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aborto: radiografia di un problema 
Nel giugno '88 -a dieci anni dall ' approvazione della legge 194 sulla 

Interruzione Volontaria di Gravidanza (IVG)- il Gruppo Consiliare della 
Democrazia Cristiana di Verbania aveva chiesto la convocazione di una sedu 
ta del Consiglio Comunale per dibattere le " Strategie di accoglienza e tu= 
tela della vita umana . Il ruolo dell ' Ente Locale ". Convocata esattamente un 
anno dopo (giugno ' 89) , la seduta venne rinviata per dare tempo (!)alle al 
tre forze politiche di prepararsi al dibattito. Da allora , più nulla. Abbia 
mo così deciso di presentare su VERBANIACINQUANTA i dati più significativi
di una ricerca sulle dimensioni locali del fenomeno , dalla quale ci pare e 
merga una realtà tanto complessa e delicata quanto misconosciuta e sottova 
lutata. 

MOLTI ABORTI, POCHE NASCI TE.-, -- -~ --

Dalle tabelle riprodotte a fine articolo (e alle q uali si rimanda) po~ 
sono essere ricavati alcuni dati assai significativi . Il pi ù evidente è quel 
lo relativo all ' impatto percentuale delle IVG sui parti nel settennio preso
in esame (1982-1988) : nel nostro Ospedale si e ffettuano in media 55 aborti 
ogni 100 nascite. E ' un dato che distanz ia l ' Ussl 55 di ben 10 punti dagli 
altri ospedali della zona . In cifre a s s o lute , tra l ' ' 82 e l ' '88 vi sono 
state 1588 IVG contro 2875 parti . Il secondo e l e mento degno di nota consi 
ste nel rilevante numero di donne ctie scegl i e Verbania per praticare l ' IVG , 
pur risiedendo in altre Ussl . Ed è un nume ro che tende percentualmente ad 
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aume n ta r e n e gli ultimi anni . Inoltre , il 
numero assoluto di IVG praticate a Ver ba 
nia è di g ran lunga il più rilevante s e
raffrontato con quello degli ospedali di 
Omegna (776) , Domodossola (672) e Arona 
(636) , mentr e risulta inferiore a quell o 
di Borgomanero (2147) . Ma è anche vero c h e 
a Bo r goma n e ro s i v e rificano oltre il dop
pio delle nasc ite rispetto a Verbania (e 
cioè 635 2) : s e g no dell ' eccezionale gradi
ment o ch e l ' o s pedale borgoma nerese ric e v e 
all 'interno d el centro-nord pr ~~tnc ia. 

Anch e i dati che si riferi s cono a ll e 
nascite riservano qualche so rpre sa . Se i ~ 
f atti i n t asso di aborti v ità x 1 . 000 ab i 
tanti è in line a con quello naz ional e 
3 , 24 Us sl 55; 3, 33 Ita lia ) , i l t a s so d i n~ 
talità è marc a tament e inferio r e ( 5 , 8 6 co ~ 
tro 9 , 93). Ne l Comun e di Ve r bani a , po i , 
i l tasso di natalità è del 6, 5 , olt r e 3 
pu n ti i n fe r io r e al l a me d i a naz i on a l e : una 
ul t e ri o r e c onferma a d un ' ' t r end " a n12gra-
f i co c h e fa di Ve r ba n i a u n a città " v e c c h ia " 
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Da ultimo , un rilievo per alcu 
n1 versi sorprendente. Quasi il 30% 
de i Verbanesi nati negli ultimi set 
t e anni è venuto alla luce in altri 
Comuni . Altrimenti detto, una donna 
verbanese ogni 3,7 preferisce fare 
nascere il proprio bambino in un o
spedale che non sia quello di Verb~ 
nia. Se ne ricava che il gradimento 
delle donne verbanesi per la strut
tura cittadina non è entusiasman
te , se è vero che un numero non ir
rilevante di esse preferisce -pur 
avendo l ' Ospedale sotto casa- af
frontare i disagi della trasferta 
presso un'altra più gradita strut
tura . 

Sembra però che vi siano le pr~ 
messe per un miglioramente della si
tuazione . Tra gennaio e ottobre del 
corrente anno il numero di nascite 
presso la Divisione Ostetrico-gin~ 
cologica del "Castelli" è signific~ 
tivamente aumentato rispetto a quel 
lo registrato negli ultimi tre anni. 
si prevedono per l ' ' 89 circa 430 par 
ti mentre le IVG dovrebbero essere 
ci;ca 220. Un incremento delle nasci 
te (a fronte di una stazionarietà di 
IVG)che rappresenta un incoraggiante 
segnale per una Divisione ospedalie
ra che proprio alla fine dello scorso 
anno ha conosciuto l'ingresso di un 
nuovo Primario. 

I ABORTO "CONTRACCETTIVO". I 
Oltre ai dati statistico-qua~ 

titativi e di flusso , è possibile 
tracciare anche il profilo socio-~ 
nagrafico delle donne che ricorrono 
all ' IVG (cfr.tabella a fine artico
lo) . Si tratta di un 11 profilo 11 che 
sembra escludere l ' esistenza -alla 
base della scelta dell ' IVG - di ri 
levanti e gravi situazioni richia
mate anche nel testo della 194 . 
Sono donne coniugate , in età giova
nile , con un numero di figli (uno 
o due) assolutamente in linea con 
la media nazionale . La percentuale 
assai marcata di casalinghe potreQ 
be fare supporre l ' esistenza di dif 
ficoltà economiche legate alla mag
giore difficoltà di gestione di una 
famiglia nella quale entra verosimil 
mente un solo reddito . Siamo dunque 
lontani dalle situazioni drammatiche 
e dai "casi-limite" spesso invocati 
a sostegno della legalizzazione del 
l ' aborto ; ma è vero anche che già 
l a 1 94 (artt . 4 e 5 ) si spinge mol
t o oltre nell ' indicare la casistica 
-sostanzialmente onnicomprensiva , al 
punto da liberalizzare e non solo 1~ 
galizzare le pratiche abortive- cui 
l a donna può fare riferimento per 

chiedere e ottenere l'IVG. 
Invece, 11 ricorso all ' IVG ri

sponde all'esigenza di limi t are le 
nascite (finalità esclusa dall ' art . 
1 /194) e rappresenta lo strumento 
per impedire il proseguimento_d i u
na gravidanza imprevista e/o inde
siderata. Lo conferma il dato seco~ 
do cui il 94% delle IVG è stato pr~ 
ticato su donne che al momento del 
concepimento non utilizzavano al~un 
metodo di regolazione delle nascite . 
E laddove si può. -supporre -per 11 s t~ 
tus" sociale e culturale- l'esi~te!:! 
za di maggiore consapevo1ezza d1 . 
tecniche contraccettive o di metod~ 
che di regolazione, la pe~ce~tuale 
di IVG precipita (profess1on1ste, 
lavoratrici autonome, studentesse e , 
parzialmente , impiegate) . 

Sembra dunque fondata una lettu 
ra tendenzialmente "contraccettiva" 
del fenomeno IVG anche nell~_no~tr~ 
città. e ciò rende ancora piu diff~ 
cile l'individuazione e la defini
zione di strategie efficaci da par
te dell'Ente Locale. 

I UNA STRATEGIA PER LA VITA 

La definizione di una strategia 
di promozione della maternità e di 
tutela della vita da parte dell'Ente 
Locale si scontra con un duplice or 
dine di difficoltà. Da un lato, in~ 
fatti , è necessario che gli ammini
stratori locali tornino a considera 
re le politiche sociali come uno dei 
settori più delicati e importanti 
della vita di una comunità locale , 
invertendo la tendenza a considera 
re degni di rilievo esclusivamente-
o prevalentemente le aspirazioni , le 
rivendicazioni o le aspettative delle 
categorie "forti" (magari anche ele.!:_ 
toralmente ... ). 

La seconda difficoltà , invece , 
consiste proprio nella sostanziale 
assimilazione dell'aborto ad una 
pratica contraccettiva. Paradossal
mente , è più facile (anche per un 
Ente Locale) costruire risposte per 
fare fronte, ad esempio, alla grr.:vi 
danza di una ragazza-madre preoccu
pata per i risvolti ecori ~,t.•ici , soci~ 
li e familiari della nascita di un 
figlio, che non alla gravidanza di 
una donna -magari giovane , magari spo 
sata , magari occupata- che non desi -
dera il secondo o il terzo figlio e 
considera l ' IVG alla stregua di una 
pratica contraccettiva , forse un po ' 
più complessa ma certo infallibile . 

Ma è proprio la lucida con s ape 
volezza degli ostacoli a sol le c itar e 
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la definizione di iniziative tanto 
esig:nti quanto realistiche, espo-
ste in successione di punti. 

7 . Potenziare l ' a t tività del Con s ul 
torio familiare sul versante de ll ' in 
formazione (metodiche di regolazion~ 
delle nascite), della proposta e a t 
tuazione di iniziative per fare sup~ 
rare le cause che potrebbero indurre 
all ' IVG (art . 2/194), della consule~ 
za psicologica , sociale e sanitaria 
alla coppia in una prospettiva d i 
procreazione responsabile . 

l.Reperire, con il contributo con
corde di pubblico e privato, un p i e 
colo numero di alloggi da utilizza-
re a_favore di gestanti con diffi= 
colta abitative. 

2. Istituire nel Bilancio del Comu 
ne un fondo appositamente destina= 
to al sostegno economico di mater
nità difficili . 

3. Modulare le rette di frequenza 
agli asili-nido comunali in rela
zione allo stato di disagio della 
madre . 

4 . Articolare 11 Servizio Minori in 
modo da offrire l ' opportunità di 
affidi familiari del neonato o del 
neonato e della madre . 

5. Assicurare assistenza e informa
zione alle madri che portano innan
zi gravidanze a rischio per il feto , 
dispiegando tutte le risorse dispo
nibili quando la nascita confermas
se anomalie e malformazioni . 

6 . Stipulare una convenzione tra il 
Centro Aiuto alla Vita e le istitu
zioni pubbliche, ~d in primo luogo 
tra 11 CAV , 11 c'onsul torio Fami lia 
re e la Divisione ostetrico-gineco= 
logica del nostro Ospedale. 

DATI SOCIO-ANAGRAFICI PREVALENTI 

- 20-35 anni : 64% 
ETA ' 

28-39 anni : 80% -
- casalinga : 45% 

OCCUPAZIONE 
- operaia : 28% 

STATO CIVILE - coniugata : 70% 

- ~ n super . a 2 : 8 3j~ 
NO FIGLI - n ssuno : 25% 

- Ussl 55 : ' 5% 
RESIDENZA 

- VCO : 91% 

RECIDIVA . - più di 1 ivg : 20% 

Lo strumento per la verifica e 
l ' attuazione di queste proposte po
trebbe essere una Commissione mis t a 
tra Comune, Ussl e Volontariato~ cui 
affidare il compito di coordinare 
il lavoro , di integrare risorse di
verse e servizi differenti, di costi
tuirsi interlocutore autorevole . 
Si affermebbero cosi , non solo a pa
role, alcune cose importanti . Che gli 
amministratori locali riconoscono la 
centralità della tutela della vita; 
che l ' affermata centralità si sos t a n 
zia in responsabilità precise e non 
derogabili ; che il perseguimento di 
questo obiettivo accomuna persone c h e 
pur muovono da diversi convincimenti 
ideali. E che l'aborto -comunque lo 
si consideri- rappresenta sempre il 
segno di un fallimento . 

********** 

° Copia integrale della relazione àa 
cui è tratto il presente articolo 
può essere chiesta direttamente a 
Claudio Zanotti , tel. 556059 . 

PARTI E IVG : OSPEDALE DI VERBANIA . 

USSL 55 USSL LIMITROFE ;,. 
anni part i i vg 55 57 56 53 54 

1982 438 217 50~ 44% 16% 38% 3 9'¼ 

1983 448 275 61% 71~ 29% 54% 41% 

1984 454 255 56% 52% 24% 58% 37% 

1985 395 224 57% 41% 23% 45% 29% 
.....-------

1986 392 185 47% 41% . ;'.E% 40% 33% 

1987 356 212 60% 33% 20% 40% 30% 

1988 392 220 56% 33% 11% 40% 27% 

1982 

1988 2875 1588 55% 44% 19% 44% 3Ll% 
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scheda 
Distretto Scolastico 

All ' interno di una realta scola 
s~ica permanentemente sotto pres-
s1one , il Distretto Sco 
lastico di Verbania (cui fanno ca= 
po le istituzioni educative del ter 
ritorio coincidente con quello del
l ' Ussl 55) sta gradualmente realiz 
zando l ' obiettivo di costituirsi -
come interlocutore apprezzato e au 
torevole , in grado di assicurare -
-proprio in virtù della sua vasta 
rappresentatività sociale- un pro 
ficuo raccordo collaborativo con
altri enti e organismi pubblici. 

Il lavoro si è andato ormai 
strutturando entro tre rilevanti 
filoni : l'aggiornamento dei docen 
ti;l ' orientamento scolastico per 
le medie superiori e l ' università ; 
l ' educazione alla salute . 
L ' aggiornamento degli insegnanti , 
che pure è competenza attribuita in 
maniera polverizzata a diverse isti 
tuzioni , si realizza (per l ' ' 89- ' 90) 
nell ' organizzazione del terzo cor
so di Filmologia (seguito ormai da 
un centinaio di docenti) e nel nuo 
vo corso di Musicologia riservato·
a l l e insegnanti di Scuola Materna . 

L ' orientamento degli studenti pe~ 
corre itinerari diversi a seconda 
che si tratti di scuole infe riori o 
superiori . Nel primo caso il Distret 
to l imita l ' azione al ca~po in
formativo , supportando il lavoro dei 
docenti della classe , che sono g li 
' orientatori ' naturali dei ragazzi . 
L ' orientamento post - di p loma (scel
ta della facoltà universitaria o di 
un ambito lavora t ivo) è inv e c e co
ordinato direttamente dal Dis t retto 
Scolastico , che organizza annualmen 
ti i ncontri riserva t i al le classi ·
d i maturand i , cui partecipano stu
d e n ti universitar i, profess ion is ti, 
rapprsentanti di assoc i az i oni d ì 
categoria e di Cors i dì Formaz ione 
Professionale . 

I l versant e de l l ' Educaz ione san i 
tari a ha fo rtemente benef i ciato del 
pr odut t i vo l avo r o de ll a Commissione 
Mist a t r a Distre tto e Us sl 55 . E ' or 
mai operante in t u tte l e scuol e del= 
1 : ~bbli~o il pr ~ toco ll ~ d ' i nt e s a pe r 
l 1nser7me n t o d 1 a l unni handicappa t i , 
ment r e e s ta t o avv i ato nel cor ren t e 
a nno_scol~s ~ì co un ambizioso Proge! 
to d 1 Me d 1c 1na Prev ent i v a del l' e t à 
e vo l ut i va ch e c onsen t i r à di tene r e 
so t t o contro ll o san i ta r io g l i a l unni 
du r an te tutto il perco r so della s c uo 
la dell'o bbli go. 

IN COMUNE NON 
SERVE Sherlock Holmes 

La defatigante " tornata " dì sedu te 
dì Consiglio Comunale sul caso " Sass(2_ 
nia e sulle dimissioni dell ' assessore 
all ' Urbanistica ha posto in evidenza 
la ricorrente quanto pericolosa ten

tazione di delegittimare,agli occhi 
dell ' opinione pubblica, ~•intera cla~ 
se degli amministratori locali , in~i
nuando l'ipotesi che dietro singole 
scelte amministrative si nascondano , 
illeciti interessi. 

A questa logica risponde -in manie
ra più o meno consapevole- la richie
sta (avanzata nell'ultima seduta consi
liare) di istituire sulla vicenda del 
Piano Particolareggiato " Sassonia" una 
Commissione d'Inchiesta per fare luce 
(questa l'intenzione dei proponenti) 
sui lati oscuri del problema. E tutto 
dopo quindici ore complessive di diba! 
tito pubblico in Consiglio comunale -
precedute da ulteriori approfondimenti 
in sede di Commissione Urbanistica- du 
rante le quali la questione è stata -
smontata e rimontata più volte , e sotto 
il profilo tecnico (la documentazione 
che compone il Piano) e sotto quello 
poli ti.co - (-le dec·isionì via via assunte 
nei diversi organismi istituzionali). 

I dati s o no dunque in possesso di 
quanti - amministratori locali e citta 
nì - hanno avuto la pazienza di ascolta 
re e di ricostruire i momenti di snodo 
di tutta la vicenda , oggettivamente 
complessa e intricata. E se , nell ' ìnda 
gare tra questo materiale , qualcuno ri 
levasse illegi ttimità o peggio , ha lo
o bbli go dì riferirne alla magistratura , 
ol t rechè il dovere morale dì indicare 
f at ti , persone e circostanze. 

Sorge invece il sospetto che l ' insi
stente rich i esta di una Commissione di 
I nchiesta sia figlia di una degenerata 

' cultura del~ ' ìllazione ' (" insinua , qual 
cosa restera " ) che offusca l ' immagine -
degl i amministratori -dì tu t ti gli ammi 
n ì s t ratori ! - e diffonde una sorta di -
"presunzione di d i sonestà", vero e pro 
pri o c ancro della politica r.he erode 
a l l e f ondamenta la credi ~ j 1 i tà d elle 
i sti t uz i oni democratiche e d ì ch i i n 
esse rappresenta i cittadi n i. Purtro p 
po , la v icenda " Sassonia " non è che 
l ' ul timo ane l l o d ' una catena c h e -mu o 
vend o dai s os pet ti su l la g e st i o n e SPV 
dal caso " Pa lazzetto", da l la c en t r ale ' 
in Valgra nde - h a a t traversa t o tut t o i l 
qui nq u~nn ì o ' 8 5 - ' 90 pe r te r mi na r e (s i a 
m? fac ~li prof e t i ) con l' annunci a to -
d 1 batt 1 to su l l e i potesi di a cq u is ì · 
del l ' ex profum er ia "More l l i " . z i on c 
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PIANO ~SASSONIA~ 
1 
theday after 

. L'adozione del Piano Particolareg 
g1at~ d~lla "Sassonia" da parte del 
Con~1gl1O Comunale (6 dicembre u . s . ) 
merita qualche telegrafica considera 
zion~ fin~lraente sottratta alla gra= 
~iss1ma distorsione innescata dalla 
1mprodu~t~va_e chiassosa " bagarre " 
sulle d1m1ss1oni dell ' assessore alla 
Urbanistica. 

[L 1 URBANISTICA ... E LA GENTE.J 

Dell ' intera vicenda va anzitutto 
sottolineato il carattere di " esempla 
rità", purtroppo tutta negativa. Con= 
cepito nel lontano ' 79 , il Piano Sas
sonnia ha attraversato ben tre diver 
si Consigli Camuna li e si ace inge a ·
tormentare gli amministratori che ri 
sulteranno eletti nella prossima pri 
mavera. E l ' implacabile fluire del -
tempo, invece di contribuire ad una 
progressiva chiarificazione degli o 
biettivi e dei contenuti del Piano·; 
ne cancella i contorni e ne rende im 
praticabile la frequentazione se non 
a chi si sia volontariament e sottopo 
sto ad una snervante propedeutica in 
materia urbanisti c a . Ed è proprio qui 
che sta il limite magg i ore : reso or 
mai inintelleggib11e a l la popolazione , 
il Piano prosegue la sua corsa inerzia 
le lungo gli accidentati pe rcorsi del= 
la normativa urbanistico - progra mmato 
ria verso un tormentatissimo e agogna 
to approdo che lo renda finalmente uti 
l izzabile (ma per far che?) . -
Inconoscibile per i cittadini , ingover 
nabile per amministratori , funzionari 
e progettisti , il Piano " Sassonia" ha 
sinora dispiegato un duplice effetto 
negativo. 

Concepito come strume nto per rea
lizzare il " governo democrat ico " del 
territorio attrave rso il coinvolgimen 
to J?artecipe e mo t i va to del la popo- ·
l~z 1~ne ( c ittadini privati , assoc i a 
zioni , consi g li c ircoscrizionali 
ecc'. ) , il Piano Particolareggiato

1

Es e 
c u t 1vo ha sortito ~ 1 risultato oppo
sto. La gente è subito naufragata -
n ella palude di un esasperato tecni 
cismo anche(o sopra ttutto!) termino 
l o g i co (Ief , Ppe , planivolumetrie -
retin i, standar ds , des t inazioni d ; u 
so , tipolog i e , "maniche " .. ) , mentre 
gli amministra tori sono emersi stre 
ma ti da una ges t i one proc edura le e·
ammi ni s trat i v a che s embra usci t a cta 
un li bro d i Kafka ( de li bera prog ram 
matica , ado z ione pre liminare , pubbli 
cazion e , oss e rva zioni , c on trod eduz i o 

ni,adozione definitiva , approvazi~ 
ne regionale ; il tutto corredato da 
varianti " in itinere", rettifiche , 
istruttorie in comm:&sione urbanisti 
ca). Nella babele generalizzata in 
cui si è risolto il Piano , hanno a
vuto buon gioco quanti -dopo avere 
magari seguito con spiccato intere~ 
se le richieste di modifica presentate 
da singoli cittadini- si sono rico~ 
vertiti alla politica del "tanto peg 
gio , tanto meglio ", cavalcando la tl 
gre del malcontento di categoria per 
la valorizzazione commerciale della 
Sassonia o della irritazione per le 
possibilità di edificazione sulla 
" piazza" (meglio sarebbe dire slargo) 
F. lli Bandiera. 

jIN GIOCO UNA CITTA' ,NON UNA PIAZZAI 

Perchè il Piano " Sassonia" non si 
riduce al - dilemma condomini si-con
domini no sulla piazza F.lli Bandie
ra (e poi edificare non è di per sè 
una scelta positiva o negativa, ma a~ 

_ sume__s ignificato a Ll.'- int.er.no di una 
previsione urbanistica globale e coe
rente) ; nè si risolve nella riquali 
ficazione complessiva di un rione ne 
gletto di un centro a vocazione ter= 
ziario- commerciale. Non è in gioco 
un dignitoso ridisegno urbanistico 
della periferia di Intra, ma l'affer 
mazione del ruolo centrale che la -
Sassonia è chiamata a svolgere in si 
nergia con il quartiere di S . Anna. 
In una parola , è in discussione il de 
stino di una parte nevralgica di Ver
b~ni~ , la cu~ elevazione al rango di 
c1tta non puo prescindere dalla compiu 
ta integrazione urbana sulle sponde -
d e l S . Bernardino . Il limite contenu 
to nell ' originaria impostazi:ne del 
Piano consisteva proprio nel volergli 
assegnare la funzione di strumento 
riequilibratore nei confronti del cen 
tro s torico di Intra. Obiettivo ap - -
prezzabile , ma parziale : e comunque 
insufficiente se ad esse ' non si ag
g iung e quello di costituire la 
" cerniera" tra Intra e S . Anna . 

Si approvi , allora , i l più rapida 
mente possibile il Piano adottato -
per togliere da una decennale ibe~n a 
zione - che la città non può più tol
lerare- un ' area così importa nte; e
dal giorno d opo si ricominci a lavo 
rare r~r l'indilazionabile adeguamen 
~ ~ i D i n

1
ca~to l~ pretestuosa e inu - -

J. e po e mica d1 quest i a n n i s . ;, 
A guad a gnarci , finalme n t e, s a r ~ a ~i ~~ -
ban i a . er -
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