“Afo 1963-1978
Evolucion del salario
minimo interprofesional

* El préximo incremento hara el

numero catorce de las revisio-
nes

MADRID, 25. (Logos.) La préxima semana se complelard
los estudios para la determinacion del salario minimo inter-
profesional previa consulta a lodos los seclores interesados,
han manifestado a Logos luentes del Ministerio de Trabajo.

El anuncio por parte del minisire de Trabajo de elevar a
620 peseias e satario minimo inl onal, estd en Ia li-
nea manlenida por el informe de la 0.C.D.E. de que Espata
registra uno de los mayores asumentos salariales de todo el
fm}lunm de paises de dicha organizacién, a nivel porcen-

wal.

Las subidas de los dltimos afos enmarcadas =en una si-
tuacian de baja aclividad econdmica —dice &l Inlorme de [a
O.CDE.—, ss deben en mucha medida al contsxto inflacio-
nista de la economia espafola y en el cual los distintos
grupos soclales luchan para qus Sus rentas no o vean erg-
slonadas por & proceso inflacionista, lo conduce en Ia
practica a planiear reivindicaciones salariales cada vez mis
slevadas, dadas las expectativas de alzas do precios, cuyo
resullado es una mayor infincidn en o paise,

El salario minimo interprofesional no aparece en Ia hislo-
ria de Espafa hasta el ano 1963 —al menos con este nom-
bre— Precisamente lue ol decreto de 17 de enero de 1963 el
que eslablecid el sataric minimo fjgndolo en 60 pesstas dia-
rias, ciifra que suponia enlonces un fuerle incremento, ya
qu; los minimos anleriores estaban establecidos en 16 pe-
selas.

A partir del ano 1963, la revision y fijacion de los nusvos
salarios minimos interprolesionales se concretaban al dia 1
de abril. En los primeres anos, la evolucion de dicho mi-
nimo inlerprofesional fue la sigulente:

Ano 1963: 60 pesetas diarias.

Anos 1966: B4 posetas.

Ano 1867: 86 peselas.

Ano 1968: 102 peselas.

Ano 1970: 120 peselas.

Neturalmente, entre & afo 1963 y 1570 hubo algunos
anos en que no se produjo ningdn incremento del salario
minimo interprofesional. La evolucidn a partir de 1970 ha
sidoladeuncrecimiento continuado, delasiguiente larma:

Ano 1971: 136 peselas.

Ano 1872: 156 pessias,

Aho 1973: 186 peselas.

Ancs 1574: 225 pesetas.

Ano 1874: 225 pessles.

Ano 1975: 280 pesetas.

A PARTIR DE 1978

A partir del aho 1576, se produce la normativa mediants
ia cual la revisién se haria cada seis meses, segin el creci-
mignto de la inflacién —o del llamado por enlonces indice
del poste de la vida=, y la media de crecimienio en los
anos de 1975 a 1978, da los siguienies resultados para el
crecimiento del salario minimo interprolesional:

Ano 1976: 345 pesetas, primero y luego 380.

Afo 1977: 500 peselas.

Afo 1978: 620 peselss, segin lo anunciado por el minis-
tro de Trabajo.

El salto de S00 a 620 peselas en o salario minimo inter-
profesional, represenia un incremenlo aproximado al 22 por
ciento que era e miximo autorizado por los =Pactos de ia

mente en Espana por una poblacion acliva que sobrepasa
lns 700.000 personas.

El ano 1975, la comisién segunda del enlonces Consejo
Naocional de Trabajadores, en una de sus reuniones senalo
una serie de punlos a poner en prictica respecto al salario
minime, slendo o mis importante de ellos, &l qgue dicho sal-
rio mis que «minimo= sallase a la concepcion de salario «su--
l'il:hnti-. Concepcién 3 In que, evidentemente, no se ha lle-
gado todavia, segin los dalos que mensualmente publica
Accién Social Empresarial, dando los minimos vitales para
una familla compuesta por o matrimonio y dos hijos.

Curiosamente e «Paclo de la Moncloas sefalaba que el
salario minimo ir lesionel no creceria mas del 7.7 por
cienlo durante el 1878, porcentaje que, evidentomente,
segin lo anunciado por @l ministro de Trabajo no se ha
cumpiido. De haberse aplicado ese 7.7 por cienlo, estas
T00.000 personas qgue cobran el minimo interprofesional, hu-
bieran seguido siendo e seclor loboral més casligatdo eco-
noémicamente en la poblacién activa espanola.

PRIMER ANIVERSARIO

‘t DON BENEDICTO CHECA SALMERON
(Q.EP.D)

Fallecit en marm de 1977, habiendo recibido fos Santes Sacfbmentos y
la Bendicion Apositlico de Su Sontidod

SUPLICAN una orocibn por su ofmo y asistan o lo miso de aniversa-
rio que se celebrorh HOY, dominga, dio 24, o los DOCE Y MEDIA DEL
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turce), por 1o que les quedarén muy ogrodecidos.
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CADA ANO, 9.000 ESPANOLES
MUEREN POR ALCOHOLISMO

Somos el segundo pais de Europa occidental, des-
pués de Italia, en consumo de alcohol.

Heblar de la enfermedod del alcoholismo como tal, es
encontrarse ante un lema ignorado por la sociedad espa-
nola. Nuestro pais no ha lomado ninguna conciencia de
esle problema que alecta, en eslos momentos, de dos a
tres millones de personas, siendo imposible cuantificar
estas cifras de una manera exacla, ya que concumen
graves inconvenientes: ls esistencia sanitarin ha sido
casl nula, el desconocimiento de su enlermedad por los
propios interesados, y su miedo a manifestario, debido a
la creencia generaiizada de que el alcohdlico no es un en-

termo sino un vicioso,

* Cada’ano se hacen
alcoholicos 260.000
espanoles.

* Soélo 12 dispensa-
rios antialcohdlicos
en nuestra patria

* Mas bebedores en.
el Norte y menos

en Levante
e
LAS CIFRAS de la publicidad de 17 re-
CANTAN.., :&Esd asm!:rn gg:gmdu E:r
- ebidas alco ICas. s
duccion e bebidas sicong.  vallas_publicitarias, sobre

licas fue de 324 miles de
millones de pesatas; cuatro
anos mis tarde la produc-
cion habla pasado a 579
millones de millones. En
ese mismo anfo 1973, la
clasificacidn en consumo
per cépita de Europa occi-
dental estaba ask 17 Fran-
cia; 2° Portugal; 37 Italia; 4™
Espafa. Actualmente esta
evaluacidbn ha cambiado
sensiblemente, debido so-
bre lodo alacampanaantial-
cohdlica iniciada en Fran-
cia: encabezando la lista se
encuantra Italia, seguida
de Espafia; Francia ocupa
2l quinto lugar.

Una cifra dramélica es
que cada afo pasan a en-

osar las filas del alcoho-
ismo en Espana alrededor
de 2680.000 personas. Los
jovenes y los nifos son
parie de estos niomeros. En
Valencia, en un colegio de
nifos de 4 & 10 anos se
llevd a cabpo una encusesia;
los resultados son poco es-
peranzadores: solo un 2.7
% no tomaban alcohol; un
45 % ingerian a menudo
vino o cerveza an las comi-
das o luera de ellas En al-
gunas provincias de Es-
pafa aun sigue sendo cos-
tumbre alimentar a los
nifios con sopas de pan en
vino y axdcar,

El conaumo 5 mayor en
la zona Norte de Espafia,
slendd Levante fa region
con menores indices de al-
coholismo.

CAUSAS QUE

INTERVIENEN

El paso de una sociedad
eminentemente agricola a
otra Industrial, el progre-
sivo aumento de los movi-
mientos migratorios, el cre-
giente paro. la publicidad
oxcesiva, etc,, son faclores
a lener &n cuenta a la hora
de analizar este problema

En un estudio realizado
an 1873, el 14 por clento

todo en los meses Cerca-
nos a las liestas navidenas,
se encueniran cublertas de
anuncios de bebidas de
esle lipo.

En los afios cincuenta
nuestro pais tenia una alco-
holizacién mediana; actual-
mente las cifras superan en
mucho a la media de los
paises desarrollados.

En definitiva, vivimos en
una sociedad gue le incita
a beber, sin remadiar ni dar
a conocer los peligros que
el alcohol encierra.

ASISTENCIA

SANITARIA

En general, la medicina
espafola ha dado escasa
importancia’ a este pro-
blema. El primer dispensa-
rio anti-alcoholico nace en
Madrid &n el ano 1961, ha-
bigndo doce en estos mo-
mentos &n toda Espana,
tres de los cunles estan en
Madrid.

En los hospltales psiguid-
tricos o en aquellos ofros
con departamanto de psi-
quiatria, el enlermo alcohb-
lico es delicilentemente
atendido, debido sobre
todo a la escaser de ca
mas. En estas clinicas, y en
la mayor parte de los ca-
808, s0lo s& cura & grado
de toxicidad, olviddndose
de la importancia del hd-
bilo psicolégico. .

La demanda de asisien-
cia sanitaria por parle de
los alcoholicos es lan
grande con relacidn a olros
enfermos mentalas, que eén
algunos hospitales ocupan
el 50 por clento de las po-
cas camas existenles para
estos

Exceptuando el caso del
Hospital de Bélera en Va-
lencia, que llene una sac-
cion dedicada exclusiva-
mente & recuperacién de
alcoholicas, en el resto de
los hospitales espafioles no
esldn separados como
grupo especifico.
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El nicohémelro, un aparalo que evidentemente no mide of
alcance y la problemdtica del alcoholismo.

La Seguridad Social
debe ampliar la asistencia
psiguidirica, ya gue el tra-
bajador, al colizar, tiene
derecho no s6lo a su salud
lisica, sino lambién a la
mental.

CIRROSIS, SUICIDIOS:

MALES DEL ALCOHOL

8,000 personas mueran
al afno en nuestro pais de-
bide al alcohol: es la guinta
causa de morlalidad en Es-
pana. Una de las conse-
cuencias mas graves es la
cirrosis hepadtica: el 50 por
cienlo de las mueres por
cirrosis son achacables al
alcohol. El 35 por ciento de
los accidentes de tridfico, el
15 por ciento de los da lra-
bajo, la cuarta parte de los
suicidios, homicidios,
mueries por =deliium tre-
mens=, por neumonia, etc.,
:21,1 originados por el alco-

Hay que tener en cuenta
que 1a ingestion de bahidns

alcohdlicas no es solo u
creciente habilo aucum

sino que traspasadoscieros
limites, se crea una depen-
dencia fisica muy dificil da
superar

ASOCIACIONES
ANTI-ALCOHOLICAS:
QUE PIDEN

En Madrid exislen cusatro
organizaciones de ex alco-
holicos. Una asociacién
con personglidad juridica
€3 la A.E.E. [Ascciacidn de
Ex alcohdlicos Espanoles),
que tiena delegaciongés én
La Coruna, El Famol y Gra-
nada. Aparece en al aho
1960 y &std Integrada en la
F.A.R.E. (Fedaracidn de
Alcohdlicos Rehabilitados
de Espaha). Exislen olras
organizaciones en Lo-

rono, Valencia, Alicante.

s Palmas, efc.

Todas estas asociaciones

Tolicitan un mayor control
sobre las bebidas, control
que no pretende ser una
«lay seca=, sino que ha de
basarse en los sguientes
punlos:

— Cumplimiento de ia re-
glamentacion wvigenle, que
@éntre otras cosas prohibe
la adquisicién de babidas
alcohdlicas a los menores
da 14 afos.

— Mayores impuestos
gobre el alcohol, que han
de revartir en campanas
preventivas y cusativas.

— Prohibicion de expen-
der bebidas alcohdlicas en
coleglos, campos de litbol
y ldbricas, donde exislie
gran lolerancia & pesar de
los accidentes laborales
que ocasiona.

Los ex alcoholicos han
dado un volo de confianza
al ministro de Sanidad, se-
nor Siénchez de Ledn, v &l
director genaral de Salud
Publice y Veterinaria, doc-
ior Zapaterg, ya que ambos
son partidarios de llevar a

icabo una campana preven-

twva permanents a todos los
nivelas.

La nueva reforma sanita-
ria contempla la definigldn
de enfermo alcohdlico, si-

uiendo los criterios de la

roganizacion Mundial de la
Salud; se pretende, ade-
mas, la separacidn de los
alcohdlicos como grupo B5-
pecilico dentro de los hos-
pitales psiquidlricos, y la
creacion de nuevos Ccen-
tros de recuperacion de to-
xicomanos, incluidos los
afectados por @l alcohol.

Son muy significativas
las palabras del sehor Gar-
cia Carribn, vicepresidente
de la A E.E.: =El alcohdlica
no &8 un degenerado; no
g8 le puede hacer respon-
sable de algo que la melen

por los ojos=.
MERCEDES
CARIDAD SEBASTIAN

EL PUENO VASCO - 28 marro 1978 |

Iu!nmrﬂm



