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INTRODUCTION :
la Santé par la Révolution, la Révolution par la Santé

Les questions de santé ont joué un tres grandladle la structuration de la pensée
anarchiste en Espagne, depuis son apparition @& lduf XIXeme siécle, et les
professionnels de santé, médecins, infirmieregsasignants, pharmaciens ... ont
joué un réle tres actif tant du point de vue idgaae, théorique que pratique et
organisationnel.

Ce phénoméne n’est pas exclusif a 'Espagne. Dauns les pays ou les idées
libertaires ont pris racine, il est courant de Weudes professionnels de la santé
parmi ses militanfs C'est méme logique : les médecins et autres sderganté ont
été les témoins directs des effets de la révolutidostrielle sur les conditions de
vie et de travail du prolétariat. Il est fréquenteqdans leurs publications ils
proposent des mesures en solution a ces probléensanté, véritables épidémies
sociales. Certains considerent méme que la sewdeapie possible est la
transformation radicale de la société.

Mais en Espagne, la participation desawitarios »dans le mouvement libertaire a
connue des proportions véritablement structurahteBvre « la finalité de la CNT-
AIT, le Communisme Libertaire », véritable boussiéeréférence du mouvement
anarchosyndicaliste espagnol, n’a-t-il pas été parile médecin Isaac Puente, dont
Federica Montseny — future ministre anarchiste desénté — a pu dire:
«indiscutablement, le docteur Isaac Puente fut lengppal inspirateur des
réalisations collectives de la Révolution espagmdléa spécificité du mouvement
anarchiste espagnol, particulierement dans lesede la santé, est gu'il a tenté
de mettre en application, sur une grande écheltgrgéhique, les principes
anarchistes et de les confronter a la réalité, enénte fut dans les conditions
effroyables d’'une guerre civile, qui rendait leslpgémes de santé encore plus aigus
(blessés de guerre, réfugiés, pénuries de persorgtelde matériel, risque
d’épidémies, ...).

Témoin de cette intense participation des professls de santé dans le
mouvement anarchiste espagnol, la presse libegapagnole, dont le nombre de
titres continue de surprendre les historiens etrigigants actuels, a recueilli un
grand nombre d'articles, d'informations, de cotsraes lecteurs et de conférences

Pour des raisons évidentes, dans le domaine litsran trouve plus fréquemment des
agents de santé dédiés a I'hygiéne publique,anté snentale, a la pédiatrie et a la médecine
du travail.
2Epilogue de la réédition de 1947 de « Le communikipeetaire, finalité de la CNT-AIT »
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données par des professionnels de la santé dasenkess libertaires et les athénées
(centre sociaux libertaires). Cela ne signifie gaes tous les auteurs de ces articles,
pas méme la majorité sirement, partageaient l'iatiég§ des idées anti-autoritaires
des journaux dans lesquels ils s‘exprimaient, niaisavaient que c'était la le
moyen le plus direct de rapprocher leurs idéesadealtie la plus active du
prolétariat. Il 'y eu des influences réciproques reente mouvement
anarchosyndicaliste et les mouvements populairesadg d’autres obédiences —
socialiste notamment - tant et si bien que lorgadRévolution de 1936, la vision
globale de I'organisation de la santé révolutioreditait globalement partagée,
dans le sens anarchiste d’'un systeme de santdisbd@as forcément étatisé),
universel, laique et gratuit, avec un systeme déésmtégre, laissant une plus
grande part a la prévention.

Cette série de brochures en 4 pattessaye de mettre en lumiére ce qui a animé
ces centaines et ces milliers de militants, sus glun siécle : 'aide mutuelle et la
solidarité, 'hnumanisme avant tout. lls étaient quadés que la meilleure des
thérapies face a une société malade, reste ercB@/blution, sociale et libertaire.

L'objectif de ce travail de compilation de textésrits par des militants dans le feu
de l'action ou par des universitaires plusieursedé@Es aprés que la passion
révolutionnaire soit retombée, n’'est pas de se tminpdans la nostalgie d’'une
Utopie perdue qui ne reviendrait jamais.

Alors gque 'Humanité est secouée par une crisdaasi qui se transforme en crise
politique et économique majeure dont on dit qu'alenonce un changement
d’organisation du Monde ; il nous semble essedietevenir sur cette période de
la Révolution espagnole dont on sait qu'elle a @&8nnonciatrice des
bouleversements mondiaux ultérieurs.

I est de bon ton, chez les commentateurs acadésiquniversitaires,
journalistiques ou politiques, de dire que I’Anaechst une situation de désordre
absolu, et que les Anarchistes sont au mieux de diMeurs, au pire de dangereux
casseurs. La crise que nous vivons en ce momeati@ovid 19 nous démontre
au contraire que le désordre absolu que nous viamgellement n'est pas

3 Tome 1.: Un exemple de réponse anarchosyndigalisine crise sanitaire et politique
soudaine et inédite; Tome 2. : La mise en plaoealsanté publique anarchiste : La Santé
et I'Assistance Sociale pendant la Guerre Civile lpederica Montseny Psychologie et
Anarchisme dans la Guerre Civile espagnole : I'ewe Félix Marti Ibafiez Histoire du
décret sur I'avortement de 1936 ; Tome 3. : Desnfiesiet des hommes engagés pour la
Santé et la Révolution (2 tomes), Tome 4. : Poerpmtique populaire sanitaire : I’hygiéne
et I'éducation a la santé, les innovations médialues a la Révolution anarchiste
espagnole; I'Internationalisme
2



I’Anarchie mais le chaos, et qu'il n’est pas leifid'une politique anarchiste, mais
bien le résultat combiné de I'action du Capitalisshee I'Etat.

L'expérience de la CNT-AIT en Espagne nous montie g confronté a une
situation aussi soudaine que celle du Covid-19, dearchosyndicalistes ont
néanmoins réussi a refaire tourner quasi immédenete systeme de santé, et ce
alors que la plupart des cadres de santé avait fii’'ils manquaient d’absolument
tout. La différence vient du fait que si la crileRévolution) n’avait pas été prévue
par les anarchistes (le facteur déclenchant est dam coup d’'état fasciste qui
n'avait pas été annoncé), au moins l'avaient iédjte - et méme appelée de leurs
voeux — et donc ils s’étaient patiemment organisgse pendant plus de 70 ans,
pour étre prét, le jour venu, a faire face.

C’est cela qui manque au Capitalisme et a I'étar faire face aux épidémies : le
sens de I'Histoire. Or on sait qu’en cas d’épidéneie facteurs clés pour empécher
sa propagation sont la préparation, la détectiéonque et la réaction rapide. Et que
ce n'est pas en temps de « guerre » que ces aisedpréparent.

Les militants anarchosyndicalistes espagnols ahtldapreuve de leur capacité
d’anticipation et de préparation et si la révolatespagnole a débouché sur une
crise politique majeure puisque Guerre Civile, anin® faut il leur reconnaitre
gu’elle n'a pas débouché sur une crise sanitaiifsgpe — du moment que les
anarchistes étaient responsables de la santépdgldation en zone républicaine,
aucune épidémie n'a été a déplorer, et ce au gtmmhement méme des meilleurs
spécialistes mondiaux qui étaient venus inspeatsitliation s'attendant a trouver
une situation sanitaire explosive.

Si 'on compare ce que les ouvriers, les paysapsgmls, et quelques médecins et
infirmiéres qui étaient restés ont pu accomplisigpeu de temps en 1936, avec les
prouesses de 2019 du systeme de santé des aramé&zsdes, qui colte des millions
d’euros et qui dispose de profusion de matéridegtersonnel mais qui n’a pas été
foutu de monter une tente barnum avec 30 lits daiméation en moins de 3
semaines pendant I'épidémie Covid, on ne peut eimgr de penser que oui,
décidément, I'Anarchie est la plus haute expressien’Ordre, et qu'il serait
souhaitable pour notre santé et le bien-étre deridnité et de la planéte, que I'on
prenne exemple sur les révolutionnaires espageol®86 ...

La définition anarchiste de la santé est « Etatl toé bien-
étre, physique, mental et social » ». Pour rétéblarmonie,

entre les humains comme avec la Planéte, conditienqua
nonepour vivre en plénitude de notre santé, nous deeon
finir avec le Capitalisme et I'Etat. Il y a urgence

Des travailleurs de la santé de la CNT-AIT
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Quelques précurseurs :
critiques anarchistes de la médecine

Premierementichel Bakounine approuvait le développement de la science, mais
rejetait la notion de « socialisme scientifique #régne de [lintelligence
scientifique, le plus aristocratique, despotiquerogant et élitiste de tous les
régimes[Bakunin on anarchySam Dolgoff, 1972] ». Il rejetait la législatien la
regle de I'expert scientifique ou d’'une académisakants en se fondant sur ces 3
points Dieu et I'Etaf Michel Bakounine, 1870] :

« La science humaine est toujours et nécessairamepatfaite.

« Une société qui obéirait a la 1égislation parcelpiest imposée par 'académie,
et non a cause de son caractére rationnel, samgaciété de brutes et d’idiots.

» L'académie scientifique aboutirait rapidementdilliblement a une corruption
intellectuelle et morale, immergée dans la stagnatet I'absence de
spontanéité.

Dans «Dieu et I'Etat», Bakounine s'attaque également au privilége ddewin,
gui a son avis, comme chez les politiciens, dasglasses sociales ou dans les
nations, «ue l'esprit et le corps des hommesMais, un seul étre humain ne
pouvant embrasser tous les développements dedacsciBakounine n'était pas
totalement contre l'idée de « I'homme spécialiské naura toutefois pas de foi
absolue en qui que ce soit, les écoutera libreetemtec un grand esprit critique et
en consultera plusieurs avant d'accepter un corepthd. Il voit la relation
spécialiste/bénéficiaire commaeaur échange continu d’autorité et de subordination
mutuelle, passageéres et surtout volontaises

James Guillaume dans le texte kdées sur l'organisation sociabe (1877),
regroupe toute la question de la santé sous legtllértiHygiene. Il préne la gratuité
des soins et leur accessibilité a toutes et towss mour lui la prévention est
primordiale [James Guillauméjées sur I'organisation sociald877].

Un peu comme BakouninErrico Malatesta considérait la science avec prudence,
mais avancait la socialisation de celle-ci comnstepi

«La science, arme qui peut étre utilisée a de bormes de mauvaises fins,
méconnait complétement I'idée de bien ou de malisN@® sommes donc pas
anarchistes pour des raisons scientifigues, maicea&ue, entre autres, nous
voulons que tous soient en mesure de jouir destages et des plaisirs que la
science procure» - Errico Malatesta, 1929



A l'automne de 1884, alors que le choléra prerestpioportions gigantesques en
Italie, Malatesta, Andrea Costa et plusieurs auwteesarades travaillérent dans un
hépital de Naples. lls y signerent un manifestal®affirmaient que la véritable
cause du choléra était la misére et que son reétailéa Révolution social&frico
Malatesta, The Biography of an Anarchistax Nettlau].
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Ciencia Social —

Le médecin communiste libertaire argentin d’origine
espagnoleEmilio Arana, de Rosario, était membre
du cercle communiste libertai@encia y Progreset
participait au journal anarchis@&encia social Il prit

une part importante dans la lutte contre I'épidéddie
choléra qui sévit en Argentine en 1895.1l écridaihs

son ouvrage &a medecinay el proletariade(1899)
qu’il existe «la médecine qui combat la misére »,
I'hygiéne sociale, et la médecine marchandisée, ou
regne une discipline de fer, héritage du clergésDa
cette derniere, la médecine devient pour I'autenr,
bien de consommation comme un autre pour les
familles [Gonzalo Zaragoza Rovira,Awarquismo
argentino (1876-1902), p.389].

L'assistance publique, caricature parue dans
le Pére Peinard, journal animé par I

'anarchosyndicaliste Emile POUGET, 3

Octobre 1907.

L'assistance publique entasse les louis d’or
dans son bas de laine, tandis que les pauvres,
malades et agonissant, gisent dans les
cimetieres sous le regard dun curé
impuissant




Bref Panorama historique de la santé anarchiste en
Espagne

D’'aprés un texte de Marti Bosca et José VicenBanidad libertaria en Espafia paru
dans le numéro du centenaire d8olidaridad Obrera, & Barcelone en 2010. Les
intertitres ont été ajoutés lors de la traduction.

En entrant dans le sujet, nous pouvons diviseaméslibertaire espagnole en six
étapes historiques, ne serait-ce qu'a des finstilides :

a) Les débuts de la premiére internationale en Espagne (1870-1900) : les
bases rationnelles et scientifiques de I'anarchisme espagnol

Lorsque le secteur le plus avancé des travaillchispaniques rejoindra
I'Association Internationale des Travailleurs (AITyn médecin de grande
formation scientifigue et philosophique jouera ubler central dans le
développement de la pensée collectiviste en Espdgaspar Sentifion Cerdafia
(183? -1902), ami de Bakounine, sera pendant geslquois un élément
fondamental du militantisme catalan; Plus tardoihtinuera a collaborer pendant
des décennies avec la presse atrdens une tache aussi importante que difficile a
poursuivre en raison de l'anonymat forcé qu'il @pa&, pour des raisons
personnelles.

Par la suite, il a été remplacé par un étudiambédecine et bientbt jeune médecin
de Malaga, José Garcia Viflas (1848-1931), qui gkstingué parmi les
internationalistes hispaniques jusqu'en 1881. Tews ont joué un rdle important
dans l'orientation anti-autoritaire du mouvemenirir en Espagne, mais aussi,
surtout Sentifion, dans l'incorporation de la sdeocomme alliée de la pensée
sociale contre le domaine étouffant de la religion.

Cette période est caractérisée par la publicatéquente dans la nombreuse presse
militante d’'informations et de commentaires visatéa santé des travailleurs, ainsi
que la divulgation de textes scientifiques. Aveg Inilitants de la santé, nous en
trouvons d'autres qui partagent I'idée anarchiste tpue concentrés sur la sphere
intellectuelle, comme c'est le cas de I'éminemickn Juan Madinaveitia Ortiz de
Zarate (1861-1938)

Il apparait clairement que la prétention du margisidire que I'anarchisme n’est
pas scientifique est sans fondement. L'Anarchismamment en Espagne, s’est
bien développé sur une base scientifique et notarhmedicale, car il a dd

4Acrate : synonyme d’anarchiste



affronter non seulement I'exploitation capitalistais aussi I'idéologie religieuse,
et a d{ faire usage de la Raison — et donc deidm&c— dés le départ.

b) Les apports du néo-malthusianisme et du naturisme (1900-1920)

En plus des éléments décrits ci-dessus, apparassetébut du XXe siécle, deux
conceptions qui — sans étre intrinséquement arsteshi- viendront enrichir la
pensée acrate :

- d'une part, le néo-malthusianisme, via l'appanitde textes et publications
spécifiques destinés a informer sur le controle mi@Essances. Méme si cette
approche suscita de grands débats dans le mouveanenthiste, certains —
notamment autour de la revua Revista Blanca ne voyant pas d’'un bon ceil la
réduction de la masse prolétaire car elle risqubdioigner la possibilité
révolutionnaire, cette idée progressivement fit sbemin et aboutira en 1936 au
Décret de légalisation de I'avortement en Catalogne

- de l'autre, le naturisme, en tant que philosopkiéa relation de 'homme avec la
nature, avec des implications pour la gestion threle la santé. Cette approche
intégrale de la santé était précurseur de la diéfnigu’en donne actuellement
I'Organisation Mondiale de la Santé : «santé : &ttt de bien-étre, physique et
mental » auquel les anarchistes ont rajouté «a#lse Elle met en évidence que
I’'Homme est partie intégrante de la nature et ga'titre — pour conserver sa dignité
— il doit la respecter autant qu'il se respectemriéaecine « naturiste » met aussi en
évidence que la santé commence par I'action indelld sur son propre corps, en
pratiquant le sport et les activités physiques,stagies au plein air et méme le
nudisme, I'alimentation saine et variée, et erditutte contre toutes les addictions
(alcool, tabac, jeux) qui avilissent I'ame et lapo La santé est donc un acte
d’action directe, sur soi-méme, qu'’il faut commemaepratiquer sans attendre la
médiatisation d’'une médecine jugée mercantile.

Cependant ce courant naturaliste n’est pas amisej au contraire, il s’appuie sur
les derniéres découvertes en matiere médicalesemigdecins anarchistes de
I'’époque multiplient les articles, les brochurekestconférences pour vulgariser les
connaissances scientifiques et médicales afinglenkdtre a la portée de tous — y
compris de tous ceux qui n'avaient aucune insuoctia majorité en Espagne a ce
moment-la- pour permettre aux ouvriers méme les fplumbles de pouvoir prendre
le contrble de leur santé et de donc de leur vie.

Parmi les figures de cette période, on peut citanihent médecin anarchiste
sévillan Pedro Vallina Martinez (1879-1970), quiteza actif jusqu'a sa mort aupres
des communautés indiennes du Mexique ou dans sibnil exvait créé un
dispensaire.



c) Durant la dictature de Primo de Rivera (1923 — 1931) : maturation des
apports idéologiques

La répression des activités syndicales par la tdictamilitaire a eu un impact sur

'organisation anarchiste, réorientant l'activitéers les aspects culturels du
mouvement libertaire. Le mouvement va s’ouvrirrigietant vers I'éclectisme, dans
laquelle d'autres aspects tels que la nouvellelmeexuelle et 'eugénisme se sont
progressivement incorporés danstepusidéologique anarchiste. Il s'agit d'une
phase d’assimilation et d’approfondissement deorib€ et approches néo-

malthusiennes et naturistes qui avaient été dépékwp lors de la période

précédente.

Dans cette étape, il faut noter le militantismeddex médecins de grand intérét,
Isaac Puente Amestoy (1896-1936) et Juan Antonierizm Benito (1878-1938).

d) La seconde République (1931-1936): affirmation du communisme
libertaire comme finalité de I'anarchosyndicalisme et reméde aux maladies
sociales

Cette étape commence en fait un peu avant la pnatian de la république, pour
s'initier en 1929 avec la création au sein de |al@NI' de Syndicats unique de la
santé et de I'hygiéne & Madrid, en Catalogne Jissqombreux de tous, & Saragosse
et & Santiago.

De méme se créent pendant cette période les pesraéganisations d’assistance
mutuelle, non sans controverse car elles rompaiet la tactique d’'action directe
pour proposer des améliorations graduelles dacadee du systeme capitaliste,
comme la Mutuelle Ouvriére SanitairMiftua Obrera Sanitarip & Madrid, et
I'Organisation Sanitaire Ouvrier@iganizacion Sanitaria Obrejaa Barcelone.
Néanmoins ces tentatives d’organisation concréteydmes de santé autogérés
par les ouvriers eux-mémes, furent absolument alexiet décisives pour la mise
en place du systéme de santé révolutionnaire efi. F98t de cette expérience
pratique, les personnels de santé de la CNT-Alfurent pas totalement démunis
quand il a s’agit de devoir remettre en marchergence et de maniere imprévue
le systéme de soins : les militants étaient préaéra face.

Les professionnels de santé les plus remarquableite époque étaient Isaac
Puente, dont les idées sur le communisme liberbair@té adoptées au Congrés de
Saragosse de 1936, et dans leurs confédératigimmaées respectives: les freres
Miguel José (1884-1936) et Augusto Moisés Alcruaddd&ano (1892-1936) en
Aragon; Pedro Vallina, en Andalousie et en EstramedJavier Serrano Coello
(1897-1974), en Catalogne; José Pardo Babarro {1938), en Galice; Emilio
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Navarro Beltran (1898-1969), a Valence; le chimistncisco Trigo Dominguez et
le médecin Mario Orive y Ontiveros (1883 -19 ..&@)Madrid; la sage-femme
Constantina Alcoceba (1899-1936), a Soria, ou ledaoé@ Emilio Pedrero
Mardones (1910-1937), a Valladolid.

e) La Révolution Sociale (1936-1937): mise en pratique de 70 ans de
préparation conceptuelle et idéologique.

La révolution sociale a été le stade des conctigtisadans le contexte complexe
de la guerre. Avec des degrés différents dans ehegytitoire, selon I'importance
des organisations libertaires, de grandes transftoons sanitaires ont eu lieu:
régionalisation et généralisation de I'Assistanaritaire, élimination des ceuvres
de bienfaisance, union de la prévention et deid@sge, droit a l'avortement,
suppression des colleges de médecine, campagmpedwaation ...

En quelgues mois, les militants anarchosyndicalisteent capables de réaliser des
prouesses sanitaires et méme d’obtenir des avadeéssle domaine médical et
social qui ne seront parfois réalisés que desrkgad’années plus tard dans les
autres pays, et notamment dans les démocratiealéisé Ce résultat exceptionnel
n’est pas le fruit d’une intuition géniale, ni daispontanéité miraculeuse, mais la
concrétisation des quelques 70 ans d'efforts op@ial’organisation et de
construction d’'un corpus idéologique cohérent tent étant pratique, par un
mouvement entiérement tendu vers une unique pdirgpeda Révolution Sociale,
sans transaction ni compromis.

Une mission d’observation sanitaire de la SociégNiations (SDN) se rendit dans
I'Espagne révolutionnaire, craignant I'explosiors @pidémies. Elle d0 se rendre a
I'évidence que malgré le manque criant de moyerisués dispositions, les
révolutionnaires n’étaient pas des utopistes maisavaient au contraire su faire
face et que la santé des populations était biemré@ssmalgré les circonstances
exceptionnelles.

Les professionnels de santé qui se détachent ddtesp@riode sont les médecins
Félix Marti Ibafiez (1911-1972), Amparo Poch (190268) et Juan Morata Cantén
(1899-1994) ; parmi les pharmaciens, Manuel Esteleda Iglesia (1901-1939) et
parmi les aides-soignants José Penido Iglesia${18%0), en plus des précédents
militants qui n‘ont pas été tués par la répressenmuiste.

f) U'Ordre contre I'Utopie sanitaire et sociale : les communistes puis I'exil, la
résistance intérieure, la clandestinité (1938-1975)

La Révolution fut en grande partie empéchée pao#dition des communistes et
des socialistes, qui ne souhaitait pas rompre foedtalement avec I'Ordre social
10



prévalent. Les expériences d’une organisation tdaoinaire de la santé prirent fin

avant méme la chute de la République, par la véloréme des Communistes qui
provoqueérent les événements de Mai 1937 & Barcedapeant la fin du processus

révolutionnaire. Cela fut vrai aussi dans le systéla santé autogéré qu’avaient
essayés de mettre en place les militants autoliiederica Montseny quand elle

assumait la charge de Ministre de la Santé, et i€is ne fussent pas tous

anarchistes.

Mais avec la victoire des fascistes en 1939, caufigt répression implacable et
féroce qui s'abattit sur I'ensemble du peuple esphgyui devait expier sa faute
d’avoir voulu changer le Monde. Dans le secteur in#dde trés nombreux
professionnels, médecins, infirmiers, aides-soitgamirent le chemin de l'exil, la
Retirada lls continuérent de s’occuper des blessés penadnite vers la France,
et ensuite dans les camps de concentration irstallé hate — parfois de simples
trous dans le sable pour dormir — que le gouvernéerssu du Front Populaire avait
« généreusement » mis a leur disposition, entodess barbelés et gardés par
'armée.

Nombreux furent les militants de la CNT-AIT en exil France qui participérent a
la Résistance. Il en va de méme pour ceux du gedtela santé. Apres-guerre,
certains participérent méme a des expériences deaime communautaire sociale,
comme I'Hopital Varsovie a Toulouse. D’autres parit aux USA, au Mexique ou
en Amérigue Latine, ou quasiment toujours ils camrent de mettre leur
dévouement au service de la médecine populairetdamiques qui avaient été
mises au point grace au service de santé de I'Bspegvolutionnaire pour le
traitement des blessures de guerre ou la transiisiorent mises en application a
grande échelle et sauvérent des milliers de vie.

Pour ceux restés en Espagne, la situation étaityafble. La vengeance franquiste
S'abattait sur tous, y compris sur ceux qui comenBriofesseur Ansart — pourtant
un libéral pas du tout révolutionnaire et qui coamitpties amis dans I'entourage
proche de Franco — avaient eu le malheur de remplecterment d’Hippocrate et
de ne pas choisir de camp. Il fut condamné a 2@eapsison, par un procureur dont
il avait pourtant lui-méme sauvé la vie pendaqiHase révolutionnaire.

Des maquis et des guérillas s’organisérent. Desaonésl sympathisants agissaient
clandestinement. Quelques organismes sanitaireentfucréés pour aider
l'organisation de lintérieur, comme la controverddutuelle Ibérique Nlutua
Ibérica), a Valence. Il convient de mentionner dans ce®es noires le médecin
José Pujol Grua (1903-1966), les aides-soignantsublaFernandez Fernandez
(1904-199?) et Manuel Guardiola Ausé (1907-¢19, .aidsi que les infirmiéres
Pura Pérez Benavent (1919-1995 ) et Conchita GuaErtolin (1919-2008).
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Sur le role des techniciens en période révolutionnaire

« La vérité est que ce sont les travailleurs ansteh inspirant la C.N.T. qui ont
poussé a I'expropriation des capitalistes et desdy propriétaires terriens, a la
prise en main des instruments de travail, et qu®ila manqué cette minorité les
travailleurs n’ont rien fait, ou ont exproprié€ leatrons et les propriétaires terriens
pour devenir patrons et propriétaires eux-mémas.l&conception d’'une société
nouvelle ne nait pas par génération spontanédempsofondeurs des masses. Elle
ne peut étre que le fruit d’'observations, de méditade conclusions élaborées par
des générations de lutteurs et de penseurs.

L'Etat et les Médias nous disalent que ce Méme entre ces masses, la formation
;::Itlapﬁrﬂo:qucéenﬂzﬂchm, @ntgllectuelle spécialisée ~ est

“‘;::: - F-:‘qd”h:"-f . |n,d|spens§1ble. Car |l he suffit pas

Seins nous. Péconomie saiba Ll d’exproprier chaque fabrique, chaque
atelier, chaque usine, chaque chantier ou
chaque surface agricole (et telle est la
vision de tant d’autogestionnaires) pour

socialiser vraiment la production.

Parmi I'ensemble des travailleurs, ceux
qui avaient des idées claires, qui ne
s’acquierent pas du jour au lendemain,
ont vraiment socialisé, ou syndicalisé la
production, c'est-a-dire réalisé le
socialisme au sens intégral du mot, grace
aux syndicats.

Pour une é ie utile a t
Finissons en avec I'Etat et le Capitalisme !

tes et tous, Grace aussi aux individus ayant un esprit
social et les connaissances techniques
gue souvent les travailleurs n’avaient
. pas. « Nous, militants libertaires, avons
fixé les buts a attemdre mais c’'est grace aukrtietens que nous avons pu les
réaliser » me disait derniérement un de ces camsrach de ces hommes doués
d’aptitudes naturelles exceptionnelles qui leurnpdtent de jouer un role
indispensable dans une ceuvre collective.

Par contre, la ou ont manqué soit les technicwis|es organisateurs connaissant
nos idées, les réalisations s’en sont ressentiélsndpen a pas eu. Il ne suffisait
pas d'étre « du peuple » pour savoir prendre lgistives dans le sens voulu. Il
fallait avoir des idées valables, et la capacitéedenettre en ceuvre. »

Gaston LEVAL, Quelques vérités aux révolutionnaires
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Anarchosyndicalisme et santé a I'arriére et au front :
le cas de Valence et de la Colonne de fer
dans la guerre civile espagnole ((1936-1937)

Xavier Garcia Ferrandis, Universidad Catoélica de Valencia «San Vicentethdar

Introduction

L'historiographie de I'anarchisme pendant la gueikiée espagnole exige un saut
gualitatif qui n'a été observé que dans certaitetes locales. Poursuivre dans cette
direction pourrait étre I'un des moyens les plidkates de continuer a évaluer la
révolution sociale qui a eu lieu a certains endraie I'Espagne républicaine
(Cattini, Santacana, 2002, p. 218). Suite a cettemmandation, I'objectif général
de cet article est de déterminer dans quelle md®atévité révolutionnaire que
'anarcho-syndicalisme a déployée au cours desipremois de la guerre civile a
affecté le domaine de la santé; Plus précisémeng analyserons en profondeur le
cas de Valence, une ville ou plusieurs facteursderh I'étude du bindme
anarchisme-santé particuliérement attrayante: nefopdes racines de I'anarcho-
syndicalisme au cours des années trente du siéxlied dans cette ville et
conséquemment I'‘échec du coup d'Etat du 18 juiB&6 ; la grande importance
géopolitique, puisque la ville a abrité la capitaéel'Etat républicain pendant prés
d'un an; et sa grande importance géostratégiquajtdie sa position a l'arriere des
fronts militaires pendant toute la conflagratiopa@t pour conséquence que I'une
des priorités les plus immédiates de la ville @éddclenchement de la guerre fut
d’apporter une réponse sanitaire au nouveau cantefit de renforcer I'offre de
santé pour pouvoir porter secours aux blessés keidegmde guerre ainsi qu'aux
réfugiés.

Les effets négatifs de la révolution industrieltede capitalisme sur la santé des
travailleurs ont été considérés comme I'explicatierla présence traditionnelle de
médecins dans les mouvements anarchistes eurofparis Bosca, 2010, p. 52).
Cependant, en Espagne, dans le premier tiers dus¥Xee, les professionnels de
la santé n'étaient pas mieux considérés que le ms$ techniciens ou des
intellectuels qui partageaient les principes ariateh, aussi la présence de
médecins au sein de la CNT-AIT était trés faibladamt cette période (Molero -
Mesa, Jiménez-Lucena, 2013 p. 26-27).

Deés le début de la Seconde République espagnabd @49939), le mouvement
anarchiste a développé une importante méfianagégarnd des professionnels de la
santé, estimant gu’ils avaient une mentalité banisgeet exercaient leur métier a
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des fins mercantiles, ce qui impliquait I'exploitet des malades et entravait
I'’émancipation de la classe ouvriére (Jiménez-Lacéholero-Mesa, 2003, page
214; Jiménez-Lucena, 2004, pages 144, 145, 147 Bette raison, certains
médecins anarchistes tels que Isaac Puente ontéegtie la révolution sociale
devait se faire sans compter sur les intellectugles techniciens (Jiménez-Lucena,
1998, p. 306); Cependant, depuis sa création e@, I8 CNT-AIT était traversée
d’un débat complexe sur la dynamique de l'inclugradusion des "techniciens" et
des "intellectuels" (médecins, mais aussi infireéeet aides-soignants dans notre
cas) dans les rangs du syndicat (Molero -Mesa,nBmé&ucena, 2013).

La carence en intellectuels dans le mouvement hiséecespagnol était frappante
en 1936; L'anarchisme considérait que les inteledstétaient nécessaire comme
soutien idéologique de la révolution et, dans ke aes professionnels de santé, la
CNT-AIT sollicitait leur implication sociale et laise a disposition de leurs
connaissances au service des plus nécessiteuxtdetes ces raisons, au début de
la guerre civile, la CNT-AIT facilitait I'intégraiin des intellectuels en diminuant au
minimum les exigences pour leur admission dangmelisat. Ceci entraina une
augmentation importante du nombre de médecingésaffd la CNT-AIT, mais eu
aussi pour conséquence de déclencher une séritiggecde la part des Jeunesses
Libertaire Juventudes LibertaridgFernandez Soria, 1996). , pp. 189-205).

L'anarcho-syndicalisme espagnol a montré un
grand intérét pour les services de santé au
cours de la période précédant immédiatement
la guerre civile, au début de la Seconde
République. Ceci explique l'importance que
I'organisation du systeme sanitaire a acquise
au sein de la CNT-AIT au cours de la premiére
année de la guerre. En effet, pendant la
période républicaine, la presse anarchiste a
constamment dénoncé une série de problémes
affectant la santé et la santé de la classe
ouvriére. Parmi ces problemes, soulignons
I'alcoolisme ou encore les fraudes commises
par les mutuelles en matiére d'accidents du
travail et la présence de personnel religieux
dans les centres hospitaliers, qui entrainait de
nombreux cas de discrimination envers les
Estudios, Juillet 1937, couvertu patients ne professant pas la
consacrée aux accidents du travail religioncatholique (Jiménez-Lucena,
Molero-Mesa, 2003, p. 211-215; Jiménez-
Lucena, 2004, p. 146-147).
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D'autre part, au cours de la Deuxieme Républigaenambreux autres sujets de
débat parmi les acteurs libertaires de la santé&ongendré des tensions entre les
différents courants de la pensée anarchiste :isatey néomalthusianisme, contréle
des naissances et avortement, entre autres. Asasic Puente a reconnu le droit
des femmes d'avorter par décision maternelle et gléclaré favorable a
l'avortement thérapeutique (Fernandez de Mendfl@y, p. 222). Ces positions
furent transposées apres le déces de Puente digsslation promue par Félix
Marti Ibafiez (Hervas, 2004, p. 153). A l'opposé,lipne éditoriale de la
publication anarchistea Revista Blanc&tait clairement opposée a l'avortement.
Ce groupe était formé par Juan Montseny et TeresaéMparents de Federica
Montseny qui ont respectivement signé avec lesdmeunes Federico Urales et
Soledad Gustavo), Federica Montseny, son compaGesminal Esgleas, Angel
Fernandez, Rafael Doménech et Onofre Dallas (Aajiagt al., 2007, pp. 23, 28-
29).Le contrdle des naissances était un autre dejetébat parmi les médecins
anarchistes. Un courant soutenait que l'excesatienflans les familles ouvrieres
était synonyme de misere et de maladie, tandisngaiire courant de pensée
considérait que la diminution du nombre de trdeaik pouvait retarder la
révolution (Marti Bosca, 2006, p. 70, 72, 74). Enqui concerne la médecine
naturelle, les recherches effectuées a ce jour Isamlindiquer que ce qui
caractérisait les médecins libertaires était lexiouverture » thérapeutique.
Certains, comme Isaac Puente et Javier Serrand, patiguée de maniere
modérée, sans I'opposer a la médecine universitaaes plutdt pour faire face aux
exces thérapeutiques qu'ils considéraient commeantlistes et classistes.

Exemples de publications libertaires des années 8 lien avec la santé
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Notre objectif n'est pas d'analyser la politiquesdeté du ministere de la Santé et
de I'Assistance sociale, créé en novembre 193&igé ¢gbar I'anarchiste Federica
Montseny, ce sujet étant déja bien connu par ailleurs. Neusouhaitons pas non
plus aborder les relations entre le ministére dnsteet la CNT. Nous avons plutét
I'intention de déterminer dans quelle mesure l&driame de base a Valence a résolu
certains des problemes de santé qui, du point dedeu’anarchisme espagnol en
général, ont affecté la classe ouvriere pendabelaxieme République et que les
gouvernements successifs ont été incapables dediépe.

De méme, nous souhaitons connaitre la dynamiquptéel@a Valence pour la
stratégie d'inclusion-exclusion des professionngéds la santé dans les rangs
anarchosyndicalistes, débat qui a acquis une giiamuEtance pendant la période
républicaine (Molero-Mesa, Jiménez-Lucena, 2018gTaero-Holgado, Jiménez-
Lucena, Molero-Mesa, 2013). De plus, notre objeetf de déterminer si les
anarchistes valenciens ont construit un réseaamté &t si ils ont mis en place la
collectivisation des soins de santé avant la sdisseressources privées existantes,
aspects essentiels du domaine de la santé poarctasme espagnol pendant les
premiers mois de la guerre (Jiménez -Lucena, 20058).

Enfin, notre recherche vise a déterminer si lefifices entre les conceptions
sanitaires des anarchistes, des socialistes (PSGE) et des communistes (PCE)
qui se sont manifestées pendant la Seconde Répelsléggsont poursuivies pendant
la période de guerre dans la zone de Valence.

Il convient de noter que sous les termes «anaeshigit «anarchisme», nous avons
inclus les militants de la CNT-AIT et de la FAI. @me on le sait, la FAIl a été
fondée en 1927 par des membres de la CNT-AIT dahstld'étendre les principes
anarchistes a la société et de s'attaquer a tosiggn réformiste qui tenterait de
convertir la CNT-AIT en un syndicat traditionnelepuis le 21 juillet 1936, la

SBarona et Bernabeu-Mestre (2007, p. 33-47 et 200848-259) ont abordé la politique de
santé de Montseny. En outre, la ministre elle-mérdenné une conférence a Valence le 6
juin 1937, dans laquelle elle a relaté son expéeenla téte du ministére de la Santé et de
la Protection sociale. Cette source primaire camtid'étre essentielle pour tout chercheur
sur ce sujet. Il peut étre consulté dans le discderMontseny au théatre Apollragua
social 8-10 juin 1937. Archives municipales des journdaxvalence (H.M.V).
5Pour approfondir cette question, il est essentmtalyser les propositions de la Pléniére
nationale des Syndicats Uniques de la Santé etahgr€s National de la Santé, tenus a
Valence en janvier et mars 1937 respectivements@ahobjectif, les sources principales
suivantes peuvent étre consultées: L'organisatmitare du CNT-AIT. Depuis la Pléniére
nationale de la santé. Fragua Social, 9 février719@s grandes élections de la CNT.
Premier congres national de la santé. Forge so2tatears 1937 au 4 avril 1937. De plus,
cette question a été traitée dans Jiménez-Lucé€dd, . 158-159.
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tendance générale était a la fusion des deux @a@ms en une seule entité appelée
CNT-FAI (Stuart, 2010, p. 43, 47, 49, 50, 197) général, durant les premiers mois
de la guerre, la CNT-AIT a joué un réle plus impottdans I'organisation de la
santé ; parallelement, la FAl a également dévelgppines initiatives en matiére
de santé, bien que de maniére assez isolée. Ad&lks hépitaux de campagne de
la colonne Iberia (Garcia Ferrandis, 2014a, p. 11-12) et celuadei¢Gran Via
Germaniastous deux créés par la F’Abnt été exemplaires.

"Les hopitaux de campagne étaient des infrastrugsaritaires permettant de recevoir des
blessés et des malades de guerre. lls ont étdlésstians tous les types de batiments
confisqués (couvents, groupes scolaires, clinigpesées de médecins, chalets de
l'aristocratie ...), ainsi que dans des hopitasdscadaptés aux besoins de la guerre. Des
hépitaux de campagne ont été installés a I'avamt'atriere.
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Dans un premier temps, nous analyserons les serdieesanté organisés par la
CNT-AIT de Valence en réponse au coup d’état niiéitat dans les premiers mois
de la guerre civile. Nous centrerons plus tardalys®e sur 'organisation sanitaire
de la Colonne de Fe€blumna de HierroCF) afin d'aborder différents aspects de
la milice anarchiste (organisation, efficacité ciine, etc.) a travers I'analyse de
la documentation sanitaftePour atteindre les objectifs du travail, nousrsvo
consulté le journaFragua Social organe d’expression des anarchistes valenciens
gui a abordé dans ses articles certains des agpad@mentaux liés a la santé au
cours de la période étudiée, tels que les probléteesanté de la classe ouvriere
valencienne et les solutions proposées par la CNT-Nous avons également
analysé les fonds documentaires des Archivesdiplaacion de Valencigui nous
ont permis de connaitre les activités menées p@N&AIT dans le domaine de
l'assistance sanitaire : actes de saisies et rliéiqos réflexions sur le
comportement des professionnels de la santé, isbésssionnelles et nominations,
rendez-vous, gestion hospitaliére, etc.

La période historique sur laquelle nous nous sommes
concentré est la phase révolutionnaire de la guérile
espagnole, période initiale du conflit caractéripée
I'négémonie politigue des syndicats (et plus
particulierement de la CNT-AIT). Comme on le shat,
point d’inflexion qui marque la fin de [linfluence

HCNT (Lhsd politique des anarchistes a été les événementsraus\a
EQ:I!]:CII:H Barcelone en mai 1937. Malgré ce point de repére
historiographique commun, il est difficile de trade
limite exacte de durée du stade révolutionnaire, l@aecomposition de I'Etat
républicain a été progressive et inégale selorélgisns de I'Espagne républicaine.
Nous avons localisé la perte d'influence de la @WITdans le domaine de la santé
valencien a la fin du mois de septembre 1937, desiraisons que nous aborderons
plus tard. Nous avons également précisé la cigdtithn de cette mise a distance
des anarchistes valenciens en matiere de politigusanté, reprenant ainsi la
recommandation de certains chercheurs qui estimentette période commence
en mai-juin 1937, avec I'échec définitif de I'engimgnt gouvernemental et la perte
d'influence de la CNT, ce qui reste cependant uinstgets en suspens (Cattini,
Santacana, 2002, p. 219).

8En ce qui concerne l'organisation sanitaire dedmrne de fer, nous ne trouvons que
guelques références plus ou moins concises daricaglasix ayant étudié la CNT-AIT ou la
colonne en général. A cet égard, voir Smyth, 1$778-51; Mainar, 1998, pp. 72; Paz,
2001, p. 70; Amords; 2009, p. 132.
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D'autre part, pendant la période d'avant-guerréad@euxieme République, une
série de différences s'est manifestée entre asteshisocialistes et communistes
sur la conception de la politique de la santé. iAiars que I'UGT souhaitait
confier aux médecins sa politique de santé, ledisgts anarchistes considéraient
gue "lntellectuel" n'était pas le mieux placé pguendre des décisions qui
affectaient la classe ouvriere (Jiménez-Lucena81p9303, 306-307 ). En outre,
I'égalitarisme égalitaire défendu dans la sphéeegchilosyndicaliste a généré une
résistance croissante au modele d'assurance sooidte la maladie projeté par le
gouvernement et accepté par le courant socialisteaivement ouvrier (Jiménez-
Lucena, 2004, p. 154). Enfin, il convient de najee dés le début du XXe siécle,
un débat s’était instauré entre 'UGT et la CNT-AJdr la stratégie a suivre pour
résoudre I'impact du capitalisme sur la santé dtalsse ouvriére. L'UGT avait opté
pour un "syndicalisme a base multiple” et a plaadéfaveur de la création de
sociétés de secours mutuelles, tandis que la CNTd¥&puis sa fondation en 1910,
avait opté pour "l'action directe". Bien qu'il siage de la position officielle, un
débat s’articula au sein de la CNT-AIT dans leséasr30 autour de la stratégie a
suivre : le secteur syndicaliste ou réformisteggdippar Angel Pestafia ignora I'action
directe et proposa plutdt la création de mutueliesieres pour éviter I'exploitation
par les mutuelles de santé [privées] et comblecdegsnces du systéeme caritatif
[religieux]. Pour le secteur réformiste, la maueaigialité des soins de santé du
prolétariat appelait une solution urgente, qui leMait attendre la révolution
sociale. Au contraire, des médecins proches d&lla Bvec a leur téte Isaac Puente
— argumentaient I'établissement de la révolutiaziasde comme le seul mécanisme
de lutte contre le chbmage, les mauvaises conditienogement ou de de travail,
le colt élevé de la vie ..., origine, selon ce antide pensée, des maladies qui
affectaient la classe ouvriére (Molero Mesa, Jimdngcena, Tabernero Holgado,
2013, pp. 1-6). Comme on le sait, ce fut un swgaedé@bat majeur au sein de la CNT-
AIT, qui joua un réle important dans la scission ldeCNT-AIT pendant la
République. Les communistes quant & eux étaientdéles a 'action unitaire des
travailleurs en matiére d'’hygiene et favoriserantréation du « Secours Ouvrier
Espagnol » $ocorro Obrero Espafipl organisme destiné a recueillir des fonds
destinés a la santé (Jiménez-Lucena, 1998, p. 305).

Comme on le sait, linsurrection militaire du 18ll@g@ 1936 a entrainé la
décomposition de I'Etat républicain dans les vitiesillages ou il fut mis en éctec
Compte tenu de ce vide de pouvoir, les syndicate deNT-AIT et de 'UGT et,
dans une moindre mesure, les partis du Front popute chargerent de la
réorganisation sociale pour faire face au souleme¢mulitaire. Du point de vue

%Pour plus d'informations sur I'échec du coup d'Etiditaire a Valence, voir Mainar, 2006,
vol. 2, pp. 17-27.y
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R S B politique, cette réponse donna
Comité Ejecutivo Lopulac naissance aux Comités Exécutifs
Populaires Comités Ejecutivos
Populares, organismes
8e. Gesorero. révolutionnaires qui, entre juillet
1936 et le début de 1937,
(:0,,“;/‘(, Provincial exergaient tous les pouvoirs par

: lintermédiaire de diverses
Consejeria de Sanidad délégations. Depuis Valence [ou
il s'était replie] , le
gouvernement républicain de
Largo Caballero entama un processus progressifedeatisation politique qui
entraina une perte de pouvoir des syndicats ait gesf partis politiques partisans
d'un gouvernement fort, et plus particulierementPduti Communiste Espagnol
(PCE). Cette manceuvre impliquait l'assimilation demités révolutionnaires a
travers la création des Conseils de Provi@mnéejos Provincial@sorganes dotés
de pouvoirs limité¥.

Dedegaciin de Sanidad

Pendant la guerre civile, la controverse conceriagmtlitique de santé républicaine
s'est poursuivie en raison des différentes oriemsidéologiques entre anarchistes,
socialistes et communistes, différences dont ilvert de souligner qu’elles
s'inscrivent parfaitement dans la dichotomie ertrguerre et révolution » qui
opposait également les anarchistes aux sociaést@sx communistes. Comme on
le sait, le gouvernement de la République a esfjugéle commandement unique
était essentiel pour gagner la guerre, ce qui ptait I'objectif fondamental. Les
socialistes, les communistes du PCE et les Rémidicétaient en faveur de
I'application de cette option. En face, se retréemtles communistes hétérodoxes
du POUM et les anarchistes, partisans de fairévalution et la guerre en méme
temps.

Dans ce contexte, en novembre 1936, le docteunciaele José Estellés Salarich
(1896-1990) aborda avec la ministre anarchiste fiead®lontseny une série de

considérations critiques. Lorsque la guerre ciaitclaté, Estellés occupait le poste
de Secrétaire Technique Général de la Directionéédm de la Santé ainsi que le
Secrétariat Général de la Fédération des Syndiwadiscaux de 'UGT. En janvier

1937, il fut nommeé Inspecteur Général par intérerialsanté. En ce qui concerne
la Santé Militaire, Estellés critiqua la prolifémat excessive des hépitaux de
convalescence, ce qui entrainait une dispersion rdesources humaines et
matérielles. En outre, il affirma la nécessité derdonner les services de santé

10Décret du 23 décembre 1936 sur la création de @snsedvinciaux, Gazette de la
République du 25 déycembre 1936, no. 360, p. 116dieants.
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militaires et civils, sans toutefois perdre de Veidait qu'une fois la parenthése
militaire terminée, la santé civile devrait étradaptée a la vie civile ordinaire. De
plus, le médecin valencien critiqua ouvertemenrgttacture organisationnelle du
ministere dirigé par Montseny en évoquant une «Samistérielle» dans laquelle
avait proliféré une vaste et abondante bureaucsgtidicale, ce qui avait dilué la
responsabilité du personnel et diminué ainsi taffité générale (Bernabeu-Mestre,
2007, pages 91-102).En ce qui concerne la santliégine pendant la guerre
civile, il convient de noter que pendant les presasesemaines du conflit, la
décomposition totale du Corps de Santé Militaireitaforcé la santé civile a se
réorganiser afin de suppléer a cette carence get gue le nombre de blessés de
guerre augmentait considérablement. Evidement cad@gptation n'a pas été
exempte de difficultés dues au manque d’expéridaos le domaine militaire, tels
qgue l'exces initial de I'offre de soins de santélaetdispersion des ressources
meédicales humaines et matérielles qui en a ré0gnme nous le verrons plus
tard, la CNT-AIT a participé a cette premiere étdpda guerre avec la création de
plusieurs hdpitaux a capacité limitée, bien que lpasuite elle ait lancé un
avertissement sur «l'offre [excessive] d’hdpitaux dampagne et de lieux de
convalescence. [qui] couvre excessivement le besgaifPlus tard, en 1937, dans
le cadre de la centralisation politique préconigéele gouvernement républicain
de Largo Caballero, la militarisation des hopitaline capacité minimale de 300
lits et la fermeture de ceux de capacité inférigunat facilité la réorganisation
d’'une véritable Santé militaité

@ gll“ll(‘a‘ﬂ ll'll(‘() (I(‘ gﬂlll(lﬂ(l

I_ J' .ir-f'ﬂ ' .I' l Jl.
Bolotin de Adbesiia iehend  DNRN |
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Comité de santé populaire. Département des hopifaange sociale 19 septembre 1936;
p. 4
20rdonnance du Ministére de la guerre du 23 jarh8&7 sur la militarisation des hdpitaux
civils, Gazette de la République du 26 janvier 198iméro 26, p. 510
Bpour connaitre la réorganisation de la Santé méitzalencienne, vous pouvez consulter
Garcia Ferrandis, Munayco, 2011.
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De la Révolution Sanitaire Anarchiste a la perte d’influence de la CNT-AIT

Avant de nous intéresser au cas de Valence, nausmsi@ous référer a Barcelone
pour deux raisons. En premier lieu, parce que dwgparadigme urbain par
excellence de la guerre, de la révolution et awatehisme. De plus, les similitudes
avec Valence sont évidentes, comme nous auroega$mn de le vérifier. Au cours
des premieres semaines de la guerre a Barcelomdpétaux ont proliféré : cing
furent ainsi créés (dont trois dans des immeulalesss3 et gérés par la CNT-AIT.

A partir d'octobre 1936, la CNT-AIT fut intégrée gauvernement de @eneralitat

et a eu une grande influence sur la politique dataé. De fait, jusqu'en juin 1937,
le « Conseil de santé » de la Généraltér(selleria de Sanitatait occupé par
guatre membres du syndicat anarchiste. Cette aot@tipermit aux anarchistes de
Catalogne de mener une politique de santé liberdont I'idéologue était Félix
Marti Ibafiez, médecin anarchiste et Directeur Gadrde la Santé jusqu'au ler
juillet 1937. Cette politique de santé était orgariautour de la collectivisation de
la médecine et la Iégalisation de I'avortement,ureegqui fut interrompue apres le
départ de la CNT-AIT du gouvernement catalan auitesdes événements de
Barcelone de mai 1937 (Hervas, 2004, p. 64, 83, 108 et suivants, 170).

Comme dans le cas de la Catalogne, a Valence uas des premiéres semaines de
la guerre, tout un réseau de nouvelles installatgamitaires fut mis en place qui -

avec d'autres structures civiles déja existanteSagtaptées a la nouvelle situation
— furent englobées sous la dénomination d'hdpiteucampagn¥’

L'importance du secteur de la santé a Valenceflegerelans la constitution rapide
du Comité populaire de la santéomité Sanitario Populdy délégation du Comité
exécutif provincial. Le Comité populaire de la samdtait divisé en plusieurs
délégations, parmi lesquelles se distinguait par auvoir et ses compétences
étendues le Département des hopitaux et des samasodirigé par Emilio Navarro
Beltran, médecin libertaire affilié a la CNT-AITisi, il est évident que durant la
phase révolutionnaire de la guerre, le syndicatcdugte acquit un réle important
dans la gestion de la santé a Valence, ce guadeisit par de nombreuses initiatives
et actions. Tout d'abord, lI'un des points dintén@iximal pour la CNT-AIT a
Valence était la gestion des accidents du tratal.29 aolt 1936, toutes les
compagnies d'assurance maladies de la ville et Beovince furent saisies. Pour la
CNT-AIT, les saisies étaient la solution face adifficulté d'appliquer ces
prestations du fait du conflit d'intéréts entre lEnéficiaires et les gestionnaires

¥pour connaitre le réseau complexe de soins de sdstén place a Valence pendant la
guerre, vous pouvez consulter Garcia Ferrandis}@@12014b.
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des assurances médicales ; la solution était deméeg travailleurs soient a la fois
les bénéficiaires et les administratétirs

«Compagnons ! Le comité unifié d'assurance socialelest pas une compagnie
mercantile d’assurance avec un esprit de profit.

C’est un organisme créé par ton
Syndicat et maintenu économi-
quement par toi-méme, pour ta
meilleure Protection Sociale ;
ainsi tu as l'obligation, quand tu
es accidenté, de reprendre le
travail dés que tu te trouves de
nouveau en condition de le faire,
pour gqu'ainsi tu contribues a sa
plus grande croissance.
Aidez-nous a démasquer les
fainéants qui, faisant semblant de
s’accidenter, veulent manger a tes

| . .
Affiche du Comité Unifié d’Assurances Sociales frais, sans travailler !

CNT-UGT, relatif aux accidents du travail Compagnons ! Défendez ce centre
de Protection Social car il est

votre propre ceuvre »

Dans ce contexte, la CNT-AIT ouvrit a
Valence deux polycliniques pour la prise
en charge des accidentés du travail dans
deux batiments saisis : d'une part «
I'Asile de Sainte Philoméne »Agilo de
Santa Filomenp qui était auparavant la
proprieté de l'ordre religieux du
Calvairé®, ainsi que dans la maison et la
clinique privée d'un médecin de la Vifle

Salle d’opération chirurgicale
dans un Hospital de sangre
pendant la Révolution espagnole

En ce qui concerne la stratégie d'inclusion-exolusies professionnels de la santé

5Saisie des compagnies d'assurance. 29 ao(t 1934. &cadré 1. Archives du Conseil
provincial de Valence (A.D.P.V.).
18 oi sur les saisies 25 juillet 1936. D.6.1 c.1. ARDV.
1 oi sur les saisies 3 novembre 1936. D.6.1 ¢.1.R\D
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dans la révolution, un débat s’ouvrit qui aboutitadconclusion que pour les
travailleurs 95% des médecins étaient des "réatdioss irrécupérables". Malgré
cela, la CNT-AIT a Valence exclu une épuration desse des médecins et plaida
au contraire pour lintégration progressive de tdasse médicale"” dans la
révolution, car sinon "qui va occuper la place elexcque nous considérons comme
opposés a la révolution ?" C'est pour cette ragpan la CNT-AIT recommanda
d'attirer les classes intellectuelles par le mogerdébats d’idées dans différents
forums, bien qu'elle ait souligné: «Lorsque la geiesera finie, il sera temps de
procéder a la substitution (...). lls le savenadgjnous aussi : celui qui ne s’adapte
pas a I'environnement -et I‘environnement c’esRi@volution - disparaitra'%
D’un autre coté, la CNT-AIT impulsa la créationréuDélégation régionale de la
santé du Pays de Valencdde(egacién Sanitaria Regional del Pais Valenciano
dont l'objectif était de coordonner les services sdaté des trois provinces
valenciennes sans porter atteinte a l'autonomiecdestés de santé populaires
respectif€. Ainsi la CNT-AIT, a travers le Comité sanitaigadressait-elle aux
différents districts provinciaux pour connaitre ldennées épidémiologiques
(morbidité, mortalité) dans les villes et villagee la province de Valence
concernant la tuberculose, le paludisme, le typlwdiphtérie et le rachitisme, ainsi
que la qualité des eaux de consommation et leifowement des égodts

Un autre des objectifs de la CNT-AIT pendant laggha
révolutionnaire de la guerre était la fournituresdns

de santé universels et gratuits. A cet égard, la
SERVICIO DE collectivisation de la couverture des soins deatair
FARMACIA Valence fut exemplaire. Ainsi, le 18 septembre 1936
la Fédération nationale des prothésistes dentaires
UGT-CNT (Federacion Nacional de protésicos
dentalesUGT-CNT) impulsa devant le Comité de la
santé la création de cing équipes odontologiques,
équipées a partir de matériels saisi dans les nimsgds Valence. En novembre de

18« La responsabilité de la classe médicale a I'hacteelle ». [1937]. D.6.1 c.1. A.D.P.V.
Il s'agit d’'un document dactylographié anonyme @t daté. D'aprés le contenu, nous en
déduisons qu'il a été écrit au début de 1937. Notpotheése est que l'auteur pourrait étre
Emilio Navarro Beltran lui-méme ou quelqu'un de sowironnement dans le cadre de la
préparation de la Séance plénieére nationale demsiie la santé unifiées et du Congres
national de la santé, tous deux tenus a Valengarerer et mars 1937 respectivement. Ce
gue nous savons avec certitude, c'est que Navatt@B a assisté aux deux événements en
tant que conseiller pour la santé (Marti Bosca, Re$0, p. 67).
Projet de création de la Délégation Régionale dBaaté du Pays de Valence. [1936].
D.6.1c.1.AD.P.V.
20Représentations provinciales de district. [19366.Dc.1. A.D.P.V.
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la méme année, le Syndicat Ferroviaire de la CNIT{&indicato Ferroviario CNT-
AIT) céda deux cliniques dentaires saisies au déblat gieerre pour installer une
polyclinique dentaire fournissant une assistancguge aux réfugiés et aux
populations autochtones sans ressodtc@sitre les saisies, la CNT-AIT a promu
devant le Comité Sanitaire l'imposition des tratisas de médicaments industriels
(spécialités pharmaceutiques, [a I'opposé des paépas magistrales « a la
demande »]) et des matériels de traitement, domoletant «est destiné a couvrir
les soins de santé pour les patients au chomadarmile besoirt En définitive,
I'objectif final de la politique de santé anarohiétait de garantir des soins de santé
universels et gratuits. La CNT-AIT procéda doncermbmbreuses saisies [de
structures privées ou religieuses] car elle estiopaé, pour gérer la santé, il était
nécessaire de posséder et d'administrer certaisdlations sanitaires.

Suivant les grandes lignes de sa politique dadsrigine de la santé (soins de santé
gratuits et universels, saisies et inclusion desegsionnels de la santé), la CNT-
AIT a organisé une série d'installations sanitail@ss la ville de Valence au cours
des premiéres semaines de la guerre. Pour géoedarmer et contréler toutes ces
infrastructures, la CNT-AIT créa le "Contréle Sani" (Control Sanitari,
organisme doté d'une autorité de surveillance & des attributions suivantes :
contrdler I'affiliation des professionnels de latgaravaillant dans les hépitaux de
la CNT-AIT, fournir en matériel médical et en alint® [pour nourrir les patients]
les différentes cliniques, centraliser les regsstfentrées et de sorties des malades
et des blessés et ainsi tenir les livres comptal#eglifférents centres de santé.

Il y avait trois responsables du Controle
G lljﬂl}l'lTRﬂl.jllﬂlTllﬂlﬂﬂl I. Sanitaires : un médecin délégué de la
| ‘ CNT-AIT (Navarro Beltran lui-méme), un
Vlons % Septisbre iy 6 délégué local et un ingénieur technique
i W::::,‘,;'g:mzﬁg:;::m conseil. Les activités du Controle
genezu) & 5",.:.“ BoF L plade trusajer e tmeses  Sanitaire  étaient  financées  par
Te saluds 61 COMRER souscription populaire et par les bénéfices
{ 00 (5 TSN ) tirés d'un atelier de mécanique fréquenté
| /_,_,@-/‘ww- = par des affilié¥. Le Controle Sanitaire

était situé au 57 de la rue Guillem de
Castro, emplacement stratégique de par sa proxawge I'hdpital provincial.

La CNT-AIT installa son premier « Hépital de campeg (hospital de sangre)
précisément dans les locaux du Contréle Sanitagr@ersonnel de cet hopital était

2Socialisation de la dentisterie. 18 septembre 1B36.1 c.1. A.D.P.V.
?2Mise en place de cloches sanitaires. 10 ao(t 19861 c.1. A.D.P.V.
23 e travail effectué par le contréle sanitaire déeWae.Fragua social22 octobre 1936;
p.13
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composé de cing médecins, de deux radiologuespideaides-soignants, de deux
infirmiers et quatre infirmieres. La direction méalie était assurée par José Lanuza
Bonilla. Avec une capacité de 25 lits, cet hdpliaposait d’un service de radiologie
et d’'une salle d’opération chirurgicleOn y traitait essentiellement les miliciens
blessés ou malades de la Colonne de Eelufna de Hierrjy®. En outre, I'hdpital
disposait d'un poste de santé d'urgence suivigpandme personnel de santé en
activité depuis le 21 juillét La date d'entrée en fonction de ce poste nous
permet d'affirmer que la réponse de la CNT-AIT en natiere de santé face a la
violence créée par le coup d'Etat militaire du 184yillet fut extrémement rapide.
Outre les formes de financement mentionnées cuded$sn des radiologues qui
travaillait dans cet hopital avait mis a dispositamllective le matériel dont il était
auparavant propriétafe Cette forme d'autofinancement rappelle les métbat
I'Organisation Sanitaire Ouvriér@(ganizacion Sanitaria Obrejade la Barcelone
républicaine (Jiménez-Lucena; Molero Mesa, 200321Y). C'est-a-dire que les
expériences anarchistes acquises dans le domaiasaieté pendant la République
[avant le déclenchement de la Révolution] fureondrés grand intérét pendant la
période de guerre.

A partir d'octobre 1936, le conflit armé s’étantnsolidé, le Contrdle sanitaire de
la CNT-AIT de Valence annonca par le biais du jaliRmagua Socialin projet plus

ambitieux : linstallation dans la ville de 12 dfjnes destinées a différentes
spécialités médico-chirurgicalsL'une de ces cliniques était la « Maison de
Maternité » Casa de Materniddd installée dans un manoir seigneurial

%% LaFraga Socialchez les hommes de sciencérgga socia) 3 septembre 1936; p. 3.
Le rapport est illustré d'images d'un appareil @esrcourtes, d'un radiologue obtenant une
radiographie, d'un appareil de massage musculaifer scalpel électrique.
STransfert des blessures a la clinique de contréla CNT-AIT. 31 ao(t 1936. Hopitaux.
D.6.1 case 14. AD.P.V.
2personnel du poste sanitaire de la clinique der@entle la CNT-AIT. 17 aolt 1936.
Hépitaux. D.6.1 case 14. A.D.P.V. Les postes smegal'urgence étaient les installations ou
les premiéres actions sanitaires étaient effectuyéestrble de la douleur et des
hémorragies). Au cours des premiers jours de largu8 personnes ont été installées a
Valence, tant dans des batiments saisis (ciném@ses, propriétés de l'aristocratie, etc.)
que dans des batiments civils construits avanudarg (maisons privées, postes de secours,
dispensaires, sieges des partis politiques, eBojnme les hdpitaux de campagne, ils
pouvaient étre activés tant a l'avant qu'a l'aeri@our plus d'informations, voir Garcia
Ferrandis, 2014
27« Fraga social chez les hommes de science ». Boaig 3 septembre 1936; p. 3
28 e travail effectué par le contréle sanitaire dée¥ae. Forge sociale 22 octobre
1936; p. 13. Malheureusement, la documentationutt@esne nous a permis que de
caractériser certaines de ces cliniqgues. Nousvunsaas si le reste est venu se matérialiser
ou si la documentation mentionnée a disparu.
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réquisitionné, situé a la périphérie de la villehé&@t de Ayora). Cet hopital
hébergeait les services d'un obstétriéien d’'une sage-femme. Il visait a accueillir
« 40 compafierasqui seront traitées avec plus d'humanité qu’ellégient
auparavant dans des centres ou l'on était attentifout au catholicisme des
patientes plutoét qu'a leur souffranceé$ >Bien que la Maison de maternité fut
organisée et gérée par la CNT-AIT, ses colts édtdiela charge de I'Hopital
Provincial. Ceci est démontré par une série deufastde travaux d’essence,
d’électricité et de conditionnement datées du 20ana30 juillet 1937 que nous
avons trouvées parmi la documentation constiitéal cours des trois premiers
mois de 1937, plus de 90 femmes qui n’avaient pugtses en charge par I'Hopital
Provincial faute d’espace furent accueillies eitdes gratuitement par la Maison
de Maternité. Il est donc évident qu’avec cette installatica,ONT-AIT avait
décentralisé le service de maternité de I'HOpitedvihicial, dans le souci de
prévenir son engorgement [et ainsi libérer deslitdes soignants pour les blessés
de guerre tout en accueillant dans les meilleunglitions les femmes en couches].

L'administration de la Maison de
Maternité illustre parfaitement la
double facette des anarcho-
syndicalistes dans leur activité
sanitaire, utilisant a la fois les
organes de gouvernement et leur
propre organisation syndicale.
» ; Ainsi, ce centre de santé était géré
AN T | par le CNT-AIT en tant que force

- syndicale (il était donc sous la
supervision du Contrdle Sanitaire de la CNT-AITpisnles dépenses étaient a la
charge de I'Hépital Provincial, c’est-a-dire dedBIT-AIT par le biais des organes
de gouvernement qu’'elle dirigeait, puisque cet tabmtait sous le contréle du
syndicat jusqu’en mars 1937. Cette participatioredeNT-AIT a la politique de la
santé des organes gouvernementaux ne posait auchlerpe a la plus haute
autorité révolutionnaire en matiére de santé, lemi@ populaire de santé
(Comité Sanitario Populdr Ce fonctionnement en phase est facilement
compréhensible si I'on prend en compte la compwsitlu Comité exécutif
populaire de ValenceCpmité Ejecutivo Popular de Valengiga CNT-AIT y

= - OMTRD'L SA
“‘;ﬁt. N > m?','e,lo
% FEDERAGION LOCAL 7 5

2°Nomination d'un médecin obstétricien a la materniér février 1937. D.6.1 c. 14.
Hépitaux. A.D.P.V.
30_e travail effectué par le contréle sanitaire déeWae. Forge sociale 22 octobre 1936; p.
13
3¥Factures 20 mai-30 mai 1937. D.6.1 c. 12. Matevhif&P.V.
32Proces-verbaux des séances du Conseil provincigleace (1937), Valence, p. 120.
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contrlait les délégations a la Propagande et eelle Transports, tandis que la
délégation a la Santé était assumée par FrancieschBMorata, membre du Parti
Valencien de gauch@4értit Valencianista d’Esquerraégionaliste). Mais en dépit
de cette distribution, le puissant Départementhigitaux et des sanatoriums du
Comité populaire de santBdépartamento de Hospitales y Sanatorios del Comité
Sanitario Populay était dirigé, comme nous l'avons vu, par Emili@vdrro
Beltran. Du point de vue de l'organisation syndickl CNT-AIT n'avait également
aucune difficulté car, comme nous l'avons indidgiénédecin délégué du Contrdle
Sanitaire était le méme Navarro Beltran.

Parmi les autres installations sanitaires que I8N contrdlait, il y avait un autre
ittt 45 S hépital de campagne

aEA] au numeéro 36 de la

|uae Gran Via
Germanias installé
dans un sanatorium
propriété d’'un
médecin de droifé
Malgré lidéologie
du médecin [qui
n'était pas favorable
a la Révolution], il
semble que ce
dernier soit resté et
gu'il n'y ait jamais eu
de probléme entre les
miliciens et le médecin (Amoraos, 2009, p. 128-159) fait, I'ancien propriétaire a
continué d'exercer les fonctions de directeur n@diwec l'aide d'un chirurgien
anarchiste. Le sanatorium avait été collectivisétransformé en hopital de
campagne par la FAL Il fut postérieurement trarésééla Colonne de Fer pour les
soins médicaux de ses membres (Amoros, 2009, p. 128

En dernier lieu, la CNT-AIT avait le sanatorium ldeVilla Maria. Situé entre les
numéros 53 et 55 du Camino del Grao (actuellemeenifla del Puerto), ce centre
de santé fut confisqué a son propriétaire et direde 20 juillet 1936. En décembre
de la méme année, il fut transformé en hopital alepagne gour nécessité de
guerrex. Il disposait de 16 lits, était équipé d'uneléatbopération, d'un abondant
matériel chirurgical et d’anesthésie, et dispodai moyens les plusavancées

33Hopital de campagne CNT-AIT. 29 décembre 1936.1Dc614. Hopitaux. A.D.P.V.
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actuellement en chirurgie, d’'un personnel médicaimpétent et d’infirmiéres
qualifiées**.

Une autre des cliniques gérées par la CNT-AIT &z pendant la guerre civile
était la Mutuelle ConfédéraleMtua Confederal C'était un établissement
particulier puisque c'était le seul qui était caomaé par le syndicat anarchiste avant
le début de la guerre. La stratégie anarchosyrisieabasée sur |'action directe
rejetait de fait que la CNT-AIT créé et géere desualles, car cette option avait un
caractére restrictif. Cette opposition donna lieu das conflits internes
particulierement a Barcelone, ou les partisansadgidn directe firent échouer le
projet de I'CEuvre Populaire Antituberculeuse de altaine Qbra Popular
Antituberculosa de Catalufiaget nuisirent aux activités de I'Organisation &zre
Ouvriére Qrganizacion Sanitaria Obrejasi bien que la CNT-AIT ne fournit ni
l'implication ni méme le soutien que les resporsatd la mutuelle lui avaient
sollicité (Jiménez-Lucena, Molero-Mesa, 2003; Moidtesa, Jiménez-Lucena,
Tabernero Holgado, 2013). Dans la Valence répuhkcaNavarro Beltran avait
opté pour le secteur possibiliste [de la CNT-AlTgegait rejoint les syndicats de
l'opposition [tendance groupée autour de Pest&ia]l931, il avait organisé la
Mutuelle des Accidents du Travail du Syndicat dem$ports de la CNT-AIT de la
zone portuaire de Valenc®l(tua de Accidentes del Sindicato de Transportiade
CNT-AIT) (Marti Bosca, Rey, 2010, p. 65), qui se conveafiidement en Mutuelle
Confédérale Nlutua Confedergl dans une tentative modeste d'apporter une
réponse aux problemes de santé qui affectaientolétariat en relation avec les
mutuelles privées des accidents de travail. Au tébla guerre, la CNT-AIT repris
pour son compte l'initiative de Navarro Beltrameiugura un nouvel hépital (situé
dans le quartier de Grao) ou, en 1937, travailtgisgu’'a 50 médecins "au service
des ouvriers". La Mutuelle Confédérale offrait prestations de santé suivantes :
assistance meédico-chirurgicale aux travailleurdimes d’accidents du travail;
assurance santé (y compris I'hospitalisation) sistence d'urgence a domicile et
en ambulatoire dans les polycliniques de toutespésialités médicales et médico-
chirurgicales existantes. Les bénéficiaires desegsices étaient les travailleurs
assurés et leurs familles, pour lesquels le titellpayait une prime de 2% du salaire
gagné®.

34Sanatorium de Villa Maria. 3 décembre 1936. D.614c Hopitaux. A.D.P.V.
3Une fierté de la CNT: la mutuelle confédérddeagua Social5 octobre 1937; p. 4
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D'apres les informations présentées ci-dessus, nous
pouvons conclure qu'entre juillet et décembre 1986,
CNT-AIT avait articulé et géré en propre un réseau
remarquable d'infrastructures sanitaires danslla de
Valence. L'H6pital Provincial de Valence, le plusgd

du pays valencien et, par conséquent, essential pou
mener a bien la réorganisation sanitaire pendarridit,

est un autre exemple du grand pouvoir d'influereéad
CNT-AIT sur la politique de santé valencienne aurso
des premieres semaines de la guerre se trouveréigGeerrandis, 2012, p. 364-
381; Garcia Ferrandis, 2014b). C’est donc dangsdian de ce centre hospitalier
gue se cristalliserent les différentes concept@mmatiére sanitaire des anarchistes
et des partisans du commandement unique (commsirésteepublicains). Plus
précisément, dans la nouvelle organisation saeitéirolutionnaire, la direction de
I'Hopital Provincial fut confiée a Emilio NavarroeBran, fonction qu'il occupa
jusqu'au 16 décembre 1986Navarro Beltrdn a assumé «la responsabilité de
sauver du chaos l'assistance aux pauvres dansdalst aux blessés de guerre »,
pour lequel il a jugé essentiel d'entreprendre sérée de réformes de I'hépital:

« Nous pensions que l'important était de transfofenmal de la société bourgeoise
fasciste de ce centre de santé (...) en ne s’ontupee du strict respect de la
fonction bénéfique pour la santé qui lui était enf’.

Dans cet objectif, la premiére mesure adoptéecigplilsion du personnel religieux
et son remplacement par du personnel laic. Plussgréent, 90 Filles de la Charité
ont été expulsées et remplacées en septembre 1886dgs “infirmiéres
qualifiées®.

SINDICATO DE HOSPITALES.UGT
TARJETA POSTAL Carte postale du Syndicat
T UGT des Hopitaux de Valence
qui représente I'hopital par
= une trilogie : Meédecin,
infirmiére, aide-soignante ...
Alors que la quasi-totalité des
représentations graphiques de
ce theme se limitent aux seuls
docteurs et infirmiéres.

3¢Proces-verbaux des réunions des délégués deseseded hopital provincial et de l'asile.
19 décembre 1936 - 26 mars 1937. D.6.1 c.14. Lpicix A.D.P.V.
S’Correspondance 5 ao(t 1936. D.6.1 c.1. A.D.P.V.
38statistiques de I'hdpital provincial. 30 ao(t 19B3&2.6.4 ¢.12. A.D.P.V.
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Deuxiemement, la direction divisa le centre hodipitaen plusieurs sections
techniques, en nommant un "délégué technique tifeetegado Técnico directo
responsable de chacune d'entre elles. Ces délégnés,que les délégués non
techniques, constituaient le Comité de pilotage iadtnatif (Comité Directivo-
Administrativg, qui était la plus haute instance de gouverndedibpital et était
composeé de militants de la CNT-AIT et de I'UGT.

Enfin, les services de I'hopital furent articulésnd 20 départements “civils" et
quatre services de guerre (trois équipes chirdegcat une polyclinique de
miliciens)*.

Malgré cette organisation, les plaintes des patiehtle leurs familles concernant
les handicaps techniques et I'absentéisme du peebenbalterne affilié a la CNT
ne manquaient pas. A la lumiére de la documentatosulté®, il est possible de
penser que la gestion anarchiste de I'Hopital Roiaf pour le mettre au service de
la révolution supposa une augmentation signifieatides structures
organisationnelles et une survalorisation de liaffon syndicale du personnel
auxiliaire au détriment de la qualité des soi@spendant, les anarchistes ont
conserve l'origine caritative et civile de I'hopitd et de plus furent en mesure de
répondre aux besoins sanitaires de I'état de guerrgsans y avoir été
spécialement préparés].

Timbres de collectes
solidarité de la CNT-AIT
pour les blessés

: P4 1t eroNO
DRA ESTE SELLO QUE VALE B CT5. wrzi-wa

A I
AR

3%Projet de réglement pour la fourniture des diversises de I'hépital provincial. [1937].

A.3.1.3c.20.AD.PV

40Certificats, métiers et relations militaires. 3@edbre 1936. 1-2.4 c.7 fichier 28. A.D.P.V
33



Dans le contexte de la centralisation
politique encouragée par le gouvernement
de la République, décrit ci-dessus, le
Conseil provincial de ValenceConsejo
Provincial de Valencipn fut constitué au
début du mois de janvier 1937 pour se
substituer au Comité exécutif populaire
(Comité Ejecutivo Populqr

Bien que cette réforme visait & concentrer
le pouvoir dans les mains des partis
politiques, la CNT-AIT réussi a coserver
un certain quota de pouvoir : la premiére
vice-présidence et cing Conseils, parmi
lesquels le Conseil a la Santé a la téte
duquel se trouvait le président du
désormais dissous Comité populaire de la
santé, Emilio Navarro Beltréh
Cependant, le 30 septembre 1937, le
gouvernement décréta le remodelage des

Affiche du Consejo Provincial de  Conseils Provinciau%, en décidant que le

Valencia, 1937 Conseil Provincial de Valence serait

composé de trois représentants respectifs

du PSOE, du PCE et de la gauche républicaine. U@aredeux représentants de
la CNT-AIT*. Il est évident que les partis en faveur du condearent unique
gagnerent une influence politique, tandis que Ig®disats a tendance
révolutionnaire en sortirent affaiblis. La CNT-AFfe conservait plus que deux
conseillers et, ce qui est plus important pourraed!, la politique de santé passa
sous la dépendance de la Gauche Républicaineit@éaemiere fois depuis le
début de la guerre que la santé valencienne nfitatgérée par la CNT-AIT, si
bien que la perte d'influence de I'anarchisme tlademaine de la santé ne se fit
pas attendre. Premierement, le nouveau Consedl 8arité ordonna le transfert du
seul chirurgien de I'hépital de campagne CNT-AlTI'deenue Germanias, ce qui
précipita la fermeture de ce centre de s4nté

4IProces-verbaux des séances du Conseil provinci#leace (1937,) pp. 7-8.
4Décret du 30 septembre 1937 sur le remodelageate®its provinciaux, Gazette de la
République du 1 octobre 1937, no. 274, p. 22
43Proceés-verbaux des séances du Conseil provinci#ldace (1937), pp. 475-476.
44Fermeture de I'hdpital de campagne de la CNT-AlGdeamanias. 10 octobre 1937. D.6.1
c. 14. Hopitaux. A.D.P.V
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En ce qui concerne le sanatorium de la Villa Mddayouveau Conseil provincial
de Valence ne tarda pas a appliquer I'Ordre déamdation des hépitaux civils, une
disposition qui était entrée en vigueur depuis i@n87, mais que I'ancien Consell
n'‘avait pas appliqué. Compte tenu de la faible cd#pale ce centre de santé,
l'application de I'Ordre de militarisation entraisa fermetur®. Le harcélement
contre la politique de santé de la CNT-AIT se nesid également & I'Hopital
Provincial. Ainsi, le 17 décembre 1936, la Comniresde la guerre Aurora Arnaiz
— proche du Parti Communiste Espagnol PCE - rédimeeapport décrivant de
nombreuses carences dans le traitement des bldsdés a 'Hbpital Provincial
(manque de vétements, nourriture médiocre, mauwvaiseditions d'hygiéne, etc.).
Le rapport attribua toutes ces irrégularités auquard'organisation de I'Hopital
Provincial et conclut en ajoutant gqutie faut pas oublier que le contréle de cet
établissement est effectué par la CNT-ATNavarro Beltran se défendit contre les
accusations, dénoncant l'asphyxie budgétaire phfinestére de la Guerre - qui
avait repris en charge les activités de soins dessbs de guerre - dirigé par le
socialiste Largo Caballero. Il attaqua égalemeantéur du rapport en soulignant :
« Nous pouvons démontrer l'inefficacité de certadf@ments sectaires et incultes
de la mission des inspecteurs sanitaires, teld'quesur de ladite information, qui
se préoccupe essentiellement de sa mission p@itigl ils utilisent 'ambiance
tragique et I'état psychologique des blessés dergymur les manipuler comme
des pantins au profit de leur idéologie plus oumsaiorrecté’. »

Finalement, Navarro Beltran d0 démissionner de son
poste de directeur de I'hpital, et fut remplacelpa
médecin également cénétiste José de Lanuza Bonilla
(Marti Bosca; Rey Gonzalez, 2010, p. 66).Mais en
janvier 1937, le Ministre de la Santé et de I'lietdr -

a savoir le socialiste Angel Galarza - se plaigieis
carences de I'Hépital Provincial. Fin mars de lammé
année, le Chef du Service de Santé de I'Armée de la
République insista sur les conditions déplorabesd
lesquelles se trouvaient les soldats blessés aitdld

ce qui finalement obligedt Lanuza Bonilla a
démissionner a son totfrPar la suite, Manuel Alonso
(représentant de la Gauche Républicaizguierda

4Sanatorium de Villa Maria. 23 octobre 1937. D.6.14 Hopitaux. A.D.P.V.

46Certificats, métiers et relations militaires. 1Zeabre 1936. |-2.4 c.7 fichier 28. A.D.P.V.
4’Rapport de Navarro Beltran. 30 décembre 1936. Dc5A7. A.D.P.V.
“®Procés-verbaux des réunions des délégués desesedad'hopital provincial et
de l'asile. 19 décembre 1936 - 26 mars 1937. [2.84. Les hopitaux A.D.P.V.
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Republicanaau Conseil) assuma les fonctions de Directeuré@éme I'Hopital
Provincial. Indépendamment de la véracité ou narirdégularités dénonceées, cette
série de désaccords concernant le fonctionnemeliti@igital Provincial doit étre
replacée dans le contexte des luttes entre lexclds@s et les partisans du
commandement unique (communistes et républicaies)rées ici sur le domaine
sanitaire La déclaration suivante d'un dirigeanorime de la CNT-AIT
valencienne corrobore cette idéées meilleurs [médecins] d'un point de vue
social , ils les ont utilisés pour la guerre et lesnt volé a la révolution»*®

La gestion de I'H6pital Provincial par la Gauchg@#icaine avait pour objectif
principal de collaborer a la victoire militaire. l@esupposait une militarisation
progressive de l'espace hospitalier, qui fut fasémipar l'ordre du Ministere de la
Guerre de janvier 1937. D'une part, les équipesiadicales de guerre passaient de
trois a cing, soustrayant des ressources a la sizite®. De plus, en mai 1937, sept
aides-soignants furent mobilisés, laissant vackniss places a I'Hopital. Les
problemes ne tarderent pas a arriver et, en aol# o€me année, Lopez Trigo -
médecin du centre - dénonga avoir recu de «véeisabkultes de la part de parents

de patients de la Maternité qui n'avaient

personne pour leur donner de la nourriture ou

ni aucune aide quelconqué»Tout semble
E"T donc indiquer que la nouvelle administration
de I'Hépital Provincial n'a pas été en mesure
d'équilibrer efficacement les fonctions
militaires et civiles du centre de santé, en
accordant la priorité a la médecine militaire et
en négligeant les malades civils.

UGT

Affiche de la < Commissiond'investigation de
hépitaux CNT-AIT. Fédération locale de
- s syndicats d Madrid » en faveur de l'unité ave
e e Tt s eie teM e syndicat UGT.

FEDERACIOHL"_‘.’,L SINDICAToS  Linspiration soviéticue de cette affiche, av
UNICOS-MADRID I'étoile rouge, est évidente ...

Fpaciice foma s I, SMAE

49 a responsabilité de la classe médicale a I'hectreehe. [1937]. D.6.1 ¢c.1. A.D.P.V.
S0Equipes de chirurgie de guerre. Mai 1937. D.6A7cA.D.P.V.
SICertificats, métiers et relations de militaires @lénl'hopital. 7 aolt 1937. 1-2.4 c. 8 fichier
28. A.D.P.V.
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Les Services sanitaires de la Colonne de Fer

Au cours de la phase révolutionnaire, en conségudad effondrement de I'armée
de I'Espagne républicaine, les syndicats et lesispaolitiques ont assumé la
responsabilité d'organiser les premieres coloneesitice ouvrieres qui partirent
vers les différents fronts militaires en train d&tablir. Par la suite, dans le cadre de
la centralisation politique promue par le Gouvereaide la République, les
autorités républicaines décrétérent la militaraties milices et leur intégration
dans les Brigades mixtes de la nouvelle Armée @ifgulde la République
(Brigadas mixtas del nuevo ejército popular de lapieica)®’. A Valence,
plusieurs colonnes de miliciens confédérés a la-BNTfurent organisées. Elles
opérerent sur le front voisin de Teruel. Cependadams cette section, nous nous
concentrerons sur la Colonne de Feolumna de Hierrppour plusieurs raisons:

- premiérement, parce qu'elle a été considéréaneottexemple de la milice
confédérale résistante a la militarisation et pmee d'authentiques valeurs
révolutionnaires, capable de faire la guerre eéValution en méme temps.

- de plus, la composition de la Colonne de Feretefles milieux ou régnait
I'anarchisme valencien : ouvriers du batimentailaurs agricoles, dockers du port
de Borriana et métallurgistes de Sagunt (d'ou lar@e tira son nom), entre autres.

La colonne de Torres-Benedito comprenait des valmy de la CNT-AIT, mais
également de 'UGT, du POUM, du Parti Syndicakgdtde la Gauche Valencienne
(Esquerra Valencianja ainsi que des soldats des différents régimeiiiaires de
Valence qui avaient été dissous. Cette unité décenihe peut donc pas étre
considérée anarchiste au sens strict. Les deursautnités confédérales — la
Colonne Iberia et la Colonne Temple et Rebeldiat-€té créées tardivement (fin
1936) et ont a peine participé a la premiere oifensur Teruel. Elles ont été
rapidement militarisées (Mainar, 1998, p. 41, 45e153).

LA Convmna "RIBEIRRA"

// o HOSPITAL DE SANGRE

Calle det gmpv Stas, 5. |

(ANTES APARISI Y GUIJARRO) I 4

® Qatencia  ® 2 noro ae

52Décret du 29 septembre 1936 sur la militarisaties ohilices,Gaceta de Madricdu 30
septembre 1936, no. 274, p. 2068
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Début aolt 1936, les premiéres unités de la ColadenEer quittérent Valence en
direction de Teruét. Aprés une premiéere confrontation a Sarrién, lammee est
arrivée a Puerto Escanddn (a quelques kilomeétreSedeel), ou, en septembre
1936, le front s'est stabilisé. La Colonne de Retigipa a la premiere offensive sur
Teruel (hiver 1936-1937) tout en opposant a unte f@sistance a sa militarisation,
car ses membres estimaient que se soumettre dsanglide militaire castratrice
allait a I'encontre de leurs principes. De faitfutela derniere colonne de milice a
accepter la militarisation, qui fut finalement efige au printemps 1937. La
Colonne de fer s’intégra alors dans la 83éme beigadte et disparut en tant
gu’unité de milice.

En ce qui concerne l'organisation, la colonne cemgit plusieurs sections, dont le
Département de la santé (Paz, 2001, p. 212), dal#légué était le docteur Ramon
Sanchis (Amoroés, 2009, p. 128). Cette section éogéple puissants services de
santé sur le front de Teruel, que nous analysexossite.

Les services sanitaires de la milice
ont permis la mise en place de
cing postes sanitaires d’urgence a
Puerto Escanddn, trés proches de
la premiere ligne de combat.
L'évacuation des blessés soignés
dans les postes de premiére ligne
se faisait sur des siéges posés a
dos de mules (artolas»), par un
sentier de montagne de sept

- kilometres , jusqu'a atteindre un
autre poste sanitaire mstalle dans un ermltagetetd une ambulance qui avait été
donnée par I'Institut d'Hygiéne de Castetton

Les postes étaient composés de trois médecingidaides-soignantes, de quatre
infirmiéres et de plusieurs brancardiers. lls dégient d’anesthésiques (éther,
morphine) et de matériel de cicatrisation. L'évéionedes blessés se faisait par la
route vers la ville de Puebla de Valverde, ou léofdwe de Fer disposait de trois
autres postes de santé auxquels participaiennsé&écins et de nombreux aides-
soignants et infirmieres.

53Dans cette ville aragonaise, le coup d’état miktaivait réussi. Sa proximité géographique
avec Valence en faisait une menace évidente patiidg les autorités révolutionnaires ont
donc fait de la conquéte de Teruel un objectiftaiile privilégié. Pour plus d'informations,
voir Mainar, 2006, pp. 37-48.
>4a Correspondencia de Valencidu 10 ao(t 1936 donne a voir une image de cette
ambulance
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i n  Ces postes disposaient d’'un matériel chirurgical
TCLIMO % abondant (scalpels, kits d'amputation, séparateur
de laparotomie, pinces coupantes, etc.). La
présence de tout ce matériel et la présence
abondante de médecins dans ces postes
permettent d’affirmer qu’ils accomplissaient des

actes médicaux beaucoup plus complexes que
dans les postes avancés : amputation des

Timbre pour les victimes du  membre® et opérations des plaies a I'abdomen.
fascisme, du Syndicat de . i
lindustrie métallurgique. A Puebla de Valverde, outre les trois postes, la

Colonne de Fer avait créé un hépital d'une
capacité de 50 lits "d'ou sont répartis les padieetrs les différents hdpitaux [de
l'arriere]®®. Par conséquent, I'ndpital de Puebla de Valver&té aongu comme un
centre intermédiaire répartiteur, ayant pour olfjdetcontroler les patients évacués
des postes en attente de leur évacuation a leartier carte suivante montre la
distribution de toutes les infrastructures saresanalysées.

Nous analyserons ensuite les services de sang @eldnne de fer situées plus a
I'arriere. En premier lieu, en ce qui concernepitdl de Cedrillas, il convient de
noter qu'il était contrdlé et dirigé par la colonf@res-Benedito, une autre des
milices valenciennes ayant participé au siége deel,eCependant, a I'Hépital de
Cedrillas, du 29 septembre 1936 au 11 février 1939 membres de la Colonne de
Fer furent hospitalisé$ L'analyse des diagnostics de ces miliciens fowtas
informations précieuses sur certains aspects deldamne. Ainsi, jusqu'a 15% ont
été hospitalisés pour des maladies caractéristigieeda période hivernale
(bronchite, pneumonie, grippe, etc.), contre 14¢de¥% personnes blessées pour des
raisons pouvant étre directement attribuées a des ae guerre, sans risque de
confusion avec des accidents : plaies par ballehgdelés ou par éclats d'offus

SS’hiver cette année-la fut un des plus froids dickd, avec des températures en dessous
des -20°C. De nombreux miliciens eurent eu les piedngelés, et durent subir une
amputation, blessure appelée « le pied de Teruell836-1939 Vidas de soldado / Vides
de soldat »,
SéRapport de la visite aux divers services de saati@d dolonne de fer. [Novembre 1936].
Services sanitaires de la colonne de fer. Rappott&at de I'hdpital. D.6.1 c. 14. A.D.P.V.
5’Piéces médicales. 29 septembre 1936 - 11 févri@7.1Parties de Teruel. Hopital
Cedrillas. D.6.1 c. 13. A.D.P.V.
58| est intéressant de noter que la relation eshteaue lorsque I'étude est étendue a toutes
les forces républicaines ayant participé aux o#rsitsur Teruel entre I'été 1936 et I'hiver
1937. Ces données peuvent étre consultées danie Garcandis, Munayco, 2010.
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Dans 10% des cas, il n'y a pas de diagnostic. uEesaont été hospitalisés pour
des maladies courantes (gale, gastrite, syphits, &éme au cours de I'offensive
de Noél 1936, nous avons observé une différencefisative entre les blessés de
la Colonne de Fer et ceux de la 22e Brigade mixteleela Xllle Brigade
internationale. Ainsi, alors que seulement 11 neilis furent hospitalisés (et dont
deux seulement avaient été blessés par ballejeles brigades enregistraient 145
victimes au total, presque toutes blessées par éigllar des éclats d'oBud'autre
part, nous avons repéré six diagnostics rendanniksiens inaptes au combat :
arthrose, insuffisance cardiaque et cataractenfEihftonvient de noter que sur les
179 membres de la Colonne de Fer qui furent hdisgisaa I’'hdpital Cedrillas, seuls
guatre sont décédés in situ. Les données que remany d'exposer peuvent étre
associées, d'une part, a la précipitation et I'oujgation avec laquelle la colonne
fut créée. C'est la seule explication de la présefans leurs rangs de membres
inaptes au combat et du manque de vétements clipidsnt fait un nombre
considérable de victimes. D'autre part, nous aassscié le pourcentage distinct
de blessés de guerre et le faible nombre de masséabilité du front et, par
conséquent, a l'inaction relative de la colonnepeddant, nous avons associé le
faible nombre de pertes dues aux blessures par ddlEpoque de la plus grande
intensité de guerre, comme le 1 er janvier 1937ndiscipline de la colonne qui
refusait parfois de participer au combat. C’'estsdem contexte, que doivent étre
placés les 97 miliciens qui ont fait défection lats I'offensive de Teruel en
décembre 1938

Rouleau de gaze médicinale,
entreprise collectivisée
« Ezequiel Davalos Segarra » de
Castellén (Valence)

S9partie médicale. ler janvier 1937. Parties de Temdépital Cedrillas. D.6.1 c. 13.

A.D.P.V.

%Note de contrdle de guerre de la colonne de fegeFsociale 30 décembre 1936; p. 2
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Prés de la province de Castellon, la ville de 8arhiébergea, a la mi-aolt 1936, le
premier hépital de campagne installé par la Colatger. |l était installé dans une
villa située a la périphérie de la vfitepres de la route et de la gare.

Aspect actuel de la villa ou
I'hépital de campagne Sarrion
a été installé. Il est situé a
environ 50 métres de la route et
de la gare.

(Source: l'auteur, basé sur le
témoignage oral de deux
responsables  du conseil
municipal de Sarrién qui ont

exprimé le souhait de préserver
'anonymat.)

Il constituait donc un bon emplacement pour unreedé santé, car les hopitaux
situés a l'avant devaient étre situés a proximée bies d'évacuation rapides
(Massons, 1994, p. 443). Jusqu'au 2 octobre 1B8hlessés de la Colonne de Fer
étaient soignés dans cet hépital, dont 35% avatérilessés a la suite d'un accident
de voiture ou d'une manipulation inappropriée desea a fetf. Ces données
peuvent étre lues dans un contexte d'inexpérienodapsence de préparation
militaire de la milice de la Colonne de Fer a ldgu@ous avons fait allusion
précédemment.

Bien que cet hopital ait été installé et géré pa&ENT-AIT et dispose de son propre
personnel de santé auxiliaire, les médecins du¥rapital numéro 1Tren hospital
ndamero ) avaient I'habitude d’y consulter. Le Train-Hopite®l était sous le
commandement du lieutenant-colonel Adolfo Rincéidglano Lobd? chef des
Services de Santé du Front de Teruel, et plusreapbnsable du Département des
personnels de santé et des fournitures de gueri@othité populaire de santé

51Prenez une villa pour installer un hopital de cagmgaa Sarrién. 16 ao(t 1936. Parties de

Teruel. Hbpital Cedrillas. D.6.1 c. 13. A.D.P.V.

62\jisite a I'hopital installé a Sarrion, par le pensel du train sanitaire numéro Braga

Social 9 octobre 1936; p. 10. Le rapport est illustréddax images : une personne blessée

est radiographiée et le personnel du train numérmek illustrations du train et de son

personnel figurent également darss correspondancia de Valencikes 18 et 19 Aolt et 4

septembre 1936.

83C'est ici que se distinguent Adolfo Rincon de Axetl Lobo (pére), médecin militaire

républicain et Adolfo Rincon de Arellano Garcids{fi maire de Valence entre 1958 et 1969.
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(Departamento de personal sanitario y suministrogaerra del Comité Sanitario
Populan. Le train n ° 1 de I'hépital effectuait la liaisaentre la gare centrale
d’Aragon (a Valence) et le village de Sarrion, edrsuvait sa base. |l faisait partie
d'une flotte de six trains sanitaires dont disgolsaSanté Militaire républicaine
(Barona, Bernabeu-Mestre, 2007, p. 106). Lors@&ilrendait & Segorbe et a
Valence, il avait pour mission d'évacuer les blesde I'hopital de Sarrion, ou
avaient été regroupés les blessés provenant deéaindde Puebla de Valverde, de
Mora de Rubielos et de CedrilfAsLorsque le train se rendait de Valence au front,
il fournissait des équipements sanitaires aux gast@ux hdpitaux sur son trajet.
L'hopital de Sarrién disposait d'un service permamempose des trois équipes
chirurgicales du train de I'hépital. Il était éog@iple matériel de traitement et
d'instruments chirurgicaux abondants, pouvant quati quatre interventions en
méme temps sans avoir besoin de stériliser le iahtéilisé entre tem3& Cette
dotation permettait des interventions chirurgicalegrande échelle, comme une
craniotomie sur un blessé par balle opérée avecesbicLe centre de santé
disposait également d'une salle de radiographisedés par un radiologue, d'un
laboratoire et d'une pharmacie correctement apgimviée.

Situé dans la province de Castellon, I'hépital dee¥avait une grande importance
stratégique car il était situé prés de Valenceueteschemin de Teruel. Cet hopital
avait été installé par la Croix-Rouge en aolt 1988s nous lui consacrons un bref
commentaire car il accueillit au grand nombre diéciens blessés de la Colonne
de Fer. Le personnel de cet hopital était compesdalix médecins, d'un aide-
soignant et de cing infirmiéres. Sa capacité deit@iait de 40 lits. La liste des
blessés que nous avons trouvés parmi la documamtatinsultée, nous permet
d’avoir une idée approximative de la structurelu@ital. 16 blessés ont été soignés
au cours de la semaine du 16 au 22 aolt 1936réseptaient des Iésions mineures
(meurtrissures, érosions) et dont le séjour n'étaimoyenne que d'un jour, le plus
long ayant été de huit jours en raison d'une diseolite néphrétiqié Entre aodt

et novembre 1936, un total de 187 miliciens onhéspitalisés a Vivé, bien qu'en

Vi

général, le taux d'occupation de I'hépital ait &&s faible au cours de cette

84Télégrammes de Rincén de Arellano Lobo au Comit&ateé populaire annongant le
départ du train avec le nombre exact de blessés etalades évacués. 30 décembre 1936.
ler janvier 1937. 10 janvier 1937. Parties de Tleti@pital Cedrillas. D.6.1 c. 13. A.D.P.V.
65« En face de Teruel a correspondancia de Valenci4 septembre 1936, p. 3
8Rapport de la visite aux divers services de saati@d dolonne de fer. [Novembre 1936].
Services sanitaires de la colonne de fer. Rappott&at de I'hdpital. D.6.1 c. 14. A.D.P.V.
6%iver Hospital. Aolt 1936. D.6.1 ¢.6. Hopitaux dempagne. A.D.P.V.
58 _ettre du directeur de I'hopital Viver au Comité sbnté populaire. 22 novembre 1936.
D.6.1 c.24Hospital de sangre de ViveA.D.P.V.
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périodé®. Le fait que dans ce centre de santé ait été tadispiun si grand nombre
de miliciens en quatre mois mais que leur occupaitait particulierement basse,
ainsi que la légéreté des diagnostics, nous pediatfirmer que I'hopital Viver a
été concu comme un centre de court séjour , onnilesens blessés ont été traités
Iégerement, pour ensuite rejoindre rapidement leasitions sur le front.

6 septiombre: de 1995 LA VANGUARDIA

,REN QlRéFANO Un train hé(?'ilﬁle

_,} o

disposant
salle d’'opération
chirurgicale

Enfermeras de un tren sanitario e hacia ano de
Tos frentes de batalla. Estas nlimq;; mmm

7 = 7 _ K ?
£ -hespital. ©sin cuidarse del pell | COTTEE.
_ !ﬁ EI personal sanitario y avziliar del tren-Rospital #'Ec@z puedan: _

Le personnel sanitaire et auxiliaire du train hogit

59Statistiques des assistés et hospitalisés a I'elagét Viver. Novembre 1936. D.6.1 c.24.

Viver's Blood Hospital. A.D.P.V
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Conclusion

Pendant la phase révolutionnaire de la guerreecedipagnole, la CNT-AIT de
Valence disposait de son propre service de saggéotganise, tant a l'arriére que
sur le front de Teruel, ou opérait ses milices.

Au cours de la période étudiée, l'anarchosyndit@isvalencien a exercé une
"action directe" pour résoudre les problémes qtectdient la classe ouvriére
depuis la Deuxieme République. En premier lieyril en main la gestion des
accidents de travail dans le but d’éviter les femudes sociétés mutuelles contre les
ouvriers.

Ensuite, pendant la période au cours de laquetledation de I'HOpital Provincial
de Valence correspondait a la CNT-AIT, il procéd#leapulsion du personnel
religieux et & son remplacement par des infirmiprefessionnelles. Cependant, la
CNT-AIT valencienne a également envisagé l'optianiualiste, mettant ainsi de
coté le débat entre ses deux courants et adoptargasition trés pragmatique face
a une situation extraordinaire.

D'autre part, le déclenchement et le développenitrieur de la guerre civile ont
permis de décanter les tendances qui s'étaientenaes depuis le début du XXe
siecle autour du débat sur l'inclusion-exclusios tavailleurs "intellectuels" dans
la CNT-AIT. L'anarchosyndicalisme valencien a chdigclure les professionnels
de la santé, montrant de nouveau son grand pramgtiestimant qu'ils étaient
essentiels dans une situation de guerre. Commepdagrde cette inclusion on
pourra retenir la relation des services de santa @AT-AIT sur le front de Teruel
avec les commandants médicaux de I'armée et laasitigm du Comité Directeur
de I'H6pital Provincial pendant la période de nétxede.

En définitive, pendant la guerre civile, I'anaramsvalencien dans le domaine de
la santé a mis de coté toutes sortes de débagsnedtifs de division et a opté pour
des mécanismes d'intégration, car il était conscipre la situation sanitaire
découlant de la guerre I'exigeait. Il est doncipalierement frappant que les
anarchistes valenciens du secteur de la santé clieigi d'abord de gagner la
guerre, puis de mener a bien la révolution, c’'ediréd de remplacer les médecins
meécontents. Cette interprétation était aux antipode l'idéologie anarchiste
espagnole dans le domaine socio-économique: getemégolution en méme temps.

Toutefois, le but ultime de la politique de sargd'dnarchosyndicalisme valencien
était la collectivisation des soins de santé, pegguels la CNT-AIT appliquait des
criteres révolutionnaires au domaine de la santdanmment de nombreuses
réquisitions-saisies de ressources privées exésariEn outre, le syndicat a
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encouragé la construction d'un réseau de santédbmdé province, combinant
autonomie et coordination.

En ce qui concerne les différentes conceptiongaiess existant au sein du Front
populaire, il convient de noter qu’a Valence, aursales premiers mois de la guerre
civile, de telles divergences se sont manifestéedgpdichotomie entre guerre et
révolution. Ainsi, contrairement aux anarchistees lcommunistes et les
républicains valenciens considéraient que la sad@it pas un banc d'essai au
service de la révolution, mais qu'il était essélkgegagner la guerre. Cette position
expliquait l'intérét du Parti Communiste Espagnokantrdler le plus grand
établissement de santé du pays de Valence, a $&\apital Provincial de Valence.

Enfin, l'organisation des services de santé deolarbe de Fer était conditionnée
par les caractéristiqgues du front de guerre oadissaient. En effet, le front de
Teruel lors de la premiére offensive républicamedf 1936-février 1937) était un
front de positions trés différent des autres campsagaractérisées par d'importants
mouvements de troupes (par exemple, la deuxiénengsiffe sur Teruel s'est
développée entre Décembre 1937 et janvier 1938 S&bilité militaire a permis
la mise en place d'infrastructures sanitaires $tables. De plus, I'étude des
éléments médicaux des membres de la Colonne deoBpitalisés nous a fourni
des informations trés précieuses sur certains gsgecne sont pas nécessairement
sanitaires tels que lintensité guerriere du frdimgdiscipline, le manque de
préparation et lI'improvisation [du fait des circtamees exceptionnelles].
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"$anté, performance et activité " !
L'Organisation Sanitaire Ouvriére, la CNT-AIT et la
collectivisation des services médico-sanitaire au
déclenchement de la révolution a Barcelone

Jorge Molero-Mes#’

Le but de cette communication est d'analyser ke afiernatif de I'Organisation de
la santé des travailleurs au systéme de santéllieépagnol, ses stratégies de
pénétration dans la Confédération nationale dwatr&ZNT), section en Espagne
de I'Association Internationale des TravailleurdTA et I'impact que le début de
la Révolution et la guerre civile a supposé pganisation en Catalogne, marqué
par la révolution sociale mise en pratique patibestaires.

Le rejet de toute forme de coopérativisme médicaledn de la CNT se traduit par
I'échec de I'CEuvre populaire antituberculeuse dal@me (OPACQbra Popular
Antituberculosa de Catalufigpromue par le secteur syndicaliste « pur » {ist)
de la confédération en 1931 pour l'assistance ewvaitleurs tuberculeux. La
défense de «l'action directe» comme stratégiettierievolutionnaire signifiait pour
le syndicat anarchiste de renoncer a la créatiostitiitions qui ne visaient pas a la
suppression immédiate du systéme capitaliste (1).

Les professionnels de la santé liés au mouvemieattdire, comme le reste des
intellectuels de la période Républicains, étaiemroupés dans le Syndicat des
professions libérales. La collaboration demandéergellectuels par la CNT-AIT
devait se faire dans les athénées et autres centreels libertaires, véritable point
d'union des deux secteurs de production au norautte bbjectifs révolutionnaires
mutuels (2).

De cette fagon, un petit groupe de professionreela danté a commencé a apporter
ses connaissances dans les années 1920 a tragermagezines d'inspiration
anarchiste. En plus de publier des articles poppdat de répondre aux questions
posées par les lecteurs dans les cabinets de médélsi ont commencé a
s'impliquer dans les soins de santé en diminuapti¥ede consultations privées
pour les lecteurs de ces magazines, en offrantrilebas a certains moments de la
journée ou la gratuité compléte si les patientsgataient certaines caractéristiques,

70 "Salud, actuacion y actividad" : La Organizaciéani®aria Obrera de la CNT y la
colectivizacion de los servicios médicos-sanitagws la Guerra Civil Espafiola, Jorge
Molero Mesa, Medicina y poder politico: XVI Congoesle la Sociedad Espafiola de
Historia de la Medicina : Madrid, 11-13 de junio2(&14
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comme étre au chbmage ou avoir été maltraité gamdiuelles ou des compagnies
d'assurance (2).

Avec ces prémisses, dans un climat d’extréme ctiséale et sans qu’'a aucun
moment ils ne cessent leurs critiques et dénoonaistdu systeme d’assistance
sociale libéral et caritatif depuis les rangs anesgndicalistes, un groupe de
militants proposa, en mars 1935 et dans les paggsudnal de la CNT-AIT de
Barcelone,Solidaridad Obrerala création d'un réseau de salles de consultation
gratuites pour les ouvriers.

Pour commencer, ils ont offert a tous les compagroalades sans ressources
daller & la consultation du «compagnon Serrano»il®useraient auscultés
gratuitement. Derriére cette idée se trouvait gaire du médecin Javier Serrano
Coello (1897-1974) mais la stratégie suivie terdaiviter les suspicions gqu'aurait
généré une proposition faite par le médecin lui-eéoe fait que les consultations
aient été gratuites a dissipé les soupgons melesqtii pesaient sur ce type d'offre

3).
Le succes de I'appel a poussé Javier Serrano d@irzer son anonymat et a travers
une série d'articles dans la presse libertairehlmp d'action de I'organisation

naissante de la santé augmentait : les cliniquatlitgs ne suffisaient pas, un
hopital prolétarien était également nécessaire.

ORGANIZACION SANITARIA OBRERA

CuCwER N CASANOVA, 33, Pral. SR
e I === 1=

OFCINAS de $28 . . TEEFONO 34208
Subsecciones de Barriadas

Barceloneta Lazaro Marin, Salamanca, 50-1-2.

Clot Julio Olmos, Clot, 147, entresuelo.

Gracia José Ponce, Menéndez Pelayo, 167-2. — De 7 a 9
Horta (Casas Baratas) Calle 7, nim. 126. ]

Las Corts Higinio Pujol, Morales, 5. — D27 a 9.
Pueblo Seco José Arqués, Cano, 16, pral

Prat Vermell Manuel Costa, calle 4, nim. 100.

Poblet Antonio Solé, Lepanto, 263-4-3. — De 8 a 9.
Sans Juan -Solé, Vallespir, 22, tienda.

San Andrés Gerardo Pérez, Paseo. Torres y Bages, 22-2-2.
Santa Coloma Enrique Castillo, calle 14, niim. 494.

Souscription des différents quartiers de Barcelone
pour 'OSO et la construction d’'un hopital prolétén
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L'objectif final serait de créer une agence deéaapable de supplanter celle mise
en place par I'Etat et les institutions religieudeasfinancement proviendrait des
contributions volontaires des travailleurs, des dgyats et d'autres sociétés
culturelles et ouvrieres (4). Les objectifs de &eorétaient de faire en sorte que ce
mouvement soit accueilli au sein de la CNT-AIT.

Sa stratégie était basée sur une séparation dlairavail des techniciens sanitaires
et des gestionnaires de I'Organisation, qui devaére des ouvriers — et de
préférence manuels, afin qu'il n'y ait aucune tdecteadership des « experts ». De
cette facon, les médecins et le reste du persoeciehique se limitaient aux soins
de santé et a la propagande, le Conseil d'adnatisiy composé exclusivement
d’ouvriers du Syndicat, effectuant les taches ddige’*

Lors des nombreux événements de propagande orgaiaiss les villes et quartiers
catalans de Barcelone, les médecins ont donnéatiésrences sur la diffusion de
I'hygiéne, tandis que les ouvriers étaient chady@spliquer le fonctionnement et
les objectifs de I'organisation en faveur de clieig|gratuites. En juillet 1935, et en
'absence de ressources, le noyau des travailiudes techniciens qui avaient
organisé les dispensaires créérent |'Organisatianitéire Ouvriere (OSO,
Organizacion Sanitaria Obrejaune mutualité qui admettait des affiliés comme |
reste des mutuelles commerciales, mais sans abagdtessistance gratuite aux
travailleurs malades sans ressources. Les cotisativigées des membres étaient
les plus basses du marché, de sorte quiils coidimua y avoir besoin de
contributions volontaires et de l'argent collecangslles festivals organisés a cet
effet (4) (5).

Le changement d'orientation de I'OSO Iui a pernmien sans difficultés,
d'augmenter sa couverture santé dans toute la ogatalen méme temps
gu'augmentait le nombre de spécialités et de cdioven signées avec les
pharmacies et les cliniques diagnostiques et dicales. En février 1936, 'OSO
était présent dans 12 quartiers de Barcelone at4i2illes de Catalogne (6).

Le nombre d'affiliés est difficile a connaitre, beaup d’archive sont été perdues a
cause de la guerre civile. Si nous regardons liégeiiéconomique pour le mois de
février 1936, nous pouvons voir que l'organisafamturait 1062 tarifs familiaux et
435 tarifs individuels (7). Si nous considérons tugille moyenne de la famille

"Ainsi on retrouve dans le comité d’administratioanf®n Tortajada, du syndicat du
batiment, Victor Adé Garcia, qui fut le comptabkelDrganisation et qui était ouvrier du
Syndicat des arts graphiques, Manuel Costa Riveimployé des tramways et chargé du
quartier des Maisons Ouvriéres de Can TumsRastros de rostros en un prado rojo (y
negro), Las Casas Baratas de Can Tunis en la ®@wnlsocial de los afios treinta, Pere
Lépez Sanchez, Virus editorial, 2013
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espagnole dans les années 30 était de 4,09 mefsieten le rapport FOESSA,
1970), nous pouvons donner un chiffre approxinti#t 778 personnes.

Parmi les particularités de I'OSO, nous pouvonsaey le fonctionnement d'une
clinique juridique pour répondre aux demandes idasilleurs en cas d'accident du
travail, d'une section de soutien mutuel pour foumes médicaments aux
travailleurs sans ressources (en dehors de laissesgratuite fournie par '0SO)
(8) et I'existence de la «carte de collaboratemur pbtenir des remises dans des
cliniques spécialisées et des pharmacies sous ciowg6).

Malgré les efforts consentis par les organisatdarfOSO et le développement de
ce qu'ils ont appelé le «mutualisme moderne», lesiones de la CNT-AIT n'ont
finalement par soutenu l'organisation par leurliaffon massive, seul moyen
d'atteindre les objectifs révés par ses promoteHrs.juin 1936, plusieurs
délégations de I'OSO se sont réunies pour disdeteette question et décider des
directives a suivre pour finir d'impliquer les oigvs du syndicat. Ce fut le prélude
a la crise qui a éclaté un mois plus tard ave@raisision en bloc de I'ensemble des
meédecins de l'organisation. La décision fut rengdublique dansSolidaridad
Obrerapar une «note urgente» signée par les principatdenins promoteurs de
la mutuelle de santé (4).

Nous ne connaissons pas les causes de "natureehtgue les médecins ont
avancées pour démissionner, mais cela a tres pesbabt été déclenché par une
déclaration du Comité régional de Catalogne deNa-&IT, publiée la veille sur
la premiere page du journal anarcho-syndicalistasdaquelle il était précisé que,
face & la confusion actuelle, 'OSO «n'a absolumrienta voir avec l'organisation
confédérale» (9).

Cependant, le début de la guerre civile quelquessjampres cette crise a
completement changé les perspectives de la mutpeiégue ses composantes se
sont mobilisées dés les premiers moments du soulverebelle. L'expérience
sanitaire des membres de I'OSO et leur présenceplasque tous les quartiers de
Barcelone expliqueraient la rapidité avec laquéleCNT-AIT a organisé ses
hépitaux de sang et ses cliniques d'urgence en ntémps que les premiers
affrontements armés commencaient dans la vill® lgiillet 1936 (10).

Les médecins de la mutuelle, comme Serrano et Mlixi Ibafiez participérent au
Contrdle sanitaire de la CNT-AITCpntrol sanitario de la CNT-A)Tqui prit en
charge la situation initiale et a participé en taue représentants du syndicat aux
différents comités sanitaires créés dans les premieis du conflit armé (11). Plus
tard, ils occuperent différentes positions poliigud'importance tant au sein des
gouvernements de I&eneralitat qu'au sein du Ministére de la Santé lorsque
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Federica Montseny en fut la titulaire. De nombrauttes médecins se rendirent sur
le front accompagnant les brigades organiséesa@NT-AlIT et la FAI

L'OSO a de nouveau aidé ses affiliés a partir geeggbre 1936 et a poursuivi cette
tache pendant toute la guerre civile. Dans certaioealités, 'OSO a établi des
cliniques dans des maisons expropriées comme &Ba(Torre Rosés, a Sarria)
et a Llavaneres de Montalt (Torre en el Paseo, rarivir), deux batiments qui
appartenaient au banquier et homme d'affairesdiletanglo-catalan Tomas Rosés
Ibbotson, président du club de foot FC Barcelorieeetf29 et 1939.

Le nombre de pertes de membres a augmenté toohgué 1937, ce qui, avec le
maintien des prestations aux familles des travasleenvoyés sur le front de
bataille, a provoqué une augmentation spectacuthirdéficit de leurs comptes
(12). En décembre de la méme année, une assendnlémte de 'OSO décida de
poursuivre le projet malgré les difficultés éconguas (13) [, ce qu’elle fit tant bien
gue mal jusqu’a la fin de la guerre semble-t-il]
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L’hopital de campagne de la CNT-AIT
de Villajoyosa (Alicante)

La Villa CENTELLA, une jolie villa bourgeoise de la ville de Villajoyosa
(Alicante) héberge aujourd’hui I'office de tourisme Pendant la Révolution
Espagnole, elle fut réquisitionnée pour hébergertépital.

Cette villa cossue a été construite entre 192080.1Le batiment est I'ceuvre de
l'architecte d'Alicante Juan Vidal, auteur de bétits importants a Alicante, tels
gue le Conseil provincial, I'népital San Juan desiaujourd’hui musée MARQ),
le marché central, le batiment de la Caisse d@pgria Casa de Socorro, la maison
Carbonell, la maison Lamaignere, etc. Le chaletéabaptisé du nom de ses
propriétaires, la famille bourgeoise CENTELLA, priépaire de nombreuses usines
a Villajoyosa, produisant les conserves de poisdors sous la marque LLORET
LLINARES, aujourd'hui connues sous la marque EL ARC

Le 18 juillet 1936, les fascistes avec le Généran€o déclencherent un coup
d’Etat. En réaction, les travailleurs du villagentioertains étaient affiliés a la CNT-
AIT se soulevérent spontanément : ils prirent letdde de toutes les usines,
capturérent les propriétaires et réquisitionnédentrs maisons, dont la villa
CENTELLA qui devint la propriété des milices CNTAI

En 1937, la CNT-AIT de Villajoyosa conclut un aat@vec le Département de
l'assistance sociale du Conseil municipal pourlguélla puisse étre transformée
en hopital, pour les traitements médicaux et pawhirurgie.

Le chalet de
CENTELLA d'une
superficie de 500 m?
hébergeait de
nombreux lits,
plusieurs salles
d'opération, et un
grand jardin
botanique de 1710
m2 qui aidait a la
récupération et au
repos des blessés et
des malades.
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« A P’hépital ...»

Lors du souléevement de Franco en Espagne en 193Bs&l Latt, marin et anarcho-
syndicaliste (1907-1988), part comme volontairecetmbat dans la fameuse colonne
Durruti jusgqu’a ce qu’un éclat de grenade lui fasggerdre un ceil.

Il quitte alors le front pour travailler dans unedllectivité agraire. De retour en Suede, il
écrit sur les événements vécus et sur ses expéerce texte, Milicien et ouvrier agricole
dans une collectivité espagnole, fut publié en 1988 Federativ, la maison d’édition des
anarchosyndicalistes. Cette brochure était et demeeun document d’époque important.
Dans I'extrait ci-dessous, il relate son passage padpital de campagne

Moi-méme et les autres blessés avons recu les sétessaires a I'hdpital d’'un
village proche et puis nous avons été évacuestppes, de la proximité du front.
Cela parce qu’on avait besoin de places pour Essbk proches du front mais aussi
parce qu’on savait que l'aviation de Franco adqguaiticuliérement tirer sur les
hopitaux. Un épisode : a environ un kilometre éeerie front, alors qu’un soignant
était en train de panser notre sergent a coté diommilance marquée d’une croix
rouge, un chasseur fasciste a surgi au-dessus dreulaissant les mitrailleuses
cracher leur feu. Le soignant a été atteint a lipe par une ballelum-dumqui

lui a déchiré le dos en entier.

Aprés avoir été trimballé d’'un hépital a un autfeudje n'ai que des souvenirs
confus de mains secourables et de grandes saligdies de lits, j'ai atterri dans la
petite ville méditerranéenne de Tarragone.

C’était un hépital de guerrédspital de sangeinstallé dans un ancien séminaire
catholiqgue. Un grand et magnifique batiment occdppuis la révolution. Ses

grandes salles et ses longs couloirs étaient phétiement bien adaptés pour
fonctionner comme hopital.

Les médecins se conduisaient en compagnons etfgisans doute de leur mieux.

Leur charge de travail était considérable lorsquizaent de grands groupes de
blessés gravement atteints. Les infirmieres étamir la plupart, des filles des

organisations des jeunes travailleurs qui, lordguepere, leur frere ou leur fiancé

avait rejoint le front, s’étaient enrdlées danssewices de santé. C'était des filles
épatantes qui, d’'une fagon prévenante, accédarerg désirs, souvent méme avant
gu’ils ne soient exprimés.
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Partout dans ce grand hépital régnait la propettk literie était impeccable avec
des dessus de lit blancs. La nourriture était ahoted méme si parfois il y avait des
plats qui paraissaient curieux pour un homme duwNor

Tout fonctionnait trés bien sans le moindre commeameht militaire. Tous ceux
dont les blessures ne les clouaient pas au lieavé droit de sortir en ville dans
la journée. Sur les ramblas ou tout au long dedanpnade de la plage, on voyait
de longues rangées de miliciens avec des canndssbéquilles qui, apres étre
restés au lit et avoir subi des opérations, prenaies bains de soleil et respiraient
I'air de la mer. Beaucoup, beaucoup trop de canearadt payé tribut sous forme
d’un bras ou d’'une jambe, mais on n’entendait jamparsonne se plaindre.

Je me souviens particulierement d'un camarade aspgyi avait perdu son avant-
bras droit. Il était toujours gai et ne parlait giwemoment ou il irait dans son village
en Aragon pour voir ou en était la collectivisatipour laquelle lui et les autres
avaient tant donné.

« Si les travailleurs des autres pays avaient comguis la révolution sociale était
nécessaire pour combattre le fascisme mondial, n@usions pas eu a lutter seuls.
Maintenant, au moins, nous donnons un exemple@étpriat du monde enties

Ainsi parlait ce compagnon, et c'était I'opinion &is ceux que j'ai rencontrés au
front.

Blessés en convalescence jouant au foot
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Les affiches de la CNT-AIT en soutien aux hopitaux de
campagne, témoins de la Révolution et de la guerre
d’Espagne

Avec l'afflux des blessés et des invalides liésg@uerre, les campagnes de solidarité
pour récolter des fonds en faveur des hépitauadgagne vont se multiplier dans
toutes les régions.

Chacun est invité a participer en achetant des Hersteries, des cartes postales
ou des timbres spéciaux, autant d’occasion pouilldsgrations qui représentent
souvent une infirmiére angélique et un combattéesde, avec parfois des rappels
de la guerre et du front.

Affiche de 1937, éditée par la
Commission des hopitaux de
campagne CNT-AIT de Valence.

Les Hopitaux de campagne
(hospitales de sangrédpitaux de

"sang" en espagnol) étaient a la
fois des centres de transfusion &
des hépitaux du front. Une

représentation "normale” (Soldat ;
blessé ; infirmiére ; ligne de front)

pour une des nombreuses
campagnes de solidarité en faveur
des hépitaux. Les traits de cette

infirmiere paraissent
particulierement "sage" pour une
affiche anarchiste : Blonde,

maquillée  discréetement, bien
docile, bref tous les stigmates des
infirmieres de cinéma
hollywoodien, trés en vogue a
I'époque.
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La société espagnole de I'époque était marquéeipardifférenciation de genre
exacerbée, fruit de I'imprégnation religieuse dedaiété. Il faut se replacer dans
I'ambiance de I'époqué Du fait du poids de la religion et de la traditiaune
femme-bien-comme-il-fane devait pas adresser la parole a un homme étramg
méme le regarder, sous peine de perdre sa resfligetaddr la quasi-totalité des
patients dont elles devaient s’occuper étaient ieames, et le nettoyage des
blessés faisait partie du travail de santé, it @anc normal de laver le corps nu
d'un homme. Ce qui explique que les infirmiere®rtdires étrangeres trouvaient
souvent les infirmiéres espagnolé®p sages . Patience Darton, une infirmiere
anglaise des Brigades Internationales, considéxaits les femmes espagnoles qui
se portaient volontaires dans les hbpitaux comnrés«courageuses puisqu'en
Espagne €e n'était pas du tout ce qu'une bonne fille &aitsé faire, une femme
espagnole ne pouvait pas discuter avec des homneee@re moins leur donner
des ordres, toucher ou laver un étrangét:

L'iconographie républicaine se souciait de Iimdge femmes centrée sur le réle
gu'elles devaient jouer. C'est pourquoi il est séaee d'analyser les images des
infirmieres comme modéle d'une femme républicawerain travail socialement
accepté. Dans la presse, les photographies d'igfiemsoignant les soldats blessés
représentent de belles et douces femmes, heuréeisesilager les souffrances des
malades. Elles refletent également leur particypatictive aux campagnes de
collecte de fonds pour les hdpitaux du sang ou Haix€Rouge, et dans les
manifestations organisées pour montrer qu'il sadfisle femmes impliqguées dans
la défense de la République. Ainsi, leur imaget étilisée pour capter I'attention
de la population afin de réaliser des collectedates plus élevés : sur les affiches
les infirmieres sont belles, minces, aux traitsxdow méme carrément tape-a-I'ceil,
les lévres rouges, de beaux yeux, des images @sadgésensualité.

A coté de cette imagerie féminine et méme sensuétienographie présente des
infirmiéres heureuses et fiéres de leur profesgioncentrées sur leur travail. De
cette facon, elles deviennent une icbne pour e réss femmes, leur travail, a
l'avant comme a l'arriere, a été positivement vsdguar une société patriarcale dans
laquelle le réle d'infirmiére est parfaitement catiigle avec celui attribué aux

72 Maria Lopez Vallecillo , Presencia social e imagéblica de las enfermeras en el siglo
XX (1915-1940), Universidad de Valladolid, 2016
3 JACKSON, Angela: Las mujeres britanicas y la gaecivil espafiola. Valencia,
Universitat, 2010, p. 185
7 JACKSON, Angela.: Para nosotros era el cielo. iedes San Juna de Dios, Campus
Docent, Barcelona, 2012, p. 53
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hommes : médecins, techniciens et brancardiers, ou
chacun jouait son rdle : linfirmiere s'occupe de |
population, le praticien la vaccine ou l'opere et |
brancardier la transporte.

Une autre fonction de la valorisation de l'images de
infirmiéres était de susciter des vocations, car le
hépitaux en manquaient cruellement. La presse ihetta
donc en avant l'infirmiere mobilisée qui accomptin
travail avec "une abnégation admirable ", jeune,
féminine, énergique et héroique, capable de "te¥sis
aux attaques ennemies sans perdre sa " séréaité ",
était un " honneur " pour I'Espagne . Cela a cbuoéi

a une mythification du travail de l'infirmiére fangant le recrutement de nouvelles
bénévoles.

Elles sont toujours vétue de l'uniforme réglemeatqii identifie la professidhet
tenant les blessés dans leurs bras, les protégdang lattitude de meres
compatissantes. De cette facon, l'image de [indiren sidentifie & la santé
républicaine, avec des concepts aussi importards!'gige et la solidarité. C'est
pourquoi leur travail doit étre respecté et valopssitivement par la société, parce
gu'elles se sont consacrés a prendre soin des autiléeu de prendre soin de leur
famille, elles se sont sacrifiés pour la RépubliqCette relation entre le féminin et
les soins infirmiers a été constante pendant Iditda figure de l'infirmiére était
liée au rdle traditionnel des femmes dans la miseharge des hommes, ainsi qu'a
la vision de la mere, de la sceur et de I'épousbldesés.

Au-dela de la propagande, il est certain que l@sriieres — et particulierement les
volontaires — étaient mues par la volonté de tHavaiet d’assumer des
responsabilités, démontrant ainsi la valeur de fleumation professionnelle et de
leur engagement désintéressé pour aider tous ceex @vaient besoin. On ne peut
nier le travail de santé intensif effectué parésutes femmes qui se sont portées
volontaires, sans attendre en retour aucun avarftagecier ou reconnaissance
sociale. Elles étaient principalement guidées patdsir d'aider les blessés et de
manifester leur soutien au processus de changesueial en cours.

5 Alors que dans la réalité, notamment dans lesédmitédicales au front, la blouse blanche
immaculée ne le restait pas longtemps... Et ellearenpttait pas de résister aux rigueurs
des hivers qui furent particulierement sévéresargge-la ... les infirmiéres changérent
vite de tenues pour des vétements plus adaptésraorstances...
"®Gonzales Allende, Iker: Lineas de fuego. Géneracjém en la narrativa espafiola durante
la Guerra Civil (1936-1939). Biblioteca Nueva, Miad2011. p. 124
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Toutefois, cette représentation des infirmiéres«p » n’était pas franchement du
golt des sérieuses féministes Majeres Libres A plusieurs reprises le journal
Mujeres Libre<critiquait ce godt de la coquetterie. Une infirreiéligne de ce nom

se doit d’étre austére et dédiée a la Classe aavrié

Muchias veces hemos censurado el ndorno supet
{iuo en las enfermeras, por runmdumlﬂn incom
patible con la vacacion Je tan delicado ¢je
cicio. Afortunadamente, hay enfermera

A onscicntes de su mision, que ponen ¢
ella toda su persou |

e dad firme y limgie
Alortunamente, ha
. verdaderas enlermera
o,
™
. ,
= j J

Plusieurs fois, nous avons censuré les
ornements superflus chez les infirmiéres,
les considérants incompatibles avec la
vocation d'un exercice aussi délicat.
Heureusement, il y a des infirmiéres
conscientes de leur mission qui portent sur
elles toute leur personnalité propre et
ferme. Heureusement, il y a de vraies
infirmiéres

Les femmes atravail. (Mujeres Libres, n°6, Vllleme mois de la Révolution)

«Les jeunes filles a la sébile » (Mujeres LibrestBnXéme mois de la Révolution)

La= nifias del Bole Deux jeunes filles, gentiment gnangnans, yeux ceda®
mascara, fausses taches de rousseur et cheveukés$ouc
soi b plass e Bastefn dislrsssdas - comme des moutons, traversent la Plaza de Castelar
o e aperfates irndedes. | , ., . . 5N

petiorion pus sl ebals e déguisées en infirmiéres; casquette blanche etldepe.
ool e .’n'_"L 'I‘.I'f}:_":l'_: Deux lieutenants aguerris apparaissent dans une rue
1 ln demie e In ¢« transversale et les jeunes femmes se dirigent eltas,
Los sficists marcham e pa= - réyélant les sébiles qu'elles ont cachées sous tayres.

On parle, on rit, on se complimente, on se faitylesx

BThis javemstes e ol emral

tivh ] cecarnle

A = & langoureux et, enfin, la grosse thune77 charitadiigbe
S h -,-'-5‘3-: ‘_";-:-_ dans la tirelire.

B ,"“4-5 2 Les insinuations, les regards se poursuivent dameg
; : {1'-_.._ , -;“, leurs splendeurs. Chacun a oublié la raison deneontre

I "!ﬁ. & _,_'} £ ; d’a|IIelurs le re,stg est san,s_]mportance.
i I f Les officiers s'éloignent déja et nous regardonsment
[ [ les jeunes postulantes n'abordent pas les ouvrietes
k |II femmes, ni les simples miliciens, elles se consaoee

} ! exclusivement aux "gradés".

! [‘I Pourquoi la scéne évoque-t-elle la jeunesse pair@side
n’importe quelle capitale provinciale révolutionmred Une
jeune fille & la chasse au mari sous les arcadésRlaza

Mayor. La jeune fille a postulé pour la tombola de diéatia fille drague pendant la féte de

la charité. Se pourrait-il que l'esprit monacalvetgaire, les procédures jésuitiques et

rétrogrades subsistent encore chez certainesdiiéa Républigue comme de I'U.R.S.S.

""Perra en espagnol est un mot familier a double siésgynifie a la fois thune mais aussi
pute, chienne ...
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Affiche de 1936, du Comité
d'organisation des hdpitaux
de campagne CNT-AIT de
Valence.

L'infirmiére est un ange, une
véritable figure de star
« hollywoodienne » et le
soldat est fier et vaillant,
faisant face a I'ennemi mais
dans une position d'attente,
sans danger perceptible.
Infirmiére et soldat regardent
ensemble dans la méme
direction, vers le futur.

Affiche, 1937, des « affichistes
de la CNT AIT,» mais on
reconnait aisément le style et le
trait d'A. Ballester, pour la
Commission des hopitaux de
campagne CNT AIT de Valence.

Le méme sujet mais un an plus
tard en 1937, la perspective est
radicalement différente. Le
soldat vient d'étre été fauché par
une balle fasciste. Linfirmiére —

. nettement moins « glamour »

gue celle de 1936 - le regarde et
se précipite a son secours.

Le texte d'appel a la solidarité

- est aussi plus explicite,

notamment quant a ce que peux
faire le compagnon pour aider.



L

CNT.ALT.

J‘ ‘I.|

M pard et 1ifa benefica
)i 1 njfitale e sangre
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Affiche de 1937, illustration de
Gallur, pour la Semaine de
solidarité avec les hopitaux de
campagne, organisée par la Section
étudiante du Syndicat de l'industrie
de la santé et de I'hygiene de la
région de Valence

Linfirmiére est presque joyeuse et
sourit au soldat blessé qui lui rend
son sourire...

Affiche de 1937, illustration des
« affichistes CNT AIT, » pour la
Commission  organisatrice  des
hépitaux de Valence.

Cette fois, toute représentation
idéalisée a disparu. Les soldats
portent des casques Les couleurs
sont sombres, on ne distingue plus
les visages, le collectif des soldats —
confrontés aux lits d’hépitaux qui
rappellent leur sacrifice - est mis en
avant et non plus [I'héroisme
individuel. L'infirmiere a totalement
disparue, ne reste que sa main qui
tient un bandage avec une croix
rouge, qui veille tel un ange gardien
au-dessus des soldats.

Et méme si la loterie vise aussi a
soutenir les garderies d’enfant, rien
ne vient évoquer ce dernier aspect.
Tout leffort est tendu vers les

aspects militaires au détriment des
aspects civils, conformément a la
doctrine de militarisation impulsée

par les communistes et les
républicain



AYUDA A LOS HOSPITALES DE SANGRE SUSCRIBIENDOTE,
ADQUIRIENDO NUMEROS PARA ESTA RIFA POPULAR.

AYUDA A LOS HOSPITALES DE SANGRE SUSCRIBIENDOTE,
ADQUIRIENDO NUMEROS PARA ESTA RIFA POPULAR.

SELLOS v TARJETAS POSTALES SELLOS r TARJETAS POSTALES

Série de trois cartes postales (seules deux reptéss ici), illustrations de
Bauma, éditées par le syndicat des hépitaux de égion de Valence pour le
compte du Comité d'organisation des hdpitaux de gegne et des garderies
d'enfants CNT AIT Valencia.

Ce theme et parfois le méme texte a été déclindesuaffiches, des timbres et des
cartes postales dans toutes les fédérations régoda la CNT et dessiné par
différents graphistes. Trilogie classique pourtgare avec un fond d'image rouge
: du feu de la ligne de front et du symbole dédithmiere.
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Timbre, de 1938 du groupe des donneurs de sang des
jeunesses Libertaires « Durutti »

Sur fond du drapeau de la CNT-AIT, Un timbre d'aiitvé
des donneurs de sang "Durruti". Ce groupe a éwefen
1938 a Barcelone, une annonce étant parue dansssep
libertaire catalane.
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Parfois les illustrations ne
sont pas aussi « idylliques » et
sont particulierement crues,
représentant la douleur et la
mort, comme sur cemmbres
de la CNT-FAI de 1937.

Certains syndicats aussi organisent des colle&eslidarités spécifiques auprés
de leurs membres. Par exemple, ici une collectanisge par le syndicat des
boulangers de Barcelone :

Timbre du Syndicat CNT-AIT de la Chimie, er
soutien aux victimes des bombardemen
représentés par une bombe ornée d'une c
gammée. S'y adjoint un brancard orné du symb
de l'aviation « |égionnaire » fasciste italienne.

Iy

PRO

DE
SANGRE

Libertaria
Local

HOSPITALES

_Juventud

[FORDR SRR RSP N A E R R R

AIFB: Agrupament de la Industria Flequera de
Barcelona. En francais : Groupement de l'industrie
-collectivisée- de la boulangerie de Barcelone.
Comme beaucoup d'autres syndicats, les boulangers
distribuent des timbres de soutien aux hépitaux de
campagn

Timbre militant édité par les Jeunesses libertaires
destiné a étre collé sur des cartes de soutien
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Certaines campagnes étaient diffusées sous diféseipports : affiches, timbres,
cartes ...

Campagne de 1937 de la CNT-FAI de Catalogne

«Aidez les hopitaux de sang. Apportez les dona &ddération des syndicats
uniques, 32 via Durruti, aux émetteurs de Radiaats tous les théatres de
Barcelone »

lllustration de
Cadena (texte en
catalan), affiche et
timbre

Illustration de
Badia Vilato
(texte en
espagnol),
affiche et timbre
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La santé par la révolution,
La Révolution par la santé

Les anarchosyndicalistes et la santé
pendant la révolution Espagnole (1936-1938)

I Un exemple de réponse anarchosyndicaliste a use sainitaire et
politigue soudaine et inédite

Il. La mise en place d’'une santé publique anarchiste :

- La Santé et I'Assistance Sociale pendant la Gu@inige par
Federica MONTSENY ;

- Psychologie et Anarchisme dans la Guerre Civilagsple :
I'ceuvre de Félix Marti Ibafiez

- Histoire du décret sur 'avortement de 1936

II. Du serment d’Hippocrate a la Révolution sociales femmes et des
hommes engagées pour la Santé et la Révolutiox (denes)

V. L'hygiéne et I'éducation a la santé : pour uneipteg populaire de
santé publique ; innovation médicale pendant lalt#ion et la
Guerre d’Espagne ; L'Internationalisme sanitaire

Furla Libertaria

A la mémoire du Dr. Felix Navarro, expert en
Santé publique et préventive, artisan de la
résurgence de la CNT-AIT francaise de 1968
a 2017.
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