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La p ro tecció n  s o c ia l  de l a  m u je r-tra b a ja d o ra  y  madre

a i  l a  e s fe r a  de l a  p ro tecció n  s o c ia l  de l a  m ujer, regíam e tada por l a  

le g is la c ió n  de nuestro  país» p a ra le la n e n te  con lo s  r e q u is i t a s  y  rumbos esp e­

c í f i c o s  h a c ia  l a  s e le c c ió n  adecuada de p r o fe s ió n , p ro te c c ió n  d e l tr a b a jo , 

e le c c ió n  de régimen r a c io n a l de trab a jo  y d escan so , e t c . ,  lu g a r  muy impor­

tan te  ocupan asimismo lo s  problem as, re la c io n a d o s  con l a  p ro te c c ió n  de l a  sa­

lu d  y  e l  seguro s o c ia l  de l a  tra b a ja d o ra  -  en estado y  madre.

La in c lu s ió n  a c t iv a  de l a  b ú lgara  e*. l a  producción y  l a  v id a  s o c io -  

p o l í t i c a  ocacionó cambios e s e n c ia le s  también en su lu g a r  en l a  fa m il ia .  Sur­

g ie ro n  nuevos problem as, re la c io n a d o s  con l a  n ecesid ad  de l a  c re a c ió n  de 

co n d icio n es a l a  mujer para que desempeñe sus fu n cio n es i e  madre y  educado­

ra  de lo s  h i j o s ,  d esa rro llá n d o se  a l  mismo tiempo como tra b a ja d o r y  cread o r 

pleno de b ien es m a te ria le s  y  e s p i r i t u a le s .

"La m aternidad es función  s o c ia l  y  b io ló g ic a  de l a  m ujer, que por su 

im p o rtan cia  v i t a l  para l a  sociedad ocupa e l  prim er lu g a r  en e l  conjunto de 

todau sus fu n c io n e s " ^ .

2 s te  planteam iento e xp resa  l a  a l t a  e v a lu a c ió n , que e l  P artido y  l a  

socied ad  le  adjudican a l  deber supremo de l a  m ujer y  determ ina l a  p o l í t i c a  

s o c ia l  d e l p a ís  en e ste  im portante dom inio.

Las m ujeres en estado y  la s  m ujeres-m adres están  co locad as bajo l a  

p ro tecció n  e s p e c ia l  de l a  l e y .  E sta  categóricam en te p roh ib id a  l a  negación  de 

firm a  de co n trato  la b o r a l con mujer en e sta d o , que d esea  t r a b a ja r .  Las fu ­

tu ras madres, que trab ajan  en co n d icion es la b o r a le s  d i f i c u l t a d a s ,  están  su­

je t a s  a nueva co lo ca c ió n  desde e l  momento de c o n sta ta c ió n  d e l embarazo. Ade­

mas, l a  dimensión de su remuneración la b o r a l  mensual b ru ta , r e c ib id a  como 

promedio durante lo s  ú ltim o s 12 m eses, se co n serva .

D ecisió n  d e l Buró I b l í t i c o  d e l CC d e l PC3 d e l 6 . I I I . 1973 , pag. 25
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te.3 en lo s  ce n tro s  i e  enseñanza su p e rio r  y  sem Í3uperior y lo s  te c n o ló g ic o s  

/después ie  c u rs a r  la  enseñanza media o b l ig a t o r ia /  tienen  derecho a l i c e n c i a  

por m aternidad h a s ta  que e l  h i jo  cumpla lo s  tre s  años i e  edad. Es te  periodo 

se c o n sid e ra  como tiempo de trab a jo  para l a  ju b ila c ió n  y e l  puesto de trab a­

jo  de l a  mad.re se co n se rv a . Parte de l a  l i c e n c ia  por m aternidad es pagada y  

p arte  no pagada.

La l i c e n c i a  pagada e s ta  d ife r e n c ia d a  de acuerdo con e l  orden d e l h i j o ,  

como s ig u e :  por e l  h i jo  prim ero, cu arto  y  s ig u ie n te s  -  120 d ia s  c a le n d a r io s , 

durante lo s  cu a le s  se paga e l  100x100 de l a  remuneración la b o r a l i e  l a  ma­

dre y  l i c e n c i a  pagada com plem entaria de 6 m eses, durai: te  l a  cu a l e s ta s  r e c i ­

ben un pago, ig u a l  a l  s a la r io  mínimo para e l  p a is  -  100 le v a s ,  en e l  segundo 

h i jo  l a  l i c e n c i a  e q u iv a le  a 150 d ia s  c a le n d a r io s , y  l a  com plem entaria paga­

d a - a  7 meses y  en e l  te r c e r  h i jo  - resp ectivam en te 180 d ia s  c a le n d a r io s  de 

l i c e n c i a  r e g u la r  y  8 meses -  de l i c e n c ia  pagada com plem entaria.

X la s  madres que dan e l  pecho se le s  perm iten 2 horas d ia u la s  /3  ho­

ras  a l d ar a luz. m e lliz o s /  s a l i r  d e l tr a b a jo , para amamantar a 3U h i j o ,  s in  

que se le  red u zca  l a  remuneración la b o r a l .

La d uración  d e l  tiempo de tra b a jo  de l a  m ujer no in f lu y e  sobre l a  du­

ra c ió n  de l a  l i c e n c i a  por m aternidad y l a  dim ensión de lo s  pagos. 3i  l a  ma­

dre re to rn a  a l tra b a jo  an tes de ven cerse  l a  l i c e n c ia  com plem entaria por ma­

te rn id a d , entonces e s t a  r e c ib e  ademas de su remuneración la b o r a l r e g u la r  tam­

bién una ayuda m on etaria , ig u a l  a l a  mitad d e l s a la r io  mínimo.

Al d ar a lu z  cada madre b ú lg a ra , independientem ente de esto  s i  tra b a ­

j a  o no, tie n e  derecho a una ayuda por una vez  en la s  s ig u ie n te s  d im ensiones: 

por e l  h i jo  prim ero, cu arto  y  s ig u ie n te s  -  1C0 le v a s ,  por e l segundo h i jo  - 

250 le v a s  y  por e l  te rce ro  -  500 le v a s .

Las a d ic io n e s m ensuales para lo s  h i jo s  sor. o tr a  forma de ayuda s o c ia l  

a l a  fa m ilia  en l a  c r i a  d e l n iñ o . Estas están  igualm ente d ife r e n c ia d a s  de 

acuerdo con e l  orden d e l h i jo  y  equivaJen a 15 l v s . ,  25 lv s -  y  45 le v a s .



Las m u jeres, cuyos esposos están  cumpliendo e l  s e r v ic io  m i l i t a r  o b l i ­

g a to r io ,  a s i  como la s  que cursan e stu d io s  r e g u la r e s ,  re cib e n  ¿0 le v a s  de 

ayuda mensual para l a  c r i a  d e l  h i jo .

Gran número de madres en n u estro  p a ís  u t i l i z a n  un régimen de trab a jo  

f l e x i b l e  - de medio d ia ,  de media semana, tra b a jo  un d ia  s i  un d ia  no, e t c . ,  

gozanao de todos lo s  derechos y  p r i v i le g io s  s o c ia le s  en su p len a dim ensión.

Las empresas no tien en  derecho a d e sp e d ir  con o s in  a v iso  p r e v io , 

a s i  como a m o d ifica r  la s  co n d icio n es d e l co n tra to  la b o r a l con l a  o b re ra  des­

pués de s e r  con statad o e l  embarazo, a s i  como con madres» cuyos h i jo s  no han 

cumplido lo s  8 meses de edad. Las m ujeres que trab a ja n  con co n tra to  la b o ra l 

p r o v is io n a l tienen  derecho a l i c e n c i a  por m aternidad re c ib ie n d o  l a  dim ensión 

d e l  s a la r io  mínimo. L e g is la tiv a m e n te  ha sid o reglam entada l a  p io h ia lc ió n  de 

l a  r e a liz a c ió n  de trab a jo  e x tr a ,  de trab a jo  n octu rn o, d e l envió en co m isio­

nes de s e r v ic io  s in  e l  acuerdo de la s  o b re ra s , e t c .  Las madres s o la s  gozan 

de una p ro te c c ió n  e s p e c ia l .  S i t a l  madre e s t á  o b ta c u liz a d a  de t r a b a ja r ,  su 

l i c e n c i a  pagada com plem entaria se prolon ga h a s ta  que el h i jo  cumpla lo s  2 

años de edad.

La madre trab a ja d o ra  re c ib e  indem nización y  en lo s  c a s o s , cuando 

atien d e a h i jo  enfermo h a s ta  16 años de edad. E ste derecho e l l n  t ie n e  en e l  

transcurso de 60 d ía s  ca le n d a rio s  en e l  año. Aqui no se in c lu y e  e l  tiempo 

para e l cuidado de h i jo s  con enfermedades c r ó n ic a s , de h i j o s ,  enviados para 

su tratam iento en e l  e x tr a n je r o , e t c .

En caso de enfermedad, a cc id en te  la b o r a l  y  enfermedad p r o fe s io n a l,  l a  

m ojar trab a ja d o ra  tie n e  derecho a indem nización en dim ensión de 70 a 100 por 

c ie n to  de su ramuneración la b o r a l ,  en dependencia l e í  c a r á c te r  d e l r ie s g o ,  

l a  d uración  de l a  in capacid ad  la b o r a l tem poral y  e l  tiempo de tra b a jo  de l a  

misma.

Los p r iv i le g io s  a l ju b i la r s e  son o t r a  a d q u is ic ió n  de la s  m ujeres t r a ­

b a ja d o ra s . En con cord an cia  con l a  c a te g o r ía  d e l trab a jo  que e je r c e n , la s  

ob reras b ú lgaras se ju b ila n  de 45 a 55 años de edad e x is tie n d o  un tiempo de
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trab a jo  de 15 a 20 аСсз. P r iv i le g io s  en l a  ju b ila c ió n  tien en  también la s  'u -  

j e r e s ,  que han dado a lu z  y  cria d o  h a s ta  lo s  3 años de edad a 5 У más h i j o s .

Como puede o b s e rv a rs e , ha sid o lograd o un grado b astan te  a lto  para 

g a r a n t iz a r  una s e r ie  i e  a d q u is ic io n e s  s o c ia le s  para l a  m ujer, re la c io n a d a s  

con sus fu n cion es coco madre. Esto s in  embargo no s i g n i f i c a ,  que todos lo s  

problemas han sid o  r e s u e lto s -  Ahora en e l  p aís se e s t á  trabajando para ab ar- 

ваг a todos lo s  n iñ os n e c e s ita d o s  ie  tr e s  a seÍ3 años i e  edad en lo s  e s t a ­

b le c im ie n to s  i n f a n t i l e s .  Según la s  p o s ib ilid a d e s  d e l p a ís  se d ed icaran  me­

d io s  para e l  aseguram iento m a te r ia l de la s  madres con v i s t a s  a e s t in u la r  l a  

n a ta lid a d  y  l a  c r i a  de lo s  h i jo s  h a sta  lo s  tr e s  años ie  edad. ”La socied ad  

paulatinam ente asum irá una p a rte  cada Tez mayor ie  1 su sten to  de l a  jo тег. ge­

n e rac ió n  y  c r e a r á  la s  co n d icio n es n e c e s a r ia s  para l a  m ejor com binación de 

l a  m aternidad con l a  p a r t ic ip a c ió n  a c t iv a  ie  la s  m ujeres en l a  a c t iv id a d  l a ­

b o ra l y  s o c ia l ' ’ /Т. T ivkov, b alan ce  d e l CC d e l PC3 ante e l  XII Congreso y  

la s  próximas ta re a s  d e l P a rtid o , S o fia  1961» pág. 66/. Durante e l  7T II  Quin­

quenio serán co n stru id a s  como mínimo 4C0 m il v iv ie n d a s , en l a  d is tr ib u c ió n  

de la s  c u a le s  se d ará  subrayada p rio rid a d  a la s  fa m ilia s  jó v e n e s , Uh s e r io  

d e s a r r o llo  r e c ib ir á n  lo s  s e r v ic io s  p ú b lic o s . Se d ed icarán  a te n cio n e s m u lt i la ­

t e r a le s  para e l  perfeccion am ien to  d e l ambiente y  v id a  en l a  c a s a .

Salud p ú b lica  m aterna e i n f a n t i l

Uro de lo s  componentes muy e s e n c ia le s  d e l sistem a de segu ridad  s o c ia l  

es l a  sa lud  p ú b lic a .

E l s e r v ic io  de salud  p ú b lic a  para la s  madres y lo s  h i jo s  go za  en nues­

tro p a ís  de una verd ad era  p r io r id a d . Uha de la s  prim eras le y e s  d e l íb d er po­

p u la r  /194.6/ fue l a  Ley para l a  p ro tecció n  de l a  m aternidad y  l a  in fa n c ia .  

E sta  te n ia  l a  ta re a  de superar l a  in d ig e n c ia  en e l  dominio de l a  salud  pú­

b l i c a ,  heredada d e l ca p ita lism o  y fa sc ism o . La ayuda m edica para la s  m ujeres 

en e sta d o , puérperas y  lo s  n iños fue g r a t u i t a  cin co  años an tes de l a  im plan­

ta c ió n  de l a  ayuda médica g r a t u i t a  para toda l a  p oblación  / 1951/ .  Cada comu­

nidad esta b a  o b lig a d a  a sep a ra r un 5 por c ie n to  de su presupuesto para l a
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cre a ció n  y  mantenimiento de casa  de m aternidad, ca sa -cu n a , c o n su lta  in fa n -  

s il- fe m e n in a , e t c .  Bajo l a  d ir e c c ió n  d e l F ren te  de l a  P a tr ia ,  l a  Cruz R eja 

B úlgara, la s  a so c ia c io n e s  fem eninas, la s  mesas trab a ja d o ra s  de la s  ciudades 

y a ld eas / la s  m ujeres fueron esp ecialm en te  a c t iv a s /  fu eren  creados e s ta b le ­

cim ientos de sa lu d  p ú b lic a  m aterna e i n f a n t i l ,  p rin cip alm en te  en la s  a ld e a s .

Ta en lo s  prim eros años después de l a  re v o lu c ió n  s o c i a l i s t a ,  g r a c ia s  a Is  

cooperación de la s  am plias capas populares fue cread a la  in fr a e s tr u c tu r a  de 

l a  sa lu b rid a d , que cu b rió  prácticam en te a todos lo s  n e c e s ita d o s  de ayuda mé­

d ic a .  51 número de la s  c o n su lta s  fe m e n in a s -tn fa n tile s  por ejem plo de 3°C en 

1944 aumentó a 2872  en 1 9 7 9 - Las casas-cu n a  de 7 con 70 camas añora son 1152 

con 76 ,235  p lazas*  Las C asas "Madre y  n iñ o ” aumentaren e l  número de sus ca­

mas más de 20 v e c e s  y  ahora cuentan con 4820  p la z a s . Las Camas para puérpe­

ra s  de 150 en 194¿  ahora superan la s  75CC.

Las casas  de m aternidad en la s  a ld eas eran muy n e c e s a r ia s  durante lo s  

prim eros años después de l a  r e v o lu c ió n . 5a la s  ciudades no h a b la  departamen­

tos de m aternidad, que r e c ib ie r a n  a la s  puérperas de la s  a ld e a s . Los caminos 

eran m alos, y  e l  tr - ap orte  lim ita d o . Ahora, n atu ralm en te , es o t r a  co sa : e l  

n iv e l  de l a  c u ltu r a  dt sa iid a d  de l a  b ú lg a ra  es t a l ,  que e l l a  p r e f ie r e  en 

todo caso dar a lu z  en e sta b le c im ie n to  de m aternidad més grande, con con di­

cio n es para s e r le  o fr e c id a  ayuda altam ente c a p a c ita d a  y  e s p e c ia l iz a d a . Ade­

mas, la s  com unicaciones de tra n sp o rte  en tre  l a  a ld ea  7 l a  ciudad hoy son r á ­

pidas 7  cómodas.

El d e s a r r o llo  de l a  aanidad m aterna e i n f a n t i l  fu e  p o s ib le  g r a c ia s  a 

l a  preparación de cuadros n a c io n a le s  p e d iá tr ic o s  y  o b s t e t r íc io - g in e c o ló g ic o s .  

Ahora en e l  dominio de l a  sanidad materna e i n f a n t i l  trab a jan  más de 1500 

to c ó lo g o s-g in e c ó lo g o s , c e r c a  de 2500 p e d ia tra s  y  7800 p a r te r a s .

Los I n s t i t u t o s  c i e n t í f i c o s  de p e d ia t r ía  y  o b s t e t r i c i a  y g in e c o lo g ía  

preparan lo s  cuadros y  o frece n  una ayuda muy altam ente e s p e c ia l iz a d a  a lo s  

n e c e s ita d o s . Los co lab orad ores c i e n t í f i c o s  y  lo s  p ro fe so re s  ayudan a lo s  ó r -

8 anos y  e s ta b le c im ie n to s  de sanidad lo c a le s  para l a  m ejora co n stan te  de su
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trab ad o.

Eoy más i e l  20 por c ie n to  de lo s  niños se criar, en ca sa s-cu n a  y  e i  

74 ,3  per c ie n to  de lo s  n iños de edad en tre  J y  6 años a s is te n  a L*s c ir c u io s  

i n f a n t i l e s .

Los eslabones b á sico s  para a l o fre c im ie n to  de ayuda p r o f i l á c t i c a  y 

m e d ic in a l-d ia g n ó s tic a  a la s  m ujeres y  lo s  n iños son la s  c o n su lta s  fem eninas 

e i n f a n t i l e s .  La c o n su lta  i n f a n t i l  p o p u la riza  e in p la n ta  lo s  métodos c i e n t í ­

ficam en te e s ta b le c id o s  de p r o f i l á c t i c a  y  c r i a  de le s  h i jo s  y  m ediante un 

s is te m á tic o  c o n tr o l médico ayuda para su normal d e s a r r o llo  f í s i c o  y  n e rv io so  

- p s íq u ic o , co n trib u ye  para e l  fo r ta le c im ie n to  de su salud  y  para l a  dism inu­

ció n  de l a  m orb ilid ad  y  m ortalid ad  i n f a n t i l .

El s e r v ic io  de sanidad e s c o la r  se  preocupa de lo s  e s c o la r e s .  Sus ta ­

reas sen p rin cip alm en te  p r o f i l á c t i c a s .  Anualmente lo s  e s c o la r e s  se somaten a 

a un chequeo p r o f i lá c t ic o  b á s ic o , y  a lo s  3 y  ó años de edad -  a un chequeo 

p r o f i lá c t ic o  g e n e ra l con v is c a s  a l a  lo c a l iz a c ió n  temprana de e v e n tu a le s  

d e sv ia c io n e s  en su sa lu d . Los alumnos enfermos se  curan por lo s  r e s p e c t iv o s  

e s p e c ia l is t a s .

Las m ujeres re c ib e n  ayuda p r o f i lá c t ic a  j  m e d ic in a l-d ia g n ó s tic a  o b s te -  

t r o -g in e c o ló g ic a  en la s  c o n su lta s  fem eninas. Las ta re a s  fundam entales de l a  

c o n su lta  fem enina son: abarcam iento temprano y  c o n tro l s is te m á tic o  de la s  

m ujeres en e sta d o , la s  puérperas y lo s  re c ie n  n a c id o s. El abarque de la s  mu­

je r e s  en estado en e l  p a is  ea 1980 ha sido de más de un 90 por c ie n t o ,  y  e l  

número promedio de v i s i t a s  de una embarazada es 1 4 . A p a r t i r  de 19 57» en e l  

? a ls  se r e a liz a n  chequeos p r o f i lá c t ic o s  g in e c o ló g ic o s  en masa a todas la s  

. m ujeres.

La c o n su lta  fem enina o fr e c e  asimismo ayuda s o c io - ju r íd ic a  a l a  m ujer 

ea e sta d o , a l a  mujer-madre 7 tra b a ja d o ra .

En lo s  c e n tro s  d i s t r i t a l e s  y  a n iv e l  re p u b lica n o , la s  c o n su lta s  feme­

n in as dan asimismo una ayuda más e; rech ácen te  e s p e c ia l iz a d a  a tr a v é s  de sus 

g a b in e te s  para co n su lta s  sobre lo s  problemas d e l matrimonio y  l a  f a m i l ia .



La c o n su lta  femenina l o c a l i z a  activam en te , c o n tro la  y  cu ra s is ta m a ti-
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y  v id a  i e  l a  embarazada, le  l a  m u je r-tra b a ja d o ra , ie  l a  g in eco lógicam en te 

enferma. LLeva a cabo medidas para su o p tim iza ció n  mediante e l  se jo  radien  te 

ie  l a  educación h ig ié n ic a  y  l a  c u ltu r a  s ó d ic a  de la  fa m ilia  y  le s  c o le c t iv o s  

la b o ra d a s.

A ten cion es de sanidad para la s  trab a jad o ras

2h tedas la s  empresas para lo s  o b rero s han sid o creados s e r v ic io s  mé­

l i c o s  contem poráneos. Tbdas la s  trab a ja d o ra s  están  aseguradas esp ecialm en te  

de ayuda r h s te t r o - g in e c o ló g ic a  en lo s  lu g a re s  de tr a b a jo .

La e le v a c ió n  d e l n iv e l  de v id a  y  la s  a ten cio n es m éd ico -so cia le 3  en­

causadas ayudaron p ara  que durante e l  periodo d e l 7T I I  Quinquenio l a  morbi­

lidad. con in a p titu d  la b o r a l  p r o v is io n a l dism inuya con 6 por c ie n t o ,  y  l a  in -  

v a lid iz a c i«  i  -  con 6 ,4  por c ie n to .

ITaturalm ente, problemas en e ste  dominio s e n c ib le  de l a  salud  p ú b lic a  

e x is te n  y  e x is t i r á n .  In v e s t ig a c io n e s  d e l tra b a jo  de la s  m ujeres en l a  in d u s­

t r i a  l i g e r a  se l le v a n  a cabo sistem aticam en te per e l  I n s t i tu to  de h ig ie n e  y 

enfermedades p r o fe s io n a le s . Han sido con feccion ad o s profesiogram as de 2o pro- 

fe s io n a s  b á s ic a s  / t e je d o r a s ,  p lan ch ad oras, c o s tu r e r a s , enhebradoras, alfom ­

b re ra s , h ila n d e r a s r  p ro fe s io n e s  de l a  in d u s tr ia  d e l c a lz a d o , p in to r a s , e t c . / .  

Ha sido e lab orad a  una D isp o sic ió n  para l a  p ro tecció n  d e l trab a jo  fem enino, 

fueron propuestos g r á f ic o s  co n ven ien tes para l a  reducción  de lo s  tu m os noc­

turn os, a s i  como medidas para l a  o p tim iza ció n  de l a  re c a rg a  la b o r a l en r e la ­

ción  con l a  c a r a c t e r í s t i c a  de edad de la s  o b re ra s . En la s  trab a ja d o ra s  mayo­

res  de 50 años de edad se a p lic a  un enfoque in d iv id u a l en l a  ncrmación de l a  

ca rg a  la b o r a l ,  p o s ib ilid a d  de e le c c ió n  d e l tum o de tr a b a jo , descanso comple­

m en tarlo, e t c .

El e stu d io  de la s  co n d icion es para nueva co lo ca ció n  de la s  m ujeres en 

estado en l a  in d u s tr ia  l i g e r a  abarcó 18 grandes empresas en S o fia ,  P lo v d iv , 

T am a, S ta ra  Zagora y  Huae. Este m ostró, que se impone l a  n ecesid ad  de l a



creació n  da t a l le r e s  a u x il ia r e s  para a r t ic u le s  l e  amplio consumo, puestos 

ie  trab a jo  m ixtos para algunas em presas, e t c . ,  para que e l  p o rc ien to  ie  la s  

m ujeres en estado correctam ente co lo cad as se aproxime a l óptim o.

A lrededor i e  la  mitad i e  lo s  d ia s  ie  tra b a jo  p erd i io s  por la s  ob re­

ras  son por cuen ta de l i c e n c ia s  por m aternidad y  p a r te , a ten ció n  de miembro 

i e  l a  fa m ilia  enferm o, e t c .  Las m u jeres, s in  embargo /en com paración con le s  

hombres/ se  enferman más frecuentem ente y  p ierd en  más d ia s  debido a in cap a­

cidad la b o r a l tem poral. La enorme fe m in iza c ió n  de l a  in d u s t r ia  l i g e r a  y  la  

p re se n cia  de un numero co n sid e ra b le  de fa c t o r e s  de r ie s g o  ex igen  medidas más 

e n é rg ica s  aun para  l a  conservación, de l a  salud  y  su a p titu d  la b o r a l .

La R e v is ta  n a c io n a l sobre l a  p ro te c c ió n  d e l tr a b a jo , c e le b ra d a  en 

1979» mostró una s e r ie  de problemas no r e s u e lto s  con re sp e c to  a la s  a te n c io ­

nes m é d ic o -so c ia le s  a la s  mujeres de la s  ramas fem in izad as de la  in d u s tr ia .  

Aun es in s u f ic ie n t e  la  m ecanización y  l a  au tom atización  de lo s  procesos de 

producción y a c tiv id a d e s  a u x il ia r e s  pesados y  tr a b a jo s o s , r.o ha sid o  im plan­

tada en todas p a rte s  l a  p a le t iz a c ió n ,  no se cumple plenamente e l  régimen de 

trab a jo  y  descanso reglam entado.

Aún hay que h acer y  cor. resp ecto  a lo s  r e q u is ito s  ergonóm icos h a c ia  

e l  ambiente la b o r a l .

En e l  s istem a de la s  in d u s tr ia s  l i g e r a ,  quím ica y  de c o n stru c c ió n , 

e t c .  se toman medidas para l a  e lim in a ció n  ín te g r a  de la s  su b sta n c ia s  tó x ic a s ,  

la s  v ib ra c io n e s  y  e l  ru id o , la  in f lu e n c ia  de l a  e le c t r ic id a d  e s t á t i c a  y  de 

l a  pose de trab a jo  o b l ig a t o r ia ,  e tc .

La sanidad o b rera  por su parte  también 3e o p tim iza , para responder a 

la s  mayores n ecesid ad es de l a  c la s e  o b rera  en l a  sociedad s o c i a l i s t a  desa­

r r o lla d a .

Se increm enta l a  p r o f i lá c t ic a  m édica.

En e l  e s p ír i t u  de la s  d e c is io n e s  d e l XII Congreso d e l ?C3 1  ̂ se  han de 

r e s o lv e r  más completamente aán lo s  problemas e s p e c í f ic o s  de la s  m u je re s-tra -
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b a ja d o ra s , re lac io n ad o s con l a  p ro tecció n  de su trab a jo  y  i e  l a  m aternidad, 

a s i  como con su s e r v ic io  médico.
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