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Volpi legge il documento

sulla 194 e dice che troppi dati
non quadrano con la realta

D unque gli aborti continuano a diminuire
in Italia e sono scesi al minimo storico:
126mila nel 2007 rispetto ai 131mila del 2006,
con una stima prowvisoria di 121mila nel
2008. E, dal momento che questa & la tenden-
za, si rafforza I'idea che la 184 e una buona,
anzi un'ottima legge, che non ha bisogno di
essere rivista ma semmai di essere compiu-
tamente applicata. Ogni volta che arriva la
relazione annuale lo stesso refrain. Non ¢’¢
ministro o sottosegretario che tenga, al con-
fronto con quella della 194, 1a maledizione di
Montezuma é uno zuccherino. Il sottosegre-
tario Roccella imputa i buoni risultati all’ef-
fetto della famiglia, robusta in Italia, anche
se mai & stata da noi tanto debole. Il fatto for-
midabile & che siamo di fronte a una fortissi-
ma contrazione dell’abortivita delie donne
italiane, alle quali si deve un numero sem-
pre decrescente di aborti, sceso in una dozzi-
na di anni da 131mila a 86mila (ma potrem-

| mo dire a meno di 80mila, a stare ai dati

provvisori del 2008), con una riduzione che
tocchera con il 2008 il 40 per cento. E’ ancor
piu formidabile che nessuna autorita si
preoceupi di avanzare qualche realistica ipo-
tesi circa le cause di una cosi cospicua ridu-
zione che non risparmia nessuna classe
d’eta. In Italia sono in diminuzione perfino
gli aborti delle minorenni. Poi dicono che
non siamo educati sessualmente e che usia-
mo male i mezzi di limitazione delle nascite.

Siamo una terra di paradossi, ma la rela-
zione sulla 194 ¢ tutta un paradosso. Si ap-
plaude al buon funzionamento della 194. Sia-
mo seri. I1 livello dell’'obiezione di coscienza
¢ altissimo e in crescita, in compenso quella
che doveva essere la struttura portante di
quel funzionamento - il consultorio - &€ nau-

| fragata. Circa 71 ginecologi su 100 hanno fat-

to obiezione. Proporzione che supera quota
80 su 100 al sud. C’¢ da chiedersi come si pos-

| saavere una appena passabile applicazione

della 194 in regioni come il Lazio, la Campa-
nia, la Sicilia dove non si & avvalso dell’'obie-
zione di coscienza che un ginecologo ogni
sei-sette. Quanto ai consultori: vi ricorrono
tre donne italiane su dieci che intendono

/| abortire. Pensati per fungere da fulcro della

applicazione della 194, per integrare sociale
¢ sanitario, per verificare le condizioni che
portano la donna a richiedere l'aborto e per
cercare di ovviarvi, 1 consultori sono diven-
tati lo sbrigativo rifugio di quante non han-
no di meglio. Al sud, dove nominalmente esi-
stono consultori come al centro e al nord,
passa dal consultorio meno di una donna su
sei che richiede di abortire, praticamente
nessuna. Ora uno pensa che se al sud di gi-
necologi che non sono ricorsi all’'obiezione e
di consultori funzionanti ce ne sono una mi-
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nima frazione non ci sia da aspettarsi niente
di buono. Errore, perché i risultati del sud
sono da penisola scandinava. Settimana di
gestazione entro la quale viene svolto l'inter-
vento, tempo medio di attesa tra la richiesta
e lintervento, complicazioni a seguito del-
lintervento di Ivg: non ¢’é un solo indicatore
di efficienza in cui non si distingua il sud. In-
fatti: a) entro I'ottava settimana di gestazione
abortiscono tre donne su dieci che richiedo-
no 'Ivg al centro-nord, ma pin di cinque su
dieci nel mezzogiorno; b) entro due settima-
ne dalla richiesta le donne che vengono sot-
toposte a Ivg sono poco pitt di una su due al
centro-nord, ma oltre sette su dieci al sud; ¢)
le complicazioni (emorragie, infezioni, ecc.)
sono il 44 per cento delle Ivg al nord, il 5,2
per cento al centro, ma soltanto il 2,1 nel
mezzogiorno, per raggiungere il minimo in
Campania (1,6). Si pud obiettare che questo
succede perché al sud tutto queilo che si fa,
stante le men che mediocri condizioni am-

| bientali e organizzative di applicazione del-

la 194, & nient’altro che vidimare la richiesta
della donna di essere sottoposta a Ivg e via
andare, senza perder tempo. Ma delle due
'una: o i risultati sono talmente contraddit-

U tori con i dati di partenza da proiettare sul-

l'intera relazione un'ombra spessa come una
coltre o quei risultati dimostrano che la 194
si traduce nel praticare aborti punto e basta.
Basta decidersi.

Laborto ¢ un diritto. La Eonfen%a e nélla

relazione e nella sua impostazione. Lambito
dissuasivo-preventivo & totalmente scono-
sciuto. A essere registrato & soltanto Uinter-
vento effettuato, né viste le premesse (e I'im-
pianto della 194) ¢’e da sperare che le cose
cambino, Meno ancora in quanto sempre piit
quetlo all'aborto si configura come il diritto
delle ultime. Le immigrate hanno una proba-
bilita cinque volte superiore alle donne ita-
liane di ricorrervi, le donne con un basso ti-
tolo di studio una tre volte superiore a quel-
le con un titolo alto, le disoccupate una pro-
habilita doppia rispetto alle occupate. Se vo-
levamo che si affermasse un diritto che piu
classista non si pud @ tutto ok. Non basta. Ci
sono motivi per ritenere che cresca anziché
diminuire Parea dell’abortivita clandestina
e che cid avvenga particolarmente nel mez-
zogiorno. Negli ultimi dieci anni gli aborti so-
no scesi di 13.500, di cui 10400 al sud e 2.200
nelle isole. Questo mentre nel mezzogiorno
continua a diminuire anche la natalita. Lim-
migrazione che sostiene natalita e abortivita
¢ piui forte al centro-nord, ma troppi segnali
vanno in questo senso, a cominciare dai dati
che non quadrano. E di fronte a questo qua-
dro non una parola. La maledizione della 194
che continua e non risparmia nessuno: de-
stra, sinistra, centro.




