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Editoriale

Ru486: sulla pelle di figli e donne

IL FANTASMA
DELLA LIBERTA

ASSUNTINA MORRESI

on dovranno essere sole a casa,

né particolarmente ansiose o

con bassa soglia del dolore:
questi alcuni dei criteri di accesso per
le donne all’aborto farmacologico
senza pilt ricovero in ospedale, secondo
le anticipazioni delle nuove indicazioni
del ministro Speranza. Indicazioni che
parlano da sole, confermando quanto
gia sappiamo su questa procedura
abortiva che non cambia la natura
dell’atto —la soppressione di una vita
umana resta sempre tale, con qualsiasi
tecnica la si voglia realizzare — ma che
ne modifica profondamente il vissuto e
il significato.
L'aborto farmacologico ¢
intrinsecamente incerto, oltre che pil1
doloroso e pericoloso di quello
chirurgico: dal momento in cui la
donna assume la prima delle due
pillole previste, la vera e propria Ru486,
non sa se, quando e in che condizioni
abortira, cioe non sa se, quando e come
iniziera 'emorragia che segna la fine
della gravidanza, e non pud sapere
prima come saranno gli effetti
collaterali. Ed & la donna che deve
gestire in prima persona tutte le fasi del
proprio aborto, una volta avviato il
percorso con la Ru486: sa che prima o
poi arrivera I'emorragia e deve essere
pronta a affrontarla con gli
antidolorifici, controllando il flusso del
sangue, pronta a farsi accompagnare
nell’ospedale pit1 vicino se ritiene che
I'emorragia si stia facendo pesante,
magari dopo aver consultato il medico
alla linea telefonica dedicata. Per
gquesto non puo stare a casa da sola e
deve poter dominare 1'ansia.
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IL. FANTASMA DELLA LIBERTA

Q% iinduce un aborto per via farma-
! cologicaequel che succede ¢ mol-
to simile a un aborto involontario, con
tutte le varianti che questo puo avere,
con la differenza che il corpo della
donnanon espelle spontaneamente il
concepito, malofaindottoda un pro-
dotto chimico, interrompendo un
processo fisiologico. Su questo punto
non ci sono novita scientifiche in let-
teratura: i principi attivi dei farmaci
usati sono sempre gli stessi, cosi co-
me la risposta delle donne che li as-
sumono continuera a essere variabi-
le e personale. Sappiamo che la pro-
cedura e pil1 pesante e pittincertaman
mano che aumentano le settimane di
gravidanza: finora si poteva abortire
con la pillola fino a 7 settimane, d’ora
in poilo si potra fino a nove.

Il ricovero dei tre giorni in ospedale
era quindi il modo per tutelare le
donne dai problemi aggiuntivi di
questa forma di aborto, che, ricor-
diamo, ha una mortalita maggiore
di quella dell’aborto chirurgico, co-
me anche, qualitativamente, le re-
lazioni al Parlamento italiano sul-
I'applicazione dellalegge 194 hanno
mostrato: in quaranta anni ¢ stata
segnalata una donna morta a segui-
to di aborto chirurgico, mentre ne-
gli ultimi dieci anni le segnalazioni
di donne morte dopo un intervento
farmacologico sono state due.

Le motivazioni di questo cambio di
passo nell’aborto sono quindi sola-
mente politiche: la Ru486 fa parte di
un percorso giavisto in altri Paesi, di
"privatizzazione" dell’aborto e della
sua eliminazione dalla scena pub-
blica. La diffusione della procedura
farmacologica implica la diffusione
di un metodo per cui le donne pos-
sono abortire a casa, come se l'a-
borto fosse un qualsiasi atto medico
che, in quanto tale, riguarda solo la

vita privata di chi sceglie di farlo, e
non sia invece innanzitutto un pro-
blema sociale, che interroga e chia-
ma in causa tutti, un evento che la
societa tende a limitare al massimo,
perché fortemente negativo.
Luso "solo" di una pillola aiuta inve-
ce anche simbolicamente a renderlo
facile: la Ru486 ¢ 'ultima di una se-
rie di pillole - dopo quella anticon-
cezionale e quella post-coitale - difa-
cile accesso, anche in consultorio. La
puoi chiudere nel palmo di una ma-
no, la prendi con un sorso d’acqua e
dopo mezz'ora te ne vai, torni a fare
quel che facevi prima: questo il mes-
saggio fuorviante che resta dagli stral-
ci delle nuove linee guida. Probabil-
mente non aumenteranno gli aborti
per questo: e facile che continueran-
no a calare di numero perché il pro-
blema & a monte, nel crollo dei con-
cepimenti e delle nascite. Laborto
tendera a sparire dall’orizzonte per-
chénonlovedremo piiy, nascosto fra
le mura di casa, e in ospedale quan-
donon ce lasifa piitareggerela pro-
cedura. Pero si risparmiera sui costi;
niente pill ricovero e in ospedale so-
lo in urgenza, sicuramente conve-
niente dal punto divista economico:
un amarissimo risparmio sulla pelle
delle donne.
Laborto cancella I'esistenza del na-
scituro. Ma adesso, con queste nuove
indicazioni, quale sarebbe la liberta
conquistata dalle donne? Quella di a-
bortire confinate fra il tinello e il ba-
gnodicasa, nellasperanzadinondo-
ver cercare soccorso in ospedale?
Quelladitornare a essere sole, difron-
te all’atto pili drammatico che una
donna puo intraprendere?
E dove sarebbe il merito politico? Noi
vediamo piuttosto solo ideologia.
Assuntina Morresi
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