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La denominacion “modelo obrero italiano” se refiere a un conjunto de
practicas y analisis que a partir de los afios 60 del siglo XX cambiaron
profundamente los enfoques tradicionales de la salud y seguridad laboral.

Surgido desde movilizaciones en grandes fabricas, dicha experiencia
permitié también un cuestionamiento de todas las disciplinas especializadas
en salud y seguridad del trabajo.

Si el mundo del trabajo ha cambiado de modo significativo, algunos
elementos esenciales del modelo obrero italiano siguen dando respuestas
validas a los problemas actuales de salud y seguridad.

Un balance critico ayuda también a identificar aspectos soslayados o
limitaciones.

“Al principio, algunos de mis compafieros de trabajo me parecian
estUpidos, no tenian nada que decir.

Después, sin embargo, luchando con ellos descubri que no era asi. Eran
personas que si tenian algo que decir, aunque no lo expresaran
inmediatamente, tenian un cerebro y sabian utilizarlo.

Lograbamos hablar de todo y la politica me ensefio a entender a los demas,
a valorar a cualquiera, a darme cuenta de que las buenas cosas pueden venir
de cualquiera.

También aprendi a entenderlas, a no tener prejuicios, a creer que las
personas pueden cambiar, madurar, aportar algo.
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Si alguien no lo hace, quizés se deba a que algo le bloquea, y es esa cosa
que hay que eliminar.

Eso lo comprendi gracias a la lucha en la fabrica, porque esa era mi vida,
pero sin el filtro de la politica no sé si hubiera llegado a entenderlo. Eso es
lo que quiero recordar de aquella época, porque mas alla de las
satisfacciones y las victorias momentaneas que el patréon termina por
recuperar, eso es lo que queda.

Es la prueba de que lo que pasé ha tenido un sentido que sigue intacto y
valido hasta hoy y que sienta las bases de una nueva temporada, que
gracias a ello podra realizarse un dia”

(Roberto Sibona, ex obrero de FIAT en Turin entrevistado por Polo, 1989,
p. 199).

El modelo obrero italiano refiere a una serie de préacticas de lucha a favor
de la salud en el trabajo llevadas a cabo en Italia desde principios de los
afos 60, y que se extendieron a una escala extraordinaria a lo largo de los
afios 70.

Aungue su denominacién refiere a un pais especifico, también se han
desarrollado experiencias comparables fuera de Italia, en un contexto
general idéntico marcado por una renovacion de la lucha obrera en materia
de condiciones de trabajo.

En determinadas situaciones la influencia directa del movimiento italiano
queda ampliamente demostrada.

Es el caso, por ejemplo, en Francia con la lucha de los trabajadores
inmigrantes en dos filiales del grupo Pefiarroya en 1971 y 1972 donde, a
traves del colectivo militante Cahiers de mai pudieron utilizarse
metodologias de intervencion elaboradas en Italia (Pitti, 2009; Pitti, 2010).

Asimismo, en Argentina vemos la influencia directa del modelo italiano en
la lucha del astillero naval Astarsa al norte de Buenos Aires durante la cual
una nueva generacion de obreros militantes se enfrentaron tanto a la
patronal, como a la burocracia sindical peronista (Lorenz, 2007).

En Brasil, la influencia de las experiencias italianas ha jugado un papel
importante a finales de los afios setenta, en un contexto politico en el cual
organizaciones sindicales salen progresivamente de la clandestinidad y
juegan un papel importante en las luchas contra la dictadura.

Las tematicas de salud laboral reciben una atencién fuerte por parte de los
nuevos protagonistas del sindicalismo con la creacion de la Comisséo
Intersindical de Saude e Trabalho (Cisat), en 1978 en S&o Paulo, y dos afios



maés tarde del Departamento Intersindical de Estudos e Pesquisas de Saude
(DIESAT) a nivel nacional (Muniz, Brito, Reis de Souza, Athayde &
Lacomblez, 2013).

En otros casos, no hubo necesariamente una influencia directa; se origind
méas bien un flujo general de ideas en los debates internacionales del
movimiento obrero o estudiantil.

Estas evoluciones politicas implicaban asimismo conflictos y transformaciones dentro
de las principales disciplinas vinculadas con la prevencion en los lugares de trabajo. En
Francia, por ejemplo, el giro hacia la ergonomia impulsado por el equipo de Alain
Wisner del Centro Nacional de Artes y Oficios se produjo a raiz de las movilizaciones
sindicales de la CFDT, muy similares a las del modelo obrero italiano (Teiger,
Barbaroux, David, Duraffourg, Galisson, Laville & Thareaut, 2006).

Se afirmaba, por vez primera, en esta disciplina una prioridad acordada a la salud de los
trabajadores frente a la productividad y llevd a una profunda renovacion de las
metodologias de intervencion.

El presente articulo resume en grandes lineas las caracteristicas esenciales del modelo
obrero italiano.

A continuacion, cuestiona la actualidad de dicho modelo para la lucha por la salud en el
trabajo.

La bibliografia permite acceder a obras mas amplias y sistematicas.

Esperemos que el renacimiento de la historiografia sobre la salud en el trabajo (Bruno,
Geerkens, Hatzfeld & Omnes, 2011) lleve a un programa de investigacién comparativa,
europeo e internacional sobre esta época fundamental.

¢ Por que ltalia?

Podriamos preguntarnos por qué un determinado pais se asocia con experiencias que
parecen ser la expresion de un desarrollo internacional en el movimiento obrero.

En breve, la respuesta guarda relacion con cuatro elementos: la continuidad particular
de la época de lucha que se extiende sobre al menos dos décadas; su intensidad y
radicalismo; su capacidad para articularse con la lucha politica conjunta que caracterizd
la sociedad italiana, y la conceptualizacion de las experiencias practicas que permitieron
una propagacion rapida en todo el territorio nacional y en gran nimero de empresas de
distintos sectores.

Esta fuerza singular de las movilizaciones a favor de la salud en el trabajo supuso una
de las fuentes de la profunda dinamica anticapitalista que caracterizo la sociedad italiana
en los afios 60 y 70.



También fue el resultado de la misma. Esto le permiti6 articularse con numerosos otros
campos de lucha relacionados con la escuela, la salud, la psiquiatria, la vivienda, la
sexualidad, etc.

El verdadero “milagro italiano” se sita alli, mas bien que en los elevados porcentajes
de crecimiento econdmico, o la acelerada transicion de una sociedad ampliamente rural
y conservadora a una sociedad industrial avanzada.

Destaca la autonomia de la politica y el papel imprescindible de la voluntad organizada
de las clases subalternas.

Se enmarca en contra de un catastrofismo fatalista que solo vislumbra una ruptura con el
capitalismo en situaciones de miseria extrema y de desorganizacion del Estado
vinculada con guerras o una implosion del poder de los de arriba.

Cuando se pregunta por la transmision de la conciencia de los oprimidos a mas largo
plazo en la historia, se observan en el modelo obrero elementos directamente
procedentes de la experiencia de las dos generaciones anteriores.

La lucha llevada a cabo por los consejos obreros en Turin en 1919-1920 y la situacion
insurreccional que caracterizé el triangulo Turin-Milan-Génova en el noroeste de Italia
en 1943-1945, aportan referencias que vuelven a surgir hacia finales de los afios 60 en la
reivindicacion de un control obrero sobre las empresas, a partir de la necesidad y la
subjetividad obrera como expresion de una conciencia colectiva de clase que se
construye sobre la base de las relaciones objetivas de trabajo.

Tanto las biografias individuales de algunos protagonistas como el papel de laboratorio
colectivo desempefiado por Turin concuerdan con la vision de la historia de Walter
Benjamin: los oprimidos tienen la capacidad, a través de su lucha, de avivar las chispas
del pasado que creiamos perdidas y apagadas.

El modelo obrero saca buena parte de su dinamismo de esta tradicion reactivada.

Esta transmision que repara las rupturas de la historia es ain mas ejemplar dado que se
produjo a pesar de los considerables elementos de discontinuidad tanto a nivel
socioldgico (inmigracién masiva de trabajadores del Mezzogiorno, taylorizacion de la
organizacion del trabajo), como a nivel politico (veinte afios de dictadura fascista,
estalinizacion del partido comunista, escision sindical durante la guerra fria).

Carnevale y Baldasseroni (2011) fijan también la atencion en las primeras alianzas entre
militantes obreros y médicos progresistas a principios del siglo XX con el fin de
combatir las enfermedades causadas por exposiciones profesionales. Llevan a
investigaciones comunes.

Otro hilo conductor aparece de manera menos explicita: una cultura cristiana popular de
igualitarismo radical.

Se trata de un componente esencial de numerosas luchas en la Italia preindustrial.

Las obras historicas de Carlo Ginzburg demostraron que numerosas herejias expresaban
una potente cultura subterranea de las clases subalternas.



La valoracion del “obrero-masa” que referia a los trabajadores no calificados, planteaba
el tema del igualitarismo tanto en las fabricas como en el seno de las organizaciones
sindicales.

Se enfrentaba a menos reticencias en el sindicalismo cristiano (mas especificamente en
la federacion de la metalurgia FIM) que en la FIOM (la federacién de la metalurgia de
la CGIL) que se basaba mas en los trabajadores calificados (Galli, 1997).

Cabe recordar también la atencidn prestada continuamente a la creacion de instrumentos
que liberaran la voz de los trabajadores que desde la escuela primaria habian sido
acostumbrados a someterse y callarse.

Existen profundas afinidades entre la critica a la escuela capitalista por los alumnos de
Barbiana (Lettre a une maitresse d’école par les éléves de 1’école de Barbiana,1968) y la
riqueza del lenguaje hablado y escrito de las creaciones graficas y hasta teatrales o
cinematogréficas vinculadas con el modelo obrero.

Podemos acercar la teatralidad de las manifestaciones callejeras donde sonaban los
tambores, la repentina irrupcion de cortejos internos en los talleres rompiendo los
horarios ordinarios de la fabrica, la creatividad poética de los esloganes (“Agnelli,
I’Indocina c’¢ 1’hai nell’officina”), los colores recargados de las pancartas con sus
maultiples expresiones de fiesta, a la ruptura con lo cotidiano y a la transgresion que va
desde el carnaval hasta el sabbat.

Asimismo, la reivindicacion del papel de la ciencia profana hace eco al cuestionamiento
del monopolio de los conocimientos religiosos por los clérigos.

Caracteristicas esenciales del modelo obrero

Podriamos intentar resumir las caracteristicas esenciales del modelo obrero italiano en
cuatro puntos.

No se trata de una reconstruccion a posteriori. Al contrario, el movimiento mismo quiso
expresar muy pronto sus rasgos esenciales en esldganes concisos que contribuyeron en
gran medida a su amplia difusion .

Este trabajo de conceptualizacion conté con el apoyo de una iconografia eficaz que
circulaba masivamente a través de folletos, tractos y carteles.

1) “La salud no se vende”. Este eslogan aparentemente muy sencillo permite abordar
cuestiones mucho méas complejas de lo que uno pensaria.

Refiere a una ambigiedad intrinseca del sindicalismo que trata de negociar
colectivamente la venta de la fuerza laboral.

Retomando una férmula de Gramsci, pretende alcanzar una legalidad industrial que
permita defender, de la manera mas eficaz posible, los intereses inmediatos de los
trabajadores sin volver a cuestionar la propiedad de los medios de produccion y el poder
patronal sobre la organizacion del trabajo.



La l6gica de la negociacién colectiva implica una autolimitacion de la contestacion: el
sindicalismo asume compromisos que sus afiliados deben respetar.

“La salud no se vende” introduce una ruptura con una larga tradicion de
monetarizacion de los riesgos laborales que a menudo se ha afirmado en perjuicio de la
accion para la prevencion.

Las luchas colectivas por un control de los trabajadores sobre sus condiciones de trabajo
tienden a volver a cuestionar los compromisos vinculados con la negociaciéon de la
venta de la fuerza laboral.

Introducen un elemento permanente de contestacion en la medida en que socavan el
poder de decision patronal sobre la organizacion de la produccion.

Por otra parte, dichas luchas a menudo cuestionan, por su propia dindmica, la division
social del trabajo.

Efectivamente, contestan los principios de una valoracién diferenciada de las
calificaciones, la carga de trabajo y los riesgos que justifica las desigualdades salariales.

En la mayoria de los casos, estas luchas llevan a destacar categorias poco o mal
representadas en las organizaciones sindicales: mujeres, trabajadores no calificados,
inmigrantes “del interior” de la Italia de los afios 60, etc.

2) “La salud no se delega”. Otro eslogan que plantea en pocas palabras varias
cuestiones esenciales.

Por una parte, critica la prevencion prescrita por los especialistas que pretenden dictar a
los trabajadores las reglas a seguir.

Es inseparable de la reivindicacion obrera muy presente en numerosas fabricas italianas
de aquella época de deshacerse de los médicos de trabajo de las empresas y de crear
servicios publicos de salud de trabajo controlados por los trabajadores.

La consigna considera que la salud es construida en el marco de estrategias colectivas
por el conjunto de las categorias implicadas.

Por otra parte, el principio de la no delegacion alienta también una contestacion interna
en las organizaciones sindicales.

Considera que el aparato de dichas organizaciones debe someterse a la base y que todas
las decisiones estratégicas importantes deben discutirse en asambleas.

La fuerza del modelo obrero italiano se basa en gran parte en su capacidad para
encarnar en la actualidad inmediata de las luchas un proyecto emancipador para la
sociedad.

Numerosos testimonios de aquella época mencionan la felicidad de los protagonistas de
las luchas en las fabricas.

Podemos citar a este antiguo obrero de Fiat: “Mucha gente dice: es duro levantarse a las
cinco de la madrugada para ir a la fabrica.

Pues si, es duro, pero para mi entrar por esa puerta por la mafana significaba
incorporarme a mi equipo y eso me hacia sentirme vivo, me hacia sentirme yo mismo.



Cuando era adolescente me decian que era un rebelde. Pues yo en Fiat estaba a gusto, la
gente me entendia.

Estaba bien alli dentro. Estaba bien porque estaba rodeado de obreros. Todos mis
amigos estaban alli, en la fabrica...” (Revelli, 1989, p. 52).

La felicidad de la accion favorece la experiencia colectiva de una liberacion siguiendo
una légica de instrumentalizacion de las luchas en vistas de la negociacion (ibidem, p.
61).

3) El reconocimiento de la subjetividad obrera concierne tanto los criterios de la verdad
como los criterios de lo justo.

Por una parte, reconoce la inteligencia colectiva de los trabajadores como peritos en
materia de sus condiciones de trabajo, capaces de reconstruir juntos complejos procesos
de produccion.

Dicha capacidad fue ampliamente demostrada por la técnica de cartografia de los
riesgos utilizada en miles de empresas distintas.

De la misma manera la inteligencia colectiva de los trabajadores sirvi6 de base para un
desarrollo considerable de los conocimientos sobre el impacto negativo del trabajo en
términos de salud.

Por otra parte, este principio también guarda relacion con la validacion de las
reivindicaciones, de los métodos de intervencion y de las transformaciones del trabajo.

Afirma que ningln conocimiento experto externo al colectivo de trabajo puede decretar
cudles serian los riesgos aceptables.

En el 1éxico compartido por millones de trabajadores con profesionales comprometidos
del mundo de la prevencion, se encuentran dos expresiones frecuentes: el “grupo
homogéneo” que refiere a un colectivo que comparte las mismas condiciones de trabajo,
y la “validacion consensual” que implica una deliberacion por parte de este colectivo
destinada a identificar los problemas y a formular reivindicaciones con el fin de mejorar
las condiciones de trabajo.

El reconocimiento de los conocimientos de los obreros se articulé con la reivindicacion
de un derecho a la formacion permanente.

A partir de 1973, numerosos obreros accedieron a la ensefianza universitaria 0 a
escuelas populares gracias a los convenios colectivos que incluian un derecho a 150
horas de clases pagadas por las empresas.

Estas 150 horas podian distribuirse sobre un periodo de tres afios o concentrarse en un
solo afio siguiendo modalidades variables en funcion de los convenios colectivos.

Este acceso implicaba también una importante renovacion de la investigacion y la
pedagogia.

En Turin, estas 150 horas se tradujeron en una clara reorientacion de la facultad de
medicina hacia el estudio de los determinantes sociales de la salud gracias a la
aportacion de los obreros de FIAT.



Fue en el marco de estas 150 horas que se desarroll6 una metodologia de encuesta
original: la instruccion al sosias.

Consiste en pedir a un trabajador que explique a un ‘semejante’ (una persona con las
mismas caracteristicas fisicas) lo que deberia hacer para realizar su tarea si lo
sustituyera.

Este método aborda las raices del taylorismo revelando la inconsistencia de la oposicion
entre disefiadores e implementadores (Oddone, 2015).

4) La experiencia italiana cred herramientas de trazabilidad lo suficientemente flexibles
para adaptarse a situaciones de trabajo muy diferentes.

Combinaban un enfoque riguroso desarrollado a base de investigaciones y luchas
reivindicativas con un lenguaje accesible gracias al cual resultaba posible confrontar los
conocimientos de los colectivos de trabajo y los de los especialistas.

La base de semejante cooperacion era el compromiso comudn con una transformacién
radical de la sociedad italiana.

De entre las herramientas cabe mencionar la encuesta obrera y un marco analitico
basado en cuatro grupos de “factores de nocividad”.

La primera encuesta obrera en el marco de un modelo obrero italiano fue lanzada de
manera aislada por la Camara de Trabajo de Turin en 1961.

Era el resultado de una iniciativa de militantes obreros, responsables sindicales y
especialistas politicamente comprometidos (médicos, quimicos, asistentes sociales).

La iniciativa partia de la necesidad politica de volver a lanzar movilizaciones sindicales
sobre una base renovada.

La eleccion por la empresa Farmitalia (una fabrica farmacéutica del grupo Montecatini)
se debia a la combinacion de tres factores: una fabrica con tecnologias modernas, la
percepcidn por parte de los trabajadores de tasas de riesgo muy elevadas (resumida en la
expresion “nosotros conocemos la muerte blanca”) y la denegacion sistematica por parte
de la empresa de esta realidad de la enfermedad y la muerte causadas por las
condiciones de trabajo.

La encuesta termin6 en una lucha extremadamente dura que permiti6 inventar tacticas
nuevas.

Paros laborales afectaban los intereses econémicos de la empresa concentrandose las
acciones en las fases y los lugares vitales del proceso de produccion.

La encuesta sindical preliminar habia permitido definir reivindicaciones capaces de
apasionar a los trabajadores.

Asimismo, habia producido un conocimiento preciso del ciclo productivo que permitia
crear una relacion de fuerzas a través de una especie de guerrilla de fabrica.

Gracias a esta lucha, los convenios colectivos de la quimica introdujeron criterios
totalmente nuevos en aquella época: sustitucion sistematica de las sustancias peligrosas
cada vez que resultara tecnicamente posible y adopcion de medidas de prevencion



adecuadas con presupuestos igual de significativos que para la renovacién de los medios
de produccion.

Las movilizaciones del sector quimico supusieron una importante ruptura con la
tradicion de monetarizacion de los riesgos.

En los afios siguientes, la experiencia se amplio a otros sectores y otras regiones.

A partir de 1964, la Camara de Trabajo de Turin elaboré una plataforma tipo que
permitia orientar las negociaciones colectivas hacia la lucha por la eliminacion de los
factores nocivos en el trabajo.

Un instrumento esencial fue la constitucion en 1965 del CRD, el Centro de
Investigacion y Documentacion sobre los Riesgos y Dafios en el Trabajo, dirigido por
Gastone Marri.

Fue fundado a iniciativa de la principal confederacion sindical, la CGIL.

Se extendio al conjunto del territorio italiano mediante la creacion de centros locales
que combinaban conocimiento y lucha.

A partir de 1974, el CRD se convirtio en un instrumento unitario de las tres
confederaciones sindicales italianas.

Estas movilizaciones a favor de la salud en el trabajo permitieron el regreso del
sindicalismo a los lugares de trabajo en numerosas empresas donde habia sido
practicamente eliminado a principios de los afios 50.

Desemperfiaron un papel importante en la acumulacion de fuerzas que condujo a partir
de 1969 a lo que paso a llamarse “la primavera caliente”.

El analisis basado en los cuatro grupos de factores de riesgo pretendia permitir a los
colectivos de trabajo desarrollar una conciencia colectiva de los atentados contra la
salud como resultado de la organizacion del trabajo.

La reagrupacion de los factores en un lenguaje accesible pretendia movilizar la
experiencia inmediata de los trabajadores.

El primer grupo recogia factores comparables con los de los lugares de vida
(temperatura, iluminacion, ruido, humedad, etc.).

El segundo grupo identificaba los riesgos mas especificamente industriales (polvo, gas,
humo, vapor).

El tercer grupo describia los factores de fatiga fisica, mientras que el cuarto grupo
permitia analizar otros factores de fatiga como la monotonia, la ansiedad, la
repetitividad, la intensidad del trabajo, etc.

Se prestd una atencidon especial a la trazabilidad de las exposiciones y sus consecuencias
a través de los instrumentos de los que los trabajadores podian apropiarse facilmente: el
registro de datos medioambientales (que incluia todas las exposiciones nocivas en una
empresa), el registro de datos bio-estadisticos sobre los colectivos de trabajo, el carné de
salud individual de cada trabajador, y el carne de riesgos de cada trabajador.
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El desarrollo inicial de estos instrumentos pasé por la ruptura con la tradicion de una
medicina de trabajo subordinada a la patronal y centrada en la nocién de la aptitud
individual en vistas de la seleccion de la mano de obra.

En numerosas empresas, los datos se recopilaban desde las asambleas sindicales, a
menudo con la ayuda de médicos o estudiantes de medicina que intervenian como
militantes.

A continuacion, dichos instrumentos se integraban en la organizacién de la prevencién
por el sistema de salud publica que se desarrollo a partir de la reforma sanitaria de 1978.

La elaboracién teorica contd con el apoyo, entre 1961 y 1965, de la revista Quaderni
rossi publicada a iniciativa de intelectuales marxistas anti-estalinistas.

Una de las prioridades de la revista era el desarrollo de una “co-investigacion™ entre
militantes obreros e intelectuales marxistas en la que las encuestas obreras jugaban un
papel esencial.

Limites y rebasamientos indispensables para
las luchas actuales

El modelo obrero italiano aport6 un marco conceptual cuyo alcance sigue siendo
esencial para la lucha actual a favor de la salud en el trabajo.

Por consiguiente, conviene prestar atencion a los distintos limites surgidos desde los
afios 60-70 asi como a los rebasamientos indispensables debidos a los cambios que se
han producido en el mundo laboral.

No se trata de repetir nostalgicamente lo que paso6 sino mas bien de reflexionar sobre la
radicalidad de esta experiencia y las posibilidades de reactivarla en condiciones
significativamente diferentes.

Las cuestiones de salud vinculadas con la desigualdad entre hombres y mujeres no
fueron abordadas sistematicamente en la mayoria de las movilizaciones en Italia en
aquella época.

La importante discusion sobre los horarios de las mujeres lanzada a partir de los afios 70
por las feministas italianas (Balbo, 1991) no estaba estrechamente vinculada con las
movilizaciones a favor de la salud en el trabajo.

En la mayoria de las luchas obreras de aquella época, el reconocimiento de una opresion
especifica de las mujeres no jugd un papel central.

Las dos principales batallas contra la dominaciéon patriarcal, la lucha a favor del
divorcio y la legalizacion del aborto, a menudo estuvieron presentes como desafios
ajenos al movimiento obrero.

En este campo, el partido comunista adopté una posicion de espera y prudente, dictada
parcialmente por su apego al compromiso de la constitucion republicana de 1948 y
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reforzada por una estrategia electoralista que estimaba que un compromiso feminista le
privaria de una parte de su base electoral.

Es verdad que pueden observarse algunas excepciones a esta tendencia general. Se
crearon “Grupos de medicina para la mujer” en el marco del movimiento “Medicina
democratica”.

Estos grupos se basaban en una cooperacion entre mujeres y profesionales de la salud, y
se dedicaban al conjunto de los factores determinantes de la salud de las mujeres
destacando la reapropiacion de su propio cuerpo.

Sus intervenciones abordaban tanto los riesgos del trabajo como el derecho a la
contracepcion y al aborto, y el reparto desigual de las tareas domesticas.

El vinculo entre la lucha por la salud en el trabajo y las movilizaciones
medioambientales fue problemaético.

El reconocimiento general de dicho vinculo ya estaba presente en todas las
publicaciones de aquella época y en las reivindicaciones para la reforma del sistema de
salud publica.

No obstante, en las movilizaciones concretas a nivel de las empresas, este vinculo solo
aparecid ocasionalmente, y mas frecuentemente relacionado con el rechazo a las
sustancias toxicas en el aire o en el agua que con una critica al impacto global de la
produccién en si.

En numerosas ocasiones, la lucha medioambiental se percibié como una posible
amenaza para el empleo.

Caruso, Lao y Surdo (1978) consideran que se produjo una escision entre la préctica
politica de los delegados dedicados a la salud en el trabajo en las fabricas y la del
sinVasdicato como organismo externo al que se habia confiado la intervencion en
materia de medio ambiente.

También en este campo, sin embargo, pueden mencionarse algunas excepciones
destacables.

En Casale Monferrato (Piamonte), por ejemplo, la lucha por la prohibicion del
amianto fue llevada a cabo conjuntamente por los trabajadores de la empresa
Eternit y la poblacién local.

La Cémara de Trabajo desempefié un papel central al respecto (Rossi, 2012).

Mas alla de la integracién de perspectivas feministas y ecoldgicas, surgieron otras
necesidades de la nueva realidad del mundo laboral.

La precarizacion del trabajo, el recurso sistematico a las cadenas de subcontratacion, asi
como el creciente papel de la informatica hacen que resulte mas dificil entender el
proceso laboral global.

La combinacion de experiencias practicas, movilizaciones y analisis concretos permitira
encontrar nuevos instrumentos metodoldgicos para responder a estos desafios.
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Las dificultades relacionadas con la reapropiacién del modelo obrero italiano en la lucha
actual son innegables.

Plantear sistematicamente un vinculo explicito con las cuestiones medioambientales es
un elemento clave en la posibilidad de crear nuevas alianzas con las capas
comprometidas de cientificos y estudiantes y corresponde ademas a una necesidad real
para conseguir objetivos en muchos aspectos de la salud laboral.

Las reivindicaciones de democracia en los lugares de trabajo pueden basarse en una
critica amplia de la produccion que asocia a las poblaciones locales en su lucha por
imponer un control colectivo sobre qué se produce y como se hace.

Asimismo, es importante demostrar el estrecho vinculo entre las transformaciones de la
organizacion del trabajo y el brutal crecimiento de las desigualdades sociales a escala
internacional.

Al igual que en la Italia de los afios 60 y 70, la capacidad para llevar a cabo una lucha
en materia de temas de salud en el trabajo implica transformaciones internas dentro del
movimiento sindical.

Desarrollar un sindicalismo de red que supere las barreras tradicionales entre los
sectores o las empresas, fomentar la democracia interna, hacer circular la experiencia de
la lucha — también maés alla de las fronteras nacionales — parecen ser desafios
importantes en vistas de dichas transformaciones.

En el seno mismo del movimiento sindical, es util volver a cuestionar una
representacion de la salud y seguridad en el trabajo como una materia delegada a los
especialistas.

Cualquier lucha seria en este campo cuestionara necesariamente la organizacién laboral
y la division social del trabajo.

En ese sentido, adquirira una dimension transversal en el enfrentamiento entre capital y
trabajo.

Quizés sea una de las lecciones més actuales del modelo obrero italiano: no pueden
transformarse las condiciones de trabajo sin transformarse al mismo tiempo las practicas
del sindicalismo.
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