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LOTTA ALL'OSPEDALE S,ANNA DI FERRARA

Vel gernalo 1975 il Gruppo Fem:
Domestico di Ferrara ha denuncial
in cui le donne sono costrette a Dai ARG

dall'Arcispedale S./nna di Ferrard per la ¢

e del per60u ale, per

per il Celario al Lavoro
olant e condizioni

orire nella Cl-ﬂi Ostetrica
ar 1e strutture

- il sadisomo dei medici che &peESSO E@SeFuono tagli,suture senzo ane-=
stesia e non intervengono per aibdreviare ed alleviare il dolore;

- la epeculazione del medici Fatte sul corpo delle donne facendosi
pagare indeblya mrn?e 1e visite in ospedale e vendendo le placente;

- le violenze fisicbie e psicologiche alle cuali siamo sottoposte

durante il parto: offese volgari, insulti, schiaffi, salti sulla

pancia.
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Quecti processi sono otati l'cccasione, ad esempio, i assemblee
éi sole domne mei posti 41 lavoro, n 1le cuali tonte donme hanno
trovato mnecl lavoro cdomestico un Iomento di vmnione ed hanno dovuto
affrontarce ne concreto il protlena dell'autonomia organizzativa
anche dai sindacati,

Abbiamo anche stabilito contatti miovi ed importanti con donne
avvocato, donne medico, infer-dere ed ostetriciie A1 diverse citia,

Ai collaborazione tra domune non nediata dalla pro . Tessionalita.
Abbiamo deciso di fare di ognl processo un Prosgsso.

cor tro la medicina e di portare tutte 1e nostre testimonianze
ciic non rappresentano ¢erto o me la normalitd. Contro
questa normalitd di violenza. da tempo noi abbiamo deciso di orpga=
nizzarci per difendere il noetro corpo e per decidere liberamente
se e quando avere £igld,

LOTTIAMO COMIRC LT IX IT IOUT CAMITARIE POR DIFRIDIRE LA ITOSTRA
SALUTE - AMDIAMO TUTTR Tif 10 UALE PEDR ACCUSARE I MEDICI, PORRF.
PR ALLE SPECULAZXONE HUL '@”T“O CORPO, SUL MOC TPO LAVORO, PLR -
1MPORRE IL 10STRC CONTROLLO CSULLA MRDICTMA DELLA DOMIA.
Raccogliamo testinonianze gui temi della sclute, parti in ospedale,
visite cinkcologichiCeeoei seeocscas

si limite

()

ER UPPO Ti%ﬂ!dl“Tﬁ PiR IL SALARIO
. AL LAVORO DOMESTICC di Ferrara.
via 1. Tassa n° 13a.



SIAO un gruppo di lavoratrici costituitosi nell’otto- i
bre 1976, lavoriamo nell'Ospedale Civile di Padova in qua-
1itd di ausiliarie, infermiere,segretarie, dietiste, as-
sistenti sociali, telefoniste, dottoresse.

Abbiamo deciso di ritrovarci solo tra donne nel nostro
posto di lavoro per affrontare finalmente in prima perso-—
na le contraddizioni che viviamo come lavoratrici della
casa non pagate e come lavoratrici ospedalicre mal pagate.

Per tutto l'arco di un anno abbiamo discusso ed analiz—
zato in dibattiti le condizioni del nostro lavoro esterno.

Da qui é emerso che: negli ospedali pil che in certi al-
tri posti di lavoro, l'essere prima di tutto lavoratrici
domestiche non pagate, diventa nel lavoro csterno la no-—
stra profcssionc.

Infattis curiamo, consoliamo, diamo fiducia al malato,
rifacciamo i letti, puliamo, portiamo da mangiare, distri-
buiamo medicine, etC. cioé GESTIALO LA TERAPTA LIEDICA;
SOCIALE; PSICOLOGICA di cui abbisogna il malato.

La stessa responsabilita dell'organizzazionc globale
del lavoro nella casa, la traduciamo come capacitd ripa-
ratoria dei vuoti e delle carenze dell'organizzazione o-
spedaliera, garantendo cosi "quel minimo" di attivitd sa-
nitaria.

I1 prezzo pagato per garantire '"quel minimo" passa attra-
verso il subire da parte delle lavoratrici dice

— turni cd orari pesanti (11 orec di notte; 1'indennita
notturna ¢é pagata L. 1.500);

— riposi scttimanali ¢ feric non usufruiti o fatti ¢uan-—
do lo decide 1'Amministraziones

— rischi di infezioni, di radiazioni, di aborti bianchi
piu frequenti per chi lavora nclle sale operatoric; esau—
rimenti nervosi derivati dallo stress ¢ dallec rcsponsabi-
1itd che speeialmente nclle 11 orc di notte abbiamo (la
presenza attiva di notte nei reparti é solo degli infermi-

cri, i medici fanno solo guardia passiva);

R e A VoNAe appllcata SO ETwRe T e———




- obbligo di continuare il secrvizio oltre il turno nel

caso non avvenga il regolare cambio (reperibilitd generica)

-- "obbligo morale" allfabuso di professione per cui sia-—
mo "costrette" a svolgerc mansioni superiori alla qualifi-

ca con la qgualc siamo assuntc ¢ per la quale veniamo paga—

te,

Contro lc condizioni del nostro lavoro csterno ci é dif-
ficile lottarec perché oltre alla legge che sfrutta la re—
peribilitd gencrica, il freono allce lotte ¢ determinato an--
che dal fatto che, come cié difficile nclle case lottarc

contro 1l lavoro che mgeil i allat S eeb o ey

"J

11la stessa manmere leottare contro il lavo—

ro che facciamo per

Con questa consapevolezza siamo partitce dalla realtd del
nostro posto di lavoro con la voglia di csprimcre sia ana-—
JIisi che indicazioni ai lotta.

La mobilitazione che c¢i ha viste prescnti 1'anno scorso

all'interno dell’Ospedale é stata fatta per 1'incriminazio—
ne per omicidio colpodo in Tabuso &i profcecssione" di una
alliecva infermicra.

Per cuesto processo cfé stata una grossa mobilitazione

sia da parte del movimento Ffemminista che dei lavoratori
ospecdalicri.

NelltWAssembilea Generale all'interno dell !@spedale ait
nostro intervento denunciava come 1 'organizzazione O0Spe—
daliera si regga sul lavero gratuito delle allieve infer—

miere e sullo sfruttamecnte del personale paramcdico e che

¢ cuindi 1‘'unica colpevole del continuoc abuso di professio-

ne ¢ delle conscguenze che ne derivano, Lufatti per la pri-—
ma volta b le lavoratrici/ori compatti individuarono
IS ven: S colipevelbNdiStutiboNcior chchaccaderncillift@spedalic.

I1 rifiuto di svolgere mansioni superiori e stata la ri-—
sposta che si e riusecilti ad imporre alllamministrazionec,
rifiutando finalmente tutte cuella cnorme quantita di lavo-—
rofnonE e trilbuitoMsniquates sireaget Wlor gani zzazHionet OSpie=

dalicra.




Lfosscrvanza rigida del mansionario duc giorni prima del
proccsso ha messo in crisi questa organizzazionc.

In particolerc duc infermicre hanno continuato anche do-
po il processo a rifiutarc mansioni non prewiste dal loro
mansionario ¢ questo ha costretto l'organizzazionc ospcda—
licra a sostituirle con altro personalc.

I1 giorno del processo si & imposto uno sciopero di tre
ore all'interno dell'ospcdale, si sono imposti permessi sin-—
dacalil per lavoratrici ¢ lavoratori ospcdalicri prescnti
nelle aule del tribunale.

La struttura ospedalicra che intendova far eadere 1a re=
sponsabilitd dcll'abuso di professionc sull‘fancllo pit de-—
bolc della catcna o ciod su larlis, si & vista stravolto
il significato decl processo stesso: 1o lavoratrici/ori or-—
gonizzati hanno sottoscritto una denuncia in cui accusava-
no 1l'ospedalc che 1li costringc cuotidianamente all'abuso
di professionc per meglio sfruttarili.

Gon il movimento femministo abbiamo sostenuto con asscm—

blee ¢ manifestozioni il processo dell'infermicra lMarlis.

In questa occasionc il movimento fomminista ha anche de-—
nunciato la mortec di trc donne per parto avvenute ncll'os—
pecdale.

Continuando o trovarci fra di noi lavoratrici abblamo in—
dividuato un livello minimale di strumecnti che sonof

— Orec di assemblec solo per donne all'interno dell'orario
diliavorel;

— Cestione delle 150 orc sulla condizione della donnaj

— Controllo politico nei recparti di ginccologia (crrori
chirurgici, morte per parto, aborto cce) s

.. — Proscnza alle asscmblee generali con contenuti nostri.

Su queste indicazioni aprircmo una contrattazione che de-—
termini diverse condizioni per tutte lc donne che passano
o sono all'interno dell'ospedalc, sia come pazienti, parto--

rienti, infermicre, inscrvienti ccc.




£ DELLE PAZIENTT DI UDINE
Lettera inviata ai responsabili dell'Ospedale Civile e ai giornali

dalle donne ricoverate nella prima Clinica Chirurgica.

Noi siamo un gruppo di donne ricoverate nella ISChirurgia dell'O, C.di UD,
e tutte in comune accordo abbiamo deciso di inviare questa nostra ai re-.
sponsabili dell'ospedale per far presente a Loro(che forse eccessivamente
impegnati non possono dedicare del tempo a questi p oblemi)alcune ineffi-
g%enze che pesano gravemente su di noi e sull'ospedale tutto. Nel nostro
reparto ci sono persone, noi comprese, ricoverate da 20-25 giorni e pilt
"pronte'e in attesa di intervento.Intervento che giorno dopo giorno aspet#®
tiamo ansiosamente e che non arriva mam, mettendoci tutte in uno stato di
tensione notevole. Questo incide non solo sulla nostra condizione specifi-
co di ammalate ma snche di donne, sui nostri problemi familiari che il no=
stro ruolo di madri, di magli, di figlie ci impone. Perché diciamo questp?
Perché la cura della casa, dei figli, del marito, dei genitori, degli an=
ziani, che da noi donne dal nostro lavoro casalingo dipendono, durante?

la nostra degenza debbono essexre affidate in maniera saltuaria ed imppro=
vidataa terze pessone o alla meglio nel giro del parendado. Questa sisua=
zione che abbiamo alle spalle ci porta al giorno del'intereento, quando
finalmente arriva, tese come corde di violino, rendendo con cid ancora

pitt difficle non solo l'intervento me anche le fasi pilu delicate per noi:
il dopo operazione. Se poi abbiamo un lavoro esterno alla casa, il nostré
scarso potere sociale e contrattuale fa si che anche da ammalate non si
tengz conto della nostra realta di doppie lavoratrici e si subisca il
ricatto e ltaccusa di'assenteiste" per cui siamo cc”’ -~“te a2 ridurre i
tempi di convalescenza (se non ci pensa la mutua) pur di conservare il
posto di lavoro pilt che m2i minacciato e precario dell'attuale crisi .

Noi ora domandiamo ai responsabili di gquesto "grande ospedale'" come puo
essere ammissibile che persone pronte per lliatervento stiano qui, 15/25.
egnato un letto che costa e gra=

giorni a fare niente, solo a tenere i

va sulla spese pubblica L. 36.000= a2l giormo mentre sarebbe piu utile ad
2ltri ammalati. Dzl primario del nostro reparto (Prof. Pulin) abbiamo
avuto per risposta che la causa <3i detti "ritardi! erano dovute per la

carenza di anestesisti per cui le sale operatorie erano cotrette a2 la
vorare a tempo ridotto. Allora noi abbiamo domandato al prof. Pulin le
cause di queste carenze di anestesistij; ci é stato spiegato cortesemen=
te che l'anestesia é una specialiti. poco remunerata e con nessuna altra
possibilita diguadagno, vedi i medici che possono avere al di fuori
dell'ozspedale altre entrate con ls visite ambulatoriali e specit listiche.
Cosi ai concorsi per anestesisti :'é poca adesione e di conseguenza poca
disponibilitd. Al che noi abbiamo chiesto perché a questo personale
non vengono offerte proposte economiche pill adeguate e conferme alla
responsabilitd che detta specializzazione comporta. Ci é stato risposto
"che non ci sono soldi", Noi, ammalati, cittadini, a (uesto punto ci sen=
tieamo in diritto ¢ dire che & veramente wergognoso che il 26/11/77 ven=
ga "inaugurato!" il nuovo padiglicne tipo amer?® °° con marmi di carrara che
nel suo complesso é costato 6 miliardi alla spesa pubblica, quindi di noi
tutti, quando non si ha la possibilitd di operare gli ammalati per man=
canza di fondi. Noi da semplici @'amalate mon pretendiamo di avere la pos=
sibilita di risolvere i problemi saniteri che travagliano le strutture
ospedaliere, ma di fronte a guanio sopree: = ‘'decantata e nota efficien=
za" del nostro ospedale ci permettiamo di esprimere la nostra critica e
dissenso in quanto comprovato dei. fatti che viviamo. Infatti, non abbiamo
nulla da eccepire come trattemer to alberghiero ci~ siamo costrette a su=
bire; solo che non siamo in vil' sggiatura. A meno che la nostra attesa
renda profitto al sistema or-ed:zliero che ignorando o trascurando tali pro=
blemi trasforma la figura dell armalato in una vera e propria produzione,
fonte di reddito che comsolide il potere del medico e della struttura sa=
niteria. Con questo mon vogli' .o che la presente sia una semplice pro teste
o sfogo ma vogliamo richiamai ¢ l'attenzione dei responsabili della salute
pubblica, affinché la voce dogli ammalati venga presa im ¢same si unisca
glle rivendicazioni del per:sonaie ospedaliero, in modo che la riforma sa=
niteria venga applicata seciondo i bisc . mi del cittadino e della collettivita.




TRIESTE — DONNE E SALUTE

NOVEMBRE 1977. All'Ospedale Burlo Garofolo di Trieste gli anestesi-
sti, scopertisi improvvisamente obiettori di coscienza, si rifiuta-
no di eseguire 1'aborto terapeutico ad una donna che nella piena le-
galita (due certificati medici comprovanti il suo precario stato psi-
cofisico) lo aveva richiesto, Fino a quel momento al Burlo venivano
eseguiti anche se in numero molto limitato, aborti terapeutici: per
ottenerli le donne dovevano Farsi sottoporre a diverse perizie psi-
chiatriche, durante le quali dovevano dimostrare a psichiatri ottusi
e reazionari il loro grado di'"pagzia". La donna in questione viene
.tenuta 20 giorni in ospedale, subisce tutta una serie di perizie psi-
chiatriche, dopo di che, pur essendo stata dichiarata"pagza", 1'abor-
to le viene rifiutato in seguito allo sciopero degli anestesisti.
Questa donna ha superato il terzo mese di gravidanza. E' al quarto
Piglio, non le resta altro che abortire clandestinamente., Di fronte

a questa ennesima violenza perpetrataci dalle istituzioni sanitarie,
le donne di Trieste si mobilitano. Viene occupata la direzione sani-
taria, dopo di che, all'interno delltospedale si tiene unfassemblea
di sole donne. Gia dalle prime battute emerge chiara la volonta di
tutte le donne presenti di smitizzare il fasso progressismo del Burlo.
Molte donne denunciano le violenze subite durante il parto, 1l sadi-
smo e la noncuranza dei medici, la mancanza di assistenza durante le
lunghe ore di travaglio, 1l'ignoranza nella quale. volutamente vengono
tenute durante la gravidanza e dopo il parto, 1o sfruttamento quoti-
diano delle infermiere, sottoposte a turni stressanti, sottopagate,
ed adibite al ruolo di controllori della sofferenza delle donne.

Da tutto questo & emersa chiara da parte delle donne non solo la
volonta di imporre gli aborti terapeutici senza essere dichiarate
"pazze", ma anche 1 a necessita di unirsi a tutte le donne che lavo-
rano all'interno dell'ospedale, per poter creare dei momenti di con-
trollo sull'istituzione ospecaliiera.

 FEBBRAIO 1978. Dopo la prima occupazione da parte delle donne della
direzione del Burlo, gli aborti sono stati ripresi, anche se,ben pre-
sto, gli obiettori sono ripartiti all'attacco tentando per 1l'ennesima
volta di bloccare gli interventi. Le donne, perod, si sono puntualmente
ripresentate all'ospedale a chiedere spiegazioni e a premere per la
ripresa degli interventi. Una donna a cul & stato rifiutato 1'aborto
terapeutico si & rivolta al''Centro contro la violenza sulle donne' dge-
stito dal Comitato per il Salario al Lavoro Domestico di Trieste e ha
denunciato i medici per omissione di soccorso e imperizia: alla donna
infatti era stato praticato un raschiamento non .riuscito un mese prima
e gli"obiettori" si rifiutavano di farle la revisione. Si prepara cosil
a Trieste un altro processo contro la classe medica, Anche in questo
caso, per l'ennesima volta, la mobilitazione delle donne ha permesso
che le venisse praticato il secondo raschiamento.

MONFALCONE - FEBBRAIO 1978, Le donne di Monfalcone sono riuscite a

far condannare a dodici mesi,e 370,000 .lire di risarcimento danni e al-
1'interdizione per tre anni dai pubblici wffici il Dott. Lucchese, per
aver asportato un'ovaia ad una donna senza che ve ne fosse reale neces-
sita., Il Fatto che questi "incidenti' non vengano piu fatti passare sot-
to silenzio & un sintomo del livello di potere conquistato dalle donne
rispetto ai medici e ai Tribunali,

LE DONNE E L'0.P.P., di TRIESTE - rimandiamo per la trattazione a "Donne
alllattacco", Bollettino del Comitato per il S.L.D. di Trieste (Nov.77)
e al documento sull'assistenza pubblica a Trieste. o
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TRIESTE — FEBBRAIO 1978, Il Dott. Pertusi, responsabile legale dell'o-
pera Universitaria, tenta di abusare di una giovane lavoratrice della men-
sa, minacciandola di licenziamento, Al rifiuto della ragazza, Pertusi non
esita a presentarle la lettera di licenziamento. Le donne della mensa im-
mediatamente si riuniscono con le studentesse e le compagne del Comitato
per il S.L.D. in un'assemblea di sole donne, -Si denuncia all'Opera Univer-
sitaria l'accaduto e si impone la immediata riassunzione della ragazzae

FACOLTA' DI MEDICINA - Fin dal febbraio del '77 vengono ventilate delle
restrizioni in materia di appelli mensili e di esami, nella prospettiva
della ristrutturazione generale delllintero corso di studi, Questo sedgna
un ulteriore peggioramento della condizione di studentesse. Levstudentesse
infatti sono costrette a svolgere lavoro nero per mantemersi agli studi in
misura molto piu estesa dei maschi. Le ragazze inoltre sempre di piu si
pProstituiscono per rifiutare la miseria e l'enorme carico di lavoro - la-
voro domestico, lavoro nero, lavoro di studiare il doppio rispetto ai ma-
schi per ottenere la stessa valutazione - che le donne devono sostenere
per laurearsi., A partire dalla loro condizione specifica le donne si sono
mobilitate per rifiutare la ristrutturazione dei corsi e hanno cominciato
a demistificare la scienza medica giuvngendo ad ottenere mutamenti nei 1li-
bri di testo di ginecologia e llinserimento di studi sugli anticonceziona-
1i, 1'aborto, ecc. nei colloqui d‘esame.

TRIESTE -- MANIFATTURA TABACCHI. Gia da diverso tempo le donne che a Trie-
ste lavorano nelle fabbriche hanno incominciato a non considerare pilt come
naturale il loro cronico stato di wmancanza di salute, ma bensi a considerar-
1o come strettamente dipendente dal peso del doppio lavoroc a cui sono sot--
toposte. Infatti, i turni, le sostenze tossiche, i pesi, le vibrazioni,
incidono molto di pin su un fisico che gia di per sé& stesso viene sfibra-
to dal quotidiano peso del lavoro domestico. Il grado maggiore di nocivita
‘a cui sono sottoposte le donne dipende sempre dal non pagamento del lavoro
domestico: infatti non costando niente incasa, veniamo pagate poco fuori

e costrette ad accettare i posti pint schifosi. A Trieste questa situagzione
si & fatta evidente nel corso di un'indagine proposta dal sindacato nell'am—
biente di lavoro. Le donne della Manifattura Tabacchi infatti fin dalla
prima assemblea hanno imposto al sindacato la loro volontd di gestire au-
tonomamente questa indagine. Queste donne si sono subito rivendicate i1 di-
ritto di imporre alllassemblea generale la discussione dei loro problemi
specifici: il fatto di essere costrette a sollevare pesi di 30 chili duran-
te la gravidanza, la notevole frequenza degli aborti bianchi, le continue
annessiti e mastiti. In seguito, le donne stesse hanno steso un questiona-
rio che é stato discusso in gruppi durante le ore di lavoro, riuscendo in
questo modo a superare l'isolamento a cui erano costrette. Da questo, &
emersa la proposta di richiedere visite periodiche al Centro Twnori durante
l'orario di lavoro oppure di chiedere un Consultorio per le donne operaie
nella zona industriale,




