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una pericolosa eccezione alla libertà
fondamentale d’espressione.
Da più parti, politici e società civile de-
nunciano il forcing della maggioran-
za su un tema tanto delicato. Cosa ne
pensa? 
Con tutte le emergenze economiche e
sociali del momento, la scelta di una
procedura legislativa d’emergenza su un
simile tema la dice lunga sul carattere
ideologico della misura.
Il pluralismo delle idee le pare mi-
nacciato?
Sul piano giuridico non ci sono anco-
ra le prove che sia praticabile questa
strada volta a fermare le informazioni
su Internet. Ma simbolicamente si può
già dire che l’informazione ha ricevu-
to una mazzata, perché queste bozze
vorrebbero far credere che solo il go-
verno è in grado di diffondere un’infor-
mazione ufficiale sulla questione del-
l’aborto. Invece le associazioni sul cam-
po come la nostra constatano da tem-
po uno scadimento dell’informazione
sull’aborto. 
Concretamente?
Fino al 2001, ad esempio, una donna
poteva facilmente ricevere tutte le infor-
mazioni sui sussidi e le altre forme di
sostegno per permettere di portare a-
vanti una gravidanza. Oggi quest’infor-
mazione non è più proposta. Quando
si rivolge a un medico una donna rice-
ve solo un opuscolo con tutte le infor-
mazioni tecniche sull’aborto. Lo stesso
avviene sul sito ufficiale governativo sul-
l’aborto, dove si dà spazio, fra l’altro, al-

l’intervento di un ginecologo che so-
stiene che l’aborto non lascia postumi
psicologici di lungo termine. Ma in
realtà, in Francia mancano oggi studi
oggettivi sulla questione. E come ope-
ratori constatiamo al contrario casi di
donne che possono ancora soffrire mol-
to tempo dopo. Evidentemente non tut-
te le donne soffrono allo stesso modo.
Ma non è giusto che ricevano un’infor-

mazione che tende a far credere
che l’aborto sia un atto banale. La
legge attenta dunque alla libertà
d’espressione ma pure ai tentati-
vi di offrire un aiuto appropriato
alle donne indecise. 
A proposito del sito governati-
vo, Alliance Vita ha appena chie-
sto per lettera che vengano riti-
rate «le informazioni inesatte o
non oggettive sull’aborto che
possono indurre in errore le per-
sone che consultano questo si-
to». Cosa vi ha spinto ad agire
in tal senso?
Proprio la constatazione genera-
le che sul tema c’è molta di-

sinformazione. Non si parla della realtà,
ma spesso si evocano solo idee già con-
fezionate. Nel video del ginecologo che
citavo il modo in cui viene presentata la
questione prende in contropiede anche
le convinzioni comuni della gente, co-
me dimostrano diversi sondaggi che ab-
biamo commissionato a proposito del-
l’aborto. Per l’89% dei francesi l’aborto
lascia conseguenze psicologiche diffici-
li da vivere. Il 72% vorrebbe maggiori
sforzi della società per evitare che le don-
ne abortiscano. Abbiamo l’impressione
che esistano due mondi: quello di chi
affronta gravidanze impreviste e quello
più astratto della rivendicazione del di-
ritto all’aborto, anche all’insegna di u-
na certa radicalizzazione all’interno di
un gioco dialettico e ideologico.  
La Francia entra in una fase elettora-
le, con il voto per l’Eliseo nella pros-
sima primavera. Quali misure an-
drebbero promosse nell’interesse del-
le donne?
In questo clima chiediamo soprattutto
vere campagne di prevenzione dell’a-
borto, rivolte anche agli uomini, come
abbiamo cercato di fare noi stessi di re-
cente. Chiediamo che i poteri pubblici
offrano un’informazione più comple-
ta e più equilibrata, ma anche che le
donne possano essere ascoltate fino in
fondo. Per cominciare, chiediamo spa-
zi pubblici in cui l’informazione non sia
più solo monodirezionale. Sarebbe un
primo passo verso un impegno più va-
sto e duraturo di prevenzione.
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di Daniele Zappalà

on questa bozza di legge
sul delitto di ostacolo all’a-
borto assistiamo a una
spinta ideologica che rag-
giunge livelli stupefacenti».

A sostenerlo è Caroline Roux, vice de-
legata generale della nota associazione
francese Alliance Vita, impegnata su va-
ri fronti bioetici «solidale con i più fra-
gili». Anche come responsabile di ser-
vizi d’ascolto in gravidanza, la speciali-
sta è a contatto da anni con realtà fem-
minili e familiari diverse, complesse e
mai banali che possono spingere verso
l’aborto. A soli 5 mesi dal termine del-
la legislatura, l’Assemblea nazionale e
il Senato hanno appena approvato due
versioni differenti di un testo di legge
volto a estendere il delitto di "ostacolo
all’aborto", passibile in Francia di 2 an-
ni di prigione e 30 mila euro di multa,
a quei mezzi di comunicazione, dai si-
ti Internet ai servizi telefonici d’ascolto,
considerati come fonti d’informazioni
non veritiere e di «pressioni psicologi-
che o morali allo scopo di dissuadere
dal ricorrere all’Ivg» (l’interruzione vo-
lontaria di gravidanza). Dopo aver im-
posto l’iter legislativo accelerato, il go-
verno potrebbe costringere deputati e
senatori a trovare un compromesso fra
le due diverse bozze. Ma l’agenda par-
lamentare non prevede per ora riunio-
ni miste paritetiche sul testo. Estrema-
mente controverso, il provvedimento è
accusato anche dal mondo laico come
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amiglia e gestazione surrogata, la Cor-
te d’appello di Milano tenta lo strap-
po, adombrando l’incostituzionalità

del divieto di maternità surrogata e ipo-
tizzando l’esistenza di un diritto del bim-
bo nato da utero in affitto a essere di-
chiarato figlio di chi gli conviene. Dun-
que della madre che l’ha portato in grem-
bo così come di colei che l’ha fatto "as-
semblare" a pagamento. La prima teoria
non è arrivata in Consulta, ritenuta i-
ninfluente. La seconda invece è ora al va-
glio della Corte per sospetta incostitu-
zionalità dell’articolo 263 del Codice ci-
vile, quello che dà la possibilità di im-
pugnare l’altrui riconoscimento di un fi-
glio quando quest’ultimo atto non cor-
risponda a verità. Proprio qui s’insinua
il dubbio della Corte: è conforme alla
nostra Carta fondamentale la possibilità

di rimuovere un legame genitoriale solo
per il fatto che questo non sia "vero"? 
La domanda, ovviamente, è connessa al
tema dell’utero in affitto e si riferisce in
modo particolare alla genitorialità ma-
terna. Cita le principali sentenze in tema
la Corte d’appello, e riconosce come le
stesse ritengano imprescindibile il dirit-
to del minore a essere dichiarato figlio
dei suoi veri genitori. Ma prosegue il di-
scorso argomentando in proprio, ed è
qui che – in contrasto con l’orientamento
consolidato – ipotizza come «l’interesse
del piccolo a vedersi o meno mantenu-
to lo stato di filiazione materna» po-
trebbe essere diverso a seconda della
«particolare modalità della sua venuta al
mondo». Se accolta dalla Consulta, dun-
que, quest’argomentazione sortirebbe un
chiaro effetto: consentire a colei che ha

"ordinato" e "pagato" un bimbo all’e-
stero (pratica vietata dalla legge 40) la
possibilità di esser ritenuta comunque
madre. Non a caso tutta la prima parte
dell’ordinanza milanese è una difesa del-
l’utero in affitto, il cui divieto – a detta
del collegio presieduto da Bianca La Mo-
nica – potrebbe essere incostituzionale
per diverse ragioni: discriminazione tra
le donne sterili in grado e non in grado
di condurre la gravidanza (servendosi
della fecondazione eterologa, ora per-
messa, le prime potrebbero avere un fi-
glio) e pure tra coppie abbienti e non ab-
bienti (in relazione alla possibilità di sur-
rogare la madre all’estero), contrasto con
la «generale e incoercibile libertà di au-
todeterminarsi», lesione del diritto alla
salute. (M.Palm.)
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Francia e aborto, «no alla verità di Stato»

a Conferenza episcopale irlandese ha ribadito
il proprio parere decisamente contrario allʼa-
brogazione dellʼ8° emendamento della Co-

stituzione che equipara la vita della donna a quella
del nascituro. La relazione presentata dai vescovi al-
lʼAssemblea dei Cittadini ‒ nuovo organismo con-
sultivo incaricato di presentare pareri al Parlamen-
to ‒ riafferma il principio della sacralità della vita u-
mana dal concepimento alla morte naturale, nonché
la grave immoralità dellʼaborto in tutte le circostan-
ze. Il documento ‒ «Two Lives, One Love» (Due vite,
un amore) ‒, che sarà diffuso nelle parrocchie di tut-
ta lʼisola, sostiene che lʼemendamento stabilisce un
giusto equilibrio tra i diritti della madre e quelli del
nascituro, persona a tutti gli effetti in ciascuna fase
del suo sviluppo. «Il diritto alla vita è un diritto u-
mano fondamentale ma a differenza dei diritti civi-
li non è "concesso" dalla società, e può essere soltanto
"riconosciuto" da un ordinamento ‒ sottolineano i
vescovi ‒. Lʼabrogazione dellʼarticolo 40.3.3 sottrar-

rebbe tale diritto ad alcune categorie di nascituri e
modificherebbe radicalmente il principio secondo il
quale il diritto alla vita è un diritto umano fonda-
mentale». Da tempo le associazioni pro-aborto stan-
no facendo pressioni sul governo irlandese per chie-
dere di depenalizzare lʼinterruzione di gravidanza.
Nelle ultime settimane sono scesi in campo anche i
sindacati, promuovendo una campagna per un re-
ferendum abrogativo dellʼ8° emendamento, che
dal 1983 stabilisce pene detentive per chi pratica a-
borti illegali. Lʼappello lanciato dalla Conferenza e-
piscopale allʼAssemblea dei Cittadini raccomanda al
governo di Dublino di non modificarlo anche perché
«migliaia di irlandesi sono vivi proprio grazie allʼ8°
emendamento» e la sua eventuale cancellazione
«non avrebbe altro effetto che quello di esporre i
bambini non nati a un rischio maggiore, mentre non
porterebbe alcun beneficio alla vita e alla salute del-
le donne in Irlanda».
Riccardo Michelucci
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I dubbi dellʼinformazione
«Una misura pericolosa»

erso la "legge-bavaglio" sui siti Internet e gli altri canali non
governativi dedicati all’aborto l’opinione pubblica francese
continua ad esprimere perplessità, inquietudine, se non a-
perta ostilità. Sul fronte laico, il dissenso è soprattutto rispet-
to al nodo della libertà d’espressione: un principio di cui la

Francia ama considerarsi culla storica, nella scia della Déclaration des
droits de l’homme et du citoyen (1793). Dopo i commenti molto cri-
tici apparsi anche su Le Monde e Libération, il quotidiano della gau-
che parigina, un altro peso massimo della stampa transalpina è sce-

so in campo: il quotidiano Ouest-Fran-
ce, che con le sue 800mila copie pri-
meggia in assoluto per diffusione. È
una testata venduta soprattutto nell’O-
vest del Paese ma che gode di reputa-
zione e di un’eco nazionali, grazie an-
che alla redazione parigina che ha se-
de a un passo dall’Eliseo. 
In un editoriale il quotidiano ha stri-
gliato la proposta di legge denuncian-
do più in generale l’atteggiamento del-
la maggioranza sul tema dell’aborto.
Fin dall’incipit, un precedente viene
considerato come la premessa di quan-
to sta accadendo: «Nel 2015 la legge
ha abolito il periodo obbligatorio di ri-
flessione per le donne che considera-
vano di poter abortire. L’intervallo di
7 giorni era stato pensato dalla legge
Veil, nel 1975, per permettere alle don-
ne, di fronte a una questione doloro-
sa, di prendere la distanza necessaria
in modo da soppesare in coscienza la
loro decisione, dato che la precipita-
zione non è buona consigliera per gli
atti irreversibili».  

Ora la questione cruciale dell’informazione sull’aborto è anch’essa af-
frontata senza considerare gli avvertimenti indirizzati all’esecutivo: «È
necessario un grande dibattito pubblico su questo tema, come ha so-
stenuto il presidente della Conferenza dei vescovi di Francia in una
lettera al presidente della Repubblica, il 22 novembre». I francesi han-
no invece dovuto constatare che «la macchina legislativa, lanciata in
una procedura accelerata, è sfuggita al controllo» vanificando il ten-
tativo dell’ex guardasigilli Michel Mercier, al timone della Commis-
sione Leggi del Senato, «di trovare un giusto equilibrio» capace di sal-
vaguardare la libertà d’espressione.
Nelle ultime ore esprimono perplessità anche alcuni commentatori
specializzati nelle questioni sanitarie, come Vincent Fromantin, ca-
poredattore di La Lettre de Galilée. Dopo aver ricordato che pure Si-
mone Veil (che ha dato il nome alla legge di depenalizzazione dell’a-
borto del 1975) invitava le donne indecise a farsi consigliare da as-
sociazioni di vario orientamento, Fromantin osserva che «si può es-
sere pro-life, pro-Ivg o anti-tutto senza rimettere in questione il dirit-
to di abortire. Invece il più piccolo argomento avanzato sembra su-
scitare l’isteria. Dunque, al di là di questo dibattito etico sull’infor-
mazione per le donne indecise, la proposta di legge per l’estensione
del delitto di "ostacolo all’aborto" è profondamente pericolosa». (D.Z.)
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Dopo la stampa 
di sinistra, altri
commenti negativi 
sui media d’Oltralpe 
a un provvedimento
che mette un bavaglio
«laico» al dissenso
sulla scelta di abortire

I vescovi irlandesi: non toccate la vita nascente

di Lorenzo Schoepflin

stato Rafael Catalá, esponente del Par-
tito popolare spagnolo e da inizio no-
vembre Ministro della giustizia del
nuovo esecutivo guidato da Rajoy, a
fare il primo passo verso la stesura di

una legge che potrebbe presto regolamentare la
pratica dell’utero in affitto in Spagna. A inizio
dicembre Catalá ha infatti dichiarato che l’in-
tenzione del governo è di legiferare sul tema
«nell’interesse pubblico». Il ministro ha ag-
giunto che la legge dovrebbe stabilire i paletti
per limitare il ricorso alla maternità surrogata,
tra cui, imprescindibile a detta di Catalá, l’as-
soluto divieto di ricompensa per le donne che
decidono di concedere il loro grembo alle cop-
pie committenti. Secondo il ministro, per arri-
vare a un testo condiviso sarà necessario ascol-
tare attentamente l’opinione pubblica spagno-
la su un argomento che riguarda gli aspetti più
intimi della vita e per questo «tra i più difficili
da regolamentare».
La strada sembra dunque tracciata, malgrado le
apparenze: nessun divieto assoluto, ma una leg-
ge che preveda l’accesso all’utero in affitto solo
in casi specifici da definire, a condizione dun-
que che la prestazione sia (almeno formalmen-
te) gratuita. Un copione già scritto, che rischia
concretamente di portare a un’accettazione di

fatto della maternità surrogata, secondo quanto
peraltro prevedeva il contestatissimo Rapporto
de Sutter bocciato dal Consiglio d’Europa. 
È per questo che serpeggia delusione nell’asso-
ciazionismo spagnolo per la vita, che avrebbe
preferito dichiarazioni meno possibiliste da par-
te del titolare di un dicastero chiave come quel-
lo della giustizia. Già in occasione del dibattito
sull’aborto il primo governo Rajoy aveva deluso
chi si attendeva una decisa inversione di rotta ri-
spetto all’era Zapatero. Adesso con le dichiara-
zioni di Catalá il solco che c’è tra la base prolife e
il Partito popolare rischia di allargarsi. «Appro-
vare l’utero in affitto (vientre de alquiler, in spa-
gnolo) è un attentato contro la dignità della don-
na e trasforma il bambino in un oggetto»: è la po-
sizione di «Derecho a vivìr», battagliera associa-
zione che invece si aspettava un secco e inequi-
vocabile "no" all’ipotesi di inserire la maternità

surrogata nell’agenda del governo popolare (che
si regge sull’appoggio esterno dei socialisti), as-
sai faticosamente nato dopo mesi di trattative.
Che il dibattito sia ormai avviato in Spagna lo
conferma anche il fatto che l’Università di Va-
lencia ha organizzato una conferenza proprio sul
tema della maternità surrogata. Tra i relatori Ali-
cia Miyares, filosofa da sempre contraria all’ute-
ro in affitto e firmataria, l’anno scorso, di una pe-
tizione contro il ricorso a tale pratica. 
Non va dimenticato che a fine ottobre la Corte
suprema spagnola aveva riconosciuto per la pri-
ma volta il diritto al congedo parentale per i ge-
nitori di un bambino nato da maternità surro-
gata. Alla base della decisione della Corte l’«at-
tenzione verso i minori», l’interesse dei quali su-
pera i divieti legali vigenti attualmente in Spagna
per quanto riguarda l’utero in affitto. Ne scaturi-
sce il riconoscimento quali genitori dei due com-
mittenti, con implicito via libera al mercato de-
gli uteri come mezzo per soddisfare il proprio de-
siderio di genitorialità. Non si capisce a questo
punto in forza di quali regole si può ancora co-
stringere a recarsi all’estero coppie che intendo-
no avvalersi della maternità surrogata (i casi e-
saminati dalla Corte riguardavano un bimbo na-
to da madre californiana e uno da madre india-
na), quando di fatto la Corte ammette che l’ute-
ro in affitto è un modo di diventare genitori.
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Londra con un intervento senza precedenti una don-
na di 24 anni è diventata madre dopo che i medici
sono riusciti a rigenerare le sue ovaie grazie al tessu-

to asportato e congelato quando da bambina (a soli 9 an-
ni) le era stata diagnosticata una grave malattia. Ieri Moa-
za Al Matrooshi, di Dubai, ha dato alla luce al Portland
Hospital, una clinica privata della capitale britannica, un
bambino che gode di ottima salute. Il congelamento del
tessuto ovarico è una procedura molto recente e ancora
sperimentale. Ci sono già bambini nel mondo nati gra-
zie a essa, ma il prelievo finora era stato effettuato solo
oltre la pubertà quando lo sviluppo della paziente era
completo. «È un miracolo – ha detto la donna – abbia-
mo atteso così tanto a lungo per questo esito». Le possi-
bilità di avere un figlio per la giovane erano davvero in-
finitesime se si mettono in fila i problemi che ha dovu-
to superare. Una grave forma di talassemia l’aveva ob-
bligata, ancora bambina, alla chemioterapia con conse-
guente danni alle ovaie, prima d’essere sottoposta a Lon-
dra a un trapianto di midollo che le aveva salvato la vi-
ta. Quindici anni fa i medici tentarono ciò che sembra-
va impossibile: prelevare e conservare un campione sa-
no del suo tessuto ovarico, in vista di futuri sviluppi di
una tecnica solo immaginata, e che oggi invece comin-
cia a dare risultati anche clamorosi, come il suo. «È un
grande passo avanti – ha detto Sara Matthews, il medico
che ha seguito la paziente –, non sapevamo se il tessuto
congelato in età infantile potesse davvero farlo funzio-
nare di nuovo». Fino a diventare la casa accogliente per
una nuova vita che pareva impossibile.

A Il ministro della Giustizia nel governo
faticosamente varato dopo mesi 
di trattative dal compromesso 
tra popolari e socialisti propone di
regolamentare il «vientre de alquiler»:
si dice di voler proibire le forme
commerciali, ma si dà l’ok al mercato
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Ricorso contro il veto alle madri surrogate

Caroline Roux

Ovaie congelate da bambina:
dal tumore ora la maternità «Grembo in affitto», la Spagna vuole aprire?
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na legge che vieti l’aborto dopo i cinque
mesi di gravidanza. Anche se i sondaggi
mostrano che una forte maggioranza degli
americani vorrebbe proibire l’uccisione di
un feto dopo le 20 settimane di gestazio-
ne, una simile legislazione è già stata scon-
fitta al Senato nel 2015. Anche se Trump ha
espresso sostegno a una simile misura, un
disegno di legge con queste caratteristiche
rischia di affrontare di nuovo una dura op-
posizione al Senato.
Clarke Forsyth, il presidente del gruppo A-
mericani Uniti per la Vita, ha più speranza
di registrare progressi in questo senso a li-
vello locale, vista la quantità di Stati che ne-
gli ultimi due anni hanno fatto passi in
questa direzione. La Carolina del Nord, ad
esempio, dal gennaio scorso vieta l’aborto
dopo le 20 settimane di gravidanza se non
in caso di emergenze mediche. Una legge
identica è stata varata proprio ieri anche
dall’Ohio. L’Alaska ha proibito l’interru-
zione di gravidanza a partire dal secondo
trimestre. Una misura simile in Kansas è
stata per ora fermata da una corte d’appel-
lo ma potrebbe essere ridiscussa. Il Mis-
souri ha imposto una pausa di riflessione
di 72 ore tra la richiesta di aborto e l’inter-
vento. L’Arizona ha messo fuorilegge l’a-
borto chimico, mentre la prossima setti-
mana in Texas entrerà in vigore un prov-
vedimento che chiede agli ospedali di ce-
lebrare un funerale per ogni feto abortito.
E per quanto riguarda il ribaltamento del-
la sentenza del 1973 che legalizza l’abor-
to? Trump ha già detto che sostituirà il de-
funto giudice Antonin Scalia con un giudice
pro-life. Ma per spostare l’equilibrio della
Corte suprema a favore della vita servireb-
bero altri due massimi magistrati. Resta da
vedere se tre togati pro-aborto come l’83en-
ne Ruth Bader Ginsburg, l’80enne Anthony
Kennedy o il 78enne Stephen Breyer man-
terranno il loro posto alla Corte fin quan-
do Trump lascerà lo Studio Ovale.
Ma all’interno del movimento pro-life ci so-
no anche voci più scettiche nei confronti
del nuovo presidente. Il professore dell’u-
niversità gesuita Fordham, Charles Camo-
sy, sostiene ad esempio che Trump rappre-
senta una minaccia perché permette agli
avversari del movimento «di rilevare giu-
stamente che ora siamo guidati da un ses-
sista, razzista, narcisista». Il commentato-
re Pascal Emmanuel Gobry invita invece
alla vigilanza i gruppi difensori della vita,
ricordando che «hanno dato molto al par-
tito repubblicano e ricevuto finora ben po-
co in cambio».
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di Elena Molinari

urante le primarie repubblicane, Do-
nald Trump non era certamente il
candidato ideale della maggior par-
te degli elettori pro-life americani,
perplessi davanti alla sua recente

conversione alla difesa della vita e al disa-
gio nel parlare d’aborto. Questo scettici-
smo non è scomparso del tutto durante l’e-
lezione generale, anche se la stragrande
maggioranza degli elettori pro-vita alla fi-
ne ha votato per il miliardario repubblica-
no in nome dell’urgenza di sconfiggere la
sostenitrice radicale dell’interruzione vo-
lontaria della gravidanza: Hillary Clinton.
Ora, più di un mese dopo la sua vittoria al-
le urne, il presidente designato offre al mo-
vimento pro-vita statunitense ragione di
un cauto ottimismo, avendo sciolto alcuni
dubbi dei suoi attivisti. Da quando è stato
eletto, infatti, Trump ha ribadito che ren-
derà permanente il divieto di finanziare l’a-
borto con denaro pubblico, che appoggerà
una misura che proibisca gli aborti dopo
la ventesima settimana, che toglierà le con-
tribuzioni governative alla rete di cliniche
abortive Planned Parenthood e che nomi-
nerà giudici pro-vita alla Corte Suprema.
Il miliardario repubblicano promette di
«proteggere la libertà di coscienza indivi-
duale nell’assistenza sanitaria» e di «pro-
teggere la vita umana innocente dal con-
cepimento alla morte naturale, tra cui i più
indifesi e gli americani con disabilità». Il
mondo pro-life in America ha notato anche
alcuni segnali incoraggianti nelle sue pri-
me nomine di governo. La scelta di Jeff Ses-
sions a capo del Dipartimento alla Giusti-
zia fa sperare gli attivisti pro-vita come E-
ric Scheidler, direttore esecutivo della Pro-
Life Action League, in una esplicita difesa
del loro diritto di esprimersi pubblicamente
contro l’aborto, soprattutto all’esterno del-
le cliniche abortive. Rassicurante appare per
il momento a molti anche la nomina di
Tom Price come segretario del Diparti-
mento alla Salute e ai Servizi Umani, lo
stesso ministero che nel 2010 ha attuato il
famigerato "mandato" imposto dalla leg-
ge sanitaria Obamacare che costringe i da-
tori di lavoro a fornire contraccettivi gratuiti
e farmaci abortivi attraverso i loro piani di
salute, indipendentemente da religione e o-
biezioni morali.
I leader del movimento pro-vita conside-
rano infatti probabile una rapida approva-
zione di una legge che abroghi una serie di
importanti componenti dell’Affordable Ca-
re Act (l’Obamacare) e che allo stesso tem-
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po sottragga al più grande fornitore di a-
borto del Paese (Planned Parenthood) la
maggior parte dei finanziamenti pubblici
di cui gode, pari a oltre 500 milioni di dol-
lari all’anno. Questo perché all’inizio del
2016 Camera e Senato avevano già appro-
vato un disegno di legge che eliminava i
sussidi ma Barack Obama aveva bloccato
il provvedimento col suo veto. E ora mol-
ti, come il presidente del caucus per la vita
della Camera Usa, Chris Smith, sono fidu-
ciosi che Trump ratificherebbe invece una
misura simile.
Altro passo realistico in difesa della vita at-
tesa dal movimento riguarda l’emenda-
mento Hyde, che vieta che soldi federali
vengano utilizzati per pagare aborti. Fino-
ra è stato annualmente aggiunto alla legge
finanziaria, ma i pro-life vorrebbero vedere
la legislazione in vigore in modo perma-
nente e lo considerano un obiettivo rag-
giungibile con questo Congresso e sotto
l’egida di un’Amministrazione Trump.
Meno probabile è invece il passaggio di u-

Una manifestazione «pro-life» negli Stati Uniti

I «pro-life» Usa chiedono conto a Trump
Hanno avversato la Clinton
E ora le associazioni per la
vita non sono disposte a far
sconti al presidente eletto

Medicina
Oncologia:
gli anticorpi
arma letale
di Vito Salinaro

immunoterapia è la
cosiddetta quarta ar-
ma contro il cancro
(dopo chirurgia, che-
mio e radioterapia)

ma negli ultimi anni sta mo-
strando, in fase sperimentale e
clinica, il suo enorme poten-
ziale, in gran parte sconosciuto,
che potrebbe presto promuo-
verla a prima (e più efficace) op-
zione terapeutica per molti tipi
di tumore. I successi di questa
cura – che attiva il sistema im-
munitario per combattere le cel-
lule maligne tramite gli anti-
corpi già presenti nel nostro or-
ganismo – si registrano in par-
ticolare su pazienti con tumori
molto avanzati. Come è avve-
nuto per una 50enne america-
na, con cancro al colon meta-
statico, trattata con una forma
sperimentale di immunotera-
pia capace di bersagliare con
successo un difetto del gene K-
ras, presente anche nel tumore
del pancreas. I ricercatori del
National Institutes of Health di
Bethesda (Maryland) hanno lo-
calizzato i linfociti T (cellule del
sangue) citotossici, che sono
stati coltivati in laboratorio. I
tessuti della donna si sono ri-
velati una enorme fonte di
informazioni: l’équipe ha tro-
vato una specifica mutazione
Kras e identificato quattro tipi
di linfociti T più abili a ricono-
scerla. Il team ha selezionato
quelli più potenti, coltivandoli
e moltiplicandoli. Sommini-
strati alla paziente (100 miliar-
di in endovena in 20 minuti),
assieme alla chemioterapia,
hanno ottenuto un risultato i-
natteso: sei dei sette tumori se-
condari (derivanti cioè da quel-
lo del colon) localizzati nei pol-
moni, dopo nove mesi sono
scomparsi; il settimo era pro-
gredito ed è stato asportato chi-
rurgicamente. Oggi la donna
non ha più segni di cancro.
Sono invece la leucemia mie-
loide acuta e il mieloma i target
della prima sperimentazione
clinica multicentrica sull’uomo
che ha l’obiettivo di dimostra-
re la sicurezza e l’efficacia del-
l’immunoterapia. La ricerca ha
ottenuto un finanziamento di
6 milioni dalla Commissione
europea e sarà coordinata dal-
l’azienda biotecnologica italia-
na MolMed. Il progetto si chia-
ma Eure-Cart. «L’immunotera-
pia adottiva che impiega linfo-
citi T modificati  – spiega Mol-
med – è un approccio terapeu-
tico innovativo, che promette
di eliminare le cellule tumora-
li senza causare malattie croni-
che secondarie. Il principale ri-
sultato atteso è il riconosci-
mento della terapia quale cura
personalizzata risolutiva capa-
ce di sconfiggere le malattie
neoplastiche». 
L’azienda si occuperà anche di
produrre i linfociti T modifica-
ti. Nove i partner del progetto,
che coinvolge sei Paesi Ue: per
l’Italia opereranno anche l’Isti-
tuto superiore di sanità, il Bam-
bino Gesù di Roma e il San Raf-
faele di Milano.
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Stop alla selezione:
per la talassemia
la terapia è genica
di Stefania Careddu

iventa concreta la speranza di
guarigione per i malati di ta-
lassemia: la sperimentazione
della terapia genica avviata
dall’Istituto San Raffaele Te-

lethon (Sr-Tiget) di Milano, l’unica
in Italia e la seconda nel mondo, sta
dando buoni frutti. «Siamo soddi-
sfatti dei risultati ottenuti. L’obietti-
vo del protocollo, che ha lo scopo
di valutare l’assenza di tossicità e di
eventi avversi, è stato raggiunto: nes-
suno dei sette pazienti trattati, tre a-
dulti e quattro pediatrici, ha avuto
reazioni. Si tratta di un protocollo
sicuro e ben tollerato», conferma
Giuliana Ferrari, coordinatrice del-
l’attività di ricerca e capo dell’Unità
di trasferimento genico in cellule
staminali, per la quale in questa fa-
se «possiamo intravedere qualche
beneficio». Occorrerà tuttavia a-
spettare il completamento del pro-
tocollo che includerà a breve altri
tre bambini e la chiusura dello stu-
dio dopo due anni di monitoraggio
dal trattamento dell’ultimo pa-
ziente. Sulla base dei risultati, sot-
tolinea Ferrari, «si potrà proporre
uno studio allargato a un numero
maggiore di malati».
«Nei nostri progetti – confida la ri-
cercatrice – c’è il poter procedere ver-
so una cura fruibile dalle decine di
migliaia di talassemici presenti nel
mondo». La talassemia, infatti, è u-
na delle malattie genetiche più dif-
fuse: in Italia sono circa 7mila le per-
sone che ne sono affette, con una
concentrazione maggiore in Sarde-
gna e Sicilia, ma anche in Veneto e
Lazio, che si aggiungono alle deci-
ne di migliaia sparse nell’area del
Mediterraneo, in India, nel Sud-est
Asiatico, nel Medio Oriente. Attual-
mente la malattia si contiene con le
trasfusioni e la terapia chelante per
evitare l’intossicazione dovuta ai
metalli pesanti. Ci sono poi, ag-
giunge Ferrari, «in sperimentazio-
ne alcuni farmaci in grado di au-
mentare il livello di emoglobina,
ma non si tratta di terapie definiti-
ve». L’unica cura, spiega, «è il tra-
pianto da donatore compatibile,
ma per più del 70% questa compa-
tibilità non c’è. La terapia genica
rappresenta un’alternativa che non
necessita della presenza di un do-
natore». Si parla infatti di «trapian-
to autologo», in quanto «si prele-
vano le cellule staminali dal mi-
dollo osseo del paziente, si modi-
ficano geneticamente attraverso un
vettore che va a inserire la copia sa-
na del gene malato (nel caso della
talassemia, quello della catena be-
ta dell’emoglobina) e si infondono
nel midollo le cellule curate mole-
colarmente e corrette, così che pos-
sano svilupparsi». 
Questa terapia consentirebbe di eli-
minare la malattia, senza ricorrere –
come succede – all’aborto o alla se-
lezione degli embrioni, via que-
st’ultima indicata da alcuni come i-
potetica soluzione al problema: via
il malato, via la malattia. «Ci sono
stati casi – ricorda Ferrari – in cui
delle coppie sono ricorse alla sele-
zione embrionale con lo scopo di a-
vere un figlio sano che potesse di-
ventare donatore per il fratello ma-
lato». La terapia genica per la talas-
semia potrebbe dunque mettere fi-
ne anche a simili pratiche eugeneti-
che, dagli evidenti risvolti etici. 
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di Graziella Melina

a Francia mette sotto accusa la spi-
rale Essure di Bayer. A chiedere la
sospensione a titolo precauziona-
le del dispositivo utilizzato dal
2012 da circa 120mila donne co-

me metodo di sterilizzazione è l’asso-
ciazione Resist («Réseau d’entraide, sou-
tien et information sur la stérilisation tu-
baire») dopo le circa 700 segnalazioni di
effetti collaterali indirizzate all’Agenzia
francese del farmaco. Ben 45mila perso-
ne hanno intanto firmato una petizione
per chiedere un intervento del ministro
della Salute Marisol Touraine. Il prodot-
to era già sotto esame negli Usa: nel 2015
la Food and drug administration (Fda)
aveva studiato i possibili effetti collate-
rali dopo numerose denunce. Il disposi-
tivo, che dal 2012 è disponibile anche in
Italia, rimborsato al 100% dal Sistema
sanitario nazionale, viene impiantato
nelle tube per creare una barriera all’in-
gresso degli spermatozoi. Si tratta di u-
na vera e propria sterilizzazione, anche
se, come sottolinea la ginecologa Ema-
nuela Lulli, consigliera dell’Associazio-
ne Scienza & Vita, per far passare l’idea
che sia un metodo innocuo «lo si conti-
nua a definire "contraccezione perma-
nente"». Secondo uno studio dell’Uni-
versità di Firenze, pubblicato sul Journal
of minimally invasive gynecology, sarebbe-
ro circa duemila le donne italiane, età

media 39 anni, che si sono avvalse di Es-
sure tra il 2003 e il 2014. «In Italia si cer-
ca una gravidanza sempre più tardi – ri-
marca Lulli –, quindi questo metodo da
noi non è così ricercato. Anche in don-
ne che hanno avuto diversi figli e ven-
gono sollecitate a sterilizzarsi c’è una for-
ma di remora, la fertilità è ancora perce-
pita come un bene». Secondo la ricerca,
coordinata dal ginecologo Mario Fran-
chini, nel nostro Paese non ci sarebbero
state segnalazioni di effetti collaterali.

«Ho visto però donne che, dopo la steri-
lizzazione, hanno poi manifestato ma-
lattie psico-somatiche gravi – racconta
Lulli –. Ci lascia perplessi il fatto che su
questo sistema, così come per ElleOne,
possiamo disporre di pochi studi realiz-
zati in fase pre-marketing, e su poche
donne. Un farmaco che limita una fun-
zione dell’organismo deve essere segui-
to dalle agenzie di farmacovigilanza pri-
ma di essere immesso sul mercato. Ep-
pure, il controllo dopo l’uso è stato rea-
lizzato solo su 25 pazienti». 

I presupposti per studi più approfondi-
ti c’erano. «La Fda americana cita 25mi-
la eventi avversi nel 2015. Il Britsh me-
dical journal riferisce casi di morte so-
spette. Il 10 per cento di pazienti che
hanno subìto questo intervento hanno
poi dovuto sottoporsi a un’altra opera-
zione per rimuovere frammenti della
spirale, oppure perché si è rotta una tu-
ba. Fino ai tre mesi dall’applicazione,
poi, è riportato un aumento di gravi-
danze extrauterine». 
Il caso Essure porta alla ribalta il para-
dosso della Francia, patria della Ru 486,
di EllaOne, del Norlevo e di una nuova
legge sull’aborto: la spinta alla contrac-
cezione è fallimentare. Secondo un re-
cente rapporto del Drees (Ministero de-
gli Affari sociali e della Salute) il tasso di
aborti francese si attesta infatti intorno a
quasi 15 ogni mille donne. Più del dop-
pio rispetto all’Italia: secondo il nostro
Ministero dalla Salute nel 2014 è risul-
tato pari a 7,2. «La spiegazione è che non
c’è una reale educazione. La donna è la
vittima di un sistema legato al businnes
– spiega Lulli –. La cultura contraccetti-
va cancella il figlio dal cuore e offre so-
lo gli strumenti per liberarsene. La don-
na invece deve fare pace con la sua ferti-
lità, imparare a conoscerla e a gestirla.
Dobbiamo lavorare sulla reale promo-
zione della donna, della coppia, della
sessualità e della bellezza della fertilità».
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La spirale che in Francia sta
creando problemi alle donne
svela un paradosso: in un Paese
invaso da sistemi per maternità
«libere» le gravidanze interrotte
sono il doppio rispetto all’Italia

Più contraccezione? Più aborti

Il c
as
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n Sudafrica la morte a richiesta torna illegale. L’ha
stabilito la Corte Suprema di Appello di
Bloemfontein, capitale giudiziaria del Paese, ri-

baltando una sentenza del 29 aprile 2015, emessa
dalla Gauteng North High Court di Pretoria, che da-
va il via libera al suicidio assistito per pazienti gra-
vemente ammalati, nel caso specifico Robin Stran-
sham-Ford, malato terminale di cancro alla pro-
stata e morto poche ore prima del verdetto. «La de-
cisione – si legge nelle motivazioni della Corte – è
stata presa in fretta e non ha correttamente valuta-
to la legge sudafricana, i nostri valori sociali e l’im-
patto sul diritto alla vita». Dopo la sentenza dello
scorso anno, il governo aveva annunciato ricorso ap-
pellandosi alle implicazioni di vasta portata per via
dell’interpretazione e di possibili abusi. A inizio
novembre sono iniziate le audizioni, fino alla sen-
tenza del 6 dicembre che ribalta quella del 2015. 

Simona Verrazzo
© RIPRODUZIONE RISERVATA

I di Marcello Palmieri

na normativa in tema di disposizioni di vo-
lontà relative ai trattamenti sanitari nella fase
terminale della vita incide «su aspetti essen-

ziali della identità e della integrità della persona».
Dunque, «per ragioni imperative di uguaglianza»,
«necessita di uniformità di trattamento sul territorio
nazionale». Per questo la Consulta ha bocciato le due
leggi regionali del Friuli Venezia Giulia (4/2015 e
16/2015) che avevano istituito il registro per le di-
chiarazioni anticipate di trattamento sanitario ed e-
manato disposizioni per favorire la donazione di or-
gani e tessuti. «Siamo soddisfatti di questa limpida
decisione», ha commentato Gian Luigi Gigli, presi-
dente nazionale del Movimento per la vita e deputa-
to friulano. «Questa sentenza – ha aggiunto – ripor-
ta finalmente chiarezza in una materia nella quale le

fughe in avanti non sono ammissibili e possono, an-
zi, essere pericolose». 
Davanti alla Corte costituzionale le due leggi erano
state portate dal governo. La richiesta: annullarle per-
ché inerenti materie riservate alla disciplina statale.
Non solo. Ammettere su questi temi il potere legi-
slativo periferico avrebbe poi significato istituziona-
lizzare una lesione del diritto all’eguaglianza. Met-
tiamo infatti che altre Regioni avessero seguito l’e-
sempio del Friuli, legiferando però in modo diverso:
come si sarebbe potuta ammettere una disparità di
trattamento su base geografica? Il Friuli-Venezia Giu-
lia aveva tentato di difendersi rappresentando «l’ini-
doneità» delle due norme «a innovare l’ordinamen-
to giuridico» – sintetizza la Consulta – poiché leggi
da intendersi unicamente «volte a promuovere e in-
centivare, ovvero educare i cittadini alla pratica di di-
chiarare la propria volontà sui trattamenti sanitari e

sulla donazione di organi». Le stesse disposizioni,  a-
veva scritto la Regione, avrebbero svolto un servizio
«meramente ancillare alle prestazioni ordinariamente
erogate a carico del servizio sanitario» locale, dunque
avrebbero dovuto essere ricomprese nella propria
competenza amministrativa. Così però non era, e lo
si capiva dalle prime battute della 4/2015: «La pre-
sente legge – recitava l’articolo 1, ora travolto con tut-
to il testo –, nelle more dell’approvazione di una nor-
mativa in materia a livello nazionale, intende rego-
lamentare in modo omogeneo su tutto il territorio
regionale la raccolta delle dichiarazioni anticipate di
trattamento sanitario, fermo restando un successivo
adeguamento a seconda di quelle che saranno le di-
sposizioni previste dalla normativa statale». L’obiet-
tivo era «colmare il vuoto legislativo», annota la Con-
sulta: un’inammissibile fuga in avanti.
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Il Sudafrica ci ripensa:
no al suicidio assistito Bio-testamento, la Consulta ferma la legge regionale
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