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INTRODUCCION

Desde mediados de loé aflos setenta, han comengado a des-
tacaree las luchas sindicsles obreras por la salud en México.
Siendo un movimiento adn incipiente, no deja de tener parti-
cular importancia en la medida en que las luchas obkreras por
la selud y por mejores condiciones de trabajo constituyen un
aspecto de la explotacidn capitalista y, por tanto, un aspec-
to de la lucha de clases.

En una sociedad capitalista dependiente, que para repro-
ducirse tiene que poner en marcha el mecanismo de la superex-
plotacién de la clase obrera, los procesos de trabajo, donde
laboran miles de trabkajadores, resultan cada vez méa riesgo-
808 e insalubres, Condiciones de trabajo a las que si se a-
grega las condiciones precarias de vida que el capital ha de-
terminado a travéds de un salario insuficiente para la repro-
duccién del obrero y su familia, han dado como resultado no
solamente un aumento en le tasa de incidencia de las enferme-
dades propias de la clase obrera pauperizada ( desnutricién y
enfermedades infectocontagiosas, principalmente ), sino un in-
cremento también en la tasa de incidencia de las enfermedades
Yy de los accidentes de trabajo. Tales condiciones tienden a

profundizarse durante la crisis caplitalista actual.



Ahora bien, el objetivo de nuestro trabajo consiste en
analizar la importancia de las reivindicaciones por mejores
condiciones de salud y de trabajo en el caso particular de -
los trakajadores de la industrie manufacturera mexicana du-
rante el periodo 1977-1981. Ademés de cuantificar este tipo
de demandas, en el Cap. IV intentamos ver cudl es el grado de
concisncia de log obreros acerca de las causas queé originan
accidentes y enfermedades durante el proceso productivo o co-
mo consecuencia de él. Para valorar este asgpecto cualitativo
de lag luchas obreras por la salud, clasificamos las diversas
demandas plantea&as por los mismos trabajadores de acuerdo a
su incidencie en el proceso de trabajo y las relacionamos con
la confederacidn sindical y la rama industrial a que pertene-
cieron dichos trabajadores.

Empero, la problemdtica de salud-enfermedad de la claese
okrera no la podemos analizar s6lec con base en la relacidm
capital-trabajo asalariade, sino en relacidn con aquellas ins-
tituciones que no solamente hacen popible el mantenimiento de
condiciones de trabajo insalubres y riesgosas sino que, ademéds,
por la forma en que funcionan, las reproducen. Nos referimos
concretamente a las instituciones de salud y del trabajo, en
~ particular, el Instituto Mexicano del Seguro Social ( IMSS )
¥y la Secretar{a del Trabajo y Previsién Social.

Dichas instituciones a cargo del Estado se las ha auto-
nomizado del todo social del cual formen parte; por lo que,
en cuanto & la prevencién de los riesgos de trabajo que ma-
nifiestan una tendencia éreciente, tienen una serie de limi-

taciones que exponemos en los capitulos Il y III; més bien,

{



su funcién se ha roducido a la " reparacidén " del daflo cau-
8add a 1la fuerza de trabajo durunte el proceso productivo me-
diante asignaciones monetarias. lLa monetizacién de los ries-
gos de trabajo no solamente ha tenido que ver con les institu-
ciones mencionadas, también la burocracia sindical oficial ha
contribuido tanto a la monetizecidén de los riesgos laborsles
como al mantenimiento de condiciones riesgosas e insalubres
de trabajo en la medida en que dicha burocracia sindical cor-
porativigadas al Estado ha sido incapaz de llevar hasta pus -
" dltimas coneecuencias las reivindicaciones de los trabajado-
res,

Ya que la disminucién o la eliminacién de las causas que
originan riesgos de trabajo se contraponen al capital cuyo
objetivo es la mdxima extraccién de plusvalor mediante el so-
metimiento de la fuerza de trabajo a condiciones labkorales ex—
tenuantes a caabio de infimos salarios, las demandas obreras
por me jores condiciones de salud y de trabajo adquieren ca-
rédcter polftico al igual que las demandas por sumento de sala-
rio y en defenea del empleo. Ls necesario anslizar y recono -
cer el cardcter polftico que revisten estas luchas, sobre to-
do, por sus implicaciones gobre los trabajadores, en la me -
dida en que tales demandas los enfrentan directamente al ca-
pital, al Estado yla la Burocracia sindicel antidemocrdtica.
Es por ello que estas demandas deben articularse con un pro-
grama de luchs mds amplio, particularmente, no deben plantear-
se como una serie de luchas sindicales aisladas, deben arti -
cularse a un programa de lucha confra la explotacién capi -

talista en general, a través de la organizacién pol{tica de -
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los trabajadorss. 3in embargo, parg que esta lucha articulade
de comienzo, se reguiere que los propios trabajadores desds
sus centros de trabzjo y mediante las formas organizativas con
que cuentan, orienten cualitativamente sus demandas ya que e-
1los mismos han interiorigado las causas de riesgo laboral en
forma similar a las instituciones de salud y del trabajo. Se
requiere por tante, gque los propios trabajadoree adquieran
conciencia del cardcter polftico de sua demandes. Todos es-
tos aspectos los plenteamos en el Cap. I.

Como ya hemos mencionado, los problemas de salud-enfer-
medad de los trabajadores constituyen solamente un aspecto de
la explotacidn., Si las condiciones insalubres en que se desa-
rrolla el trabajo as! como las condicionees precarias de vida
que el capital ha determinado medisnte el salario son dos as-
pectos inmedimtos de la relacidn capitel-trabajo, podemos a~
firmar que laa luches obreras por la salud conatituyan efecti-
vamente, un especto, pero de los més importantes, La impor-
tancia de epta problemdtica nos remite pues, a insertarla en
el desarrolleo del capitalismo dependiente mexicano que a par=
tir de los afios cuarenta tiene su base principal de extraceién
de plusvalor en los trabajadores de la industria de transfor-
macidn. La clase obrers que labora en esta industria se con-
figura,'a partir de esa fecha, en el sector més importante de
los trabajadores que lucha contra la explotacién. Estoa y o~
tros puntos de igual importancia como son : la tendencia del
gasto eatatal en seguridad social, la tendencia decreciente -
del salario y las implicaciones del capital monopdlico nacio-

nal y trasnacional en lias salud de los trabajadores, los abor-
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damos en la parte correspondiente al marco tedrico.

Creemog y esperamos que la secuencia que hemos dado e
los diversos capf{tulos de este trabajo resulte légica y co-
rrecta, pero sobre todo, qus lleven a la ndxima comprensién

popible de esta temdtica.
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MARCO TEORICO

1.~ Importancia del proletariasdo industrial en el marco

del capitalismo dependiente mexicano.

A partir de 1840, el desarrollo del capitalismo depeén-~
diente mexicano tiene su base principal en la industria de -~
transformacién. E1 proletariado industrial se constituye en
el sector mds importante de la classe obrera mexicena, En pri-
mer lugar, porque la acumulacién capitalista se efectia sobre
la explotacidn creciente de éste; en segundo lugar y deriva-~
do de lo anterior, las luchas del proletariado industrisl con-
tra la explotacidén se constituyen en el esje de todas lap lu=~
chas llevadas a cabo por la clase dominada.

Algunos e jemplos que nmuestran la importancia de la in-
dustria manufacturera desde 1940 haste la actualidad son los
siguientes: la fuerza de trabajo empleada se ubica principal-
mente en este sector, asi{ como la meyor parte del volumen de
las inversiones y de las utilidades, la produccidn de insumos
industriales, el volumen de las ventas de articulos manufactu-
rados el exterior y el crecimiento de las inversiones eastata- |
les, (1)

(1) Cordera , Rolando, " Estado y esconomfas en México s la pers-
pectiva histérica " en Econom{a de América Latina No. 3,
CIDE, México, septiembre de 1979,
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El cardcter dependiente del desarrollo industrial en Mé-
xico le apigna una serie de caracter{sticas y contradicciones
que se expresan en las esferas polftica, econdmica e ideold -
gica, tanto a nivel de la estructura industrisl como en el de
la estructura de la clase obrera. La estructura industrisl se
caracteriza por una alta estratificacién donde se encuentran
tanto empresas tradicionales como modernas que a su vez en-
globan a pequefias, medianas y grandes empresas y, donde el ca-
pital por su origen puede ser nacional, extranjero o de par-
ticipacién mixta. Dentro de la ‘estructura de la clase obrera
encontramos una clase obrera fraccionada: por su ubicacién en
las diferentes ramas industriales, por el nivel de salarios -
que percibe, por su grado de organizacién sindical y polfti~
ca, por su grado de calificacidén o, adn més, una class Obre-
ra dividida en empleada de planta y eventual,

La clase obrera industrial cobra easpecial importancia

porques

«+«8in afirmar que sélo los trabajadores industriales -
forman la clase obrera, por su situscibn objetiva, con-~
figuran su destacamento de vanguardia; (...} las necesi-
dades de log trabs jadores industriales que trabajan en -
la gren industriz son las gque fijan ls pauta de la pro-
blemdtica fundamental del proletariado industrial... (2)

Dado que nuestro objeto de estudio se centra en loa tra-

ba jadores que laboran en la industris de trensformacién, enun-~

(2) Alvarez, Alejmndro y Sandoval, Elena, " Desarrollo indus-
trial y clase obrera en México " en Cuadernos Politicos
No. 4, México, Ed. ERA, mayo~junio de 1975,
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ciaremos algunas caracter{sticas que nos parecen importantes
por relacionarse con los riesgos de trabkajo a 103 que estén

expuestos estog trabajadores y las instsncias a las que se -
deben enfrentar, a saber 3 el capital, el Estado y el aparato

8indical oficinl.

2.~ El capital, el Estado y la organizacidn sindical de
los trabajadores como elementos centrales en el and-

ligis del proceso salud-enfermedad.

Durante la década de los setenta, las caracteristicas
del desarrollo industrial estdn dadas entre otros factores,
por los siguientes: tasas de explotacién de la fuerza de tra-
bajo significativamente altass, en parte, debido al control es-
tatal sobre las organizaciones sindicales; el importante pa=-
pel que ha jugado la polftica econbmica estatal que por di-
versas vias ha beneficiado a los capitalistas industrisles,
la entrada masiva de las inversiones extran jeras directas y
por las concesiones de créditos del exterior. (3)

Por otra parte, se apiste a un proceso de monopolizacibn
de la econom{a mexicana amparado en una pol{tica fiscal favo-
rable al desarrollo industrial y en un gasto piblico que fun-
damentalmente han favorecido al capital monopblico.,

En el dmbito mundial, los cambios operados en la divi=-
8ién internacional del trabajo entre 1940 y 1970 han implicado

variaciones en la distribucién del capital por ramas indus=--~

-~ {(3) Alvarez, Alejandro y Sandoval, Elena, op. cit.
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triglea. s por ¢llo que las industrianes denominadns trudicio-
nales plerden importancia relativa frente a las romas dinémi-
cas productoras de bienes de consumo duradero, intermedios y
de capital.(4)

Con respecto al &stado, nos parece importante mencionar
el papel que juegz como "empresario", es decir, como creador
de empresas estatales y organismos descentralizados. El Es-
tado mexicano controla y participa en sectores estratégicos
de la economia: en la industria siderdirgica, del papel, de -
alimentos, de fertilizantes, del tabaco y automotriz, todas
estas pertenecientes a la industria de transformacién.

Sin embarge, el aspecto que queremos destacar aqui res-
pecto al Estado-empresario es el que se refiere a la relacién
antaglnica establecida con los trakajadores a su cargo, es de-
cir, es la misma relacidén existente entre los trabajadores _
respecto a cualquier otro empresario particular, por consi-
guiente, los trabzjadores de las empresas estatales también
confrontan una serie de conflictos laborales donde el enfren-~
tamiento es doble, por un lado, con el patrén ( Estado-pa-
trén) y, por el otro, con el Estado como institucidén politi=-
ca ( representante de 1los " intereses comunes de 1la nacién y
garante de la paz social® ) Los trabajadores de estas empre-
sas no escapan & las Tormas de explotacidn propias de la so-
ciedad capitalists ni a las formas de dominacidén que les im-
ponen sus sindicatos. AUn mds, en dichas empresas estatales
las formas de dominacidn se complementan con ideologiss pa-~

ternalistas. En sumza, los trabajadores de estas empresas ho -

(4) Ibig.
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ge hallan exentos de lmborar en condiciones riesgosss ¢ in-
salubres.

En cuanto & lz inversidén extranjera, si bien es cierto
que su presencia se verifica desde que se consolida el Estado
capitalista mexicano, durante los aflos cincuenta y sesenta -
tiende a profundizerse y predominar en ciertas ramas, sobre
todo en las productorss de hienes de consumo duradero, inter~
medios y de capital.

La importancie del deatino de la inversidn extranjera -
eatd en relacién con loa procesos laborales que determina, con
las formms de desgaste que impone a la fueree de trabajo y con
loa perfiles patoldgicos que origina derivados de lo anterior.
Ae{, en 1980 el 77.6 %# de la inversidn extranjera en México se
encontraba en la indusiria de transformacién, distribuyéndoase
entre las diversas ramas de la siguiente manera: 18.5 % en la
industria qufmica, 14.5 % en la industria automotriz, 9.4 % -
en la industria minero-zetalurgica, 9.0 % en la industria -
eléctrica y electrénica, 7.4 % en 1a industria de maquinaria
¥y equipo, 6.9 % en 1= industria alimentaria y 2.0 % en la in-
dustria textil y del vestido. (5)

Fa necesario des<tacsar las implicaciones que ha tenido el
capital trasnacional respecto a los procesos de trakajo que -
impone, su incidenciz =o¥re el mercado de trabajo y las for=-
mas de extraccidédn de tlusvelor que determina,

Como resultado d& la reestructuracién de la divisién in~

(5) Laurell, Asa Cristirpe, " Crisis y salud en América Lati-
na " en Cuadernos Polfticos No. 33, Ed. ERA, México, ju-
lio~geptiembre de 1832,
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ternacional del trakaio, el capital trasnacional transfiere

procesos de trabajo hzcia América Latina

+..que requieren de abundante mano de obraj que impli-
can tareas mondtsnam y descalificadas; que conllevan al-
to riesgo para loz trakajadores y son altamente contami-
nantes y que per=iten utilizer maquinaria obsoleta en -
los palses de origen. (6)

El capital trasnazional encuentra condiciones favorablea
en pafses como el nuesiro donde existe un enorme ejército in-
dustrial de reserva, ccndiciones que pogibilitan la superex-
plofacién de la fuerzs de trabajo.(7) Pero al mismo tiempo, -
.el capital trasnecionzl =jerce influencia y moldea el ejérci-
to industrial de reservz amplidndolo en la medida en que es-
tas empresas tienden mZs que a la absorcifn de la fuerzs de
trabajo a su desplazaniento debido a que sus procesos produc-—
tivos son mds tecnificaios y requieren de poca fuerza de tra-
bajo en relacién al vciumen del capital constante. Adicionsl-
mente, el capital trasrzcional encuentra y reproduce otras -
ventae jas importantes al instalarse en nuestro paisi emplea -
fuerza de trabajo apta rara una alta intensidad de trabajo,
#l empleoc de fuerza de <irabajo calificeda se restringe a -
ciertas fases del procsze¢ productivo, contrata, en mayor me~
dida, fuerza de trabais con poco grado de calificacién o in-

clusive no calificada; condiciones que permiten la mlxima -

(6) Ibid.

(7) Osorio, Jaime, "Superexplotacién y clase obrera: el caso
de México" en Cuadernos Polfticos No. 6, México, Ed. ERA,
octubre-diciembre d= 1975,




18

extraccién de plusvalor al menor costo posible.

Respecto a los"altos salarios" 4Queé estas empresas pagan,
especificamente en las remas més dindmicaas de la industria,
efectivamente superiores al salario minimo general, son mis =

bien indicativos de una mayor explotacién @

El promedio de sueldos y salarios percibidos por hombre
ocupado en la industria automotriz representa cantidades
nuy por encima de las del sector industrial. Sin embargo,
el sueldo pagado no guarde proporcién con el valor de la
produccidn generado por hombre ocupado, refleja simple-
mente la intensidad de la explotacién del trakajo de la
industria automotrig.(8)

Al mismo tiempo, la existencia de niveles salarigles su-
periores al promedio industrial en las ramas dinédmicas de la
economia, constituye una estrategia de control del capital so-
bre los obreros, los altos salarios actdan como mecanismo de
control y como incentivo para que los obreros acepten el con-
trol de la direccién y/o ritmos de trabajo intensivos, (9)

En general y en contraste con los incrementos en la proe
ductividad y las ganancias, los salarios que perciben los tra-
wa jadores de la industria de transformacién se caracterigan -
por ser salarios cade vez mis decrecientes que no permiten la-

reproduccidn de la fuerza de trabajo del obrero y su familia,

(8) Cemarena L., Margarita, " La industria automotriz en Mé-
xico ", Cuadernos de investigacidn social No. 6, México,
Instituto de Investigaciones Sociales-UNAM, 1981, p, 33,

(9) Humphrey, John, " La féwrica moderna en Brasil " en Cua-_
dernos Pol{ticos No. 31, Mé&xico, Ed. ERA, enero-margzo de
1982, p. 35. '




Asimismo, se ha generado una creciente pérdida de la capaci~-
dad adquigitiva del salerio por los efectos del procesc in-
flacionario asscendente desde medimdos de 1a década de loe ge-
tenta,

Ia superexplotacién de la fuerzs de trabajo sncuentra sgu
fundamentacidn en lou siguientes mecanismos que la han hecho
posible: 1) prolongacién de la jornada de trabajo, 2) inten-
sificacién de la fuerza de trakajo y 3) remuneracidn de la -
fuerza de trabajo por dekajo de su valor.

Aun en las ramas mds dindmicas de la industriz, con pro-
cesos tecnoldgicon uvarzados, se lleva o cabo la superexplo-
tacidn de los traba jadores a través de los mecanismos mencio-
nados, debido & la coexistsncia de procescs de trahaje muder-
nos y ertesunales, y por tanto, a la coexistencia de fornas de
explotacidn mediants la extraccién de plusvalor absolutc y re=-
lativo, No obstanie, slgurna de estas dos foramss puede ser la
predominante.

El Epiado mexicmno, como mencionamos unteriorsents, jue-
£a un importante papel al zarantizar medisntie diversap medi-
azs de politice econdmica la explotacidébn de la fuerza de ira-
bajo. El Estado no sdlo proporciona est{mulos fiscales favora-
bles al capital ni se restringe a garantizar lss condiciones -
genernles para la acumulacién de capital medinnte inveraiones
en infraestructura o invirtiendo en agquellas romas donde los
capitales privaedos no pueden intervenir., Otro factor que coad-
yuva a4 la explotacidn si bisn en forma medista eo la geatidn
esvatal de la fuerza de trakajo, la cusl consisbe en que el

fstado se encargue de cubrir una parte del valor d¢o la fuerw
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ee de trakajo mediante la produccién y el aprovisionamiento
de gervicios de salud, educacién y vivienda entre los mds im-
vartantes, ( lo que se denomina como salario indirecto que -
complementa al salario directo cubierto por el capitalista).
Si bien la gestidén estatal de la fuerza de trabajo cons=-
tituye un medio que garantiza y reproduce la explotacidén - en
forma mediata, fuera del proceso de trabajo- dicha gestidn -
surge como regultado de la lucha de clases, de las luchas que
12s trabajadores libran contra el capital por me jorar sus con-~

dciones de vida y de trabajo. En el caso de México, para los

a
=

it

(2

s cuarenta el Estado ya tenfia a su cargo la seguridad so-
c:31 y la educacién a través de la creacidén de instituciones
eZuicativas y de salud como respuesta a las demandas que en -
e2a dpoce planted le clese obrera industrial. ElL caso de la -
vivienda es mds reciente ya que es hasta 1972 cuando el Esta-
C> toma a su cargo el aprovisionamiento de este servicio,Ca-
#2 seflalar que en particular, el aprovisionamiento de los ser-
vir108 de salud por perte del Estado no significe un acto de
wezevolencia por parte de 61 ni del capital: obedece a las e-
xigsncias que la clese owrera ha planteado ante las consecuen-
cizg de una explotacidén cada vez mayor ( enfermedades y acci-
dentens que tienen su origen en el proceso de trakajo, por e=-

izzplo). Ademds. la seguridad socinl se ha restringido dnica-

oe

]

e 8 la poblacibn asalariada, es decir, son los trahksa jado-

N

£: anismos quienes al vender su fuerza de trabajo acreditan su

28

:Techo 8 ege gervicios

En realidad es el obrero quien paga las prestaciones mé-
dicas, econémicas y sociales de la seguridad social pa -
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ra regtablecer su salud, ya que la divieién tripartita

- trabajadores, patrones y Entudo - que oxiste en la ma-
yor{a de loa pa{ses que cuentan con regimenes de seguri-
dad social parz pegar el costo de ésta no muestra la ver-—
dadera realidad, pues las cuotas que paga el patrén son
parte de la piusvalfa que obtiene al apropiarse del va-
lor del traw®sjo no remunerado al obrero; las aportacio-
nes que hace 21 E=ztzdo son parte de los impuestos direc-
tos e indirectos que el trabajador le paga ( con excep-
cién de quieres perciben el salario minimo en algunos -
paises como ¥éxico), y la cuota que le corresponde al -
obrero se le descuenta de su salario. Conclusidn: la -
clage obrers es la que paga en su totalidad el costo de
la seguridad social. (10)

3.~ La crisis cagpitalista actual y sus consecuencias

sokre la saljud de los trabajadores.

En México, ls gestién estatal de los servicios de salud
- ha sido cambiante como todas las medidas de pollitica econémi-
ca y la tendencie =ctusl ha sgide la de un decrecimiento de las
inversiones en el sector salud como consecuencia de la reduceidn
del gasto estatal social. Las inversiones del Estado en cuanto -
a vivienda, educacién y produccién de alimentos baratos mani -
fiestan esta misma tendencia.

La crisis actuzl gue comenzé a manifestarse en los afios se-
tenta tanto en pafises desarrollados como subdesarrollados como
es el caso de México, adoptm 1la forma de una crisis fiscal ca-

racterizada por un snorme endeudamiento gubernamental que pone

(10) Rojas Soriano, Radl, Capitalismo y enfermedad, México,
Ea. Polios, 13&2, p. 80,
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en peligro la acumulacién del capital privado. Como una forma
de solucién a la crisis se ha puesto en préctics la propuea-
ta monetarista : reduccidn del gasto piblico sobre todo en el
renglén del gasto social, imposicién de "topes salariales",
desempleo y liberacién de precios incluyendo los de los art{-
culos de consumo bésico, medidas que han deteriorado ain més
las condiciones de vida y de trabajo de la clase obrera mexi~
cana,

Durante los afios setenta, ante la agudizacidn de la cri~
sis, la "solucidn" a ésta ha implicado una serie de cambios -
poli{ticos, econémicos y sociales, como son la reestructura =-
cién de los procesos de trabajo y del mercado de fuerza de -
trabajo. Son medidas que impone el capital con el concurso -
del Bstado para llevar a cako el relangamiento de la economia
y restablecer las tasas de ganancia. Estas medidas nos indi-
can que asistimos a la puesta en marcha de una nueva forma de
politica econdmica de corte neoliberal cuyas consecuencias -
lleven a una mayor explotacién de la clase obrera.(ll)

La reduccidén del gasto social implica un deterioro grave
de las condiciones de vida y de trabajo da los obreros si -
consideramos la existencia al mismo tiempo de bajos salarios
y desempleo y subempleo permanente. Es por esto gque en la -
actual crisis las luchas obreras en defensa del salario remuns

rador, del empleo y por mejoreas condiciones de trabajo adquie-

{11) Sbélo como referencim enunciamos aqui algunos aspectos re-
lativos a la gestidén estatal de la fuerza de trabajo. E1
tratamiento exhaustivo de esta temdtica lo expone Rajchen-
berg S., Enrique, Estado y reproduccién de la fuerza de =
trapajo. Los casos de la seguridad social y la salud en ~
México, Tesis Doctoral, Divisidn de estudios de Posgrado
de la PFac. de Economia, UNAM, 1982,
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ren cardcter polftico en cuanto que ge enfrentan como intere-
ses totalmente antagénicos a los del capital. En este enfren-
tamiento y como parte de un procaeso social, la especificided
de las demandas por mejores condiciones de salud no implica -
¢l plantearlas geparadamente de un programa de lucha que cues-
tione la explotacién capitaliste en general, &l contrario, su
articulacién con este Wltimo resulta una condicién necesaria
para la consecucidn de sus objetivos, De aqul que enfaticemos

la afirmacién de S. Biagioni respecto a ques

«+.8i la salud es salario, ocupacién, horas extras, modo
de trabajar y de vivir, ritmos de trabajo, desarrollo =
productivo, econémico y urbanistico, igualdad social, 1i-
wertad, discriminacién y segregacién, debemos entonces -
decir que la salud es un tema revolucionario. (12)

Al igual que las medidas que el Estado adopta para "“so-
lucionar la crisis", el trakajo en el interior de las fébri-
cas se torna cada vez mds autoritario, fatigante e insalubre,
la autonomia relativa que le confiere al Estado ese carédcter
de gestor de la fuerza de trabajo se ve limitada por las le-
yes de la acumulacién capitalista manifestédndose en una inca-
pacidad del Estado para solucionar las demandas de log traba«
jadores.(13).Los objetivos que cample la gestién estatal de -
la fuerza de trabajo aparecen mds nitidos durante la crisiss

favorece las condiciones para proporcionar fuerza de trabajg

(12) Biagioni, Silvano, " Los temas de la lucha por la salud",
La salud de los trabajadores. Aportes para una politica
de la salud, Basaglia, Pranco y otros, México, Ed. Rueva
Imagen, 1981, p. 61.

(13) ...No debe ilusionar la programacién a la cual procede el
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barata al capital, garantiza la diseciplina en el trabajo y a-
pegure las condiciones para mantener un clima de inseguridad
en el emplso.

Le crisis uctual acrecienta el ejército industrial de re~
serva yn existente. Si bien es cierto que éste es el resulta-
do de las determinaciones que el capital impone sobre la fuer-
2t de trabsjo, durante la crisis es adoptado por el capital -
como instrumento de disciplina que garantiza una mayor explo=-

tacidn:

.+.81 la existencia de una superpoblacidn obrera es el -
producto necesario de la acumulaciédn o del incremento de
la riqueze del régimen capitalista, esta superpoblacidn
se convierte a su vez en palanca de la acumulacién del -
capital, méds ain, en una de las condiciones de vida del -
régimen capitalsita de produccién. Constituye un ejército
industrial de reserva, un contingente disponible, que per
tenece 8l capital de un modo tan absoluto como si se crea-
ae y mantuviese a sus expensas, Le brinda el material hu-
mano, diapuento siempre parp eer explotado a medida que -
lo reclamen sus necenidades variables de explotucién.z.

14)

La disciplina para une mayor explotacién que el capital Y

Estado para determinar ex-ante su comportamiento en los -
diferentes renglones ( gastos sociales y militares, pre-
visidn de las inversiones del sector péklico industrial,
etc.). Lejos de ser la afirmacién de una administracién -
socinl que tendria por primer objetivo desarrollar sl mé-
ximo el consumo o0 el bienestar populsr, en realidad re-
presents una sistematizacién de las medidas necesarias -
para ajustar las actividades del Estado s los movimientos
de la valorizacién, es decir del valor que, por excelen-—
cin, se sutovalorizas el capital. (Vincent, Jean-Marie,
"El Estado en crisis" en Criticas de la economfa politica
No. 4, México, Bd. El Caballite, 1977, p. 8 ).

(14) Merx, Kerl, El Capital, México, Ed. P.C.E., 1975, 7. I,
p. 535,




25

el Entado imponen sobre la fuerga de trabajo se ha visto fa-
vorecida, en México, por la kurocracia eindicel oficial que -
agrups a la mayor parte de los trabajadores organizedos del -
pais. Se trata de una burocracia sindical inecspaz de llevar a
cabo hasta sus Ultimas consecuencias las reivindicaciones de
los trabajadores. Aun més, el sindicalismo oficial ha rever-
tido sus funciones: en lugar de actuar como defensor de los
intereses de sus agremiados ha obstaculizadoe sus luchas in-
clusive utilizando la represién ( lo que Jjunto a otras carac-
ter{sticas se conoce con el nombre de 'charrismo sindical® )
(15)

En le medida en que los sindicatos oficieles se encuen-
tran corporativigados 8l Estado que ejerce un control signifi-
cativo sobre ellos, a pesar de tener como funcibén el repreaen-
tar y hacer cumplir los intereses de los trabajadores, su ac-
tuacidén concreta més bien garantiza los intereses del capital
y del Estado.

Es necesario reconocer los limites que plantean las lu-
chas obreras a través de sus organizaciones sirdicales cor-
porativizadas 8l Estado, en particular, por ls forma en que se
ha configurado el-sindicalismo mexicano que tiende a una se-
paracién cada vez mayor entre la burocracia y los intereses de
sus agremiados. Ademés,el Estado tiene una injerencia cada ves
mayor en los conflictos sindicales. El control estatal sobre -

los sindicatos constituye una constante histérice que data del

(15) Alonso, sntonio, El movimiento ferrocarrilero en México.
1958-1959, Méxice, Bd. ERA, 1980.
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Cardenismo, a partir de entonces

+eoel Kotedo mexicexno ge mantiene en base a la incorpo-

recidn de la clase zbrera industrial dentro de sus apa-

ratos... 8l peso si-dical paulatinamente estéd pasando de
los sectores tradicionales a los més dinémicos ... en -
los conflicios labcorzles el gobierno federal ha manteni-
do control sobre lz= sindicatos mds importanteas. (16)

4 pesar de dicho caxnirol sobre los sindicatos, los tra-
bajadores han llevedo & zabo luchas importantes reivindicando
democracia e independanzie sindicales saun dentro de los sindi-
catos oficiales que en =i mayoria pertenecen a la C.T.M. Ins-
critos en este movimien:o de resistencia sl control estatel,
se han formado sindicatcz independientes que constituyen una
insurgencia obrera ubicsiz al frente de la lucha sindical,

Ante la politica 4= =usteridad instrumentada por el capi-
tal y el bLstado, la luczz sindical as{ sea por reivindieacio-
nes meramente econdmicas se transforma en una lucha de cardc-
ter politico donde los :irzbajadores se ven enfrentados al ca-
pital, al Estado y a ls wmarocracia sindical antidemocrédtica.
Es por ello que se plartez= la necesidad de vincular la lucha
sindical con las formas Ze lucha pol{tica que hasta ahora sze

han dado los trabajador=s.

(16) Bortz, Jeffry, ™ Froblemas de la medicidén de la afilia-
e¢ién sindicel", Rewista a, vol. I No, 1, México, sep-
tiembre de 1980, TiM-Azcapotzalco.
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Cap{tulo 1

IMPORTAKCIA DE LA LUCHA SINDICAL POR
MEJORES CONDICIONES DE SALUD EN EL
TRABAJO,

1.1. Bl proceso samlud-enfermedad como repultado de rela-

ciones capitalistas de produccién.

Las luchas sindicales que se manifiestan a partir de la
gsegunda mitad de los aflos setentas y que se orisntan a me jorar
las condiciones riesgosas e insalubres existentes en los cen-
tros de trabajo, revisten importancia particular en la medida
en que el problems de las condiciones ds salud-enfermedad de
la clase obrsra constituye un sepecto de la explotacidn capi=-
talista. Como parte de ella, tsles condiciones se generan du-
rante los diversos procesos de trabajo que el capital impone -
guiado por la 1dgica de la mdxima obtencién de plusvalia.

El problema de la szlud-enfermedad de los trabajadores se
ha planteado en tres niveles, En el primero, ge parte del he-
cho de que existe una enfermedad originadas por algin organis—
mo gue afecta & un individuo, problema que ha de resolverse
mediante le aplicacidn de la medicina y otras ciencias auxi~
liares al sujeto enfermo. Bn este primer nivel { biolégico-~
unicausal-individual) no aparecen determinaciones de tipo so~
cial. En un segundo nivel, al individuo enfermo se le conside~

ra como parte de una comunidad con determinadas caracter{sti-



28

cag socioeconfmicas, se considera por tanto, que la enferme~
dad estd relacionada por ejemplo, con la cantidad y celidad ~
de la dieta, con el tipo de vivienda y con el grado de educa-
cidn, etc. Con todo, este nivel biolégico multicausal no lle-
g€a a profundizar en las causas sociales de la enfermedad.Bl ~

‘tercer nivel

.+.busca conocer las causas fundamentales de la enferme-
ded, la esperanza de vida, y del accego resl & los ser-
vicios médicos en los seres humanos, no vistos en forma
abstracta sino como seres histéricos que pertenecen a -
grupos sociales que trabajan y viven de determinada mane-
‘ra, resultade de lm forma en que se estructura y organiza
la sociedad para producir y reproducirse. (1)

Ahora bvien, sl partimos de la premisa de que en el modo
de produccién capiteliste son dos las clases fundamentales,
es decir, capitalsitas y proletarios, y de que la reproduccién
del capital y de los asalariados se efectiz mediante la ex-
traccién de plusvalor durante el proceso de trabajo, el pro-
blema de la salud-enfermedad de los trabajadores lo tenemos
que analizar a partir del proceso de trabajo que, en el modo
de produccién capitalista es unidad de proceso de trabajo y
proceso de valorizacién del capital. Esto no quiere decir que
el problema de la salud-enfermedad se circunscriba dnicamente
a la fdbrica, porque como veremos mds adelante este problema
se manifiesta en otros 4mbitos de lo-mocial,sin embargo, el -
primero es el determinante y condiciona los segundos a través
del salario.

Es en el interior de la fébrica, durante el proceso pro-~

(1) Rojas Soriano, Radl, op. cit.
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ductivo, que el capitalista impone diversas formae de control
sobre el obrero & través de la organizacién del proceso de tra-
bajo que tiene como objetivo la extraccidn de plusvalor, cuya
direccidén estd a su cargo y donde el obrero tiene que efectuar
tareas de ejecuoidn.

En el modo de produccién capitelista que implica el uso
generalizado de la maguinaria, ya no es el obrero gquien mane-
ja las condiciones de trabajo, son éstas quienes lo mane jan,
no es la mgquina la que le girve al hombre y disminuye el pe-
80 del trabajo; es el hombre quien sirve a ella desarrollando
un trabajo cada vez més fatigante. En consecuencia, su traba-
Jo se ve cada vez mds privado de todo contenido y, en la medi-
da en que tiene que seguir los movimientos de la méquina, es-
t4 sujeto m una tensién psicomotora mayor.

La explotacidn capitalista es enajenante en un doble sen-
tido; primero, porque los productos del trabajo as{ como los
medioe de produccibdn pertenecen al capitalista, segundo, por-
que el obrero ( de cuya fuerza de trabajo también se aduefia el
capitalista ya que la ha comprade) tiene que desarrollar tra-
bajos no pensados por él1, a un ritmo que 8l capitalista le im-
pone mediante la maequinaria, generalmente, tiene que efectuar
un trabajo parcelaric del que desconoce su forma finel, todo
esto, en condiciones ambientales impueastas también por el ca-
pitalista, ,

As{, wajo la direccidén capitalista el obrero transforma
los objetos de trabajo mediante el acocionar de maquinaria cu-
ya caracteristica a lo largo del tiempo ha sido la de reducir
el trabajo a momentos simples que imponen una serie de accio-
nes repetitivas y monétonas al trabajador.
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En la medida en gque la mdquina es quien impone su ritmo
al hombre, la conjugacién entre desgaste ffsico, ritmo impues-
to por la maquinaria y la peligrosidad que representan los ob-
Jetos de trabajo & transformar, se constituyen en causas de en—
fermedad e inclumo de muerte de los trabajadores.

La nocividad que sl proceso de trebajo acarrea sobre los
asalariados depende también de las formas en que se consume la
fuerga de trabajo durznte el proceso productivo, formas que ae
derivan del tipo de extraccidn de plusvalor.

Cristina Laurell ha diferenciado el consumo de fuerza de
trabajo mediante la exiraccién de plusvalia absoluta y a tra-
vés de la extracciébn de plusvel{a relativa, 1a primera forma
que caracteriga & los procesos de trabajo con poco desarrollo
tecnoldgico implica un costo calérico alto, esfuerzo fisico du-
ro asf como tiempo insuficiente de deascanso, lo que si se suma
a un nivel salarial tajo, acselera ain més 8l deagaste del obre-
ro y su familia. La segunda forma de exiraccidén de plusvalor
estd determinada por los efectos de una mayor productividad -
mediante una mayor intensidad ligada al uso de una tacnologia

més compleja qus implica la exposicién a mayores riesgos

s+« los incremenzios tanto en intensidad como en producti-
vidad, provocan situaciones de stress y de fatiga, causan-
tes de cambios fisioldgicos en el cuerpo que originan pre-
disposiciones patolégicas a corto y largo plazo, El des—
gaste del obrero serd distinto y méds relacionado & los e=-
fectos a largo plazo de estos fendmenos, que con los pa-
trones de desgaste por "trabajo excesivo-consumo deficien-
te' tipicos del productor de plusvalfa absoluta. (2)

(2) Laurell, A. Cristina, " Proceso de trabajo y salud " en
Cuadernos Pol{ticos No. 17, México, Ed. ERA, 1978, pdas.
62-63,




La produccidn bajo la forma de extraccién de plusvalie
relativa adquiere caracter{sticas patolégicas mds graves en
la medida en que el stress que produce la Qigilancia de més
de une méquina, & un ritmo determinado, viene a ser una cons-
tante en el trabajo diario del obrero. (3). A lo largo del -
tismpo este tipo de trabajo incrementa los padecimientos de
tipo nervioso que como otros més en el caso de México, alin no
son reconocidos como enfermedades profesionales. Ademés, el -
ugo de nuevas sustancias en este tipo de produccidédn ha dado o-
rigen e nuevaes enfermedades como son los diversos tipos de -
cédncer cuya sintomatologie no se manifiesta inmediatamente si=-
no a lo largo de varios aflog., De tal manera que contra estos
efectos patoldgicos "invieiblea" no existe proteccién para los
traba jadores expuestos.

No obstante, la diferenciacién mencionada por Laurell no
es gbsoluta ya que si bien es cierto que existe una tendencia
e una mayor tecnificacién de los procesos productivos, aun en
los procesos més modernos coexisten formgs modernas y tradi-
cionales de produccidén y de extraccidédn de plusvalor, indepen-
dientemente de que alguna de ellas figure como la predominan-

(3) ... 1a mfquina se convierte, en manos del capiital, en un
medio objetivo y sisteéméticamente aplicado para eatrujar
mds trabajo dentro del miemo tiempo. Esto se consigue de
un doble modos sumentando la velocidad de las méquinas y
extendiendo el radio de accibén de la maquinaria que ha -

de vigilar el mismo obrersc, o sea, ol radioc de trabajo de
este. { Marx, Karl, op. eit., p. 339 ).
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te., K. Marx explizz e=sta coexistencia de la siguiente meneras

Desde cierts mu=to de vista, la distincién entre la plus-
valia absolzzz T relativa puede aparecer puramente iluso-
ria. La pluzwz>Za relativa es absoluta en cuanto condicio
na la prolczz=:iidn absoluta de la jornada de trabajo ne-
cesario parz _= existencia del obrero. Y la plusvalfa ab-
soluta eg ra2_zviva en cuanto se traduce en un desarrollo
de la produszov.dad del trabajo, que permite limitar el-
tiempo de tr=z.m:z 35 necesario a una parte de la jornada.
Pero si nos - szmos en la dindmica de la plusvalia, esta
apariencia 22 -Zsntidad se esfuma., Una vez instaurado el

régimen cag:
produccidn z-
soluta y relz=.vz ge pone de manifiesto tan pronto ae -
trata de reZ:zr—zr, por los medios que sea, la cuota de -~
plusval{a ... L& prolongacién desmedida de la jornada de
trabajo es ... =1 producto mds genuino de la gran indus-
tria. (4).

En la medids = gzue @} capital trata de restablecer la -
tasa de ganancia, —z reeatructuracién de los procesos produc-
tivos lleva a una =m=ror intensificacién del trabajo as{ como
a la prolongacién ¢ 1m jornada laboral.

Los resultadas Ze una reciente investigacién acerca de
la estructura taczal fzica de la industria mexicana fundamentan
varios aspectos m=x:xisnados en relacién a la dominacién del ce—

pital mediante 1z m=zuinaria (5)

1.~ Existe wr zwiable aumento del mimero de obreros tra-

(4) Marx, Karl, c=.. zit., p., 427.

(5) Laurell, A, T==siina y Mdrquez S., Margarita, "La estruc-
tura tecnoldgz.=z 3= la industria", trabajo presentado en
el Segundo Semzmerio Internacional sobre Crisis, Nuevas -
Tecnologias v FTonzesos de trabajo, Pac. de Ciencims Polf-
ticas-Econom¥fs., TEAM, julio de 1981.




33

bajando con tecnologfa moderna aunque no siempre nueva, la u-
tilizacién de ésta tiene como objetivo la eliminacién al mé-
ximo de los tiempos muertos, lo que implica la intensificacién
del trabajo & través del incremento ear Loe ritmos de trabajo y
la introduccién del trabsjo rotativo con el fin de utilizar -
mds eficientemente la capacidad instalada que consecuentemente
aumentan el esfuerzo fisico y psfquico acelerando el desgaste
del trabajador,

2.- En 1975, el nimero de trabajadores en ls industria que
labord en los diferentes procesos de trabajo fué el siguientes

a) E1 6.8 #,en procesos de trabajo de tipo artesanal ( ca-
racterizado por la utilizacién de herramientas de mano o de =-
formas rudimentarias de méquina);

b) El 22.5 %, en procesos maquinizados simples ( mdquines -
herramienta con motor o impulsidn mecénica, que el obrero pone
en marcha, verifica y ajusta):

¢) El 17.7 %, en procesos de banda, cadena o tren ( carac=-
terizados por la parcializacién de las tereas hasta convertir-
las en trabajos simples descalificados, sujetos a ser analiza-
dos en términos de tiempos o movimientos que corresponden a lo
que s8 conoce como taylorismo y fordismo);

d) EL 25.8 %, en procesqs de trabajo eutomatizados ( donde
el papel del obrero se reduce a vigilar el funcionamiento de
las mAquinas y eventualmente alimentarlas 81 inicio del pro-
ceso productivo),

3.~ En términos globales, el 90 4 de los trabajmdores del
gsector industrial laboran en procesos propiemente capitalis-
tas y el 50 % en procesos con un alto grado de tecnificacién.

Lo anterior nos explica el hecho de gue el 64 % de los trabaja—
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dores laboren en procescs donde el control se encuentra en la
médquina; solamente el 15 % de los obreros comparte el control
con la méquina, lo que les permite un relativo grado de con-
trol sobre mu trabajo ya que diche ventajs se ve minimigedas
por el capital al imponer formas salarisles como el trabajo

a destajo, En cambio, en los procesos automatizados el con-
trol a través del aumento de la intensidad se expresa en el
incremento de las tareas por realizar.

4.~ Respecto al proceso de calificacién-descalificaciéns

El 17.7 % de los trabajadores que laboran en procesos de
banda, cadena y tren realizan esencialmente tareas simples -
que requieren de poca capacitacibn, en situacién semejante se
halla el 50 % de los trabajadores ubicades en procesos auto-
matizados, lo que revela un alto grado de descalificaeién en
el sector industrial que contrasta con las declaraciones pa-
tronales acerca de sus requerimientos de mano de obra califi=-
cada, '

5.- La explotacién efectuada mediante estas diversas for-
mes de dominacién del capital sobre la fuerza de trabajo ex-
plica el incremento de la productividad del 21 % durante el -
periodo de 1970-1975 en todas las ranss industriales,(6)

Tomando en cuenta que sobre todo en la crisis actual el
selario ha observado una pérdida importante de su cepacidad -~
adquisitiva -~ como 10 muestran los cuadros 1 y 2~ siendo in-

suficiente para la reproduccidén del obrero y su familia, éste —

(6) Laurell, A, Cristina y Mérquesz S., Margarita, op. cit.
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ge ve obligado a laborar méds de cuarenta y ocho horas a la se-~
mana. Una jornada intensiva superior a oche horas de trabajo
diario, bajo formas de contrataocién como es el trabajo a des-
tajo, en ocondicionss umbiontales insalubres, no puede més que
originar adcidentes v enfermedades que se manifiesten ya sea

a corto o largo plazo.

1.2 Las condiciones de vida y de trabajo como deter-

minantes de la salud-enfermedad de la clase obrera,

El cerdcter patolégico del trabajo tiene lugar durante el
proceso mismo de trabajo, pero hay gue subrayar que también
existen condiciones externas a é1 que lo posibilitan y que se
derivan de un salario que no permite la reproduccién de la —=
fuerza de trabajo en proporcidén a su desgaste, Asi, la carga
de trabajo derivada de las condiciones de explotacién en el -
interior del proceso productivo se ve sumentada debido a las -

condiciones externas a 81 3

«+. ©8%ta carga de trabajo estd mds enfatizada en las em-
presas donde lo gque se valora eas la organizacidén en ba-

se a las exigencias del trabajo guando, normalmente, hay
que contar a partir dgl.qesto que acarrean estas exigen-
cias para los operadorear la carga de trabajo varfs se-

gin el estaedo de fatiga del trabajador ( por consiguien-
te estp ligada a las condiciones de vida en general).(7)

Hhy que tomar en cuenta que en el modo de producoién ca-

pitalista le subalimentacién y el tiempo reducido de descanso-

(7) Duraffourg, Jacques y Guerin, F., " La cadena de la ex-
plotacidn" en Nexos No. 34, México, octubre de 1980, p. 50,
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determinan una fuerze de trabajo ya deteriorada a la que se

le va 8 diegmer adn més durante el proceso productivo. Tam-
bién hay que agregar que durante el proceso productivo la car-
ga de trabajo mumenta incidiendo en las condiciones de salud-
enfermedad de los trabajadores, no sflo por el hecho de que -
esta carga de trabajo implica la mdxima produccién con deter-
minada calidad en una unidad de tiempo, sino que el capital al
economizar en medios de produccién determina implicitamente -
tareas suplementarias para el trabajador. ¢ En qué consiste
este trabajo suplementario y por qué incide patolbgicamente?

Veanos:

Una parte importante de su actividad consiste justezente

en responder & los mdltiples incidentes causados por las

continuas variaciones en su trabajo. Estas son provocadas
por las aelteraciones de la ocalidad de la materia prima,el
desgaste de las herramientas, la evacuacidén de los desper
dicios, los imponderables del almacenaje, etoc, La solu--

cidn de estos problemas requiere de la puesta en marcha -
de une actividad mental importante, menos por el hecho de
la naturaleza de los problemas que deben solucionarse, =

que por el hecho de tener que resolverlos en un tieapo -

determinado. (8)

Este trabajo suplementario requiere de uns actividad fi-
sica y mental adicional que los obreros tienen que efectuar -
por la presibén que sobre ellos ejercen los salarios, la pro-
mocidén y la seguridad misma del empleo. Esto originae un grado
mayor de strees y como consecuencia importante, lleva a que -

los trabajadores violen mlgunas normas de seguridad. De e#sts -

(8) Ibig.
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forma, la seguridad en el trabajo y el afdn de una mayor pro-
ductividad-ganancia son dos cuestiones antagdnicas; en la -
préctica el capital hace prevalecer la segunda sobre la pri-
mera,

Si consideramos que una gran parte de los trabajadores
de la industria manufacturera mexicana ae enfrentan a toda
esta serie de problemas porque : laboran durante jornadas de
trabajo superiores a ocho horas de trabajo diario, trabajan -
horas extraordinarias después de haber cumplido con su jor-
nada obligatoria, es muy frecuente el trabajo a destajo y una
proporcién importante de ellos labora en forma eventual y ba-
jo rotacién de turnos; es necesario anteponer toda esta pro-
blemdtica a las declaraciones de los empresarios as{ como de
las instituciones de szlud y del trabajo acerca de que los ~
accidentes de trahajo se originan por la irresponeabilidad del
traba jador,

Otro elemento que aumenta la carga de trabajo es el tiem-
po de transporte que el obrero emplea al trasladarse a la f4-

brica

Contrariamente a muchas de las ideas establecidas, la -
revolucién industirial comenzd por alargar el tiempo de -
trabajo y no por disminuirlo ... en una sociedad en evo-
lucién cada vez més rdpida, la duracién del trabajo es -
peguramente lo que menos se ha movido en un siglo, sobre
todo sl se tiene en ouenta el tiempo d2 constriccién -

global gque incluye el tiempo de transporte para acudir

al trabajo. (9)

(9) Rosanvallon, R., * La cuestién del trabajo " en El1 Viejo
Topo No. 60, Barcelona, Ediciones 2001, septiembre de 1961,
pﬂ 20. . )
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Este elemento que aumenta la fatiga del trabajador aun
antes de iniciar la jornada no es reconocida totalmente por
el capital ni por las autoridades del trabajo, a pesar de que
con los problemss que plantea la urbanizacidn actual el tiem-
.po de trabajo aumenta prolongando la Jjornadea de trabajo, dis-
minuyendo el tiempo Jle descnnoo y eumentando la fatiga del -
traba jador. Este tiempo invertido para la produccién , pero
fuera de ella, es reconocido adlo parciaelmente al considerar
los gccidentes en trayecto ( al trabejo y de éste el hogar ),
pero aieﬁpre ¥ cuando el trabajador compruebe que "verdadera-
mente " ha sufrido un accidente. K. Marx analizé este situa-
cidn que ~ pese a su extensién- nos parece importante citar,

ya que describe la problemdtica obrera actuals

El obrero no es, desde que nace hasta gue muere, mds que
fuerza de trabajo, por tunto tedo su tiempo disponible -
es, por obra de la raturaleza y por obra del derecho, -
tiempo de trabajo y pertenece, como es 1égico, al capi=-
tal para su incrementacién ... €l capital no sélo derri-
ba las barreras morales, sino que derriba también las -
barreras puramente f{sicas de la jornada de trabajo, U =
surpa al obrero el tiempo de que necesita su cuerpo para
¢recey, desarrollarse y conservarse sano., Le roba el -~
tiempo indispensable para asimilarse el aire libre y la
luz del sol. Le capa el tiempo destinado a las comidas -
¥ lo incorpora siempre que puede al proceso de produccién,
haciendo que al obrero se le suministren los alimentos -
como a un medio de produccién més, como a la caldera car-
bén y a la miquina grasa o aceite, Reduce el suefio sano -
Y normal que concentra, renueva y refresca las energias,
al nimerc de horas de inercia estrictamente indispensa-
bles para reanimar un poco un organiemo totalmente ago-
tado. En vez de ger la conservacidn normal de la fuerza
de trabejo la que trace el limite a la jornada, ocurre -
lo contrario: es el méximo estrujamiento diario posible
de aquella el que determina, por muy penoso que resulte -
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el tiempo de descanso del obrero, El capital no pregunta
por el 1{mite de vida de la fuerza de trabajo. Lo que a
€1 le interesa es, Unica y exclusivamente, el méximo de
fuerza de trabajo que puede movilizarse y ponerse en =-
accidn durente una jornadae. Y, para conseguir este ren-
dimiento méximo, no tiene inconveniente en abreviar la -
vida de la fuerza de trabajo, ... al alargar la jornada
de trabajo, la produccidn capitalista, que es, en sustan
cia, produccidn de plusvalia, absorcién de trabajo exce-
dente, no conduce solamente al empobrecimiento de la ==
fuerza humana de trabajo, despojada de sus condiciones -
normales de desarrollo y de ejercicio fisico y moral.
Produce, ademés, la extenuacidn y la muerte prematuras de
la miema fuerza de trabajo. Alarga el tiempo de produccidn
del obrero durante cierto plazo a costa de acortar la du-
racién de su vida. (10)

La descripcién anterior, a pesar de tener més de cien =
afios, es védlida hoy en dfa para las condiciones del proleta-
riado industrial mexicano el cual reivindica entre otras de-
mandas, la reduccién de la jornada laboral a 40 horas.

Por tanto, la problemdtica de la salud-enfermedad no sé-

lo estA en relacidén con el proceso inmediato de trabajo, este

uspecto reviste fundamental importancia, pero también estd es-

trechamente ligado con las condiciones de vida que el capital

ha impuesto a través del salario.

Las condiciones precarias de vida prevalecientes en la -~
mayor parte de la poblacidn mexicana han dado lugar a una --
" patologia de la pobreza " (11) consistente sobre todo en -
desnutricion, mortalidad a edades tempranas y alta frecuencia

de padecimientos infectocontagiosos, por lo que la duracifn -
oA pip et .

(10) Marx, XK., op. cit., pdgs. 207-208.

(11) celis, A. y Neva, J., " Patolog{a de la pobreza ", Revis-
ta Médica del Hospital General, Vol. 33, 1970, citado en
Lépez Acufia, Daniel, y otros, "Panorama de 1os problemas
de salud en México", Nexos No, 13, México, enero de 1979.
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de la vida de la poblacibn ligads al proceso de trabajo de-
nota una tendensia decreciente., La desnutricién debide a la
insuficiencia del salario para acceder a los alimentos, las -
agresiones contra la naturaleza originadas por la creciente -
industrializacién, y el saneamiento y la vivienda cada vez -
méds insuficientes son explicativos de las condiciones de pau-
perizacidn en que tiene que subsistir la clase obrera. Aln -
méds, con el avance de la industrializacién, junto a la 'pa-
tologia de la pobreza" se ha ido configurandc en México una -
patologia industrial consistente en un aumento significati-
vo de la mortalidad por accidentes de trabajo ya que en 1922
este rubro alcanzé una tasa de 19,8 por cien mil habitantes y
en 1974 ascendid al 84.4. (12)

Ciertamente R, Dubds tiene razén al afirmar ques

La situacién de salud de un pafs depende, fundamental-
mente, de las condiciones generales de vida de la po-

blacién y de la base econémica y social en que éstas se
producen; las intervenciones médico-sanitarias son de-~
terminantes en mucho menor grado. (13)

1.3 Implicaciones del desarrollo tecnolégico sobre
las= condiciones de salud y de trabajo.

Otro aspecto que hay que destacar respecto al uso capi-
talista de la maquinaria y sus consecuencias sobre la salud =

(12) Ibid.
(13) Iwid.
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de los trabajadores, es el hecho de que ésta al modernizarse,
tiende a la dsscalificacién creciente @e la fuerza de traba-
Jo. .

Es cierto que el progreso técnico implice la demanda de
fuerza de trabajo calificada, pero también lo es y en mayor -
medida el que la maquinaria al reducir el trabajo a movimien-
tos simples, tiende a un desplazamiento cada vegz mayor de la
fuerzs de trabajo y a su consecuente desvalorizacién, que se
ha traducido en una tendencia decreciente del salario.El uso
capitalista de la masuinaria, pues, ha implicado un proceso
de calificacién, descalificacién y recalificacién de la fuer-
za de trabajo, determinando en consecuencia, un ejército in-
dustrial de reserva que, a su vez, &s adoptado por el capital
como instrumento de disciplina y desvalorizacién de la fuerza
de trabajo. (14)

Como C. Laurell y M. Mdrquez lo explican, el hecho de -
que el 50 %4 de los trabajadores de la industria se encuentre
laborando en procesos automatizados no debe llevar a la con-
clusién de que la industria mexicana tiene una conformacién
seme jante a la de los palses capitalistas centrales. En pri-
mer lugar, la automatizacién se d4 donde los procesos son po-
co complejos y la tecnologfa aplicada generalmente es poco so-
fisticada. En segundo lugar, los procesos de mayor compleji-
dad se realizan con sistemas taylorizados en banda o cadena
que son exactamente aquéllos que se estén automatizando en los

paises capitalistas centrales. Este hecho también es comproba-

(14) Gilly, Adolfe, " La mano rebelde del trabajo”, COXOacén
No. 13, México, Ed. El Caballito, julio-septiembre de
1981. ,
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ble mediante los estudios de caso que en México se han efec-
tuado, como son los relativos & las industriams automotriz y

ledrillera. En la primera :

La precisidn y continuidad que supone una forma de tra-
bajo de eate tipo (la cadena) se ve rota por la existen-
cia simultédnea de diversos niveles tecnolbgicoa dentro -
de la misma fdbrica; existe, paralela a la cadena mecd-
nica que mueve piegas, otra que empujan los propios o-
breros, en la seccidén de motores, por ejemplo. El rigu-
roso control que supone un tipo de proceso productivo en
1{nea se ve redoblado porque coexisten la alts mecaniza-
cidn con un trabajo bdsicamente manual por una parte, y
la cadena totalmente programada junto a formas més auté-
nomes de trabajo en talleres de alguna manera indepen-
dientes, por otra. Eate deasfase tecnolégico contribuye a
facilitar una amplia gama de patologfas relacionadas con
el trabajo que ven desde traumas y enfermedades infeccio-
888 ... hasta los cuadros de 1a fatiga y el stress que -~
predominan en los centros de mée alto desarrollo técnico-
cient{fico, ... hay un mayor recurso a la fuerza fisica
y al trabajo manuagl con instrumentos de mayor volumen y
menor eficiencia ... La modernizacidn del objeto produ-
cido ha tenido que ver mucho més en su conjunto con lase
formas de organizacién e intensificacidén del trabajo o-
brero que con una acelerada y orgénica tecnificacién del
proceso. (15)

Lo anterior también nos explica por qué los requerimien-
tos de mano de obra celificada en-la ¥ndustria moderna sélo se
restringen a algunas fases del proceso productive utilizan-

do en las demds a obreros generales. Pero ademds, los proce-

s08 que requieren de fusrza de trabajo calificeda pueden ser _

(15) Echeverria, Magdalena et al, " El problema de la salud
en DINA ", Cuadernos Politicos No, 26, Méxioo, Ed. ERA,
octubre~diciembre de 1980, p. 80. '
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sustituidoa o improvisados con relativa facilidad mediente la
ocupacidén de obreros genernles cuyn capacitacién la adquieren
en la prictica, lo que para el capital se convierte en una -
forma de desplagar fuerza de trabajo calificada que defiende
niveles salariales méds altos, més combativa, etc. Este mecanis
mo de sustitucién obligada de fuerza de trabajo calificada por
otra que no lo es pero que realizard las mismas actividades -
tiene doble repercusién : los trabajadores que sin previa ca-
pacitacién tienen que adaptarse a las nuevas tareas inmedig-
tamente, estdn expuestos a una serie de accidentes derivados
del desconocimiento de las caracter{sticas de 108 nuevos pro-
cesos de trabajo que estdn obligados a realizar; en la medida
en que reallzan un trabajo calificedo que no es reconocido co-
mo tal, el desgaste fisico y mental que afectian adicionalmen~-
te no es retribuido mediante el salario si éste se mantiene -
estable. He aquf por qué la capacitecidn y el adisstramiento

-~ de cardcter legalmente obligatorio~ resultan innecesarios
para el capital, no as{ para los trabajadores. De estz mane-
ra, la descalificacién se traduce en un mecanismo de deava-~

lorizacién de la fuerza de trabajo. (16)
1.4 Utilizncidn capitalista del ejército industrial de
reaervu y degradacidén de las condiciones de salud

Y de trabajo.

La utilizacién que el capitel hace del ejército indus—-

(16) El1 caso de los trabajadores de une industria ladrillera
comprueba esta situacién. Marini R., Mauro et al, " Pro-
ceso de trabajo, jornada laboral y condiciones técnicas
de produccién® en Teorim y Polftica No. 4, México, abril-
junio de 1981.
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trial de reserva para incrementur la explotacién y con ello
la tuea de ganancia adgpta diversas formas que, como veremos,
coadyuvan al mantenimiento de condiciones insslubres y ries-
gosans en los centros de trabajo.

El ejérecito industrial de reserve constituye en efecto,
un ejército pero desmovilizado, superexplotado y manipulado
por el capital, Todos asos trabajadores desempleados y sub-
empleados se ven obligados u aceptar empleos eventusles, con
salarios {nfimos y sin derechos laborales. Como consecuencia,
el trabajador eventual no tiene los mismos derechos que el de
"planta", de tal maners quec se ve obligado a aceptar trabajos
riesgosos e insnlubres remunerados por debajo de su valor,
Sin embargo, la discipline e jercidea sobre el ajército indus-
trial de reserva garantiza a su vez la discipline sobre los
traba jadores en activo, la superexplotacidén de los primeros -
garantiza la de los segundos. Esto se explica porque la inse-
guridad en el empleo coacciona a los obreros de planta a acep-
tar las condiciones mds extremas de explotacién;ante condicio-
nes de trabajo insalubres y riesgosas, prevalece la necesidad
de conservar el puesto de trabajo. Implicitamente, se le nie-
ga al trabajedor el derecho a rebelarse contra taies condi-
ciones de trabajo. La inseguridad en el empleo es una de las
razones para que el trabajador no declare muchas veces los -
accidentes y enfermedades que adquiere durante el proceso -
productivo.

Todo esto explica por qué principalmente durante la cri-
8is actual, el capitel inmoviliza = relgtivamente - a la cla-

se obrers aun bajo condiciones extremas de explotaciédn.
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' Solamente tomando en cuenta todos estos aspectos nos po-
demos explicar la permenencia durante varios aflos, de condi-
ciones de trabajo insalubres y riesgosas causantes de acciden-
tes y enfermedades de los trabajadores.

Son estos elementos instrumentadosz por el capital, los
que se han configurado como una barrera objetiva que limita
enormemente - mas no anula - las reivindicaciones que por me-
jores condiciones de vida y de trabajo plantea la clase obre-
ra mexicana. Unicamente ubicadas en este contexto, las lu-

chas sindicales por la salud adquieren contenido politico.

1,5 El sindicalismo oficial y las luchas obreras
por la salud,

Ante la polftica gubernamental actual que a través de -
una gerie de mecanismos ha permitido una mayor explotacién
de la clase obrera, caracterizada por el recorte presupues-
tal gobre todo en el relativo al gasto social : salubridad
- véanse los cuadros 2,3 y 4 - , educacidn y vivienda prin-
cipalmente, y por la contencidn de las principales demandas
obreras : aumentos salariales, defensa del empleo, etc., las
demandas por me jores condiégones de salud y de trabvajo ad-
quieren ene cardcter politico del que hablamos, estrechamente
ligado a la democracia & independencia sindicales.

La implantacidén de una politica estatal austera respecto
a2 la salud ocupacional debse su viabilidad en gran parte al -
sindicalismo oficial dominedo por la C,T.M., cuyas caracte~--

risticas ya enunciamos someramente. En este marco, una de las
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principales reivindicaciones del proletariado industrial me-
xicano ha sido la reduccidén de la jornada de trébajo a cua=-
renta horas, que es una demanda importante ya que tiende a -
me jorar las condiciones de trabajo en cuanto gque una reduccidn
del tiempo de exposicién sl trabajo insalubre redundaria en -
una disminucién de los accidentes y las enfermedades origina-
dos durante el proceso de trabnjo, Como respuesta A este le-
g{timo derecho de los trabe jadores, tanto sl capital como las
autoridades del trabajo arguyen una gerie de explicaciones -
mediante las cuales prdcticamente se nulifica tal reivindica-
cién. Al respecto, la burocracia sindical se ha limitado a la
sola postulacién de esta demanda con el objeto de ganar legi-
timidad entre la base trabajadora.

La implantacidén de 1la jornada laboral de cuarenta horas
supone una verdadera conquista de los trabajadores que implica
un enfrentamiento directo con el capital, con el Estado - ma-
terializado en la Secretaria del Irasbajo y Previsién Social -
y con la burocracia sindical oficiasl. Este lucha atafie pues,
no s88lo a los trabajadores, sino también a las organizaciones

politicas y grupos de intelectuales democréticos.



Cuadro Ko,

1

SALARIO REAL INDUSTRIAL NACIORAL Y
PRODUCTIVIDAD DIARIA POR TRABAJADOR
EN EL SECTOR INDUSTRIAL DE MEXICO

1939-1979

(Base 100 en 1960)

47

Afle Selario real Produectividad
’ industrial disria por
traba jador
1939 99.9 56,5
1940 104.5 57.7
1941 7245 60,7
1942 94.8 63.6
1943 90,9 66.6
1944 79.4 69.5
1945 Bl.6 72.5
1946 74.0 75.%
1947 72.2 78.4
1948 7647 81.4
1949 87.5 84.3
1950 84.1 86.8
1951 82.1 89.3
1952 74.2 90.6
1953 79.9 84.5
1554 82,8 85.5
1955 85.6 89.2
1956 . 90,0 90.1
1957 88,2 94.3
1958 93.1 92.9
1359 97.9 97.0
1960 100,0 100,0
1961 100.6 101.4
1962 114,.8 103.1
1963 122.4 109.2
1964 132.3 121.9
1965 128.4 126.4
1966 133.8 134.0
1967 134.5 140.9
1968 139.4 150,0
1969 143.6 157.3
1970 130.8 165.0
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Cuadre No. 1 (Comtimuecién)
SALARIO REAL INDUSTRIAL NACIONAL Y
PBODUCTIYIDAD DIARIA POR TRABAJADOR
EN EI SECTOR INDUSTRIAL DB MEXICO
1939~1979
(Base 100 em 1960)

Afte Salario resal Productividad
industrial diaria por
traba jador
1971 147.2 160,.6
1972 156.5 166.9
1973 161,7 169,7
1974 159.4 172.6
1975 154.8 171,0
1976 198.2 168.6
1977 166,9 167.7
1978 160,.5 175.5
1979 152.7 184,0

Fuente: Abvoites, Jaime; " Acumulacidm, reproduccibm de 1la
fuerza de trabaje y cisis enm Méxice " en Economia: Feoria
y Prdetica No. 1, México, Umiversidad Auténoma Metropoli-
tana, iaviermo-1983, p.p. 107-108,
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Cuadro No, 2
CLASIFICACION ADMINISTRATIVA DEL
GASTO PUBLICO BJERCIDO DEL SECTOR
PARABSTATAL CONTROLADO PRESUPUES~
TALMENRTE. DISTRIBUCION PORCENTUAL.

MEXICO, 1969-1978

Affo 88 ISSSTE
1969 14,2 6.1
1970 15.4 65
1971 16,0 6.2
1972 15.3 Tel .
1973 12.8 646
1974 13.5 7.8
1975 11.9 6.1
1976 12.9 7.0
1977 11.9 6.3
1978 10,3 6e4

Puente: Informacidn sowre gasto piblico. 1969~1978; Secre-~
taria de Programacién y Presupuesto. Coordinacién General
de los Servicios Nacionales de Ratpdfstiocam, Geograffa s In-
formdtica.
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Cusdrs No, 3

CLASIPICACION ADMINISTRATIVA DEIL

GASTO PUBLICO EJERCIDO DEL GOBIERNO

FEDERAL. DISTRIBUCION PORCENTUAL.
MEXICO, 1969~1978

L

Aflo Salubrided y ssistencias
1969 2.9

1970 ’ 3.1

1971 3.0

1972 e 33

1973 TR 15 N
1974 S N L E

1975

1977 S 3,0

1978 2

Fuentas Iwid.



Cuadro No, 4
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CLASIFICACION PUNRCIONAL DEL GASTO
BRUTO EJERCIDO DEL GOBIERNO FEDERAL
DISTRIBUCION PORCENTUAL,

MEXICO, 1969-1978

Afie Salubridad, Bienegtar y Servicios
servicios seguridsd mnédicos o
asistencia~ gocial empleados
les y hospi- piklicos
talarios.

1969 3.0 4.6 1.0

1970 3.4 4.7 1.1

1971 3.3 4.8 1.1

1972 4,2 4.8 0.9

1973 4,0 Sed 049

1974 3.4 5.6 1.0

1975 3.2 4.9 0.6

1976 3.5 5.9 0.7

1977 4,0 6.3 0.7

1978 3.4 1.7 1.8
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Cuadro No. 4 (Continuacién)
CLASIZICACION FUNCIONAL DEL GASTO
BRUTO EJZRCIDO DEL CGOBIBRNO FEDRRAL

DISTRIBUCION PORCENTUAL,

MEXICO, 1969-1978

Aflo Otroa Pensionea Contribu- Ayuda Otros
servicios ¥ cién esta- e gaston
2 empleg- jubllacio- tal al se- ndcleos socia-
dos pibli-~ nes. guro sdcisl ind{ge- les
cos, nes
1969 0,2 1,2 1.7 0.1 0.4
1970 0.1 1. 1.8 0.1 0.3
1971 0.1 1.1 2.1 0.1 0.3
1972 0.4 0.7 1.8 0.1 0.9
1973 0.7 1.0 1.5 0.1 1.2
1974 0.7 - 0.9 1,6 0.1 1.3
1975 0.7 0.6 1.8 0.1 1.1
1976 0.9 0.9 1,5 1,0 0.9
1977 0.8 0.2 1.7 0.8 1.0
1978 - - 005 0.4 0.8

Fuentes Ibid,



53

CAPITULO &

BI, MODELO MEDICO Y LAS INSTITUOCIONBS DR
SALUD Y DEL TRABAJO BN MEXIOO.

Las condiciones de trabajo riesgosas e insalubres que el
capital impone se posibilitan y reproducen a través de la for-
18 en que funcionan las instituciones de salud y del trabajo
z cargo del Estado.

Las dependencias de salud a cargo del Estado mexicano més
=22 oumplir con una funcibn preventiva se han orientado a la -
saracién y reparacidn de los daflos sufridos por la fuerze de
trabajo durante el proceso productivo, Este funcionamiento -~
nis que extrafio resulta acorde al del modo de produccidn capie
i2ligta : de la misma manera que las mdquinas requieren de re-
ssraciones para continuar su funcionamiento, a la fuerga de -
travajo se le repara con el fin de seguir extrayéndole plue=-
veiia,

BEn tanto que & estes inatituciones se las ha autonomiza~
i:> del prooeac sociml del cusl forman parie, el estudic de las
zz:san de patologim laboral edfuiere un enfoque biologiete gue
1x44 muy lejos de cuestionar el proceso capitalista de traba-
.z, verdadera fuente de enfermedad, accidente y muerte de los
treta jadores,

En cuanto & las instituciones del trabajo ( la Secreta-
iz del Trabajo y Previsién Social a la cual pertenece la Jun-
ederal de Conciliacién y Arbitraje ), sl bien es cierto ~

y
&
o
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gque han emitido una serie de reglamentaciones relativas a las
condiciones de seguridad e higiene que deben observar los cen~
tros de trabajo, resultan insuficientes y en muchos casos nu-
laa, Principalmeﬁte, porque debido al marco juridico en que se
inscriven, son incapaces de llevar a cabo modificaciones esen-
ciales en la organizacién del proceso de trabajo. Por otra —
parte, ol estudio de las causas de patologfe laboral que es-
ta institucidn realiza, se inscribe en el mismo marco de lae
instituciones de salud, es decir, en el biologiemo como deter-
minente de la salud~enfermedad de los trabajadores, Ademés, en
los estudios a los que nos referimos, aun as{ se efectien den-
tro de las fdbricas, prevalece el punto de vista téenico de -
los mismos investigsdores que se corresponde con el punto de
vista empresarial, y no el de los propios trabajadores quienes
précticamente se hallan exentos de toda participaciédn.

A esta situacidn, se agregan las limitaciones de la Se-
cretaria del Trabajo que su misma estructura le impone, es -
decir, desde un reducido presupusste haesta la corrupcidn. Es-
to dltimo explica el por qué con todo y sus limitaciones, tal
reglamentacién no se cumple.

Para s6lo citar algunos ejemplos que comprueban lo ante-
rior, medidas como la formaq;ﬁp de las comisionees mixtas de -
seguridad e higiene, la dotacién de uniformes y equipoa de -
proteccidn para desempefiar el trabajo, la imparticidn de cur-
08 de capacitacién y adiestramiento, la instalacidén de hoti-
quines adecuadamente equipados y la de comedores apropisdos -

pera 1la ingesta de los alimentos son evadidas por un gran nd-
mero de empresas sin que las autoridadea del trabajo las ha-



55

gan ocumplir.

Estas y muchas otras disposiciones conternidss en la Ley -
Fedorél del Trabajo y especificadas en el Reglamento General -
de Seguridad e Higiene en el Trabajo, se ven sistemdticamente
violadas por los empresarios, como lo demostraremoe més ade-
lante.con base en las denuncias vertidas por los trabajadores

a través de sus sindicatos,

2.1 Las caracter{sticas del Modelo Médico vigente y sus

implicaciones sobre la salud de los trabajadores.

2.1.1 Proceso de industrializacién y desarrollo del Mo-
delo Médico.

El Modelo Médico se instituye a partir de la revolucidn ~
industrial, inicielmente en los pgises Buropeos a partir del -
siglo XVIII y en los Estados Unidos en la dltima mitad del si-
g€lo XIX, y se implanta paulatinamente en los pai{ses subdesa-
rrollados a través de la expansién colonial. Por tanto, apa-
rece junto al desarrollo del capitelismo y la constitucibn de
la class obrera. ,

En tanto que @l Modelo Médico involuora la salud de los
traba jadores, el mans jo de la salud y la enfermedad, la ubica-
cién econémica y social de la formas de enfermedad por los --
conjuntos sociales y por la préctica médica (L) adquiere una -

importancia econémica, politica y social que remite necesaria-

(1) L. Menéndes, Eduardo, " Prélogos El Modelo Médico y la sa-
lud de los trabajadorea" en Basmglia, Pranco y otros, 1la -
salud de los trabajadores, Aportes para una politica de la
salud, México, Ed. Nusva Imagen, 1981, p. 13.
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mente & su ubicacién dentro de las relaciones sooisles de pro-
ducocién que en el capitaliemo se manifiestan como relaciones
de explotacién.

Laa caracter{sticas estructurales del Modele Médico son
las siguientess biologismo, individualismo, ahistoriciemo, -
asocialidad, mercantilismo y eficacia prhgmética. El desarro-
1llo capitalista exigiré la continuidad de estos caracteres y
los potenciarg.

El biologismo conaiste en el predominio de la explica-

cién natural de las causas de enfermedads

Este biologismo conducird neceesariamente a la concepcién
de una ‘historia natural'(es decir bioecolégica) donde la
‘historia social' de la enfermedad estd excluida. La sa--
lud de los trabajsdores para el Modelo Médico hasta su -
entrada en orisie, no serd la historia de los tiempos y -
ritmos de produceién, sino la historie de la naturaleza -
bioldégica y ecolégica de la enfermedad. (2)

Easte enfoque nisga por tanto, los factores eociuhiat6r;~
cos. Dicha concepoién biologista oconducird a su aplicaecién -
tedrica y técnica individual centrdndose en la enfermedad y -
en el individuo como objeto y sujeto libres de determinacio-
nes sociales. Y como ea#a.forma de aplicacién es comprobable -
mediante une supuegta préctica dompafﬁtiva de la medicina res-
pecto. a otras disciplinas, es Jjustificada y adoptada por ol -
- conjunto de la sociedad.

BEl cardcter mercantil de este Modelo consiste en que, can

(2) Ivid., p. 16,
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¢l desarrollo del capitalismo, todas las actividades de salud
estdn determinmdas por el valor de cambio expresado en el pre-
dominio del eriterio productivo-empresarial en la produccibn-
de los gervicios d2 salud. Por ejemplo, el desarrollo de la -
industria guimico~farmacéutica y la proliferacidn de marcas -
son indicativos de una produccién dirigida mds hacia el con~-
sumo y la obtenciér de ganancias que a la prevencidén y/o erra-
dicacién de lu enferumedad. El monopolio de los servicios de -
salud a cargo del Eztado y el de la produccidn de férmacos y
equipo médico en mznos del capital privado y especificamente
de las empresas trasnacionales estén ligados al proceso de -
monopolizacibn de lz econom{a en general, En este marco, el -
desarrollo capitaliste para imponer su hegemonia requiere im-
plantar sus propias 2structuras, lo cual se manifiesta desde
la esfera econdmica hasta la de la salud. Requiere por tanto,
la expansién permanente del capital y la conversidn de la ma-
yoria de los bienes producidos, en mercancias, es por ello gue
la préctica médica y iss demds sctividades de salud son con-
vertidas en valores ds cambio,

El Modelo Médico =l autonomizar lo bioldgico de lo social,
2l escindir las relaciones de salud de las relaciones capita-
listas de produccidn en general, en el caso particular de la -

salud ocupacionals

.+.cObra una viaibilidad mayor que en otras dreas y, per-
mite percibir clarameute las funciones ideolégicas de es-
ta escisidén ... una de las tareas ‘no conscientes' de la
practica y teorfa médica serd fundamentar, ‘extrafar®, -
imposibilitar la participacidn de los conjuntos sociales ~
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como parte gctivu del modelo de los médicos. (3)

En esta perspectiva, las pol{ticas para la salud han a-
parecido més como polfiticus contra la enfermedad prevalecien-
do el desarrollo de la medicina curativa sobre el de la pre-
ventiva. Es por esto que afirmamos que las condiciones ries-
gosas e insalubres en gue se desarrolla el trabajo estédn de-
terminadas directamente por el capital, e indirectamente por
el Estado a través de las instituciones de salud y del traba-
jo.

Cabe seflalar que la institucionalizacién y mantenimien-
to del Modelo Médico depende necesariamente de un proceso de
*,..reconocimiento/desconocimiento de lo social ... dicho re-
conocimiento se asume para en lo posible desconocerlo a tra=-
vés de la negacibén o de la reabsorcidén" (4). Lo que quiere de-
cir que dicho Modelo no es estdtico sino dindmico pero, son =~
justamente los hechos sociales los que obligan a epe recono-
cimiento. Las implicaciones del proceso de industrialisacidén -
gobre la salud de la clase obrera y las demandas planteadas -
por esta dltima son los factores que han dado lugar a la ins-
tauracidén , generalizacién o mejora de los servicios de sa-
lud

Por otra parte, este procegso de reconocimiento/descono-
cimiento de lo social pe expresa mediante la accién estatal -
que hace suyas algunas realizaciones directas de proteccién a

la salud con lo cual se legitima ( a través de la creacidén de -

(3) Ibid., pdgs. 13-14.
(4) Ibid., p. 18.
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clinicas, hospitalez y de la infraestructura sanitaria con-
gistente en el maprovispionamiento de agua potable, drenaje, -

etc.). Pero en este proceso,

El Estado aper=ce como generando las transacciones nece=
sarias 'por enczima' de las fuerzas socialesg; mejor dicho
disuelve apars-iemente la influencia de estas fuerzas, -
pero aceptandc 2azas determinaciones concretas que operan
en la sociedad. Es decir que el’ Estado maneja lo social-
a partir de un nivel de realidad distinto que el Modelo-
Médicoy mientr=z= éste niega o margina las determinacio-
nes socimlea, = Egtado las asume, no puede hacer otra -
cosa, y trata =z funcibén de los procesos socisleg deter—~
minantes y de 1= propia funcionalidad capitalista de es-
tablecer las meiidas sociales directas o indirectas so-
bre la salud. {3)

A partir de las 2ita anterior, aparece aqui una pregunta:
¢ Por qué el Estade =o puede hacer otra cosa mds que asumir la
produccién de los s2rvicioe de salud? y ; Por qué la interven-
cién estatal en la zzlud estd determinada por la propia fun-
clonalidad capitalie:a? Veamos.

Estas dos cuest:ones son explicables por el hecho de que
las implicaciones gqus sobre la clase obrera industrial tiene -
el desarrollo capitziista hacen necesario que los trabajadores
incluysn entre sus d=mendas el derecho a la salud. En la medi-

da en que la producc:iin masiva de servicios de salud no es po-

sible que la lleven = cabo los capitales privados, el Estado -
asume esta funcidn czn la que, al mismo tiempo que se legiti-

ma, garantiza la marcha de la acumulacién de capital, ( no se-

(5) Ibidu, po 210
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ria posible ni redituable para cada empresario particular, -
crear su propio hospital para atender las necesidades de sa-
lud de la familia obrera). No obstante, la intervencién esta-
tel en el campo de la salud tiene 1{mites que la misma valo-
rizacién del capital le impone, por lo que, cuando la funcibn
de acumulacién se ve en peligro, la de legitimacién tiene que
gser reducida disminuyendo el gasto en seguridad social. ( Con~-
sidérese que el gasto sociml constituye una sustraccién de las
ganancias generadas por el capital privado y que la produccién
de servicios de salud no genera plusvalfa)., De lo contrario, -
los servicios de salud deberian de haber crecido de acuerdo al
incremento de la poblacién y no haberse restringido solamente
a la poblacién asalariada. Aun més, deberian haber mejorado -
cualitativamente.

Si bien es cierto que actualmente la cobertura de los ser-
vicios de salud se ha ampliado, su calidad ha ido en continuo
detrimento, Y, ante 1la actual crisis, el creciente endeuda-~
miento gubernamental implica, entre otros, la reduccién del
gasto en seguridad social apareciendo clpramente la prevalen-
cia de la funcién de acumulacién -del capital privado~ y no la
de legitimacién,

Los imperativos de la acumulacién son més bien los que -
le han dado permanencia a los servicios de salud a cargo del

Estado, dominando

++.1la necesidad objetiva de producir salud, ain ajeno a-
las demandas aubjetivas de la poblacibn, en funcién de -
las necesidades directas e indirectas de productividad y
la posibilidad concretada cada vez mds de apropiacién de -
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plusvalfa a través de la industrializecién de la salud.
Salud y productivided, salud y plusvalfe son determinan-
tes bésicos de un proceso de investigacidén sofisticado -
muchas veces, pero que concluye prédcticamente siempre o -
en la produccién, o en la aplicacidén, o en la venta o en
la compra de trabajo y/o productos. (6)

Estas son algunas de las razones por las cuales la sa-
lud ocupacional se orienta mds hacia criterios de productivi-
dad que hacia la investigacién de las causas gque originan en-
fermedad, accidente y muerte en el interior del proceso pro-
ductivo. En consecuencia, los resultados de las investigacio=-
nes acerca de la salud ocupacional llevan a soluciones cura-
tivas y reparatives, Bajo esta éptica, la organigacién capi-
talista del trabajo no es cuestionada en lo mds minimo. Es por
ello que ante tales limitaciones aparece la ergonomia m&s bien
como una solucién técnica ya que su objetivo es el de adaptar
¢l hombre a la mAquina. (7)

Es claro cémo en la actualidad 1la produccidn de los ger-~
vicios de smlud se halla inserita en el proceso de monopoli-
zacién de la economia en general, donde en el caso de México,
el Estado ejerce el monopolio de los servicios de salud y las
empresas privadas -fundamentalmente las empresas trasnacio-
nales- el de la produccién de medicamontoa'y equipo médico,
los dos, han crecido en funcién de una demanda que el propio
capital creas los trabajadores expuestos a condiciones insa-
lubres y rieasgosas de trabajo, y en general, aquella pobkla-

cidén inserta en la patologim de la pobreza de la cual ya ha-

(6) Ibid., p. 41.

(7) Salazar S., Georgina, " (Qué ee la ergonomfa? " en B hom-
bre v el trabajo,México, Ed. La Prensa Médica Mexicana, -
1976.
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blamos.

2.1.2 Consecuencias politico-ideolégicae del Modelo Mé-

dico sobre la salud de los trabajadores.

Ahora bien, la formulacidn y permanencia de este Modelo
tiene implicaciones ideolégico~pol{ticas importantes, En pri-
mer lugar, porque su contenido es esimilado por la sociedad,

Yy en particular, por los trabajadores., La enfermedad aparece
para éstos como un fendémeno natural y, en caso extremo, es -
concebida como una fatalidad y como un problema que debe ser
resuelto individualmente de acuerdo a los recursos con los -
que se cuente, Para los trabajadores, la restitucién de la sa-
lud dependerd de las alternativas que el propio Modelo Médico
propone. En segundo lugar, el problema de la salud-enfermedad
ha sido delegado a los representantes de las instituciones -
del Estado -~ instituciones de salud y del trabajo-, a los tra-
ba jadores se les confina a una participacién pasiva y secun-
daria, En tercer lugar y como resultado de los dos puntos an-
teriores, a través del Modelo Médico se reproduce la domina-
cibén de clase, transfiriendo las luchas surgidas en sl dmbito
de la produccién, a la esfera del consumo, orientédndolas ha-
cia una lucha por el costo del trabajo y, transfiriendo por
tanto, una lucha esencialmente politica, al dmbito de lo eco-

némico, Se hace aparecer el cardcter nocivo del trabajo

«e.como un resultado légico, racional y natural de la -~
inevitable e intercambiable industrialigacién y tecnolo-
gizacidén del proceso de irabajo y no como el de relacio=-
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nes de poder especificas ... la ideologia dominante tra-
ta de inculcar en el trabajador la idea de que estas re-
laciones no son s6lo naturales, sino también justas. En-
el mundo de la produccién esta relacién dominante-domina-
do aparece en el mercado de trabajo como un intercambio-
justo en el que esas relaciones de explotacién eson vela=-
das y mistificadas, mostrdndolas como un intercambio li-
bre e igualitario entre el trabajador, quien vende su -~
fuerza de trabajo, y el capitalistae, quien paga un sala=-
rio por ella. Incluso la ideologf{a burguesa puede estar -
dispuesta a admitir que en la actuslidad mucho trabajo es
opresivo y no ofrece la oportunidad de autorealizecién -
por parte del trabsjador. No obstante, esta misma ideolo-
gia répidamente ariadird que el trabajador estd compensa-
do con un buen salario, gue le permitiré entrar al mundo
de su autorealizacibén (en la casa del consumo) ...la a-
ceptacién de esta transferencia del mundo de la produccidnm
al mundo del consume, por parte de los sindicatos, y su -
consecuente concentracién en el precio de la fuerza de tra
bajo ha sido una rezdn primaria de la reproduccién de las
relaciones capitalistas, (8)

Hay que recordar que con 8l capitalismo y con la revolu-
cién industrial el trabajo llegd a ser el centro privilegiado
de la vida social, imponiéndose como valor esencial de la mo-
ral burguesa. En esta évoca, las dificultades del capitalis-
mo consistieron en la imposicidn de un nueve tipo de trabajo,
estas dificultades se fueron resolviendo con el desarrollo de
las fébricas junto con la formacién de una ideologfa del tra=-
bajo. Esta dltima implicé inclusive una serie de argumentacio-
nes tedricas y moralistas para justificar y hasta para alen-
tar la coaccidn industrial. Inicialmente, el trabsjo fue pre~
sentado como una necesidad de moralizacién de las clases tra-
ba jadoras, asiy

e ——————————

(8) Navarro, Vicente, " Travajo, ideologla y ciencias el caso

de la mediecina" en Revists Latinoamericana de
' aalud .
México, Ed. Nueva Imagen, 1982, p. 77. or 2
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+«.En 1807 Napolebén no dudard en escribir : " Cuanto més
trabajen mis bueblos menos vicios habrd. Estar{a dispues-
to a ordenar que el domingo, pasada la hora de los ofi--
cios, las tiendas fueran abiertas y los obrercs volview-
sen a su trabajo " ... Al transformarse en sinbnimo de -
activided humana en general, el trabajo podfa ser exal-
tado y llegar a ser el corazdén de la ideologia burguesa,
encubriendo la negra renlidad del traebajo industrial tras
un discurse vage y generoso sobre la amctividad humana --
creadora, (9)

2.k.3 Medicina capitalista y monetizaoién de los ries-
gos de trabajo,

La medicina ocupacional tiene como objetive definir la -
naturaleza y proporcidn de los daflos a 1a fuerza de trabajo -
que deben ser compensados, generdndose una lucha permanente -
entre el trabajedor que exige una compensacién y cuanto més -
alta mejor, en funcién de la gravedad del riesgo, y el capi-
tal, que intente minimizarle mediante la negacidn de las cau-
sag que originan enfermedad, accidente y nmuerte,

El conocimiento de las caracteristicas y funcionamiento
del Modelo Médico que esencialmente escinde lo politico, ao-
cial e ideoldgico en la problemdtica de salud-enfermedad, nos
permite la comprensidén de dos aspectos centrales: 1) la concep-
cién biolbgista de la salud-enfermedad prevaleciente en las -
instituciones de salud y del trabajo, al autonomizarse del to-
do gocial interpretan las causas de enfermedad ocupacional co-

mo una serie de fendmenos naturales y necesarioa, Segin esta-

() Rosanvallon, R., op. cit., p. 21,
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concepcién, la ciencia médica ( y la medicina ocupacional co~
mo parte de ella) no tiene nada que ver con lo scondmico, me-
nos aun con 1o polfitico. Lo patoldgico debe resolverse desde
este punto de vista, a través de los recursos médicos existen-
tes, es decir, aplicando medidas médico~-preventivas y/o cura-
tivas,

Ia existencia de relaciones de produccidén capitalistas
que son relaciones de dominacién del capital sobre el traba-
jo asalarisdo, a través de la organizacibn capitalista del -
proceso de trabajo, son aspectos que excluye el Modelo Médico
en favor de una supuesta neutralidad de la ciencia médica.

2) Esta visién de las causas determinantes de la salud-enfer-
medad es reproducida por eajemplo, mediasnte la educacién. Es~
ta, es asimilada por la sociedad, en particular, los mismos
traba jadores interiorizan las causas de la enfermedad como ~
fendémenos naturales en los que el capital no interfiere di-
rectamente ( esta visidn es mds o menos superada por los tra~
ba jadores ante la evidencia de los daflos cada veg més fre-
cuentes y graves que ocurren durante el proceso productivo o
como consecuencia de é1), Adn més, se concibe la enfermedad
como una gerie de manifestaciones siempre objetivas, de tal
maners que las patologias gque se manifieatan sintométicamente
a mediano y largo plazo no aparecen determinadas por el pro-
ceso de trabajo inmediato (+). De 8h{ que en los casos en que

las medidas curativas son incapasces de restituir la salud =~

(+) Razdén de mds para que los empresarios se nieguen a reco-
nocer una serie de enfermedades profesionales que hasta
shora ge catalogan como enfermedades generales.
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~ nuando por los efectos nocivos del trabajo el obrero pier-
de un ojo, un brazo, un pulmén, etc.), la reparacién se efec-
tia en términos monetarios ya que si la fuergza de trabajo co-
mo toda mercenci{s tiene un precio, una pieza de la maquinaria
humana tiene un precio proporcional también.

Es as{ como los accidentes y las enfermedades originados
en el process de trabsjo son resueltos tanto por el capital -
como por el Estado mediante la monetizacién; es, por consi-
guiente, el mecanismo institucional impuesto a los trabajado-

reg,

2.1.4 Limitaciones del Modelo Médico y surgimiento del

enfoque histérico-social.

El cardcter politico que revisten laa luchas obreras por
la salud es transferido a la esfera de lo econémico en la me-
difa en que el orden burgués ha establecido una separacién en-
tre lo poli{tico y lo econdémico. De esta forma, toda lucha con-
cerniente al precio de la fuerszs de trabajo debe aer repuelta
institucionalmente a través de los sindicatos, con 1o que a -
este tipo de reivindicaciones se le desvincula implfcitamente
de otras més amplias que tienen como objetivo el cuestiona-
miento y transformacidn del sistema capitalista. De modo Que,
dado el cardcter del sindicalismo oficisl mexiceno, este ti~-
po de reivindicaciones aparecen atomizadas, apareciendo el pro-
blema de la salud-enfermedad como el problema particular de un
grupo de trabajedores frente a su respectivo patrén cuya solu-
cidn dependerd de la correlacién de fuerzas entre el sindica-
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to y la empresa.

in aste contexto, el enfrentamiento entre ol capitel y
los trabajadores por mejores condiciones de salud aparece co-
mo la "medicaligacidén de la politica, como eleccién del capi-
tal, y la politizacién de la medicina como eleccién de la cla-
se trabajadora® (10).

El desarrollo del capitalismo y sus implicaciones sobre
la salud-enfermedad de los trabajadores ha evidenciado las li~
mitaciones del Hodelo Médico ya descrito.

A partir de los aflos sesenta y de manera mds importante
en la década de los setenta, tales limites se expresan en la
persistencia de las condiciones de enfermedad y en las difi-
cultades crecientes de demostrar su eficacla a partir de me-
ras aplicaciones técnicas. La permanencia de la desnutricién,
el desarrollo de las neurosis laborales, la incidencia y gra-
vedad de los accidentes de trabajo y el desarrollo de nuevas
enfermedades, dezuestra la inoperanciae de este Modelo.

Con la profesionalipacién de la medicina y el desarrollo
de las sspecialidades, entre las que se cuenta la medicine o-
cupacional, esta Udltima se queda en un rezago, lo que 68 un -
hecho contradictorio pero inherente a las determinaciones del
capital. Como especialidad, la salud ocupscional implica la =~
concepcién mecédnica del hombre-méquina, a partir de la cusl -
existen posibilidades ds

ee.deseribir, analizar y diagnosticar las partes de la -~
mdquina-cuerpo ... Si la concepcién mecdnica se hubiera
desarrollado congruentemente hubiera normalmente llega-—-

(10) Maccacaro, Giulio, "Clase y salud” en Basaglia, Pranco y
otros, op. cit., p. 85,
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do a las consecuencias negativas que para la 'méquina -
del cuerpe', y de la mente tienen las condiclionee de ex-
plotacién laborsl capitalistaj as{ como el taylorismo a-
plicando su esquema mecanicista llegé a un 'perfecciona-
miento! en la concepcidn mecdnice de la explotacién de la
fuerza de trabajo, 1la medicina del cuerpo debfa llegar a
través del mismo modelo tedrico a sefialar la negatividad
que para la 'méquina' tiene ests proceso de trabajo, Si -
el Modelo Médico no llega a estas conclusiones es por la
determinucidn que las condiciones productivas tiene en la
produccidn tedrica ideoldgicae; el l{mite de los sspecia-
listas quedard en las enfermedades que tienen los secto-
res de clase alta y media, y que tambidn pueden tener los
trabajadores; pero no especializard las enfermedades que
sélo pon producto del trabajo. (11)

A finales de los afios sesenta, como resultado de la cri=-

s8is econbémica, pol{tica y sociml y del Modelo Médico mismo, -

surge una nueva corriente de pensemiento médico critico que -

cuestiona el enfoque biologista y propone que el proceso se-

lud-enfermedad debe ser analizado como un hecho histérico~so=~

Como una alternativa, esta corriente demuestra el cardc-~

ter histérico-social de este proceso. Dicho cardcter social se

demuestra mediante la comparacién de los perfiles patolégicos

de paises que tienen diferentes niveles de desarrollo de las

fuerzas productivas y de relaciones sociales de produccién, de-

[N

mostrindose con esto, el hecho de que 1la® diferentes clases de

una misma pociedad se enferman y mueren de modo distinto.

Este nuevo enfogue implica el andlisis de la salud-enfer-

(11) L. Menéndez, Eduardo, op. eit., p.39.
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mednd n partir de 1n incorporroidén de lan oategprias fundu-
mentales del materialismo histérico ( proceso de trabajo, -
clape social, plusvalfa, etc.).

Con base en esta nueva metodologis, C. Laurell demuestra
que en el andlisis de las principales causas de muerte en Mé-
xico, entre 1940 y 1970, ha habido cambios en el perfil pa-
tolégico - referents al tipo de patologfa y la frecuencia que
determinado grupo presenta en un momento dado - . A pesar de -
que se ha registrado un decremento de las enfermedades infec-
tocontagiosas cuyas t&sas bajan considerablemente, hay un --
aumento absoluto de las tasas y en el lugar que ocupen del -
cuadro patolégico las enfermedades del corazén, los tumores -
malignos, las enfermedades del Sistema Nervioso Central, la -
diabetes y los accidentes. Ademda, existe una tendencie a que
entre los hombres en edad productive estos padecimientos se -
acentien. Por ejemplo, en el grupo de hombres entre 45 y 64 -
aflos las tesas de mortalidad por enfermedad arterioesclerética
del corazén han aumentado de 31.4 a 95.9 por 100 000 en los -
iltimos veinte afios ( lo que se atribuye a la intensificacidn
cada vez mayor del trabajo y el stress que produce), por tu-
mores malignos de 70.4 a 95.8 y por accidentes de 101,.4 a ~-
121.4 . Comparativamente, entre México y Cuba el perfil pato-
18gico mexicano esté dominado por las enfermedades infectocon-
tagiosas, pero al mismo tiempo, las enfermedades consideradas

como t{picas de la sociedad moderna, como son las enfermeda -
des izquémicas del corazén, los tumores malignos y loe acciden-
tes, comienzan a ocupar un lugar importante en el perfil pato-
légico. (12)

(12) Laurell, A. Cristina, " La salud-enfermedad como proceso
social" en Revista Latinoamericana de salud No. 2, Méxi-
co, Ed. Nueva Imagen, 1982,
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El andlisis de la salud~enfermedad a partir de un enfo-
que histérico-social permite integrar elementos tanto gene-
rales como partioulareas lo. permite comprobar diferencias
en los perfiles patoldgicos que han resultado de las trans-
formaciones de la sociedad, 20, hace posible diferenciar las
patologias que presentan los paises de acuerdo con su grado
de desarrollo y de organizacién social, y 3o0. es factible di-
ferenciar las condiciones de salud de las clases que confor-

man una sola sociedad.(13)

En la crisis del Modelo Médico y el surgimiento de un -
nuevo enfoque critico, se hallan insertas una serie de lu-
chas obreras por la salud que han tenido lugar tanto en Euro=-
pa y Estados Unidos como en México, algunas de ellas han re-
sultudo exitosas y otras aun permanecen sin solucién, pero en

todas éstas se encuentra presente la presién de los trabaja-
dores sobre el capitel, el Estado y la burocracia sindical -
antidemocrédtica.

Ia salud ha comenzado a perfilarse como uno de los obje~
tivos centrales de la clase obrera, y el caso de los trabaja-
dores italianos es e jsmplar ya que las luchas por la salud se
han constituido en el eje de una lucha sindical y politica, -

los trebajadores italiamhos

«veno 86lo plantean el ya no delegar respecto del puesto
en la fdbrica, sino también respecto de otras dimensio-
nes bdsicas de ls vidae cotidiana dentro y fuera de la ~
fédbrica. (14)

(X3) 1bid.
(14) L. Menénde,, Edusrdo, op. cit., p. 12.
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La experienqia italiana ha desmitificado el problema de
la salud como una cuestidén bioldgica, necesaria y fatal y lo
ha reconvertido en lo que realmente es s un problema polfti-~
co inserto en la lucha de clases. De esta manera, en el pro-

cesp de la lucha de clases la clase obrera

«v. deaarrolls e impone su propim vigidn de la realidaed
sobre la ociencia burguesa. lkste nuevo desarrollo se de-
be en gran medida a la clase obrera y a la denuncia de
la poblacién en gensral acerca del dafio causado en el ~
lugar de trabajo. Sin embargo, la hegemonia que la bur~
guesia mantiene en todas las instituciones cient{ficas ~
explica la naturaleza y las tendencias de esa respuesta,
tendencias que se reflejan tanto en la eleccidn de las _
édreas de investigacién como en los medios y las maneras
de hacerlo ... la alternativa socialista serim el lle-
var a cabo la investigacién cientifica con 1la clape tra-
bajadora, analigando la realidad con base en el conoci~
miento extremadamente poderosc gque da la prdctica diaria
de la clase obrera y bajo la direccién de ésta ... en =
este punto existe un drea de luchat democratizar las ins-
tituciones ... las luphas por la democreacia y por el co-
nocimiento son una y la misma. (15)

Justamente en la descripcidn anterior se inscriben lag -
demandas por mejores condiciones de salud en el trabajo y de
vida en general, En este compromiso polftico y profesional se
ubican las investigaciones en el campo de la salud ocupacio-
nal con una nueva visidn critica, de las cuales aqui sélo he~
mos mencionede aslgunas,

En tanto que las demandas por me jores condiciones de sa -

lud y de trabajo adquieren cardcter pol{tico, concluimos en que

toda demanda que se fije como objetivo la eliminecién de las ~
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causas de enfermedad, mccidente y muerte generadas durante el
proceso productivo, deberd superar el marco de la lucha eco-
nomicista en el que hasta ahora se han inscrito la mayor par-
te de las luchas obreras por la salud en Méxicos la monetiza-
cidén del riesgo, la negociacién de la salud a cembio de sala-
rios méds altos o de primas adicionales en funcién de la gra.-

vedad del riesgo.

2.2 Los riesgos de itrabajo y lae instituciones labora~

les en México.

Creemos necesario hacer algunas consideraciones respecto
va la legislacidn laboral mexicana sobre los riesgos de traba-
jo en la cual se fundamentan las instituciones de salud y del
trabajo, en particular, el Instituto Mexicano del Seguro So-
cial ( IMSS) y la Secretarfa del Trabajo y Previsién Social.
En tanto que se cumplan o no dichas leyes, estas considera-
ciones son importantes en cuanto a sus repercusiones sobre la

fuerge de trabajo.

2.2,1 Las limitaciones de la Ley Pederal del Trabajo
respecto a la definicién, clasificacidn y re-

conocimiento de los riesgos de trabajo.

De acuerdo a la Ley PFederal del Traebajo ( L.P.T. en ade-
lante), riesgos de trabajo son los accidentes y enfermedades

a que estdn expuestos los trabajedores en ejercicio o con mo-
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tivo del trabajo. (16)

Los riesgos de trabajo consisten en accidentes de iraba-
Jo, accidentes en trayecto y enfermedadess

1.- Accidente de trabajo es toda lesién orgdnica o per-.
turbacién funcional, inmediata o posterior, o la muerte, pro-
ducida repentinamente en e jercicio, o con motivo del trabajo,
cuglesquiera que sean el lugar y el tiempo en que se presen-
te. ( L.F.T., Art. 474).

2.~ Quedan incluidos en la definicién anterior los acci-
dentes que se produzcan al trasladarse el trabajador directa-
mente de su domicilio al lugar de trabajo y de este a aquél.

( L.F.T,, Art. 474).

3.- Enfermedad de trabajo es todo estado patolégico de-
rivado de la accién continua de una causa que tenga su origen
o motivo en el trabajo o en el medio en el que el trabajador
se vea obligado a prestar sus servicios. (L.F.T., Art., 475).

En cuanto & las enfermedades de trabajo, se consideran
como tales las consignadas en la tabla del Art. 513 de la --
L.F.T, Aunque dicha tabla es amplia, en ells misme se especi-
fica a qué tipos de trabajo corresponden. Aei, por ejemplo, la
neurosis sélo se reconoce en pilotos aviadores y en telefonis-~
tas. En la propia Ley aparecen contradicciones al considerarse
quet " Las enfermedades enumeradas no son limitantes y esta-
blecen una presuncidén en favor del trabajador por estar cata-

logado su padecimiento " { Art. 513). Sin embafgo, en el Art. -

(16) Trueba Urbina, Alberto y Truebas Barrera, Jorge, Ley Fede-
ral del Trabajo de 1970. Reforma Procesal de 1980, México,
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476 advierte quet

...8n tanto que si la enfermedad no se encuentra especi-
ficada sn la tabla respectiva, le incumbe al trabajador
probar que le adquirid en el trabajo o con motivo del -
mismo.

Como se podrd apreciar, le ambigiiedad que presenta la -
L.F.T. posibilita el regateo de las enfermedades de trabajo -

que aln no son consideradas como tales,

La ocurrencia de loa riesgos de trabajo puede ocasionar
incapacidad temporal, incapacidad permanente parcial, incapa~
cidad permanente total y la muerte, cuyss indemnizaciones to-
man como base el salario diario y logs aumentos posteriores -
hasta que queda determinado el grado de incapacidad de scuer=
do al grado de riesgo segin la tabla de la L.P.T. para cuanti-
ficarlos,

Los derechos que dienen los trabajasdores sl sufrir un -
riesgo, consisten en amsistencia médica y quirdrgica, rehabili-
tacidn, hospitalizacién, medicamentos y material de curacién,
aparatos de prétesis y ortopedia necesarios y la indemniza-
¢ibén correspondiente de acuerdo a una tabla de valuacién por-
centual ( por ejemplo, por la pérdida total de la mano, de 65
a 7% % del salario; por la pérdida del pulgar y el indice, de
40 a 45 %; por la pérdidas del dedo {ndice, 20 %, etc.).

Sin embargo, lé L.R.7. establece en el Art. 488, que el
patrén queda exceptuado de responéabilidad cuando el riesgo

ocurra por las causas siguientest
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l.- Si el accidente ocurre encontréndose el trabajador en
estado dz embriagueszs

2.- 3i el accidente ocurre encontrindose el trabajador -
bajo la a2:ién de algin narcbtico o droga enervante, salvo
gue exisiz prescripcién médica y que el trabajador hubiese -
puesto el necho en conocimiento del patrén y le hubiese pre-
sentado 1z prescripcién suscrita por el médico;

3.~ 31 el trabajador se ocasiona intencionalmente una le-
sién por s{ solo o de acuerdo con otra persona;

4.~ 31 la incuapacidad es el resultado de alguna rifia o

intento d& suicidio.

Este tipo de reglamentacién cominmente es utilizada como
argumento de los empresarios pera evadir sus responsabilida-
des adjuiizédndoselas a los trabajadores. Este hecho ocurre a
pesar de ;ie existen estudios efectuados por la misma Secre-
tar{a del Trabajo los cuales demuestran que el siress que pro-

duce el ir=bajo origina que el obrero recurra a la automutila-

cidn:

Otro hecho que con frecuencia conduce a error al médico o
al psaicolbgo es que estos tienen la idea de que en una -

fdbrica o centro de trebajo donde se cumplen los requisi-
toz ninimos; ordenado, limpio, seguro, es decir, donde no
se tienen que cumplir grendes ni rudos esfuergzos fisicos,
e€s ¢ ello un ambiente sano. Frecuentemente no se perca-
tan 23 que en tml ambiente lo esencisl para el trabejador
es 1z carencie absoluta de significado de sus actividades

de rusina.(17)

(17) Gbrizva Cérdova, Alejandro, " La dimensién humana del -
acciisnte de trabajo" en Lecturas en materia de seguri-
dad s2cial.Accidentes de trabajo., I.M.S.S., México, -
198C, p. 138,
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Otro proolema que lleva al trabajador a la automutila-

es el temor sl desempleo, es un recurso del trabajador

««+ para obtener un poco de seguridad econémicea ante el

futuro incierto que en tales angustiosos casos se cier-

ne frente a ellos, En tales condiciones, sutomutilarse,

aunque no sea una razén saludable, sea tal vez la \dnica

alternativa que permite la estructura del sistema econé-
mico., (18) '

Esto demuestra que ya de por si el cardcter de la orga-

nizacibén cientifica del trabajo es patoldgico; la aprecia~

cién hecha por este investigador confirma la de otro autor al

referirse a las consecuenciss del desempleo:

+es €l trabajador ya no puede permitirse el lujo de mos-
trarse enfermo o neurftico, porque corre el peligro de -
perder el puesto de trabajo ... por tanto, se ve obliga-
do a perder su sensibilidad para la enfermedad y el su-
frimiento, y aguantar las condiciones de trabajo que se

le impongan, por duras y alienantes que estas sean. En -
casos limites, ante el sufrimiento sicoldgico su dnica -
opcidén serd la de volverse loco o evadirse mediante el-

alcohol u otras drogas. Es la ley del capitalismo més -

salvaje. (19)

Continuando con las contradicciones y ambigliedades que -

pregenta ls L.P.T., en el Artfculo 489 se establece que no li-

bers al patrdn de responsabilidad

1,~ Que el trabajador explfcita o impl{citemente hubiese =

b ———

(18)
(19)

Ibid.

Gonzdlez Duro, Enrique, " La neurosis del desempleo" en ~
El Viejo Topo No. 60, Barcelona, septiembre de 1981, p. -
21.
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asumido los riesgos de trabajo;

2.~ Que el accidente ocurra por torpeza o negligencia de
algin compafiero de trabajo o de una tercera persona;

3.- Que el accidente ocurra por torpezs o negligencia -
del traba jador.

Tales contradicciones en la Ley permiten que el fallo se
emita ys sea a favor del trabajador ¢ el del empresario, de-
pendiendo de la fuerza de argumentacidn de cada uno, en la -~
mayoris de los casos, el fallo es emitido a favor de los em~-
presarios. '

Ahora bien, en loa casos de falta inexcusable del patrén,
la indemnizacifn podré aumentarse hasta en un 25 % a juicio -
de la Junta de Conciliacién y Arbitraje. Se considera como -

falta inexcusable del patrén i

1.~ Si no cumple con laes dispogiciones legales y regla-
mentarias para la prevencién de los riesgos de trabajo;

2.- 8i habiéndose realizado accidentes anteriores, no a-
dopta las medidas adecuadas para evitar su repeticidn;

3.~ 51 no adopta las medidas preventivas recomendadas -
por las comisiones creadas por los trabajedores y los patro-
nes, o por las autoridades del trabajo;

4.~ S1 los trabajadores hacen notar al patrén el peligro
que corren y éste no adopta las medidas adecuadas para evitar-
lo. {Art. 490)

En la medida en que la legislacién laboral gira en tér-

minos de recomendaciones y sanciones monetarias, su incumpli-
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miento se prolonga durante afios. Existen numerosos camos en
que los traba jadores aflo tras afifo han demandado a la empresa
para hacer cumplir las normaa de seguridaé e higiene sin ob-
tener solucidn favorable, igualmente, en varios casos la so-
lucidén ha consistido en la asignacién de cantidades moneta-
rias para reparar los daflos causados, o bien, en el desisti=-

miento de la representacidn sindical.

2.2.2 Principales disposiciones de la Ley Pederal del
Trabajo para la prevencién de los riesgos de -

traba jo.

Entre otras disposiciones legales que contiene la L.F,T,

estdn las siguientess

_ 1.~ Si un trabajador victima de un rieeg6 no puede desem-
peflar su trabajo, pero sf algin otro, el patrén estard obliga-
do a proporciondrselo, de conformidad con las dispoeiciones -
del contrato colectivo de trabajo. (Art. 499).

2.~ Cuando los patrones tengen a su servicio a més de -
cien trabajadores, tienen la obligacidn de establecer una en-
fermeria adecuadamente equipada, con personal competente y ba-
jo la direccién de un médico cirujano. (Art. 504).

3.~ Dar aviso escrito a la Secretaria del Trabajo y a la
Junta de Conciliacién permanente o a la de Conciliacién y Ar-
bitraje, dentro de las 72 horas siguientes, de loé asccidentes
que ocurran. (Art. 504).

4.~ Los médicos de las empresas serdn designados por los_
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patrones, Los trabajadores podrdn oponerse a la deeignacidn,

exponiendo las razones en que se funden, En caso de que las =
partes no lleguen a un ecuerdo, resolverd la Junta de Conci-

liacién y Arbitraje. (Art. 505).

5.~ Los médicos.de les empresas estdn obligadoe s

- Al reaslizarse el riesgo, a certificar si el trabajador
estd capacitado para reanudar su trabajo;

- Al.terminar la atencidn médica, a determinar si el tra-
ba jador estd capacitado para reanudar su trabajo;

- A emitir su opinién sobre el grado de incapacidad.(Art,
506).

6.- En cada empresa o establecimiento se organizarén las
comisiones de seguridad e higiene que ese juzguen necesarias,
compuestas por igual nimero de representantes de los trabaja-
dores y del patrén, para investiger las ocausas de los acciden~
tes y enfermedades, proponer medidas para prevenirlos y vigi-
lar que se cumplan. ( Art. 509).

7.- Los inspectores del trabajo tienen la obligacién des

= Vigilar el cumplimiento de las‘normae legeles y regla-
mentarias sobre prevencién dé los riesgos de trabajo y segu=-
ridad de la vida y salud de los trabajadoress

- Hacer constar en actas especiales las violacicnes que =
descubran; ,

- Colaborar con los trabajadores y el patrén en la difu-
8ién de las normas sobre la prevencién de riesgos, higiené y
seguridad. { Art. 511).

8.~ Los patrones deherén efectuar las modificaciones que

ordenen las autoridades del trabajo a fin de ajustar sus es-
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tablecimientos, instalaciones o equipos. Si tramscurrido el
plazo que se les conceda para tal efecto, no se han efectuado
las modificaciones, la Secretaria del Trabajo procederd a -
sancionar el patrén infractor, con apercibimiento de sancidn
mayor en cago de no cumplir la orden dentro del nuevo plazo
que se le otorgue. Si aplicadas las sanciones & que se hace -
referencia anteriormente, persiste la irregularidad, la Secre-
tar{a, tomando en cuenta la naturaleza de las modificeciones
ordenadas y el grado de riesgo, podrd clausurar parcial o to-
talmente el centro de trabajo para que se de cumplimiento & la

obligacién respectiva, (Art. 512-D).

Todas estas medidas que consideramos son de las mds im-
portantes, son evadidas por un gran nimero de empresarios, in-
clusive mediante la corrupcidn de los inspectores del trabajo.
Este hecho es bastante conocido tanto por las autoridades del
trabajo como por las del IMSS, as{ como por los representan-
tes sindicales s

«+» no obstante lo legislado en la materia, la inspeccién
proveniente de las dependencias oficiales o instituciones
que concurren sobre el particular, presenta fallas y fre--
cuentemente propicia violaciones penosgs de las disposi-
ciones legales y reglamentos, debido a la ignorancia de
las funciones gque competen a los representantes de la au-~
toridad, & la falta de revisidén periddica en cuanto a los
adelantos sobre higiene y seguridad y a la poca o ninguna
importancia que se da al hecho de gue les instituciones -
de los centros de trabajo refnan las condiciones requeri-
das ... Si a ello se agregan el soborno y la indolencia,
podemos imaginar la triste realidad y el inditil esfuerzo
de instituciones y organismos sindicales pare hacer opee=
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rante la ley sobre bases minimas de garantfa a la salud
y seguridad en el trabajo ... persiste una connivencia -
tdcita de los representantes obreros con los represen-
tantes empresariales y aun con loa de las autoridades ~
para faltar al cumplimiento de la ley..s (20)

2.2.3 El Reglamento de Seguridad e Higiene del Trebajo.

En lo que reaspecta al Reglamento General de Seguridad e
Higiene del Trabajo, hasta 1970 se actualizd casi totalmente
incluyéndose ademds nuevas medidas como sons la proteccién -
contra gltas y bajas temperaturas, medidas vpara responsabili-
zar & log empresarios que no cumplan con la seguridad e higie-
ne industriales, la elaboracién de los instructivos y un anexo
referente a los limites m&ximos permisibles y procedimientos .
de medicién de los diversos agentes que contaminan el ambiente
laboral ( ruido, vibraciones y radiaciones).

Mencionaremos las disposiciones mds importantes del Re-

glamento General de Seguridad e Higiene ¢

1l,~- Modificacién y mantenimiento del equipo industrisal.
( Arts. 35-39).

2.- Proteccién en la maquinarias todas las partes méviles
de la maquinaria o equipo y su proteccién deberdn revisarse -
periddicamente y someterse al mantenimiento preventivo y, en -
su caso, al correctivo. (Arts. 41-55).

3.~ Medidas en el uso de las herremientas manuales, as{ -
como de las herramientas eléctricas, portdtiles y neumdticas.
( Arts.62~70).

(20) cobos, Bernardo, "Qué esteamos haciendo los sindicatos -~
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4.- Mentenimiento de condiciones ambientsles adecupdas
( referentesva ruido, vibraciones, radiaciones, contaminantes
£8lidos, liquidos o gaseosos, presién ambiental, condiciones
térmicas e iluminacién). (Arts. 126-158).

5.- Dotacién de equipo de proteccién personal ( referen-
te a cascos de seguridad, caretas, gafas, lentes, cubrebocas,
guantes, mangas protectoras, calzado, mandiles y cinturones

de seguridad). (Arte. 159-174).

6.~ Proporcionar condiciones generales de higienes

a) lugar apropiado para tomar los alimentos

... En el sitio de trabajo no se deberd tomaer ningin ali-
mento ... En casos especiales y cumndo a su juicio se le
Justifique la necesidad de hacerlo, le autoridad del tra-
bajo podré autorizar excepciones. ( Art. 175).

b) abastecimiento de mgua potable, bebederos o depdsitos
con agua purificada, lavabos, regederas y sanitarios. (Art. -
176-182).

7.- Pormacién de las Comisiones Mixtas de Seguridad e -
Higiene y elaboracién de los Reglamentos Internos de Trabae-
jo 1 " La responsabilidad de la seguridad e higiene ... co~-

. rresponde tanto a las sutoridades como a los trabajadores y -
patrones ..."(Art. 188).

8.- Vigilancia e inspeccidn a cargo de las sutoridades
de la Secretar{a del Trabajo mediante visitas periddicas ca-
da seis meses, plazo que podrd disminuirse o ampliarse de =
acuerdo al riesgo que impliquen las condiciones de seguridad

e higiene de cada centro de trabajos:

see para prevenir los accidentes" en lecturas en materia de-
seguridad social, op. cit.
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Si durante el curso de una visita, el inspector encon-
trara deficiencias que implicaran un peligro inminente
para la seguridad del establecimiento o para la salud de
las personas que se encontraran en 81, deberd sugerir las
medidas de aplicaciédn inmediata que considere adecuadas -~
para evitar ese peligro. ( Art. 247).

Todas estas medidas se ven sistemdticamente violadas por
la mayoria de los empresarios ( como lo veremos mds adelante)
lo gque se posibilita en gran parte por el cardcter ambiglio de
la legislacién laboral. Esto demuestra la prevalencia del cri-
terio productivo-empresarial no sélo en el andlisis de las -
causag de riesgo laboral, sino también respecto a la aplica-
¢idn de las leyes laborales.

Aparece claro, entonces, cédmo mediente las instituciones
del Estado los problemas de salud-enfermedad de los trabajado-
res adoptan la forma de una " medicalizacién de la polftica",
y ¢émo son reducidos a meros problemas econémicos en cuanto a

los costos que implica pare el capitel,
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CAPITULO 3

EVOLUCION DE LOS RIESGOS DE TRABAJO
EN MEXICO, 1963-1976.

En este capitulo presentamos un panorama general de los-
riesgos de trabajo en México durante el periodo 1963-1976, -
con el objeto de demostrar cdémo en luger de disminuir, tien-
den & un crecimiento absoluto y relativo. Por otrae parte, a -
través de los datos estad{sticos se podré constatar que la ma-
yor parte de los riesgos ocurridos corresponde al sector obre~
ro de los trabajadores, particularmente obreros jévenes y con
niveles galariales bajos; al mismo tiempo, verificaremos aqui
la concepcién que tiene el INMSS sobre las causas de loe ries-

g08 laborales.

3.1 Principales estadisticas sobre riesgos de trabajo
en México, 1963-1976.

En el registro de los riesgos de trabajo as{ como en el -
planteamiento de las medidas que podrian llevar a su disminu-
ci6n, participan las siguientes institucioness la Secretar{a -
del Trabajo, el Instituto Mexicano del Seguro Social y la Se-~
cretaria de Selubridad y Asistencia, principalmente.

Debido a que la meyoria de los obreros asegurados se en-
cuentran afiliados en el IMSS, tomaremos como referencia las =

estadisticas de este Wltimo.
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Para el estudio de los riesgos de trabajo, la medicina -
ocupacional cuenta con diversos indicadores, por ejemplo, in-
dices de frecuencia y de gravedad, tasas de incidencia, etc.

Al efectuar dicho estudio toma en consideracién una se-
rie de variables como son : el agente que produjo el riesgo,
las partes del cuerpo mée frecuentemente afectadas, edad, an=-
tigliedad, grado de capacitacidn, etc. Todo ello con el objeto
de establecer datos comparativos y adoptar medidas que lleven
a8 su disminucién. A continuacidn, presentamos las estad{sti-

cas que congideramos mds importantes.
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Cuadro No. 1
TRABAJADORES ASEGURADUS Y ACCIDENTES DE TRABAJO

1963-1972
Afios Traba jadores Casos de Tasa de
accidente incidencia (1)

1963 1 669 166 159 245 9.5
1964 1 804 523 188 384 10.4
1965 1 988 191 186 067 9.3
1966 2 138 805 215 432 10.1
1967 2 263 364 228 018 10.1
1968 2 379 437 233 390 9.8
1969 2 704 508 254 353 9.4
1970 2 758 254 245 783 8.9
1971 2 859 719 279 852 9.8
1972 2 853 959 298 884 10.5

(1) Accidentes por cada 100 trabajadores expuestos

Puente: Curiel Cueto, Roberto; "Tendencias de las estadis-
tices de los accidentes de trabajo en México" en
Lecturas on materia de seguridad social. Acciden-
tes de trabajo., México, IMSS, 1980, p. 152.
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Cuadro No. 2
- ACCIDENTES DE TRABAJO., CASOS Y
DIAS DE INCAPACIDAD.1963-1972.

Afios Casos Dias de Promedio de
incapacidad dfas por caso
1963 159 245 2 309 232 14,5
1964 188 384 2 714 039 14.4
1965 186 067 2 802 568 15.1
1966 215 432 3 307 886 15.4
1967 288 018 3 512 725 15.4
1968 233 390 3 750 975 16.1
1969 254 353 4 005 399 15.7
1970 245 1783 3 764 848 15.3
1971 279 852 4 482 207 16.0
1972 298 884 4 787 526 16,0

—— e

Puente: Curiel Cueto, Roberto; op.cit. p. 154

Cuadro No. 3
TASA DE GRAVEDAD DE L0S ACCIDENTES
DE TRABAJO, 1963-1972.

Aflos Tasa |
1963 0.802
1964 0.839
1965 0,818
1966 0.851
1967 0.859
1968 0.883
1969 ‘ 0.819
1970 0.757
1371 0.883
1972 0.848

<,  Fuentes Ibid., p. 157.

LE
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Cuadro No. 4

~ ACCIDENTES DE TRABAJO POR
CADA 100 TRABAJADORES HOMBRES

197
Urupos de edad en afios Casos
Totales 1 12.2
. 25,0
Menos de 18 16.2
18 -3 22 14.1
23 a 27 1l.2
28 a 32 10,4
33 = 37 10.0
38 n 42 8¢9 *
43 a 47 T.3
ns de 47

Fuentes Curiel Cueto, Robertos; op. cit., p. 162,

Cuadroe No, 5

ACCIDENTES DE TRABAJO SEGUN GRUPOS
DE SALARIO E INCIDRRCIA.

1971,

Grupos de salario diario Tasa de
en pesos incidencia (1)
Hfs de Heate

Totalea 9.8
b (- 18 3.1
18 22 64,3
30 40 11.3
40 5Q 9.2
50 70 T.2

(1) Accidentes por cada 100 trabajadores expuestos.
Puente: Ibid..
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Cuadro No, 6

ACCIDENTES DE TRABAJO
OCURRIDOS A LOS TRABAJADORES SEGUN
ANTIGUEDAD DE LA OCUPACIOR

‘1971
Tiempo de ejercerla- Por ciento

‘en dfas
Total 20.8
16 ‘ 12,0
7"12 402
. 13-18 2.1
19-24 1.2
25"31 103

Cuadro No. 7

ACCIDENTES DE TRABAJO
OCURRIDOS A LOS TRABAJADORES SEGUN
ARTIGUEDAD EN LA OCUPACIOR

1971
Tismpo de e jercerle
en meses Por ciento
Total 30.2
3-6 12.3
7-9 4-5
10-12 ) 2.6

Fuente: Cuadros 6 y 7, Curiel Cueto, Roberto; op. cit.
p. 163.



Cuadro No. 8
ACCIDENTES DE TRABAJO
SEGUR EL ACTO INSREGURO

90

1971
Conceptos Frecuencia Por
ciento

1. Sin acto inseguro 82 404 29,5
2., Palta do atencién a la base de susten-

tacidn o sus slrededores. 25 000 9.0.
3. No usar el equipo de proteccidn dispo~

nible ( gafae, guantes, etc.). 22 675 8.0
4. Sujetar los objetos en forma insegura. 18 219 6.5
5. Colocar en forma insegura, materisales,

herramientas, desperdicios. 17 932 6.4
6. Palla al asegurar o prevenir 14 323 5.0
7. Coger mal los objetos. 11 597 4.0
8. Retozo ( distraer, molestar, abusar,

pelear, alardear, etc.). 11 302 4.0
90 Otros 76 436 27-6
TOTALES 279 888 100.0
Fuentes Curiel Cueto, Roberto; op. cit. p. 166.



Cusdro No. 9

ACCIDENTES DE TRABAJO

SEGUN CIRCUNBTANCIA PELIGROSA

197

Conocepion

1.
2.
3.
4.

50
6.

7.
8.
9.

Sin rieago fisico

Colocacién inepropiada

Resbalogo ( defecto de los agentes)
Gastado, roto, rafdo ( defecto de
los zgentes)

Peligros del medio asmbiente

Usno de nétodoa o procedimientos
inherentemente peligrosos
Aseguramiento inadecuado contra
movimientos indeseables

Palta de equipo necesario de pro-
teccidn perasonal

Otros

TOTALES

Cifras
sabsolutan

45 007
35 005
24 895

23 220
14 907

14 337
13 588

12 433
96 496

279 888

91

Por
ciento

l6.1

Puente: Curiel Cueto, Roberto; op. cit., p. 166,
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Cuadro No. 10
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS DEFUNCIONES POR ACCIDENTES
EN EL TRABAJO SEGUN GRUPOS DE EBDAD
DISTRITC PEDERAL., MEXICO

1966-1970

Grupos ae

edad 1966 1967 1968 1969 1970 Total Promedio %
De 10 s 14 afioe Q 0 1 0 2 3 X 0.2
De 15 a 19 aHos 2 24 30 18 12 115 23 17.5
De 20 & 24 afios 23 27 12 28 32 142 28 21.3
De 25 a 29 afios 21 17 13 16 20 87 17 13.0
De 30 a 34 afios 12 16 11 18 15 172 14 10.7
De 35 a 39 afios 19 9 13 19 15 175 15 11.4
De 40 a 44 aflios 12 5 8 9 6 40 8 6.1
De 45 a 49 afios 7 6 11 11 8 43 9 6.9
De 50 a 54 afBlos 3 2 8 5 8 26 15 3.8
Des 55 a 59 sflos 7 5 2 7 6 27 15 3.8
De 60 a 64 afios 2 0 5 7 1 15 3 2.3
De 65 a 69 afios 3 0 0 3 5 11 2 1.5
De 70 y mnés afios 1 3 1 2 3 10 2 1.5

Fuente: Olivares, Carlos; “Accidentes en el trabajo” en Lec-
turas en materia de seguridad social., Accidentes de
trabda jo., IMSS, México, 1980.,p. 83.
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Cuadroe No. 11

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LAS DBFUNCIONES
POR ACCIDENTES EN EL TRABAJO DEL ORUPO
COMPRENDIDO ENTRE 15 A 29 A0S DE EDAD,
SEGUN PRINCIPALES RAMAS DE ACTIVIDAD.

DISTRITO FEDERAL., MEXICO

1966-1970
Rema de actividad Nimero de Porcenta je
defunciones

Osreros 115 33.5
Albafilles 104 730.2 .
Pintores 20 5.8
Empleados 18 T 5.2
Carpinteros 14 T 441
Herreros 9 2.6
Mecénicos 6 1.7
Soldadores 4 1.2
Profesionales 2 0.6
Otros (+) 52 15.1
TOTAL 344 100.0

(+) Incluye macheteros, canteros, limpisdores de venta-
nas y otros.

Puentes Olivares, Carlos; op. cit., p. 84,
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'

CUADRO Ro. 12

RIESGOS DE TRABAJO EN LA POBLACION SEGURADA
Y TASA DE IRCIDENCIA

Afios Poblacién bajo seguro Riesgos Tasa de

" de riesgos de trakajo de trabajo incidencia(+)
1972 3 048 298 319 328 10
1973 3 209 658 316 735 10
1974 3 523 062 377 896 11 .
1975 3 654 718 390 878 11 |
1976 3 723 617 439 927 12

(+) Riesgos de traba jo ocurridos por cada 100 trabajadores ex-
pustos sl riesgo.

Puentes Legaspi V,Jusn A.; "Los riesgos de trabajo 1972-1976"
en Lecturas en materia de ameguridad social. Riesgos de
trabsjo, México, IMSS, 1980, ». 18.




Cuadro No, 13

RIESGOS DE TRABAJO OCURRIDOS SEGUN
GRUPOS DE OCUPACION. REGIMEN PERMA-

NENTE Y EVENTUAL.
1976

95

Grupos de ocupacion
TOTAL

Obreros no agriogélas, conducto-
res de méquinas y vehiculoas de
transporte

Trabs jadores de los servicios
Comerciuntes y vendedores
Personal administrativo

Traba judores agricolas y fores-
talemn, pescadores y cazadores

Profesionales y técnicos

Directorea y funcionarios pibli-
cos superiores

Cifras
Absolutas Relatives

439 927 100.
364 103 82.77
23 041 5.24
20 109 4,57
1% 758 3.58
10 829 2.46
5 323 1.21
764 0.17

Fuentes Legaspi ¥ Juan A., op. cit. ».

24
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Cuadro No. 14

RIESGOS ‘DE TRABAJO POR SUS TIPOS Y PORCENTAJES
REGIMEN ORDINARIO Y EVENTUAL

19721976
Totel de Tipoa de riesgo
Aos rieggos de Accidentes Accidentes Enfermedades
trabajo de trabajo en trayescto de ftrabajo
Casos X% Casos % Cagoa %
1972 319 328 299 151 93.6 19 177 6.1 1000 0.3
1973 316 735 295 905 93.4 19 898 6.3 932 0.3
1974 377 896 351 807 93.1 25 217 6.7 872 0.2
1975 390 878 361 154 92,4 28 714 7.3 1010 0.3
1976 439 927 401 303 91.2 36 843 8.4 1781 0.4

Puente: LegaspiV, Juan, A., op.;dit.‘p, 22. '



Cuadro No. 15
ENEPERMEDADES DE TRABAJO
REGIMEN PERMANERTE Y EVENTUAL
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1976
Cifras

Enfermedades de trabajo Absolutas Relativas
TOTAL 1781 100.0
Silicosis 393 22.1
Dermatosis 309 17.4
Antracosilicosim 277 15.6
Saturnismo 218 12,2
Neucomsniosis no especificada 186 10.4
Sordera 145 8.1
Efect. Téxic. de games, disol- ,
ventes, plaguicidas, etc, 63 3.5
Enfermedades viricas ( verru-
gag viricas) 30 1.7
Silicotuberculosis 20 - 1.1
Varias de frecuenocia memor 140 7.9

Fuentes Legas»iV,Juan A., op., cit., p. 23



ACCIDENTES DE TRABAJO SEGUN GRUPOS DE EDAD

Cuadro No, 15

DEL TRABAJADOR
ASEGURAMIENTO PERMARENRTE Y EVENTUAL
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1976
Frecuencia
Grupos de edad Obgervada Esperada
TOTAL 401 401
Hasta 17 85 8
De 18 a 22 75 13
De 23 a 27 71 82
De 28 o 32 51 66
De 33 a 37 36 50
De 38 a 42 25 38
Do 43 a 47 16 29
De 48 = 52 11 20
De 53 a 57 5 15
De 58 a 62 3 9
Méa de 62 23 11

Fuente: Legaspi V,Juan. A., op. cit., p. 103 .



Cuadro No. 16

REPUBLICA MEXICANA
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RIESGOS DE TRABAJO OCURRIDOS SEGUN GRUPOS

DE SALARIO.

REGIMEN PERMANENTE Y EVENTUAL

1976
Grupo de salario Riesgos de £ Rempecto
en pomos trabajo al total
DE 22 hesta 30 636 0,14
MAS DE 30 hasta 40 763 0,17
MAS DE 40 haata 50 51 123 1.16
MAS DE 50 hasta 70 58 105 13.21
MAS DE 70 hasta 80 132 952 30.22
MAS DE B0 hasta 100 107 339 24 .40
MAS DE 100 hasta 130 73.015 16.60
MAS DE 130 hasta 170 31 g21 7.26
MAS DE 170 hasta 220 17 165 3.90
MAS DE 220 hasta 280 7 555 1.72
MAS DE 280 5 353 1,22
TOTAL 439 927 100.00
Puentes Legaspi Y,Juan A., p.25
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Cuadro No. 17

REPUBLICA MEXICANA
RIESGOS DE TRABAJO OCURRIDOS SBGUN BL
AGENTE DE LA LESION, REGIMEN PERMANENTE

Y EVENTUAL.
1976
Cifras

Agente de la lesifn Absolutas Relativas

TOTAL: 439 927 100,00
Art{iculos metélicos 103 687 23,57
Superficies de trabajo 50 483 11.48
Méquinas 41 134 9.35
Herramientas de mano, no
de motor 37 239 8.46
Veh{culoe 34 552 7.85
Cajas, barriles, recipien~
tes, paquetes 27 494 6.25
Art{culos de madera 16 647 3.78
Liquidos 14 705 3.4
Art{culos minerales, no me-
tdlicos 11 824 2.69
Aparatos eléctricos 11 328 2.58
Art{culos de vidrio 10 129 2.30
Movimiento corporal 8 729 1.98
Herramientas de mano de motor 7 529 i.71
Substancias y compuestos qui-
micos : 6 315 1.44
Aparatos de transmisidn mecdni-
ca de fuerza 5 043 1.15
Animales ( vivos ) 4 358 0.99
Varios de frecuencia menor 48 731 11,08

Puente: Legaspi V,Juan. A., p. 28 .
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Cumdro No. 18

‘RIESGOS DE TRABAJO SEGUN RIESGO FISICO
REGIMEN PERMANENTE Y EVENTUAL

1976
Cifras

Riesge fisico Absolutas Relativas
¥étodos o procedimientos peligrosos 113 653 25,84
Dafectos de los agenies 99 839 22,69
Peligrom por la colocacién ( mate- .
riales, equipo, etc., no personas) 72 823 16.55
Sin riesgo f{sico 43 773 9.95
Peligros pdblicos 35 549 8.08
Peligros del pedio ambiente 30 169 6.86
Peligros de indumentaria y vestido 18 975 4.31
Protegido inadecuadamente 14 277 3.25
Peligros ambientales de trabajo a
la intemperie (+) 7 683 1.7%
Riesgos f{sicos S.C.E. 3 186 0.72
TOTAL 439 927 100,00 -

Puente: Legaspi V, Juan A., ». 30 .



Cuadro No. 19
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RIESGOS DE TRABAJO OCURRIDOS SEGUN EL ACTO IRSEGURO
REGIMEN PERMANENTE Y EVENTUAL

1976

Acto inseguro Cifras

Absolutas Relativas
TOTAL: 439 927 100.0
Falta de atencién a la base de
sustentacién 94 333 2l.4
Uso inepropiado de las manos o de
otra parte del cuerpo 91 235 20.7
Falla al asegurar o prevenir (no ce-
rrar con llave, acuflar, asegurar ve-
hiculoe, interruptores, védlvulas) 85 511 19.4
Sin acto inseguro 60 083 13.7
Tocar, mezclar, combinar en forma in-
segura 23 17 5.4
Operar o trabajar a velocidad insegura
(retozur, correr, ssltar) 21 919 5.0
No usar el equipo de proteccidn perso- .
nal diaponible ( gafas, guantea, caascos,
mascarillas, zapatos, etc.) 20 240 - 446
Adoptar posiciones o actitudes peligro-
sas (exposicidén innecesaria a materia-
les o equipo en movimiento) 19 260 4.4
Errores de conduceién ( conducir demasia~
do apriss o despacio) 10 255 2.3
Liapiar, engrasar, ajustar o reparar e-
quipo mévil con carga eldotrica o presu-
riesdo 4 905 1.1
Uso de equipo inseguro u obviamente in-
seguro : 2 920 0.7
Uso imapropiado de equipo 1 812 0.4
No usar accesorios perasoneles aeguros
( usar tacones altos, cabellera suelts,
mangas larges, ropa floja) 1 336 0.3
Hacer inoperantes los dispositivoas de
seguridad( desconectar o remover dis-
poaitivos de meguridad) 872 0.2
Varios de frecuencia menor 1 529 0.4

Puente: Legaspi V,Juan A., P. 31.



103

3,2 4Andlisis y conclusiones.

Del andlisis de los cuadros anteriores se desprenden las

siguientes conclusionest

1.~ La taea de incidencia de los riesgos de trabajo —-
aumentd de 9.5 en 1963 a 12 en 1976, Este hecho es significae-
tivo ya que indica que las medidas recomendadas por las ins-
tituciones de salud y del trabajo, o no se llevan a cabo y/o0
son insuficientes frente a la nocividad de los procesos de =~
trabajo y la precariedad de las condiciones de vida de loa -
traba jadores.

Si bien es cierto que durante el periodo 1972-1976 del =~
total de los riesgos de trabajo el porcentaje de accidentes
presenté una ligera disminucidn, los accidentes en trayecto y
las enfermedades de trabajo aumentaron. No obstante, hay que
tomar en cuenta que el nimero de casos de enfermedades pro-
fesionales as{ como el tipo de entidades nosolégicas repre-
sentan una proporcidén muy pequefia que no se apega a la rea-
lidad si consideramos las condiciones de vida y de trabajo -
que privan para la mayoria de los trabajadores de nuestro -
pais. Por otra parte, desde 1963 sélo aparecen aproximadamen-
te 10 tipos de enfermedasdes profesionales en contraste con -
les 161 que la Ley Federal del Trabajo reconoce. Eato ltimo
se debe a que los empresarios se niegan a reconocer numero-
sas enfermedades de trabajo originades durante el proceso pro-
ductivo o como consecuencia de é1 - en esta actitud coadyuvan —
tanto los médicos de las empresas y de las instituciones de sa ~

lud, as{ como los lideres sindicales - ya que de ser asi afec—
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tar{an el monto de sus gananoius.

Es claro cémo las estadisticas del IMSS reflejan una rea--
1idad s6lo parcialmente, esta parcialided es ein mayor respec-
to a loes riesgos de trabajo en general mi consideramos que no
todoe los empresarios dan aviso a las autoridades del IMSS ni
de la Secretarfa del frakajo acerca de los riesgos que ocu-
rren, ademds, aunque las estadf{sticas mencionadas ase refieren
a trabajadores permanentes y eventusles, es un hacho conocido
que un importante nimero de trabajadores eventuales carfoen de

derechos sindicales y no se hallan inscritos en el INSS.

2.- El promedio de dias de incapacidad temporal regisiré
un aumento de 14,5 en 1963 a 19 en 1976; el nimero de dfas de
incapacidad aumenta de acuerdo a la gravedad de las lesiones.
Sin embargo, para las autoridades del INMSS este hecho tiene -
importancia solaménte desde el punto de vista productivo-em -

presarials

En lo que respecta a los casos de incapacidad temporal -
para el trabajo, para 1976, estos motivaron mde de 8 mi-
llones de dfas de trabajo perdidos, lo que traduce ya no
s6lo el daflo sufrido por el trabajoc, sino los altos pre-
juicios econdmicos que tienen las empresas, solamente en
un renglén, la suspensién temporal de lag actividades de
los trabajadores lesionados, sin mencionar otros ya co-
nocidos por todos ustedes y que nos lleva a meditar, qué
estamos haciendo en favor de su disminucidn. (1)

(1) Legaspi Velasco, Juan A., " Los riesgos de trabajo 1972~
1976" en lLeoturas en materia de seguridad social. Ries=-
gos de trabajo., México, IMSS, 1980, p. 24,
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3.- Los riesgos de trabajo afectaron en su mayorfa al -
pector obrero de los trabajadores, sobre todo & los que pre-
sentaron una edad entre 17 y 32 aflos y particularmente a a-
quellos con menores ingresos y con menor antigliedad en la ac-
tividad que desempefinban, '

4.~ De los agentes que produjeron las lesiones al produ-~
cirse los accidentes de trabajo, el porcentaje mds alto co-
rrespondié a los articulos metdlicos, le siguieron las super-
ficies de trabajo; el tercer lugar lo representaron las md -—-
quinas, el cuarto las herramientas de mano y el quinto, los -
vehfculos. Es decir, el 62,7 % de los agentes de riesgo estd
conformado por maquinaria, instrumentos y objetos de trabajo
y el propio ambiente laboral. Estos datoe nos confirman dos -
cuestiones ya mencionadas anteriormente:s el sector obrero de
los trabajadores es el mds efectado por los riesgos laborales
originados por las condiciones insaslubres y riesgosas en que
se desempofia el trabajo.

5.= Para la medicina ocupacional, las causas atribuibles
8 los riesgos de trabajo son fundamentalmente dos, ya sea al
trabajador o a las condiciones de higiene & seguridad del cen=-
tro de trabajoi

1) Acto inseguro: conocido como la violacidén a un proce-
dimiento que ha eido aceptado como seguro ( arrancar méquinas
sin autorigacién, sin conocimiento o a velocidades no autori-

zadasy bloquear los dispositivos de seguridad; jugar, no uear-
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el equipo de proteccibén personal, etq.).
2.= Condicién insegura: se refiero al estado que guarda
la maquinaria, equipo, materiales e instalacionea del centro

de trabajo al ocurrir el accidente.

Del total de accidentes de trabajo, las causas que los
originaron fueron, de acuerdo a las estadi{sticas del IMSS 3

lo.~ La conjugacidn entre el acto inseguro y la condi-
cién insegura.
20.~ Por condicién insegura.

30.~ Por acto inseguro.

51 eatablecemos una comparacién entre las cifras de =
1971 y 1976, observamos que los accidentes originados por -
acto inseguro tienden a disminuir, mientras que los origina-
dos por la conjugacidn entre ambas causas tienden a aumentar.
Estas cifras evidenéian que tanto los empresarios como las =
instituciones de salud y del trabajo responsabilizan por --
igual a trabajadores y empresarios, lo cual es equivoco y -
més bien denota una posicién de olase si partimos del hecho
de que es el empresario quien decide la organizacién del pro-
ceso de trabajo as{ como el precio de la fuergza de trabajo y

la forma en que la ha de conaumir,
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CAPITULO 4

-LOS RIESGOS DE TRABAJQ EN LOS OBREROS DE LA
INDUSTRIA MANUFACTURERA MEXICANA, 1977-1981.

4,1 Nota metodolégica.

En el presente cap{tulo pretendemos una sproximacidn al
conocimiento de los riesgos de frabajo y algunas de sus cau=~
8a8 a los que se han debido enfrentar miles de trabajadores
de la industria manufacturera mexicana durante el periodo -
1977-1981.

Cabe aclarar que el conocimiento méds exacto de esta pro-
blemAtica 1o proporcionarf{a una investigacién mds completa -
que incluyera estudios de caso en diversas empresas de eata
induetria. Por shora, intentaremos solamente un acercamiento
a través de las denuncims vertidas por los trabajadores me-
dlante sus organiraciones sindicales ante las autoridades -
del trabajo. Este método implica algunas limitaciones ya que
hace abstraccidn de una serie de elementos como son t tipoas de
proceso de trabsjo, grado de organisacién sindical, condicio-
nes de vida de los trabajadores, eto. Pase a todo, considera-
mos que dicho método permite la verificacidn 4e las principa-
les consideraciones mencionadas en 108 gap{tulos anteriores.

Los resultados que mds adelante se exponen fueron obte-
nidoa de una muestra constituida por 322 expedientes registra-
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dos en la Junta Pederal de Concilimcidn y Arbitraje de la Se~
cretarfa del Trabmjo y Previeidn Soocial, en los que loa sin-
dicatos demandantes emplasaron a huelga por vicleciones al -
Contrato Colsotivo de Trabajo relativas a las cldusulas sobre
seguridad e higiene que deben de observar los centros de tra-
bajo. Dicha muestra se obtuvo a partir de la revisién de -
aproximadamente 25 000 expedientes correspondientes al pe~
riodo 1977-1981, que me refieren a emplasamientos a huelga por
violaciones al Contrato Colectivo de Trabajo, por revisién del
mismo, y por revigién de salarios. Para nuestros objetivos, -
seleccionemos Ynicamente los emplagzamientos por violaciones =~
al Contrato Colectivo de Trabajo relacionadas con el tema que

nos ocupa,

4,2 Clasificacién y andlisis de las demandas por mejo-
res oondiclones de salud y de trabaje a partir de
la muestra elegida.

Los trabajadores & loa que se refiere la muestra mencio-
nada pertenecen a las ramas de la industria de transformacién
del cuadro Ro, 1,



Cuadre Ne. 1

INDUSTRIA MANUFACTURERA MEXICANA
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EMPLAZAMIENT@S SEGUN RAMA INDUSTRIAL

1977-1981
Rama industrial No. de %

emplazamienton
Industria alimenticia 83 25.77
Industris minero-metalirgica 80 24,88
Industrie textil 51 15,83
Industria qufmico-farmacéutica 47 14,59
Industria automotriz 20 6.21
Industria del cemento, cal y o
yeso 15 4,65
Industria hulera 7 2.17
Industria petroquimica 6 1.86
Industria de la madera 1.55
Industria de maquinaria, acce- ’
gorios y material eléctrico 1.55
Industria del papel 4 0,62
Industria del tabaco 1 0. 32
TOTAL; 322 100,00
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Los resultados acerca de las condiciones de trabajo y dq

salud y las causas que las determinan giran en torno a las ai~

guientes variables: el tipo de demandas planteadas, la confe-

deracidn sindicael y la rama industrial a que corresponden los

sindicatos emplasantes,

La importancia de las demandas por me jores condiciones
de salud y de trabajo se clasificaron de acuerdo a su inci-
dencia en el proceso de trabajo. Consideramos necesario es-
tablecer esta clasificacidn con el objeto de conocer el nivel
de conciencia de los trabajadores acerca de los factores in-
salubres que inciden cuantitativa y cualitativamente sobre la
salud. Las diversas demandas que sparecen en dicha clasificae
cién son las que los mimmos trabajadores plantearon, mismas =
que nosotros procedimos a diferenciar en funcién de su inci-
dencia o0 no en la traneformacién del proceso productivo.

Veamos ahora en qué consisten cada una de ellas, qué -
importancia les asignan tanto los trabajadores como los empre-
sarios y cudl ha sido la respuesta de estos dltimos.

El conjunto de demandas planteadas por los 322 sindica=
tos emplagzantes se expresaron en términos relativos como lo
muestra el siguiente cuadro @ '
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De acuerdo a la confederacidn sindical, los sindicatos

emplazantes pertenecen a las siguientes:

Cugsdre No. 2
INDUSTRIA MANUPACTURERA MEXICANA
EMPLAZAMIENTOS SBGUN CONFEDERACION SINDICAL

1977-1981
Confederacién sindical Ho. <
1,- ¢.P.M. {Confederacibn de
traba jadores de México) 216 67.08

2.~ C.R.0.C.(Confederacidn Re-
volucionaria de Obreros y Cem-
pesinos)

3+~ Sindicatoa Independientes
4,~- T.U0.R, {Confederacion re- S
ra Revolucionaria) 13 4,03
S5¢= C.R.0.M.(Confederacién Re-

gional Obrera Mexicana) 12 3.72
6.~ C.T.C,(Confederaciln de = '

Traba jadores y Campeainos) 6 ‘ 1,86
7.- C.0.M.(Confederacién Owbre- . }

ra Mexicana) 5 " 1,55
8.~ B.R,A.3.0.(Bloque Revolu- S
cionario de Asociaciones Sin- A
dicales Obreraas) 5 : 1.55%
Se~ PF.S.1I.N.L.{Pederacién de :
Sindicetos Independientes de

Nueavo Ledn) 4 1.24
10.=- P.A.O.{Federacidn de A~

grupaciones Obreras) 4 1.24
11.~ C.G.T.{Confederacibn Ge-~

neral de Trabajadores) 4 1.24
12,- C.,R.T.{Confederacién Re-

volucionaria de Trabajadores) 1 0.31
13.- ¥.%2.Q. (Pederacidn de -

Traba jadores de la Industria

10.86
4.65

| ol 7
v

Quimica) 1l 0.31
4.~ S.R.A.{ Sindicatos Revo-
lucionarios Auténomos) 1l 0.31

TOTAL 322 100.00
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4.2,1 Importancia de las demandas obreras por la salud
de acuerdo a su incidencia en el proceso de tra-
bajo-

Dentro de las demandas que no inciden sobre el proceso
de trabajo se efectué una subclasificacién en tanto que --
aquéllas pueden ser de proteccidén individual o de proteccidn
colectiva, lo que tiene implicaciones respecto a su cumpli-
giento.(1)

Si bien en un sentido amplio todas las demandas son da
carfcter colectivo en tanto que se negocian contractualmente
( lo que implica su generalizacién a todos los trabajadores -
protegidos por el Contrato Colectivo de Trabajo ), & 1o que -
nosotros nos referimos con esta conceptualigacién en un sen-
tido estricto es a lo siguiente., Las demandas de proteccidén -
individual ( referentes a uniformes y equipo de proteccién
personal ) son planteadas por los trabajadores dependiendo del
tipo de proceso de trabajo de cada departamento o de slgunas
tareas especificas dentro de ese departamentc. Es decir, la -
incorporaciéh de estas demandas al Contrato Colectivo de Tra-
bajo, dependerd del poder de argumentacidén del (os) trabaja-
dor (es) de un 4rea, departamento o seccidn especifica dentro
de la fébrica.

(3) Pese s que las demandas que inciden sobre el proceso de -
trabajo también se pueden subclasificar de igual manera,
no procedimes a ello debido a que este tipo de demandas
ya de por sf significan mayores obstdculos para su cum=-
plimiento independientemente de su cardcter individual o
colectivo.,
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En cambio, las demandas de proteccién colectiva son to-
das aquellas que se consideran como necesarias para todos los
traba jadores independientemente del departamento, drea o -

peccidén de la fdbrica a que pertenezcan.{ Véanse los cuadros

3y 4).

Las demandas de proteccién individual -~ pese a que son
las mds baratas para el capital - representan grandes difi-
cultades para hacerlas cumplir e inclusive para argumentar
la necesidad de ellas en la medida en que los trabajadores
que las requieren tienen que"convencer" s la representacién
patronal, lo que constituye una labor dificil para los obre-
ros ya que las tareas que para estos resultan insalubres y/o
riesgosas, para la patronal no lo son,

Es de este modo como nos podemos explicar el que las de~
mandas de cardcter individual representaron el 30.50 % en -
contraste con el 47.77 ¥ de las de proteccidén colectiva. Con~-
sideramos que estas Ultimas aparecen en mayor proporcién y la
exigenoia de su cumplimiento es relativamente més fécil de lo-
girar debido 8 que involucran al total de los trabajadorss de
una empreega y porgque, al mismo tiempo, tales demandas se ha=-
llan especificadas claramente en la Ley Federal del Trabkajo y
en ol Reglamento General de Seguridad e Higiene del Trabsjo,
independientenenta del tipo de procesmo deo trabajo.

Por otra parte, establecimos las relaciones entre tipo de
demandas/confederacién sindical, confederacién sindical/tipo
de demandae y tipo de demandas/rama industrial. A travée de -
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Curdro No. 3}
INDUSTRIA MANUFACTURERA MEXICANA
CLASIFICACION SEGUN TIPO DL DEMANDAS
1977-1981

I.~ Demandas que inciden aobre el proceso de trabajo

Tipo de demandas %
Cursos de capacitacién y adieatramiento: T.84
Modificacién y/o uso de instrumentos de

trabajo y maquinaria: 6.84
Condiciones ambientsles adecuades: 3,86
Reduccidn de la jornada de trabajo a 40 horas: 0.12
Reduccidén de la jornade d+ trabajo & 48 horuse: 0,37
Formacién de las Comisiones Mixtas de Seguri-

dad e Higiene 2.61
TOTAL: 21,64

II.~ Demandas que no inciden en el proceso de trabdajo:

Equipo de proteccidn y seguridad (guantes,

mascarilles, cascos y otros): 13.07
Uniformes apropiados para desempefiar el

trabajo: 17.43
Horario para ingerir alimentos y/o para

bafiarse: 2,61
Ingtalecién de comedores, baflos, vestido-

res, cegilleros, lavabos y sanitarioss 14,31
Instalacién de botiquinea: 8.09
Afiliacién en el INSS: 8.09
Abastecimiento de agua potables 4,60

Reconocimiento de enfermedades profesiona-
les y el pago que ocasionen en casoe de in-

capacidad : 3.86
Realizacién de examenes médicos peridédicoss 2.36
Pago de los tres primeros d{ms de incapaci~

dad por enfermedades generales: 1.86
Pago de los tres primeros dfas de incapaci-

dad por enfermedades profesionales: 1l.12
Afiliacién en el IMSS y pago de incapaci-

dadeg & loe trabajmdores eventualess 0.87

TOTAL: 78.27
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Cuadro No. 4
INDUSTRIA MANUPACTURERA MEXICANA
DEMANDAS QUK NO INCIDEN EN EL PROCESO DF TRABAJO
SEGUN CARACTER INDIVIDUAL O COLECTIVO.
1977-1981

II.~ Demandag que no inciden en el proceso de trabajos

A) De cardcter individuel %
Equipo de proteccidn y seguridads 13.07
Uniformes: 17.43
TOTAL: 30.50 °
B) De cardcter colectivo 'f

Horario para ingerir alimentos y/o para-

safiarses 2,61
Instalacién de comedores, bafos, vesti-

dores, lavabos, y sanitarios: 14,31
Instalacién de botiquiness : 8.09
Afilimcién en el INSS: 8.09
Abastecimiento de agua potables 4.60

Reconocimiento de enfermedades profesio-
nales y el pago que ocasionen en cagos -

de incapacidad: 3.86
Realizacién de examenes médicos peribdi-

coss 2.36
Pago de los tres primeros dfes de inca-

pacidad por enfermedandes generales: 1.86
Pago de los tres primeros dfas de inca-

pacidad por enfermedades profesionaless 1.12
Afiliacién en el IMSS y pego de incapa~

cidades a los trabajadores eventuales: 0.87

TOTAL: 47.77
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e8tgs relaciones tratamos de ver qué tipo de demandas enfati-
zan médp los trabajadores dependiendo de la rama industrial y
la confederacién sindical a que pertenezcan. ( Véanse los -

cuadros 5, 6 y 7 ).

El primer tipo de demandas, es decir, las que no inciden
en el prooeso de trabajo, tienden a proteger al trabajador de
las condiciones insalubres y riesgosas que emanan del proceso

productivo, pero de ninguna manera a la modificacién de éste.

As{ por ejemplo, el uso del uniforme y de la mascarilla en un
ambiente en donde predominan eltas temperaturas aumentan la -
fatiga del obrero obligéndolo a desecharlos. Ello agrava su =-

situacién ya que

«.. 80 cae en la alupibn eibilina a la distraccién como -
causa principal del accidente ( con tal excusa se quisie=-
ra poner una piedra sobre la violacién constante, coti-
diana, de las més bdsicas normas de prevencién ); todo -
esto, a la luz de la realidad, aparece como la cinica -
maniobra de quien me interesa mds en la gananocia que en -
la salud y en la integridad f{sica del obrero. (2)

De aqui que los empresarios adjudiquen més las causes de
riesgo laboral a la indieciplina del obrero respecto a las re-
glas de seguridad e higione que a la inexistencias de éstas.
Tales medides, que podemos considerar deben ser las minimas =

existentes, gon evadidae por un gran nimero de empresarios.

(2) Riccni, Renzo, La muerte obrera,México, Ed. Nueve Imagen,
1981, p. 65.
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Cuadro No. 5
INDUSTRIA MANUPACTURERA MEXICANA
DISTRIBUCION DE LAS DEMANDAS SEGUN
CONFELERACION SINDICAL (+)

1977-1981
%
I.- Demandas que no inciden en A) 35,40
el proceso de trabajo: B) 43.77
II.~ Demandas que inciden en ’ :
el proceso de trabajoi S 20,81

TOTALs 100,00

(+) Porcentajes referentes al conjunto de las confederacio~

nes sindicales.
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Cuadro No. 6

INDUSTRIA MANUFACTURERA MEXICANA
(CONFEDERACION SINDICAL/TIPO DR DEMANDAS

1977-1981
Confederucidn sindical Tipo de demandas

‘ I I1

A B

i
c.T.M. 75.27 72,00 - 65.42
C.R.0.C. 5.49 9.77 T.47
SINDICATOS INDEPENDIENTES 4.39 4,00 8.41
C.0.R. 4,39 4.44 1.86
C.R.0.M, 2.19 4,00 5,60
c.T.C. - 0.88 3.73
F.S.I.N.L, - 1.09 0.88 3.73
B.R.A.S.0. : S 2,74 - -
F.A.0. 0.54 0.88 0.93
C.G.T. : 1.09 0.44 0.93
C.R.T. C 0.54 0.44 -—
P.T.Q. : - - 0.93
C.0.M, 1.09 1.77 -

S.R. A, 0.54 — -

TOTAL: 100,00 100.00 100,00




INDUSTRIA MANUFACTURERA MEXICANA
TIPO DE LEMANDAS/RAMA INDUSTRIAL

Cuadro No,

7
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1977-1981

Rema industrial Tipo de demandas 225;}

Industriai I IX '

A B

Alimenticia 41,40 40,62 17.96 100,0
Minero-metalirgica. 39.13 43,47 17.39 100.0
Textil 130,55 54,16 15,27  100,0
Quimico~-farmacéutica 33.00 45,00 20,00 100.0
Automotriz 19.51 34,14 46,34 100,0
Del cemento, cal y yeso 40,00 28.00 32,00  100,0
Petroquimica 25,00 50,00 25,00 100.0
Hulera 40,00 40,00 20,00 100,0
De la madera 42,85 57.14 - 100.0
De maquinaria, acceso-
riog y materiml eléc-
trico 25,00 41,60 33,30 100,00
Del papel 50,00 50,00 - 100.0
Del tabazco — 100.00 - 100.0
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Las cifras obtenidas son coneiderables si tomamos en ocuenta
que, bajo ¢l supuesto de que todos los empresarios ocumplie-
ran con estas m{nimae medidas, lo wds gue podrian asegurar -
ser{a una relativa disminucidn de la gravedad de los riesgos
ocupridos, pero no la eliminacién de sus causas. La maquina-
ria y las instalaciones en malas condiciones producen enfer-
medades y accidentes contra los cuales ningin uniforme o equi~-
po de proteccién personal son ttiles. Adn aef, tales medidas
son llevadas a un regateo interminable por parte de las empre-
8as y de tener alguna solucidn favorable para los trabajado-
res, en su mayoria se sustituyen por el pago ( "en reparacién
de los dafios causados” ) de una gume entregada al sindicato -
considerada como su equivalente ( ol preocio del uniforme, del
caggo, ete. ).

Dentro de este tipo de demandas, existen algunas de su-
ma importancia en ocuanto a su reperousién sobre las condicio-
nes de galud de loe trabajadores, Podemos afirmar que su ine-
xistencia agrava los riesgos a loe que los obreros se hallan -
expuestos, por ejemplo, la falta de agua potable obliga a los
trabajadores a ingerir el agua contaminade utiligada para el
funcionamiento de la fébrica. (3). La evasién del pago de in-
capacidades por enfermedades profesionales origina que el tra-
bajador tenga que costear la atencién médica necesaria. (4)

L ——

(3) Como lo demuestira el caso de los obreroa que laboran en la
empresa hulera HULVA, gquienes en 1977 denunciaron ques "s$

lo hay agua de cisterna para tomar, el agua purificada se -
usa solamente para los procesos qufmicos, el baflo se efec=-
tia con agua sucia ... "

(4) Loe trabajadores de 1a empresa metaldrgica LUCRS, afilia-

L
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La inexistencia de comedores ( o simplemente de un lugar hi-
gifnico para tomar los alimentos ), 1leva a gue el trabajador
permanezca en ayuno durante la Jornada de trabajo, o bien, a
que la dnica forma de tomarlos sea " a pie de méquina ".(5).
Otro problema también importante, es el hecho de que los mé-
dicos que la empresa elige determinen con criterios producti=-
vo-empresariales sl un accidente o una enfermedad amerita in-
capacidad o si el trabajador debe continuar laborando. (6).
Este tipo de medidas son las que més exigen los trabajadores
que se cumplan; dentro del total de sindicatos emplagantes el
78.27 % se refirié a éstas. Ademés, dada la importannia que -

representan se plantean a niveles mds altos de monetigacién.

see dos a 1la C.T.M., denunciaron en 1979 que la emprese se ha
negado a afiliar & todos los trabajadores en o1 IMSS, -
" causando graves daflos en la economfa de los raquiticos -
salarios de los trabajadores, pues éstos tienen que cubrir
el pago de sus propias enfermededes”.

{5) Cuando los trabajadores de la empresa textil HILMEX deman=-
daron el pago adeudado de 600 mil pesos por concepto de -
los treinta minutos para tomar los alimentos, la empresa -
se justificé argumentando la existencia de un convenio con
los representantes sindicales acerca del modo de compensar
ese tiempo, es decir, " incrementando la raya en 3 %, go-
zando los trabajadores de ingerir sus alimentos conforme a
usos y costumbres, o mea, a ple de méquina" .

(6) En este sentido los obreros minero-metaldrgicos de la em=-
presa NEGOCIACION MINERA SANTA MARIA DE LA PAZ Y ANEXAS,
denunciaron ques " Los trabajadores eventuales pueden ser -
aceptados sl en el examen médico presentan una cifra no -

mayor del 15 % de fibrosis o silicosis y que no tengan més
de cuatro faltas en treinta dfas”.
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Las demandas que inciden sobre el proceso de trabajo son

las de mayor importaencia en las medida eén que tocan el nervio

de la organigacidn capitalista del trabajo y por tanto, en la

lucha por su oktencidn, enfrentan directamente a las dos cla-

8es.En tanto que una soluciédn favorable para los trabajadores
abstaculiza la valorisacidn del capital, estas demandas son -
en le mayor{a de los casoe anuladas tanto por la patronal co-
mo por las autoridades del trabajo; a lo sumo, se consideran
resueltas junto a un aumento en el salario. También estas de=-
mandes se resuelven mediante la monetigacién, ya ses porque -
loe mismos sindicatos lo demanden en esos términoe, o bien, -
porque constituye la tnica forma de cumplimiento que la em-
presa propone. Representarcn, dentro del total de las deman~
das, el 21,64 %. Creemos qus la menor importancia que sge les -
apigna a este tipo de demandap obedece 2 dos cuestioness 1) es
el tipo de medidas ante las cuales los empresarios se muestran
més reticentes ya que implican un alto costo gque atenta contra
sus ganancias, y 2) lo anterior se combina con un nivel de -
conciencia de los trabsjadores insorito en el economicismo =
traducido en una tendencia & la monetigacién de los riesgos de
trabajo. A sete Wltimo aspecto han contribuido tanto la buro-
cracia sindionl incapaz de llevar hasta sus dltimas consecuenw
cige las reivindicaciones de los trabajadorses, como la concep~
cidn que loe propios obreros tiemen del riesgo laboral : un -
accidente o una enfermedad se consideran como tales gi se per-
ciben los si{ntomas inmediatamente, por tanto, el deterioro -
psicofi{sico que produce el proceso de trabajo a mediano o lar-
€0 prlaze no es atribuible a las condiciones de trabajo. Inte-~



123

riorizando las causas "naturales" que el Modelo Médico atri-

buye a los riesgos de trabajo, los trabajadores han conside-

rado a éstos como una especie de fatalidad que se ve reforza-
da mediante la actitud empresarial que atribuye los riesgos -
de trabajo a la distraccién del obrero, o al incumplimiento -
de las normas de seguridad e higiene.

Ante la crisis actual,caracterigada por una creciente =~
pérdida de la capacidad adquisitiva del asalario, por la agu-
dizacién del desempleo y por la existencie de un gigantesco -
e jéreito industrial de reserva listo a reemplagzar a todos a=-
quellos trabajadores que se rebelen contra la explotecibn, las
demandas por me jores condiciones de salud en el trabajo - so-
bre todo de las que inciden en el proceso de trabajo - se mini-~
mizan adn més.

Cabe aclarar que, respecto a lags demandas que inciden en
el proceso de trabajo, efectivamente serfan as{ si se las con-
sidera en toda su significacién., Por ejemplo, si los cursos de
capacitacién y adiestramiento solamente se imparten como una -
forma de aumentar la productividad a través del conocimiento =
técnico parcial del proceeo de trabajo, justamente conducirian
a un aumento de la productividad pero pereistirfian los efectos
nocivos de dicho proceso sobre la salud de los obrsros. Tales
cursos tendrian eficacia desde el punto de vista de los tra-
ba jadores si éstos participaran activamente conociendo lo ries-
080 o insalubre mediante el conocimiento técnico del proce-
80 de trabajo en su totalidad y propusieran medidas tendientes
a su transformacibén o eliminacién.

De igual manera, las Comisiones Mixtas de Seguridad e Hi=
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glene incidir{fan en el proceso de trabajo sélo si los traba-
Jadores participaran activemente en ellas haciendo cumplir -
las funciones que tienen asignadas.

Otro ejemplo importante en este sentido es el de la de-
manda por la reduccidn de la jornada de trabajo. Tal medida
ser{a favorable para los trabajadores si éstos establecieran
uns. serie de condiciones para llevarla a efecto impidiendo -
que los empresarios mediante otros mecanismos la anularan, -
mecanismos como son la intensificacién del trabajo y la gene-

ralizacién del trabajo a destajo, principalmente.

A través de las cifras obtenidas, constatamos que es el
sindicalismo oficial el que en mayor medida se orienta hacia
las demandas que no inciden sobre el proceso de trabajo, ==
mientras que son los sindicatos independientes loe que haéen
prevalecer las demandas tendientes a la modifiocacién del pro-
ceso productivo, los trabajadores afiliados a estos {ltimos -
sindicatos pertenecen a las ramas industriales mds dindmicas
como son las industrias automotrig, hulera, quimico-farmacéu-
tica y minero-metalirgica. Sin embargo, como ya habiamos men-
cionado, también estos sindicatos recurren a la monetigacién
de tales demandas lo cual noe lleva a penear en que el poder
de negocimoién con que cuentan lo encaminan en este sentido.
Dicha monetizacién consisie en demandar el pago en dinero co-
mo reparacién por los daffos causados, o bien, demandando por
ejemplo medio o un litro de leche o pastillas ealinas pares -

contrarrestar los efectos nocivos del trabajo = 0 su equiva-
lente en dinero ~, respecto & ests Wltima forma de proteceién,
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existen estudios efectundos por la Secretarfias del Trakajo los
cuales comprueban que

«vs no existen férmacos que eviten la intoxicacién ...la
leche y las vitaminas que frecuentemente se administran-
con este objeto no tienen ningdn valor ... (7)

El autor de la cita antsrior se refiere al plomo que pro=-
duce la enfermedad denominada saturniesmo; el plomo ea muy uti-
ligado en la fabricacién de acumuladores, cables, figuras me-
tdlicas, colorantes, cerdmica, plésticos, etc. en industrias

como la automotrig, la hulera, la petroquimica y otras.

Entre las demandas que inciden en el proceso de trabajo,
presentamos las que plantearon los trabajadores de las sigulien-

tes empresass

l,~ Do la empresa hulera UNIROYAL, afiliada a la C.T.M. 1
condiciones ambientales adecuadas, cursos de capacitacién y -
adiestramiento, dotacién de instrumentos de trabajo y magquina-
ria adecuada y reduccién de la jornada de trabajo a 48 horas

ya que en esta empresa se laboran 56 horas a la semana.

2,- De la empresa metaldrgica HERMANOS MARRUFO CETINA, -
afiliados a la C.T.M. : modificaciones en el uso de instrumen-
tos de trabajo y maquinaria.

(7) Rojas Pifia, Alejandro, " Saturnismo industrial " en El hom-

bre y el trabajo, Méxieo, K4, La Prensa Médica. Mexicana, —
1976, Pe 90
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.= De la empresa meteldrgica FUNDICIONBS Y MAQUINADOS 1
cursos de capacitacidén y adiestramiento y modificaciones en -

el uso de instrumentos y maquinaria.

4.~ De la empresa de productos qufmicos SYNRES, afilia-
dos a la C.T.M. s modificaciones en el wso de instrumentos y

maquinaria,

5.~ De la empresa metaldrgica MEVAMEX, afiliados a la -
C.T.M. 1 oursos de ocapacitacién y adiestramiento y modifica-
ciones a los instrumentos y maquinaria.

6.~ Do la empresa automotrirz PORJAMEX, afiliados a un -
sindicato independiente 3 cursos de capacitscibén y adiestra-
miento y modificaciones a los instrumentos y la maquinaria.

T.= D6 la empresa automotriz ELECTRICA AUTOMOTRIZ, afilia-
dos a la C.T.M. s cursos de capaéitacidn y adiestramiento y -

modificaciones a 1los instrumentos y la maquinaria.

8.~ De la empresa de productos alimenticios ACERITES DE-
MANT, afiliados a la OLR.0:;0. t ocursos de capacitacién y adies-
tramiento y modificaciones en el uso de instrumentos y maqui-

naria,

9.- De la empresa automotriz DINA, afiliados a un sindi=~
cato independiente 3 especificaron las anomalias en las con-
diciones gmbientalss, de igual manera que con repecto a las =
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condiciones riesgosas de la maquinaria.

Ademds qe estos oasos, nos parece importante mencionar
algunos més que si bien no se refieren espec{fiocamente a las
demandas que inociden sobre el proceso de trabsjo sf conducen
a una mayor comprensidn de 1o nocivo que reesultan las condi-

clones de trabajo

l,~- A los trabajadores de CELANESE MEXICANA, afiliados a
la ¢.T.M., se les ha negado el derscho a disfrutar de los = .
treinta minutos para tomar loes glimentos por 1o que han teni-

do que tomarlos a pie de méquina.

2.~ Loa trabajndores de una empresa de la industria azu-
carera, afiliados a la C.T.M., denmandaron que al personal del
departanento de fundicién se les inorementara su salario en =
un 40 % por estar expuestos al polvo intenso de elementos qui-
micos como son : arena silica de la bentonita, gases que des-
prende el argufre, el hierro, el bronce y otros metales al fun-
dirse a temperaturas hasta de 1 100 y 1 250 grados centigra-
dos, y por exposicién también a humedad constante. Asimismo,
demandaron que se les practicara un examen anual para deter-
minar enfermedades como la tuberculosis, siderosis, dermatitis,
reumatismo y oconjuntivitis; que se incrementaran loe salarios -
del departamento de molinos por estar expuestos a una jornada -~
mds intensiva debido al doble trabajo que origina la maquina-
ria vetusta y en malas condiciones ( " a veces sobre la marcha
hay que cambiar piezas " ); que a los trabajadores que se en-
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contraran en malas condiciones de sslud se les reacomodara en
traba jos compatibles con su capacidad f{sica; que a la cuasdri-
1la de cargadores se le diera un sobresueldo por rebasar 1lg =
cantided de 2 940 bultos cargados dieriamente; que se le pa-
gara tiempo y medio &8l personal del departamento de Batey ya
que los tiros de las chimeneas son muy cortos y el humo que -
esparce dafla su saludj; que a los trabajadores que tengan que
racoger fluxep ¢ piezas de cobre se les pagara tiempo y medio,
toda veg que sl desempeflar estos trabajos absorben gases y =

polvos nocivos para la salud; y cien cléusulas més.

3.~ A los trakajadores de la empresa de productos quimi-
cos MAR KOFP DE MEXICO, afiliados a la C.T.M., demandaron que
la empresa no proporciona todas las herramientas y dtiles ne-
cesarios " ... y adn més, los obliga a que ellos hagan repa-

racién de dichas herramientas " ,

4.- A los trabajadores de la empresa BEBIDAS PURIPICADAS
DE ACAPULCO, afiliados a la C.R.0.¥., 8¢ lee niega, en parti-
cular a los eventuales del turno nocturno su afiliacién en el
IMSS,.

5.= Los trabajadores de la empresa PURIFICADORA DE AGUA
PUREZA, afiliados a la C.T.M., se les niega a los eventuales
su afiliscién en el IMSS condiciondndoles este derecho segin
su regularidad en sl trabajo.

6.~ Los trabajadores de la empreea ACEITERA DEL NORTE, =
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afiiiadoa a la C.T.M., solicitaron se les cubriera el salario
integro cuando por descompostura de la maquinaria no pueda -
laborarse o cumndo por causas no debides 8 los trabajadores -
dejen de laborar, siendo el pago para los trabajadores even-
tualea, del 50 % del salario.

T.~ Loe trabajadores de la empresa LILI LEDY, demandaron
que se me joraran las herramientms y los métodos de segurided-
para las mismas, que cegaran las represaliss a los trabajado-
res que laboran en troquelado, que por el s86lo hecho de hacer
uac de las instalaciones sanitarias se lea quita de su puesto
de traksjo y son ocupados como trabajadores generales en per-

juicio de su salario.

8.~ Los trabajadores de la empresa metalirgica DOMINICS,
afiliados al B.R.A.S.0., demandaron que la empresa se ha ne=~

gado a formar la Comisién Mixta de Seguridad e Higiene.

9.~ Los trabajadores de la empresa hulera UNIROYAL, de~
mandaron solucién a la violacién de 65 cléusulas del Contrato
Colectivo de Trabajo relativas a la seguridad e higiene, las
que fundamentaron en 56 péginas dando a conoocer las deficien-
cias encontradas en cada uno de l1los departamentos, como son
el tener que laborar sobre aceite en el piso, operar manual=-
mente la maquinaria que normalmente debe funcionar automdti-
camente, no se paga la media hora destinada para tomar loes -~
alimentos. ni la media hora para bafiarse - a los trabajadores
que estdn en contacto con negro de humo y otras materias colo-

rantes -~ ,
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10.~ Los trabajadores de la empreea de productos quimi-
cos KOLMAR DE MEXICO, afilimdos s la C,T.M., denunciaron ques
“la empresa hace laborar de seis a obho horas més de la jorna-
da legal de ocho horas a la semana no cubriendo nunca el im-
porte de este trabajo ", los extractores de polvo se encuen-
tran en mal estado por lo que demandaron " un litro de leche

diario a fin de preservar la salud de nuestros compafieros ",

1l.~ Los trabajadores de la empresa siderirgica T.P. DE =~
MEXI1C0, afiliados a la C.R.0.C., denunciaron que 3 " la empre-
sa jaméds ha tenido un vehiculo apropiado para el traslado de -
los accidentados al IMSS, cuando ocurren accidentes no hay en

qué trasladarlos " ,

12.- Los traba jadores de la empresa SILICE MEXICANA DE
ORIERTE, demandaron que la empresa no cumple con el periodo

vacacionsl anual, no se pagen las horas extras trabajades y

obliga a los trabajadores a laborar el dia domingo con pago
sencille.

13.~- Los trabajadores de la empresa CELULOSA Y PAPEL DE
MICHOACAN, denunciaron gue " la empresa no ha cumplido con la
dotacién suficiente de pastillas salinas para contrarrester -
los efeotos de les altes temperaturas " ,

i4.~ Los traba jadores de la empress hulera RULVA, denun-
ciaron que " es asfixiante la temperatura en el tinel de es=~
ronja y flock, pues no hay ventilacién, el lavado de moldes -
con 4cidos no tiene proteccidén, se les obliga a lavarlos a al —
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tas temperaturas brincédndoles el #écido en los ojos ya que no

cuentan con mascarilla protectora®,

15,~ Los trabajadores de INDUSTRIAS CONASUPO, afiliados a la
C.T.M., denunciaron gque noc se cumple con los cuarenta minutoe
para tomar los alimentos ni econ la dotaoi&n de herramientes y
dtiles de trabajo, se les obliga a los trabajadores a usar -
mascarillas, botas y caecoe en forma colectiva. Tampoco exip-
ten bedederos, bafios, comedor, ni botiquin en cada uno de los
departamentos.

16.- Los trabajadores de la empresa CEMENRTOS DE GUADALA-
JARA, afiliados a la C.T.M., denunciaron que no exipte insta-~
lacién de eistema de recuperacidén y deealojemiento de polvo.

17.~ Los trabajadores de la ompresa GERBER PRODUCTS, afi-
liados a la C,T.M., denuncisron que s " a pesar de que los =~
traba jadores sufren accidentes de trabajo, por indicaciones-
del médico de la empresa no ge les envia al IMSS, no se hace -
nada por evitar los riesgos de trabajo cuando tan sflo en el -
mes de agosto de 1980 se han originado 62 accidentes de traba-

jo see?

18.= Los trabajadores de la empresa CEMENTOS POLTECA, afi-
liados a la C.T.H., denunciaron que ¢ " los jefes okligan a =-
los trabasjadores a desarrollar sue actividades en temperaturas
que exceden a las marcadas ... se exige el pago de tres millo«
nes por los trabajadores que han estado laborando en altas teme
peraturas y en condiciones de inealubridad e inseguridad " .
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19.~ Los trabajadores de ls empresa ASBESTOS DE MEXICO,
afiliados a la C.T.M., denunciaron que & los trabdejadores
evehtuales no se les proporciona uniforme ni equipo de pro-

teccidn.

20,~ Loa trabajadores de 1la empresa VIKELAND LABORATO~
RIES, denunciaron que el trabajo en el almacén se efectia en
condiciones insalubres, aspirando elementos tdéxicos como el -
metanol, fenol, formol, eto. por la inexistencia de los ex-
tractores necesarios; ademfs, en el departamento de llenado -
ge les oblige a las trabajadoras en estado de gravidez a de-

sempeflar sus labores totelmente de ple.

21.- Los trabajadores de la empresa CEMBENTOS TOLTECA, deéw
nunciaron que las cuadrillas de mecédnicos se encuentran en -
condiciones insalubres inhumanas, en la cuadrilla de hornos -
los trabajadores se encuentran en el drea de calcinacién don-
meyordomo e ingeniero sutorigzaron & los trabajedores la cons-
truccién de un implemento para su proteccién el cual tuvo que
ser destruido por orden del gerentej en el departemento de =
molinoe, se trabaja recibiendo cantidades abundantes de polvo
as{ como un alto grado de ruido y bajo las inclemencias del -
tiempo, demandaron también el pago de incapacidades a los tra=-
ba jadores con silicosis adquirida.

Estas denuncias son sdlo una parte de las registradas en
la muestra mencionada., Sin embargo, revelan las condiciones -
de trabajo riesgosas e insalubres a las que tienen que suje—
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tarse una gran cantidad de trabajadores de la industria ma-
nufacturera. Esta situacidén nos remite a la deseripcién que
K. Marx hiciera respecto al trabajo fabril en el siglo XIX

Aqui, 8élo aludiremos ligeramente a las condiciones ma-
teriales Bajo las cuales oo ejacuta sl trabajo en les ~
f4briocas, Todos los sentidos se sienten perturbados por
la elevacidn artificial de la temperatura, por la atmés-
fera cargada de desperdicios de material, por el ruido -
ensordecedor, etc. Y no hablemos del peligro que supone
tener que trabajar y circular entre la maquinaria apre-
tujada, que produce sus partes industriales de batalla -
con la periodicidad de las estaciones. La tendencia a -
economigzar los medioe sociales de produoccién, tendencia
que bajo el sistema fabril madura como planta de estufa,-
ge convierte, en manos del capital, en un eaqueo siste-
mético contra las condiciones de vida del obrero durante
el trabajo, en un robo organigado de espacio, de lug, de
aire y de medios personales de protecoidn contra los pro-
cesos de producoién malsanos o insalubres, y no hablemos
de los aparatos e inetalaciones para comodidad del obre=-
ro. { Tiene o no rasén Pourier cuando llama & las f4bri-
cas ' presidios atenuados ' ¢ (8)

De los casos referidos se desprenden las siguientes con-
clusiones a las cuales pretendemos dar una explicacién de -
fondo ¢

Como ya mencionamos anteriormente, las demandas plantea-
dae por los trabajadores aparecieron en el siguiente orden de
importancia 3

lo.~ De cardcter colectivo ( que no inciden en el proceso

(8) Marx, Karl, op. cit., pégs. 352=353.
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de trabajo).

20.- De cardcter individual ( que no inciden en el proce-
so de trabajo).

30.- Que inciden en el proceso de trabajo. (+)

Una explicaci’n primaria de lo anterior, se refiere gl -
hecho de que existe la tendencia del capital a fraccionar a la
clase obrera a través de la divisién téenica y sociel del tra-
bajo, es deocir, mediante la parcelizacién de las tareas. Con-
secuentemente, el trabajo espec{fico de cada obrero reclama -
condiciones especificas de trabajo as{ como particulares me-~
didas de proteccién.

Si bien las medidas de protecciéﬁ individual son las més
baratas para el capital - y se podria creer que por esto son
més fAciles de cumplir - el cardcter parcial del obrero y de
las tareas que eJecuta minimiza su poder para argumentar la =~
necesidad de tales medidas. Pero por otra parte, existe tam-
bién una tendencia a la unificacién de la claese obrera ( el =~

"obrero colectivo") que se manifiesta bajo dos formass

(+) Cabe aclarar que los trabajadores pertenecientes a las or-
ganigaciones sindiceles oficiales ( C.T.M., C.R.0.K,, —-
C.R.0.C., etc,), pese al dominio que la burociacia sindi-
cal ejerce sobre ¢llos, han denunciado en forma nada des-
defiable las condiciones insalubres y riesgosas en que la-
boran, as{ lo demuestran las demandas que plantearon, par-
ticularmente las que inciden en el proceso de trabajo que
a61: son ligeramente menores a las demandas que no inciden
en 8.
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N

A) Objetivamente en la medida en que solamente el conjun-
to de los trabajos paroiales da lugar a la produccién de mer-
cancfas. (9)

B) Subjetivemente en la medida en que el nivel de con-
ciencia ( en el que interviene la organizacién sindical y/o
partidaria) alcangzado por los trabajadores acerca de su papel
en la produccidn no como obrero parcial sino en tanto que cla-
se obrera que entre otras cosas se traduciria en el nivel de
conciencia acerca de la nocividad del proceso capitalista de -~
trabajo dentro y fuera de la fdbrica para la clase en su con-
junto.

Bn el caso de las demandas por la salud que estamos anali-
zando, es la fuergza del obrero colectivo en forma “objetiva"
el factor explicativo de la prevalencis de las demandas de ca=-
rdoter colectivo, es decir, la carencia de este tipo de medi-
das agrava las condiciones laborales del conjunto de obreros
de una f4brica independientemente de la especificidad de sue
tareas., pero en este caso, es posible que planteeh la implan-
tacidn de medidas colectivas a través de su cohesibn. (10)

(9) Para K. Marx el concepto de cooperacidén capitalista -
implicas: ",..la simaltédnea presencia espacial de loa-
cooperantes y la contemporaneided de ejecucidén de las
distintas operaciones, por las cuales los individuos =~
trabajan al mismo tiempo y uno junto &l otro, reali- -
zando una integracién reciproca *. ( Armando de Palma,
* La divisidn capitelista del trabajo en 'El oapitel'-
de Marx ", La divieién capitalieta del trabajo, varios
autores, Cuadernoe de Pasado y Presente No. 32, México,
Ed. Siglo XXI, p. 5 ).

(10) Simultaneidad y contemporaneidad son las condiciones -
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Se puede afirmar que apenas se vislumbra el surgimiento
del " obrero colectivo " en sentido”subjetivo! respecto de.es~
ta problemdtioa ye que el ocuestionamiento a la organigacién ca-
pitalista del trabajo ha comentzado a aparecer asi sea en segun-
do orden de importancia.

Pinalmente y pese a que la reslidad fabril es més comple-
Ja de 1o que demuestran los casos que hemos seleccionado, estos
tltimos verifican la argumentacidén de los capftuloe que prece-
den.

4,3 Incidencia de los riesgos deé trabajo por rama de =
aotividad econdmica.

Solamente en el periodo 1977=1979, la tasa de incidencia de
los accidentes y las enformedades de trabajo mueatra una tenden-
cia creciente en varias ramas industriales involucradas en nues-
tra muestra, El incremento de la tass de incidencia roespecto a -
los accidentes de trabajo en dloho periodo es significativo, =

A ————-

+ee del trabajo social "... os decir, caracterigan la so-
cialidad de la gocidén de los individuos ... Ademds, ~
la fuerza productiva desarrollada por el trakajo coa-
binado ( es decir, el trabajo ejecutado por el conjun-
to de los obreros cooperantes u obrero combinado) es -
siempre mayor que la suma mecdnica de las fuerzas de -
los trabajadores individuamles " ( Armando de Palma, op.
cit,, pdgs. 5 y 7 ). Desde el punto de vista de los tra
bajadores, €l cardcter social del trabajo, el "obrero -
combinado" , potencia su poder para vencer la domina=
cidn del capital y posibilita el planteamiento de me-
didas de proteccidn colectiva. { 4.8.0.).
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tal aumento se registré para el 41.66 £ de las ramas industria-
les ( Véanse los cuadros 8 y 9 ). En particular, la tasa de -
incidencia en la industria automotriz se duplicéd y en la in-
dustria del tabaco se¢ quintuplicdé. Las industrias del cemento,
cal y yeso, del papel y petroquimica que son las demés rames -
donde la tasa de incidencia aumentd, no podrian mostrar una -
tendencia contraria ya que en estas industrias los procesos de
trabajo implican alto riesgo y se desarrollan en un ambiente -~
totalmente insalubre, son procescs de trabajo en donde para =
disminuir la freouencis y la gravedad de los accidentes y las
enfermedades se requeriria de numerosas medidss de prevencién
que por su costo no estdn diepuestos a efeotuar los empresa--
rios., AYn més, para eliminar el cardcter nocivoe de estos pro=-
cesos de trabajo, en algunos casos hasia seris necesario sus-
tituir la mayor parte de las instalaciones y de la maquinariaj
lo que obviamente estd contra las ganancias de los empresa--
rios., Estas industrias en donde mumentd la tasa de incidencia
de los accidentes de trabajo estén catalogadas entre las de -
nds alto riesgo (+)

asificacién de empresasp X dgt

b T os&o del seguro de. rioa;o:A
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Industriass Grado ade riesgo
Del tabaco : - IIX
De la madera ‘ v
Del papel e v
Quimico~ farmacéutica v
Petroquimica . v

Remspecto al incremento en la tass de incidencia de las
enfermedades profesionales, si bien este aumento involucra
2l 33 % de las ramas industriales ( Véanse los cuadros 10 y
11), este resultado es dudoso ya que en industrias considera-
das como de alto riesgo aparece una disminyciédn en la tasa
de incidencisa o inclusive no registran enfermedades labora-

les, Los gradoe de riesgo en teles industrias son los gi--

guientes:
Industrias: Grado de riesgo
Alimenticie IalV
Minero-metslirgica ; v
Textil o IIX
Automotriz IlIIa ¥
Del cemento, cal y yeso IV

Hulera Iv
De maquinaria, accesorios ,

y material eléctrico N
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Talea cifras no hacen més que demostrar el ocultamiento
de las enfermedades genoradas durante el procesec productivo,
con lo que a su vez se confirma el hecho de que no todos los =
empresarios dan avieo a las autoridades del trabajo ni & las
del IMSS acerca de los riesgos ocurridos ni el IMS3 reconoce
todas las enfermedades profesionales.

Los resultadop que hemos expuesto explican en buena me-
dida lae condiciones de trabajo a las que se hallan sometidos
mileas de trabajadores de la industria manufacturera mexicana,

Cabe aclarar que dichos resultados sblo se refieren a -
los irabajadores afiliados a algune organizacién sindical y -
que ademds se encuentran afiliados en el INSS. Quedan fuera de
registro estad{stico entre otros, los riesgos sufridos por un
importante nimero de trabajadores bajo contratasoidén eventual
carentes de derechos sindicales y demds trabsjadores no ase-
gurados. (+)

De cualquier forma, el fndice creciente de loa riesgos de
trabajo registrados aflo tras affo en las estadisticas del IMSS
nos llevan a una sola conclusién s cada vez un nimero mayor de
traba jadores si no enfermdn mueren y viceversa. Ante el impe-
rativo de una racionalidad social se impone le irracionalidad
capitalista.

(+) Como lo mencionamos 8l iniciar @ste capitulo, a esta
realidad fabril habria que agregar elementos de and-
lisis como son t salario, horas extraordinsrias, va-
caciones, dias festivos, seguro de vida, condiciones
de vida ( alimentacidén, edikcacién y vivienda) etc.
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: Cuadro HNo, 8
INDUSTRIA MANUPACTURERA MEXICANA
TASA DE INCIDENCIA DE I,OS RIESGOS DE TRABAJO
OCURRIDOS POR RAMA DE ACTIVIDAD KCONOMICA,
1977

ACCIDENTES DE TRABAJO

Rama de actividad Poblacidn Accidentes Tasa (+)

eronfmica asegurada de de
permanente trabajo incidencia

Industria:

Alimenticia 283 000 52 608 18.58

Minero-metalur-

gica 282 000 58 590 20.77

Quimico~farmacéu~

tica 178 000 X6 608 9.33

Textil 132 000 20 078 15.21

Automotriz 50 000 6 157 12.31

Cemento, cal y

yeso 87 000 12 939 14.87

Madera 39 000 8 781 22.51

Hule 24 000 3 562 14,84

Papel 32 000 4 120 12.87

Petroquimica 1 000 134 13.40

Maquinaria, acce-
sorios y material

eléctrico 149 000 14 516 9,74
Tabaco 20 000 260 1.30
TOTAL 1 277 000 198 353 15.53
(+) Tasa de incidencim= Ko, de mccidentes 100

Podlacidn asegurads permsnente

Puente: Departamente de Estad{stica de la Jefatura de Medici-~
ne del Trabkajo del IMSS.



TASA DE INCIDENCIA DE LOS RIRSGOS DE TRABAJO
OCURRIDOS POR RAMA DE ACTIVIDAD EBCONOMICA

Cuadro Neo, 9
INDUSTRIA MANUFACTUHERA MEXICANA

1979
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ACCIDENTES DE TRABAJO

Rama de actividad Poblacibn Accidenten Tasa (+)

econéaica anegurada de de
permanente traba jo incidencia

induatria:

Alimenticia 321 000 56 602 17.63

Minero-meteldr-

gica 470 000 83 836 17.83

Quimico-farmacéu~

tica 217 000 11 085 5.10

Textil 146 000 18 347 12.56

Automotriz 65 000 15 195 23437

Cemento, cal y

yego 105 000 15 904 15.24

Maderz 45 000 6 368 14.15

Hale 27 000 J 913 14,49

Papel 36 000 5 972 16.58

Petroquimica 1 000 174 17.40

Maquinaria, acce-

soriss y material

eléctrico 209 000 17 899 8.56

Tabaco T 000 432 6.17

TOTAL 1 649 000 235 727 14.29

(+) Tasa de incidencia= No de accidentes x 100

Poblacidn asegurads permanente

Fuentes Departamento de Rotadfstica de la Jefatura de Medici-—

na del Trabajo del IMSS.
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Cusdre No. 11
INDUSTRYA MANUFACTURERA MEXICANA
TASA DE INCIDENCIA DE LUS RIESGOS DE TRABAJO
OCURRIDOS POR RAMA DE ACTIVIDAD ECONOMICA
1977

EXFERMEDADES PROFESIONALES

Rama de activided Poblacidn Enfermedndes Tase (+)
econdmica agegurada profegionales de
permanente ne., de casos incidencia
Industrias
Alimenticia 283 000 338 1.19 -
Minero-metalur-
gica 282 000 121 0.42
Quimico-farma- e
céutica 178 000 119 - 0,66 -
Textil 132 000 198 X.5
Automotriz 50 000 103 2,06
Cemento, cal y ‘ .
yeso 87 000 621 7.13
Madera 39 000 11 0.28
Hule 24 000 9 0.37
Papel 32 000 B 4.00
Petroquimica 1 000 0 0

Mequinaria, acce-
sorios y material

eléctrico 149 000 104 0,69
Tabuco 20 000 2 0,1
TOTAL 1 277 000 1 634 1.27

(+) Tasa de incidemcia= No. de casoa x 1000

Poblacidn asegurnda permanente
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Cuadro Ne., 10
INDUSTRIA MANUFACTURERA MEXICANA
TASA DE INCIDENCIA DE LOS RIESGOS DE TRABAJO
OCURRIDOS POR RAMA DE ACTIVIDAD ECONOMICA
1979 -

ENFERMEDADES PROPESIONALES

Rama de actividad Poblacién Fnfermedades Tasa (+)

econdmica asegurada profesionales de
permanente no, de casos incidencia
Industriat

Alimenticia 321 000 487 1.51

Minero-metallr-

glca 470 000 260 0.55

Quimico~farma-

céutica 217 000 71 0.32

Textil 146 000 301 2,06

Automotriz 65 000 86 . 1.32

Cemento, csgl y

yeso 105 000 462 4.4

Madera 45 000 11 0.24

Hule 27 000 16 0.59

Papel 36 000 19 0.52

Petroquimica 1°000 0 0

Maquinaria, acce-
sorios y material

eléctrico 209 000 114 0.54
Tabaco 7 000 0 0
TOTAL 1 649 000 1 8217 1.10

(+) Tasa de incidencis= No. de casos
Poblacidn asegurada permanente

x 1000

Fuentes Departamento de Estudistica de le Jefatura de Medi-
cina del Trakajo del IMSS.
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CONCLUSTONES

1.~ Hemos comprobade mediante la argumentacidn teérica
y la verifiocacidén empirica que los problemas de salud/enfer-
medad de la clase obrera tienen su origen en la organigacién
capitalista del trabajo; que las condiciones de trabajo ries-
gosas e insalubrees estdn determinadas directamente por el ca-
pital, indirectamente, tales condiciones se posibilitan y re-

producen & través de las instituciones de salud y del trabajo.

2.~ Las condiciones de vida y de trabajo imperantes en
el capitalismo han dado como resultado una fuerga de trabajo
cada vez més deteriorada. Es necesario reiterar que la explo-
tacién de la fuerza de trabajo no comienza con la relacidn —-
desproporcional entre ealario y ganancia; no, esta relacién -
despbética comienza a partir de la forma en que el capitalista
contrata la fuergza de trabajo ( en forma permanente o even--
tual, con pago de salario fijo por dia o & destajo, ete.) y
las condiciones bajo las cuales la ha de consumir, Por esta -
ragén, las luchas obreras por mejores condiciones de salud y
de trabajo son tan relevantes como las emprendidas por aumen-
tos saleriales y en defensa del empleo. Todas estas reivindi-
caciones adquieren hoy un cardcter esencialmente politico ante
la poli{tica de susteridad instrumentads por el Estado mexicano
y por todas las fracciones del capital que, entre otros, ha -
dado como resultado una disminucidén del gasto estatal on se~
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guridad social, fijacién de topes saleriales, liberacidn de -
preciss inclumeive de los articulos de consumo bésico, desem-
pleo y subempleo “permanente. En este contexto, cuelquier de-
manda de este tipo que antafio fueran consideradas como rei-
vindicaciones meramente econémices supone un enfrentamiento -
directo de los trabajadores con el capital, con el Estado y -
con la burocracia sindical antidemocrética. Todo eato, plan-
tea a la clase obrera la necesidad de nuevas formas de orga-
nizacién tanto sindical como partidaria, En el caso particu-
lar de 1la salud plantea el imperativo de formular un PROGRA-
MA DE DEMANDAS POR MEJORES CONDICIONES DE SALUD Y DR TRABAJO
articulado a un PROGRAMA DE LUCHA ANTICAPITALISTA més amplio,
Tarea nada fAcil pero necesaria.

Si blen es cierto que esta debe sér una tarea ceniral de
los trabajedores y fundamentalmente a partir de la fébrica, -
en e6lla se encuentran involucrados mquellos profesionistas de
1a medicina y ciencias afines y de las ciencias sociales que
han contribuido ya con nuevas investigaciones criticae acer-
ca de los problemas de salud/enfermedad de la clase obrera; -
igualmente, esta tarea se hace extensiva a los profesionistas
progresiatas que participan'en las instituciones de salud y
del trabajo quienes desde su experiencia laboral pueden y de-
ben contribuir desde la critica hasta lg aportacidn,

3:- Los resultados a los que hemoe llegado a travée de
la muestra empi{ricg hacen necesaria la sdopcién de .una nueva
politica obrera sobre los problemas de salud ocupacional. Bs -
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decir, los trabajadores deben orientar sus demandas méds cue-~
litativa que cuantitativamente, més haoia transformacionee en
el proceso de trabajo que a la pustituoidn de éstas por sumas
de dineroj para lo cual se hace necesaria la adopcidén de un -
principio elemental 3 la desmonetizacién de los riesgos de -
trabajo. Para lograr este objetivo se requiere salvar una se-
rie de obstdculos, principalmente, se requiere unae transfor-
macién de los sindicatos, es necesaria pues la democracia e -

independencia sindicales.

Dado que las instituciones de salud y del trabajo sdélo -
registran parcislmente los riesgos de trabajo ocurridos du --
rante el proceso producfivo o como consecuencia de él, es ne-
cesario que los proplos trabajadores comiencen a elaborar en
sus respectivos ceniros de trabajo sus propios aistemas de -
prevencién de riesgos de trabajo y sistemae de informacidn de
los mismos. A través de estos, no solamente se llegaria a una
critica acerca de las limitaciones an cuanto a sistemas de -
registro y prevencidén que llevan a cabo las instituciones dal
Estado, eino que, resultarfan una verdaderg aportacién para -
comprobar loes dafios a la fuerza de trabajo durante el proceso

productivo y platear verdaderas soluclones & este problema.
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