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Resumen

El objeto de este trabajo es explorar la capacidad de influencia histérica del cine documental, en particular en el ambito de la per-

cepcidn social del riesgo ligado al amianto. Para ello se estudia el documental britanico A/ice—.A Fight for Life, su contexto de produccion y el

impacto que su emisién en 1982 ejercié en la opinién publica britanica. El dramatismo de los testimonios de algunas de las victimas recogidos

en el documental y el tratamiento visual otorgado a los mismos fue determinante para lograr la concienciaciéon de la sociedad britanica sobre

los riesgos del amianto. Asf mismo, se exploran las caracteristicas que tuvo la emisién del documental en Espafia en 1984.

Palabras clave: cine documental, enfermedades causadas por el amianto, salud laboral, percepcién publica del riesgo.

1. Introduccion

Marc Ferro, uno de los pioneros del estudio
de las relaciones entre cine e historia, ha reiterado el
papel clave del cine como agente historico. En opinion
del historiador francés, el cine documental, basado en
la recuperacion de la memoria y los testimonios orales,
ha contribuido en numerosas ocasiones a elaborar una
contra-historia oficial, ejerciendo una labor de toma de
conciencia social'. El objeto de este trabajo es analizar
un ejemplo de dicho protagonismo: el documental
Alice—A Fight for Life (1982) dirigido por el britanico
John Willis para la Yorkshire Television. La emisién en
la cadena britanica de television ITV en julio de 1982
de este docudrama basado en la historia de Alice
Jefferson (foto 1), una trabajadora britanica de 47 anos
fallecida a causa de un mesotelioma pleural generado
por la exposicion al amianto, generé una reaccion
publica de dimensiones imprevistas. La emision con-
tribuy6 a activar el debate social sobre los riesgos
laborales y ambientales causados por este mineral y
transformo la percepcion publica de la sociedad bri-
tanica sobre dichos riesgos.

Se explora, en primer lugar, el contexto en el
que se gesto el documental y sus principales efectos en
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la sociedad britanica de mediados de los ochenta. En
segundo lugar, se analiza el documental; y, por ultimo,
se muestra el tratamiento otorgado a este problema en
la sociedad espafiola de la transicion y las caracteristi-
cas que tuvo la emision del documental en Espafia en
1984.

2. Saber experto y percepcion social de los riesgos
del amianto

La historiografia médica —especialmente en el ambi-
to anglosajon— ha abordado con frecuencia los pro-
blemas de salud laboral y ambiental como «escanda-
los» o «tragedias» de las sociedades industriales. Este
«género» de abordaje de los problemas convierte al
conocimiento cientifico sobre los efectos perjudiciales
de un proceso productivo o una sustancia en el nudo
gordiano de la cuestién. Una vez alcanzada la «certeza
cientifica», la solucién vendria de la mano de la difu-
sion de dicha informacion a la poblacion expuesta, del
control técnico y la regulacion de la exposicion y de las
eventuales compensaciones a los afectados. Las razo-
nes del escandalo estribarian en la existencia de una
larga cadena de ocultaciones a la poblacion laboral y
general y una minimizacion de los riesgos por parte de
los expertos y profesionales médicos implicados, los
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Foto 1: Alice Jefferson

responsables gubernamentales y, desde luego, el
empresariado. El resultado final no es otro que la eclo-
sion diferida del problema en forma de escandalo, una
vez que la magnitud en la cifra de afectados y la pre-
sion social impiden mantener por mas tiempo la
«mentira»?.

Este modelo historiografico —que tiene su
mejor exponente en el caso de los problemas de salud
y ambientales causados por el amianto— es en buena
medida tributatio del acercamiento que el cine docu-
mental ha realizado al problema del amianto. En ese
sentido el referente es el documental britanico A/ice—
A Fight for Life, emitido el 20 de julio de 1982 en hora-
rio de maxima audiencia en la cadena britinica ITV
cuyo impacto social, jamas alcanzado por ninguna de
las numerosas monografias editadas por historiadores
desde entonces, provocd un vuelco de la percepcion
social del problema.

El conocimiento cientifico sobre los riesgos
ocupacionales del amianto se remonta a comienzos del
siglo XX. En 1930 el inspector médico del trabajo bri-
tanico Edward Merewether estableci6 la relacion causal
entre la exposicién al amianto y la aparicion de asbesto-
sis, lo que llevé a la adopcién de las primeras regulacio-
nes industriales que fijaban valores méaximos de exposi-
ci6én asi como el reconocimiento de la asbestosis como
enfermedad profesional en Gran Bretafia en 1931. La
adopcion de medidas preventivas y compensadoras se
limit6 a la industria textil y s6lo afios mas tarde se exten-
dieron a otros de los muchos sectores industtiales que
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como el fibrocemento o la construccién naval incorpo-
raron el «mineral magico» en sus procesos productivos
(foto 2). Por su parte, las evidencias que ligaban la expo-
sicion al amianto con el desarrollo del carcinoma pul-
monar vinieron acumulandose desde mediados de los
aflos treinta, aunque el pleno consenso médico se alcan-
z6 tras la publicacion en 1955 del trabajo del epidemio-
logo britanico Sir Richard Doll. En esas mismas fechas,
un grupo de investigadores sudafricanos liderados por
el patdlogo Christopher Wagner comenzaron los traba-
jos que culminarfan en 1960 con el establecimiento de
la relacion causal entre exposicion al amianto y mesote-
lioma pleural difuso. El mesotelioma fue finalmente
reconocido como enfermedad profesional en Gran
Bretafia en 1966°.

Estos desarrollos cientificos coincidieron con
un incremento de la importacién y manufactura de
productos con amianto en los paises desarrollados y
con una intensificacion de las campafias publicas lan-
zadas por las principales corporaciones industriales
del sector, enfatizando su uso seguro. Por su parte, la
presion social ejercida por las organizaciones de afec-
tados y la labor desarrollada por la prensa, la radio y,
de forma muy destacada, la television contribuyeron a
forjar una clara conciencia colectiva de los riesgos del
amianto en Gran Bretafa. En 1971 y 1975, por ejem-
plo, la ITV y la BBC abordaron en sendos programas
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Foto 2: Lady Asbestos, alegon’a del amianto disefiado por Bernard

Partridge en torno a 1918. Imagen empleada en la publicidad de
la Turner Brothers Asbestos Co. Ltd.
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las condiciones de trabajo en la planta de la Cape
Asbestos situada en Acre Mill, Yorkshire (foto 3). Ello
acabo forzando al Gobierno laborista britanico a rea-
lizar en 1976 un estudio nacional sobre el impacto en
la salud causado por el amianto (Advisory Committee on
Asbestos), cuyo informe final se hizo puablico en 1979.
La iniciativa gubernamental contenté a la opinioén
publica, aunque la falta de investigacion cientifica
independiente de la industria condicion6 unas reco-
mendaciones finales (en la linea de reducir los valores
maximos de exposicion y estimular la busqueda de
productos sustitutivos al amianto) extremadamente
conciliadoras, que apenas tuvieron impacto sobre las
condiciones de trabajo. El fantasma del desempleo,
convenientemente agitado por las empresas del sector,
también jugd su papel para retrasar la puesta en mar-
cha de las recomendaciones’.

Foto 3: vista de la é}la,nta de la Cape Asbestos en Acre Mill

(Yorkshire) hacia 1970. Esta es la planta en la que trabajé Alice

Jefferson
3. El documental y sus repercusiones

Este es el contexto en el que John Willis, un
realizador britanico enrolado en la Yorkshire Television
y con experiencia en documentales de reconocido
impacto como Ranpton, The Secret Hospital (1979) —pre-
miado con un Emmy— , asumio6 el reto en 1980 de ela-
borar un documental sobre el problema del amianto.

El reportaje, narrado por el propio Willis,
tenfia una duracion de 90 minutos. Arrancaba con
secuencias de las minas de amianto canadienses mos-
trando el proceso de extraccion y con menciones a su
valor econémico («oro blanco» lo denominaba la
poblacion local), al crecimiento de las importaciones
en el Reino Unido «a pesar de las alarmas sanitarias
de mediados de los setenta» y a la omnipresencia del
amianto en las sociedades industriales. Un fundido
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mientras el narrador sefialaba su capacidad para
matar daba paso a las impactantes secuencias que
presentaban a las victimas del amianto. El primer tes-
timonio correspondia a Mary Johnson, una enferma
terminal de cancer de pulmoén y asbestosis en avan-
zado estado de caquexia que debi6 testificar ante el
jurado postrada en su cama y que, segun el narrador,
falleci6 al dia siguiente de testificar. El segundo testi-
monio, algo menos dramatico, era el de Ray Price, un
enfermo de asbestosis, «la tradicional imagen publica
de la enfermedad del amiantow, del que se mostraba su
dificultad para caminar salvando una pendiente, y cuya
respiracién trabajosa servia de fondo a la banda sono-
ra. El tercer testimonio era el de Alice Jefferson, enfer-
ma de mesotelioma pleural difuso, del que se informa-
ba era «inexorablemente mortal». Alice trabajé en su
juventud (con 17 afios), durante 9 meses en la planta
de la Cape Asbestos de Acre Mill (Yorkshire).
Entrevistada en su propia cama, Alice relataba las con-
diciones de trabajo («era como remover heno en un
lugar cerrado, todo..., todo estaba cubierto por un
espeso polvo blanco, se te metia en los ojos, en la
nariz, ...se acumulaba en las ventanas de la narizy) y la
total ausencia de informacién y conciencia sobre los
riesgos («nos hacfamos pelucas de amianto y nos las
ponfamos en la cabeza»). La secuencia finalizaba con
unos dramaticos primeros planos de Alice mientras
respondia al narrador-entrevistador sobre su reaccion
al comunicatle el médico su grave padecimiento:

“Me puse a saltar por la habitacién como una
rana. Si, eso es lo que hice. Intuia que tenia algo
serio, porque no mejoraba y me limité a decir
“ha venido para decirme que todo ha terminado
¢everdad?”. El dijo “si”. Y le pregunté “;cuanto
tiempo me queda?”’. Me contest “de tres a seis
meses”. Y cuando piensas que todo ello es el
resultado de trabajar por un sueldo en un traba-
jo que no considerabamos que fuese peligroso,
que nunca se Nos ocurrié pensar que encerrara
ningun peligro, me siento muy desgraciada.
Porque quiero decir que sélo tengo 47 afios, pero
tuve una nifia a los 43, ssabe? aun es muy peque-
fla y a mi s6lo me quedan 6 meses de vida, tengo
muchas razones para sentirme desgraciada. Pero
me preocupa no poder ver sus mejores aflos. Ver
a nuestro..., y... y nuestra Patsy sélo tiene 5
afios. No sé, no sé si es una postura egoista o no,
pero creo que todas las madres quieren ver cre-
cer a sus hijos y a mi también me hubiera gusta-
do verlos crecer y cuidarlos. Por eso los tuve ¢no
le parece? Para poder disfrutarlos y verlos situa-
dos en la vida. Esto que me ocurre no es justo”.
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El cuarto testimonio presentado era el de
Georgina, una mujer de 52 afios que sufria un carcino-
ma pulmonar causado por la exposiciéon al amianto
durante los apenas dos aflos que trabaj6 en una fabri-
ca londinense en su adolescencia. Extremadamente
delgada —habia perdido casi la mitad de su peso— y
con aspecto avejentado, Georgina relataba al entrevis-
tador los terribles dolores provocados por el cancer:
«Jamas hubiese supuesto que en el mundo pudiese
existit un dolor como éste, pero existe. Y cuando
empieza, la tnica solucién es aguantar y gritar».

El recurso de utilizar los testimonios de Mary,
y particularmente de Alice y Georgina, debi6 generar
un fuerte impacto en la audiencia al mostrar cuerpos
caquécticos que en el imaginario colectivo estaban
reservados para las victimas de los campos de concen-
tracion. Tras esta impactante presentacion de las victi-
mas, el documental referfa las evidencias cientificas y
empiricas existentes en poder del Gobierno britanico
y de los empresarios del sector sobre los riesgos del
amianto desde comienzos del siglo XX. El testimonio
del director de una fabrica londinense —que guardaba
una corbata negra en el cajon de su despacho para acu-
dir a los frecuentes entierros de sus empleados, 110 en
12 aflos— y de un representante sindical de los astille-
ros de Glasgow —que estimaba que habfan fallecido
unos 160 de entre sus 600 6 700 compaferos— daban
una dimensioén cuantitativa del drama.

Un bloque de entrevistas con reputados expet-
tos servia para desmontar uno de los argumentos reite-
rados durante los afios setenta por las empresas del sec-
tor: la inocuidad del amianto blanco (crisotilo), de uso
mas extendido, frente al caricter lesivo del amianto azul
(crocidolita). Los testimonios de David Gee —que cali-
ficaba al amianto como «el mayor de los asesinos labo-
rales»—, Barry Castleman, Paul Formby —investigador
del Mount Sinai Hospital de Nueva York— y de un
periodista canadiense mostraban la ocultacién de datos
sobre morbilidad profesional practicada por los respon-
sables de las minas canadienses de donde se extrafa
buena parte del amianto blanco.

Diversas secuencias que mostraban la dureza de
la vida cotidiana y el empeoramiento del estado de salud
de Georgina y Alice daban paso a la exploracion del pro-
blema del amianto en los Estados Unidos, marcado —
segun el documental— por al apoyo gubernamental a las
victimas y por la obtenciéon de importantes compensa-
ciones econémicas para los afectados. Ronald Mottley,
abogado de un bufete norteamericano especializado en
el tema, y los doctores Irving Selikoff —verdadero
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icono de la investigaciéon sobre el amianto en los
Estados Unidos— y Oscar Auerbach informaban de la
extension del problema en aquel pafs. Una rapida pre-
sentacién de casos de afectados fundamentalmente de
mesotelioma mostraba una casuistica muy distinta a la
britanica: personas de alta extraccion social no expuestas
laboralmente, jévenes profesionales de éxito que contra-
jeron el cancer tras un empleo ocasional para financiar-
se los estudios superiores o actores como Steve
McQueen que adquiri6 la enfermedad en su desempefio
como marine de los Estados Unidos (figura 4).
Probablemente el caso mas desgarrador era el de Johnny
Carson, un nifio de 12 afios que desarrollé un mesote-
lioma mortal ayudando a su padre a soplar las fibras de
amianto presentes en los tambores de freno del taller
familiar. La madre de Johnny tras describir los terribles
dolores y el estado de caquexia al que vio condenado a
su hijo antes de fallecer afirmaba con rabia apenas con-
tenida: «Un dia, s6lo un dfa me gustatfa que esos fabri-
cantes de amianto sufrieran sus dolores y que s6lo un dia
tuvieran un cancer. Y garantizo que dejarfan el negocion.

El desenlace fatal del caso de Georgina a sus
52 afios, con imagenes de su funeral, y la denegacion
por parte de la Seguridad Social britanica de su solicitud
de pension por enfermedad profesional, unos dias antes
del 6bito, servian de antesala al abordaje del problema

Foto 4: Steve McQueen (1930-1980). La victima del amianto mas
mediatica. Su testimonio también se incluyé en el documental

© Ediciones Universidad de Salamanca



Alfredo Menéndez Navarro

de las compensaciones a las victimas en Gran Bretafa.
El documental presentaba una larga lista de casos tan
flagrantes como el de Georgina en los que la
Seguridad Social no reconoci6 el origen profesional de
los padecimientos, todos ellos apostillados con los
datos de la necropsia posterior acreditando su natura-
leza laboral. Los casos reconocidos los hicieron tras
larga espera y con una cuantfa infima. Para aquellos
casos que acudian a la via judicial, como el de Alice, el
camino no resultaba mas agradable. Alice se mostraba
indignada con la oferta de la Cape Asbestos: «...1o que
me ofrecen ni siquiera compensa soportar este dolor
durante una semanay.

La tltima parte del documental exploraba la
realidad empresarial del amianto en Gran Bretafia, que
involucraba a 800 empresas, y la disparidad existente
entre los registros y testimonios empresariales y las
evidencias obtenidas por el equipo de investigacion
del programa sobre cumplimiento de normativas
industriales y ambientales y sobre reconocimiento de
afectados. El centro de las criticas era la Turner &
Newall, el verdadero coloso del sector en Gran
Bretafia. El documental se centraba en el buque insig-
nia de la empresa, la fabrica de Rochdale, la planta de
textil amianto mas grande de Europa, y considerada
como un referente nacional e internacional en temas
de salud y seguridad laboral. A pesar de las «<modernas
condiciones de trabajo, el equipo de investigacion del
documental proporcionaba numerosas evidencias de
trabajadores afectados y de enfermos ambientales,
particularmente de mesotelioma, y de la ocultacién de
datos sobre morbilidad laboral, cuestionando tanto la
confianza de los responsables empresariales en las
bondades de las mejoras técnicas introducidas como
su propia conducta ética. El documental llegd a cues-
tionar la veracidad de las afirmaciones de la empresa
vertidas ante el Advisory Committee on Asbestos en 1977.
La investigacion se extendio a otras fabricas britanicas
de la misma firma, mostrando una situaciéon similar,
ademads de un claro incumplimiento de sus responsa-
bilidades ambientales en el tratamiento de los residuos.
Constatada la extension del problema, el documental
ponia de manifiesto el desigual tratamiento otorgado
por la Turner & Newall a los damnificados norteameri-
canos, que en numerosos casos obtenfan cuantiosas
compensaciones economicas, y los exiguos pagos
paternalistas que destinaba a sus trabajadores britani-
cos afectados. Por ultimo, se sefialaban las practicas de
«deslocalizacién» llevadas a cabo por la multinacional
britanica, denunciando las condiciones de trabajo y
ambientales en que se desempefiaban los empleados
en sus factorfas en la India.
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La penudltima secuencia del documental
corresponde a la entrevista realizada a Alice en el
Hospital Overgate de Yorkshire, unas semanas antes
de su fallecimiento, cuando acababa de conocer el
fallo judicial sobre su indemnizacion. Alice muestra su
desencanto y la necesidad de seguir luchando. El
reportaje se cerraba con vistas panoramicas de las mis-
mas minas canadienses con que comenzaba, a la vez
que se informaba del crecimiento de la produccion
mundial de amianto y la confianza de los responsables
empresariales en que la menor contestaciéon social
sobre el tema mejorara sus expectativas de beneficios.

La emision del documental en el Reino Unido
tuvo efectos inmediatos. Ademads del movimiento de
solidaridad en torno al caso de Alice Jefferson —con
miles de llamadas y cartas a la productora para ofrecer
ayuda a su familia y a las de otras victimas del amian-
to—, la emisién tuvo implicaciones legales y econémi-
cas. Una semana después de su difusion, el Gobierno
britanico redujo a la mitad el nivel maximo de exposi-
ci6n al amianto, ademas de poner en practica otras
recomendaciones del Advisory Committee on Asbestos
postergadas desde 1979. Ademas, los testimonios y evi-
dencias aportados por el realizador y el equipo de
investigaciéon fueron escuchados en el Comité de
Empleo de la Camara de los Comunes en 1983. Entre
1984 y 1989, el Gobierno britanico introdujo regula-
ciones mas estrictas e impulsé nuevas medidas de com-
pensacion a los afectados. En el ambito econémico y
laboral, las implicaciones no fueron menos llamativas.
Las acciones de la Turner & Newall y de otras empresas
del amianto perdieron buena parte de su valor en bolsa.
Se produjeron huelgas en algunas de sus factorfas y un
incremento sustancial de las denuncias obreras sobre
las condiciones de trabajo®*. Y lo que resulta mas
determinante, la opinién publica transformé sustan-
cialmente su percepcioén de los riesgos del amianto y
comenzd una creciente concienciacion social. En 1983,
por ejemplo, los trabajos de desmantelamiento de una
central eléctrica londinense hubieron de paralizarse
ante la demanda de los vecinos alertados por la existen-
cia de emisién ambiental de fibras de amianto.

4. La emision en Espafia

El documental fue prohibido o encontrd
serios obstaculos para emitirse en las cadenas estata-
les de diversos paises. No fue el caso del nuestro,
inmerso en la recta final de la llamada transicién
democratica y avido de apertura y libertad informa-
tiva. TVE lo incluy6 en 1984 dentro del programa
La ventana electrinica que emitia documentales produ-
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cidos por otras cadenas de televisién que hubieran
obtenido cierto reconocimiento. Entre otras distin-
ciones, Alice—.A Fight for Life habia sido galardona-
do en 1983 con «The Broadcasting Press Guild
Award». El equipo directivo del programa, encabe-
zado por Segundo Loépez Soria, vision6 el docudra-
ma y decidié su emision dada su relevancia social y
capacidad de conmover. El formato del programa
incluia tras la exhibicion del documental la realiza-
cién de un debate o coloquio durante unos 30 minu-
tos, un formato televisivo que compartia con La
Clave (TVE, 1976-1985).

¢Qué percepcion tenfa en 1984 la sociedad
espafiola de los problemas laborales y ambientales
causados por el amianto? El testimonio de Jill E
Drower, una turista britdnica que viajaba asiduamente
a nuestro pafs en esa época, es indicativo de las dife-
rencias con Gran Bretafa. Su alto nivel de conciencia-
cién por el problema, en buena parte determinado por
el impacto que le caus6 Alice—A Fight for Life y 1a pre-
sion mediatica en su pafs, la llevé a sospechar de un
polvo azul que se desprendia del techo del coche de
RENFE en el que hacia el trayecto Madrid-Algeciras,
el 13 de agosto de 1983, cada vez que el tren sufria una
fuerte sacudida. Jill tomé unas muestras del citado
polvo y las hizo analizar una par de semanas mas tarde
en un laboratorio britanico, resultando ser en un 95%
crocidolita (amianto azul)>.

Ciertamente, los problemas de salud laboral
ligados al amianto habian tenido una escasa y tardia
atencion durante el régimen franquista. Las primeras
descripciones médicas de casos de asbestosis, de carci-
nomas pulmonares y de mesoteliomas ligados a la
exposicion al amianto no se publicaron hasta media-
dos de los anos sesenta, una vez la asbestosis fue reco-
nocida como enfermedad profesional indemnizable
(Decreto 792/1961). En 1963 se estipulé la obligato-
riedad de los reconocimientos médicos previos y
periédicos semestrales de los trabajadores que ingresa-
ran en industrias de riesgo. Y en 1961 el Reglamento
de Actividades Molestas, Insalubres, Nocivas y
Peligrosas fijo en 175 particulas por centimetro cibico
el nivel limite de fibras por encima de las cuales debe-
rfan adoptarse medidas de proteccién, un nivel fijado
en 1938 por la Awmerican Conference of Governmental
Industrial Hygienist. E] reglamento venia a completar las
magras recomendaciones de la Ordenanza General de
Seguridad e Higiene y a las ordenanzas de la construc-
cion y la de las industrias derivadas del cemento, Gni-
cas que contemplaban medidas preventivas contra el
polvo de amianto®.
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Este sensible retraso en el reconocimiento
médico-legal del problema y la adopcién de medidas
preventivas coexistié desde el final del periodo autar-
quico e inicio del desarrollismo con una creciente
incorporacion del amianto a numerosos procesos pro-
ductivos, particularmente en el sector del fibrocemen-
to, en el textil, en la industria auxiliar del automovil
(fabricacién de frenos y embragues), y en los aisla-
mientos utilizados en la construccion naval y de mate-
rial ferroviario. A comienzos de los afios setenta, el
doctor Loépez-Areal —director del Hospital de
Enfermedades del Térax de Bilbao y pionero del estu-
dio de las enfermedades causadas por el amianto en
nuestro pafs— estimaba en unos 8.000 los obreros
expuestos, el 70% de los cuales pertenecian a la indus-
tria del fibrocemento. Lopez-Areal calculaba entre 500
y 600 el nimero de casos de asbestosis pulmonar no
diagnosticados en Espafia, en unas fechas en las que el
numero de casos de asbestdsicos reconocidos como
enfermos profesionales por el Fondo Compensador
de Enfermedades Profesionales apenas alcanzaba la
docenas.

La década de los setenta, marcada por la recu-
peracion de las libertades democraticas y la moviliza-
ciéon obrera, resulté determinante para estimular la
mirada de los profesionales médicos y la opiniéon
publica espafiola hacia los problemas de salud genera-
dos por el amianto. El Servicio de Neumologia del
Hospital Clinico de Barcelona se convirtié en esas
fechas en un activo centro de investigacion sobre el
tema, ademads de desarrollar una importante labor asis-
tencial, epidemiolégica y social que contribuyé al
conocimiento publico de estos riesgos. A comienzos
de 1977, los problemas de salud ocasionados por el
amianto traspasaron el dmbito profesional y alcanza-
ron de lleno a la opinién publica. La denuncia por
incumplimiento de la normativa de seguridad e higie-
ne que realizo el jurado de empresa de la planta Uralita
S.A. en Cerdanyola ante el Instituto Territorial de
Higiene y Seguridad del Trabajo de Barcelona culmind
con el cierre temporal de un ala de la factorfa, tras
constatar que en algunas tareas se sobrepasaban
ampliamente las concentraciones de fibras de amianto
permitidas’. Este conflicto, que tuvo una amplia
cobertura en la prensa local y nacional y que acabd
extendiéndose a otras factorfas de la misma compafiia
como la de Bellavista en Sevilla, mostré con nitidez las
limitaciones de la practica burocratizada de la medici-
na de empresa en nuestro pafs, asi como la debilidad
de nuestro sistema inspector. Asi mismo, el conflicto
trajo al debate publico el impacto del amianto en
poblaciones no expuestas profesionalmente. No es
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casual que en 1978 se incorporasen al cuadro de enfer-
medades profesionales el carcinoma primitivo de
bronquio y pulmén y el mesotelioma pleural o perito-
neal causados por exposicién al amianto (R.D.
1995/1978 de 12 de mayo)©.

Los sindicatos mayoritarios, especialmente el
Gabinete de Salud Laboral de CCOO, mantuvieron
una activa labor de denuncia e informaciéon publica,
con particular atencién al cancer de origen laboral.
Producto de esa presion se dictaron las primeras nor-
mas legales especificas sobre el amianto en nuestro
pais (Orden Ministerial de 21 de Julio de 1982 y
Resoluciéon de la Direccion General de Trabajo de 30
de Septiembre de 1982, sobre condiciones en que
deben realizarse los trabajos en los que se manipula
amianto). La reducciéon de los niveles de exposicion
permitidos, provocé que la Asociaciéon de Fabricantes
de Productos de Amianto Cemento (AFAC) deman-
dara al Gobierno una moratoria de 5 aflos en su apli-
cacion. No obstante, la atencién a los problemas de
salud laboral estuvo muy mediatizada por la reconver-
sion industrial acometida por el primer gobierno
socialista y el incremento de la tasa de desempleo, que
en 1984 se situd por encima del 20%.

El coloquio que sigui6 a la emisién del docu-
mental, de 30 minutos de duracién, también arroja luz
sobre la percepcion del problema en nuestro pafs. En él
participaron, ademds de la presentadora Emma
Tamargo, los siguientes invitados: Peter Moore (investi-
gador periodistico del documental britanico), Manuel
Torre Iglesias (director del programa de TVE Usted, por
gemplo), José Baget 1 Herms (ctitico de La Vanguardia),
Albert Lluch (Vicepresidente de la AFAC), y José L.
Balibrea (catedratico de Cirugfa General Toracica de la
Universidad Complutense de Madrid).

El debate se articulé en torno a dos cuestio-
nes: la situacion en Hspafia de este problema y el tra-
tamiento periodistico y las repercusiones de este tipo
de documentales. Manuel Torre Iglesias, un clasico de
la television publica espafiola y responsable de pro-
gramas como Escuela de salud (1976-79), Voces sin vog
(1981-82) y Usted, por eemplo (1983-84), fue el que
mantuvo una posicion mas critica. En su primera
intervencién comunicé que, aunque tangencialmente,
el problema habia sido abordado unos meses antes en
Usted, por ejemplo a raiz de una carta de denuncia remi-
tida por trabajadores del sector. Manuel Torre mostro
un panorama pesimista marcado por la agresion per-
manente a la salud de miles de trabajadores en su
puesto laboral y el incumplimiento generalizado de la

55

Rev Med Cine 3 (2007): 49-56

normativa y su escasa vigilancia. En otras intervencio-
nes suscribi6 algunas de las tesis del documental como
la ubicacién de los procesos productivos mas lesivos
en los pafses pobres o las dificultades de reconoci-
miento como enfermos profesionales de las victimas y
sus consecuentes «pensiones de miseria». Asi mismo,
introdujo uno de los factores clave para comprender la
actitud de los trabajadores ante los riesgos laborales,
aludiendo a los dos millones y medio de parados regis-
trados en Espafia y al peligro de poner en juego el
puesto de trabajo.

Respecto al posible tratamiento alarmista o
sensacionalista (entiéndase en el contexto de la época)
que el documental hacfa del tema, José Baget declard
que éste le parecia sobrio. Bien distinta fue la opinién
del representante de la AFAC, Albert Lluch, quien
ante la pregunta de la presentadora afirmé:

“Pues si, realmente y sin dejar de reconocer los
peligros que la inhalacién del amianto puede traer
aparejados si no se toman las adecuadas precaucio-
nes..., en mi opinién, ...quiza no soy absoluta-
mente objetivo como deseara, petro ...el film me
suena a melodramatico, muy tendencioso, con una
extraordinaria carga emocional, y capaz de produ-
cir entre el publico en general una situacién de
extremado alarmismo y yo entendetfa o dirfa que
no estd justificada por la realidad de los hechos y
de los conocimientos que poseemos en 19847

La AFAC conocia con anterioridad el docu-
mental e intenté desacreditarlo y cuestionar su veraci-
dad en el seno de la Comision Nacional del Amianto,
dada la imposibilidad de vetar su emisién en Espafia. La
argumentacion de Lluch, expuesta generosamente en el
coloquio —fue con creces el participante que consumio
mayor tiempo—, gir6 en torno a la naturaleza ocupa-
cional del problema y a la negacién de su dimension
ambiental. Asi mismo, abund6 en la estrecha colabora-
cién de trabajadores, sindicatos, administraciéon y
empresarios en nuestro pais para abordar el problema,
lo que limitaba los dafios a las exposiciones «antiguas»:

“Pero yo me enorgullezco, y lo digo con toda sin-
ceridad, que en este tema los casos de asbestosi-
cos, de cancerosos y de posibles sufridores de
mesotelioma son el resultado de la época hace 15,
20 6 30 anos en que por desconocimiento de estos
peligros no se habian tomado todas las precaucio-
nes que hoy se toman. Esta es la pura verdad”.

A pesar de los comentarios criticos de Manuel
Torre y algunas puntualizaciones de Peter Moore —en
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buena medida ininteligibles por la penosa traduccion
simultanea— y de Balibrea, Lluch consigui6 trasladar
una imagen de «normalidad» en el sector del fibroce-
mento espafiol, muy alejada de la situacién britanica,
limitando los problemas a los «heredados del pasado».
Un pasado, no obstante, impreciso y sin vinculacion
explicita con la cronologfa de estudios cientificos que
desde la década de los treinta habia puesto de mani-
fiesto el cardcter nocivo del amianto. Semejante argu-
mentacién fue tradicionalmente empleada por los res-
ponsables gubernamentales y empresariales britinicos
en las décadas centrales del siglo para explicar el man-
tenimiento de casos de amiantosis a pesar de las regu-
laciones industriales introducidas a comienzos de los
afios treinta en aquel pafs®.

No me ha sido posible conocer la valoracién
que la emisioén del documental recibié en el «panel de
aceptacion de programasy, instrumento que por enton-
ces empleaba TVE para evaluar el impacto de sus emi-
siones. Tampoco he explorado las repercusiones que
tuvo el programa en la prensa generalista. A expensas
de llevar a cabo ese analisis detallado, parece razonable
concluir que la emisién tuvo un impacto en la opinién
publica muy inferior al alcanzado en Gran Bretafia.
Cosa bien distinta fue la recepciéon que el programa
tuvo entre la poblacion laboral expuesta al amianto. Los
testimonios que he podido recabar de algunos trabaja-
dores y representantes sindicales de la fabrica de Uralita
en Bellavista, confirman la desolacion y creciente preo-
cupacion que la emisién generd entre los trabajadores y
sus familias, aunque no hubo acciones de protesta en
dicha fabrica en los dfas siguientes a la emision, tal
como habia ocurrido en Gran Bretafia.

No obstante, a finales de 1984 el Gobierno
socialista aprobé una normativa mds estricta, el
Reglamento sobre trabajos con amianto, y prohibié el
empleo de amianto azul (crocidolita) en nuestro pais
(OM. de 31 de Octubre), homologandonos con el
entorno europeo’. Dicha normativa venia gestandose
desde tiempo atrds y respondia en primera instancia a
la necesidad inminente de asumir la normativa euro-
peay a la presion sindical. Conocer hasta qué punto la
emision de Alice—A Fight for Life en nuestro pafs pudo
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ejercer alguna influencia adicional en dicha aprobacion
requiere una mayor investigacion.
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