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NCI DCONNE, L'ABORTO, LA SALUTE

Sul tema dell'abortn e della condizione della donna un po'
tutti stenno nrendendn une posizione, naturalmente da angola-
ture diverse e talvolta o poste. In guesta battaglia troviamo
con noi molti alleati, ma bisogra distinguere i loro obbietti-~
vi e motivazioni., C'® chi 1o considera un diritto civile e chi
unr metodo di contrnlln delle nascite, ma senvpre e in ogni ca-
so non tengono mai in considerazione la situazione complessi-
va di vita della donna, cosa voglia dire per lei vivere un
aborto,.

Noi crediamo che l'abortn non sia solo una guestione su cui si
basano ginchi politici, e l'sborto clandestino una vergogna so-
ciale,ma sia primz di tutto un dramma che noi donne viviamo in
prima persona. BE' il dremma Jdi rimenere incinte senza averlo
voluto, di dover scegliere tra mettere al mondns un figlin sen-—
za potergli garantire cuelln che gli spetta (in sensn morale

e affettivo) e dnver infrangere una morale imnnsta, fare una
violenza al nostro corno e alla nostra mente.

L'aborto non & mai un momenton positiveo, in cui es»rimiamo noi
stesse; 21 contrario & sofferenza, dnlore fisicn e nsicolngi-~
en che nessuna di nni vorrebbe dover vivere, E' 1'ennesima
vinlenza che ci viene fatta ( 2 cui nni ci sottoponiamo cosci-
entemente), a causa <ella scarsa o nulle possibilita di auto--
determinazione in cui ci troviamo costrette all'interno ci

una societd basata su valori maschili e sessisti. Ad esempion
non c'® alcuna possibilitd per una donna, ancnr piu se prole-
teria, di avere un figlin, se 1o desidera, senza estere spoSa-~
ta perch® l'unica risnosta che ancor ogmci da la societa & la
emarginazione, la condanna e spessn anche 1'impossibilita al-~
la sopravvivenza nateriale.

L'impossibilith attusle di une scelta in prima persona sulla
maternita, si rivela anche nel casn contrario, cingé quandn la
materniti € voluta e la donna & costretta ad abortire, spessn
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senza rendersi conto delle cause, i riferiemo agli aborti

bianchi, ciné determinati dalle condizioni di lavoro,. Questn

& uno degli aspetti pi drammatici dellecondizione di salute



delle lavoratrici, Secondn dati ISTAT il totale annusle de-
gli aborti ritenuti spontenei & da 1 01,2 milioni. Di questi
cireca 500.000 sono dovuti alle condizinni di lavorn nncive.
(I1 17% nelle operaie rispetto al 10% nelle impiegate) liolto
elevata & la percentuale di aborti tra le levoratrici chimiche,
grafiche, mcutalmeccaniche, per esposizione a sostanze tossiche
come benzolo, piombn, solfuro di carbonin cecc.., oltre al Ffatto
di subire ritni pesanti ¢ svolgere mansioni faticose. L'espn-
sizinne a sostanze tossiche & anche causa di cefalnpetie e di
malformazinni nei neonati.E' stato anche rilevato che 1'espn--
sizinne del maschin azli stessi tossici pud provocare 1'abortn
attraverso alterezioni degli spermatozoi. Lo nocivita del tipo
@i lavoro ( 2d esempin l'eshosizinne a vibrazinni) & anche cau-
s di parti prematuri, distoneici, 41 nennati distrofici.

la legs. di tutela della maternitd che preved un periondo nb--
bligatorin di riposn ( da due a tre mesi primg del parto a se-~
conda del tipo di lavero) non protegse il I° trimestre di gra—
vidanza che & il pih dclicato e importante per 1o cvilu»no del
feto. Inoltre nelle statistiche ufficiali non & presa in con--
siderazione la nocivitd dcl lavorn domesticn, ma non a torto
si1 »ud pensare che esso sie cause di gran parte degli aborti,
cosidetti spontanei. Basti pensare all'srario lunghigsimo (pil
di 12 ore al ginrnn) alla fatice fisica, all'asuenza di ferie
e mancanza di gualsiasi tutela per cueste lavoratrici.
Nonostante la sus grevitd il problema degli aborti bianchi &
cuasi ceonnsciuto nell'fambiente medico, Negli nswedali e nelle
¢liniche non si compinnn indagini per mettere in relazinne 1o
aborto al tipo di lavoro, Questi son gli stessi medici che si
scagliann contrn la liberalizzazinne dell'abortn, parlandn di
diritto alle vita, o che dovrebbern fare fa giudici decidendn
se una donna pud abortire o meno,

L'aborto & una legittima difesa intrisa di contraddizioni che
noi donne abbiams il dirittn di vivere nel modo menn dolorosos
€ gravosn dal punto di vista igienico sanitario, psicologicon
ed econnmico, L' per cuesto che vogliamo 1'aborto libero, gra-
tuito, in strutture pubbliche e con anestesia.

S0lo noi downe pnssiamo scegliere se portare avanti o no un
processo che influenzer) tutta la nostra vita; & su di noi ine-

fatti che ricade tutto il peso d.l lavoro che un figlio conporta,



non perche noi "per natura" siamo pil adatte ad sllevare un
figlio,na per unodivisione sessista del lavorn e dei ruoli

sia all'interno du¢lla famiglia ¢ della societa,

Rifiutnamn il medicn come referente sociale nella nostra scel—
to; sapriamo tropno bene ©2sSa sia la corporazione dei medici
(e gia la parnle corporazionc fa pensare a un precisn perindo
storicn).Finora quegli stessi medici che dovrebbern decidoere
per noi hanno speculato sui nostri aborti clandestini; non
c'era giuramento ¢i Ipwocrate » norma morsle che 1i focessern
indietregiiare di fronte alle 3/400.0(C lire che ci chiedonn
per un aborto. Ci sembra utile rinortare i risultati di una
inchiesta svolta recentemente tra i medici italiani: alla do-—
manda se foscern favorevoli all'autonnomia di decisione della
donna, 11 4(% ha risyposto di nn,

E" un minimale diritto civile quelln della liberta di scelta
cue noi chiediemo; Siamn noi lc uniche che pussiamo sapere
cosa significa portarc avanti una gravidanze, fare un figlio

e quindi dobbiamn e¢ssere nni a decidere. Ma anche avere 1l'a--
borte libern, gratuito e assistito non significa avere 1iber—
ta @1 scelta, & sempre l'estremo rimedin. Il nnstro obbiettivo
ultimo & non dover piu e sere costrette ad abnrtire.Questo si--
gnifica avere a disposizione anticoncezionali sicuri ¢ non no-
civi, alla portata di tutte.l'a siemn ben lontanc da cuesta
reelta, Fino a circa 4 anni fa ere proibita la propagonda an-
ticoncezionale e oncora og71 gli anticoncezionali vengono pre-
seritti e venduti sottn mentite spoglie. La ricerca medica in
guesto settnre & estremanente arretrata e non per caso.La scien-
za non & mai atata gestita secondo 1 bisogni delle donne.

La pillnla che & cuanto di piu efficace esiste oggi sul mer-
catn dei contraccettivi non & assolutamente innncua. Anche se
& stato dianstrato che non ha rapportns con l'insorgenza di tu-
mori maligni ( anzi puo curare tumori benigni come cisti ova-
riche, alcuni fibromi della nammella), tre 1 suni effetti dan-—
nosi sonn stati riscontrati:

1) aumento di malottis tromboembolica del 4,4% risnetto a chi
non la usa (mortalitda di 3/1000C0 all'annn). Questi dati dimi-
nuisconn con pillole a bassn dosagaio.

2) fenomeni di ipertensione chc aumentano con l'uso prolungato
3) disturbi cireolatori sgli arti

4) incidenza di eczemi swaentata di 4 volte



5 nevriti ¢ sciatiche
6) mi.dimnssizioni 2llc infezioni urinaric e vaginibl £
7) enatopatic

&) caicranie
(Ricorea del Royal College Practicivuncrs dal 68& o ogai).

Olter a cucnto & ben nota a tutte la serie 41 disturbi minon~

=

ti90 nausce, voiiti, awacnti ¢i peso che spesio snni pasgnes
Baiste poi il rischin nelle ragZazze mnltn ginvani 4i DHrovoce
disturbi ormonali e sterilita.

Con cuestn non vogliamo farc d.l terrorismo contrn la pillnla

( & vern anche che i vischi legati a gravidanze numerose e abor-
ti clandestini sonn scmpre maggiori), ma vogliamo solo sottoldi-
nearc cnne anche cuelle aninins liberta 41 autogestione della
nostra vita sessuole viene nagote con un rischio per la salute.
Chid.re anticoncezioncoli significa volere consultori in cui 2t-
tencre tutte le informrzinni 41 cui necessitiamn, contraccutti-
vi sicuri, innocui e adatti o ciascune di nni, voler mediel

che oon si errnoghine il diritto di decidere per noi se Hossia--
mo avere uns vite sessualc senza rischi ( vedi problene dellc
ragazze misvani). fer questo e cssenziale cho sienn gestiti e
controlleti dg nni, suule base dei nostri bisogni ¢ non lascia--
ti in mano o tecnici, mageri efficicnti, ma cstranei oi nostri
nrobleni, Volere anticoncezinnali significa poterci gestire la
nnstra attivita riproduttiva secondo 1 nostri bisngni.
Rifiutiamo chi vede negli anticoncezionali diffusi liberancntce
un modn di arginare la cosiddetta catastrofe ecnlngica, il so=
vrapwopolamento. E' un altrn nncon, € neppure roltn piu sottile,
di voler sestire le nostre pance:30 anni fa per essere brave
donne del regime bisngnava fare tanti figli da mandarec in gucrra:
orz ci diconn chec per cssere brave donne bisogna fare pochi fi=
gli altriacnti il mondn scoppia. Rifiutiamos queste teorie nen~
malthusiance, la soluzione dei problemi sta in una diversa distri:-
buzione della ricchezzr e nella possibilita per noi donne di
scegliere finalmente se, quandn € conie CSSCTE madri,cice nella
possibilith di essere finalricnte considerate individui e non
macchine per la riproduzinone da far funzionare a pienn rituo 0

a ritmo regolato in corrispondenza agli andamenti cicliei della
idenlogia ¢ dell'economia. Nessumo meglin di noi sa cosa signi=
fichi avere figli in une situaz@one di assoluta mancenza di ser=
vizi sneiali che ei permettaann di gestire non piu in modn eseclu=

s° 7anente privato questo lavors ¢ quosta fetica;anche —er Guds



non: deleghiamo g qualcun altro 1g decisinne di una naternita,

I1 nostro obbiettivo & di lottarc perche qualsiasi donna possa

realmente decidere se diventarc madre o no, dato che non credia=
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mo nella mistificazione santificata dells maternita comne nostra

unica possibilita di realizzazione e perché chi ha figli
usufruire di una rete di

possa
servizi non solo sufficiente da um
punto di vista quantitativo, ma anche e soprattutto qualitativo.
Proprin perchd abbiamo individuats nel problema della salute
intesa nel sensn pil ampin, dalla contraccezinone all'aborto,
dalla maternitd alla nncivitd del nostro lavoro in casa e funri,
alle condizioni psicologiche in cui siamo costrette a vivere,

uno dei momenti piu significativi dell'oppressione e dello sfrut:
tamento della donna stiamo lavorandn per aprire il Centro Donne--
e Salute che vunl essere una iniziativa politica di organizza=
zione autnnoma e di lotta delle donne., Intendiamo aprire questn
nostro Centrn in un quartiere percheé ci interessa cercare di
creare un rapporto continuativo e cuindi un discorso »nlitico,
soprattutto com quelle donne che hanno meno possibilita di colle-
ganentn ed organizzazione in un discorsn femminista, le casalin=
ghe , le donne che fannn il doppin lavoro, le prolétarie,

E' chiaro quindi che non ci interessa fornire un servizin alter=
nativo che cerchi di tappare le falle dell'organizzazione sani=
taria,ma un momento di potere per le donne. Pontere che & anche
cominciare a conoscere ed imporre i propri dirititi e 1 propri
bisngni, potere che & appropriarci della connscenza e dc¢l sapere,
per criticarls e ribaltarlo, e quindi smettere di delegare ai
medici, ai tecnici, al capitele la gestione del nostrn corpo e

della nostra mente.

CENTRO DCNIIE L SALUTE
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