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he succede agli italiani? Visti dal-
l’esterno sembrano stanchi, ras-

segnati e incapaci di riprendere la via
della fiducia. Al di là delle analisi eco-
nomiche, credo sia giunto il momen-
to di cercare una spiegazione più
profonda di questo malessere. E se gli
italiani fossero stati colpiti in gran nu-
mero da un virus che li paralizza e ne
altera i comportamenti? Potremmo
chiamarlo la "sindrome del Palio di
Siena". Perché il Palio è un’attrazione
turistica di straordinaria potenza nar-

rativa e simbolica, un rito capace di e-
saltare i valori genuini della tradizio-
ne. Ma è anche l’unica corsa al mon-
do in cui l’obiettivo di ogni fantino e
di ogni contrada non è tanto vincere,
quanto impedire agli altri di vincere, e
in cui tutti i colpi sono ammessi per
danneggiare gli avversari.
Non è azzardato affermare che la "sin-
drome del Palio di Siena" è oggi la ma-
lattia (potente) che ha colpito molti,
troppi italiani. In fondo è il trionfo del-
l’homo homini lupus, è la negazione
di qualsiasi idea di sistema. Non con-
ta più quello che fai, ma la tua posi-
zione rispetto al vicino: perché la vit-
toria della tua squadra non sarà mai
appagante quanto la sconfitta del tuo
nemico, perché le regole sono giuste e

valide solo in quanto consentano di
fregare l’altro. È l’Italia che non risica
ma rosica, che pratica l’invidia più che
l’ambizione. Alla presenza di questa
sindrome in Italia ha fatto esplicito ri-
ferimento il genetista Luca Cavalli
Sforza. In realtà l’incapacità di avere
fiducia negli altri, di collaborare e di
fare squadra è più frutto di smemora-
tezza della antiche virtù civili che han-
no fatto speciali le nostre città che di
genetica. Ma è un fatto che oggi ci dif-
ferenzia nettamente, per esempio, da-
gli abitanti del mondo anglosassone:
non è un caso che loro abbiano in-
ventato quasi tutti i giochi di squadra,
a partire dal calcio. 
La "sindrome del Palio di Siena" è co-
sì forte da risultare ricorrente e domi-

nante in ogni habitat italico. Non è for-
se vero che, nel BelPaese, in ogni mee-
ting aziendale siede attorno al tavolo
almeno uno specialista nella distru-
zione aprioristica delle tesi e delle i-
dee altrui? Il finto-esperto, campione
del mondo di "fuoco amico", capace di
scatenare una batteria di critiche, so-
fismi, perfino battute per far naufra-
gare un grande lavoro in qualche mi-
nuto, e del tutto incapace di fornire so-
luzioni alternative? E non è forse vero
che in Italia il diritto di veto è consi-
derato l’espressione più preziosa del-
la libertà, da ostentare nelle aule par-
lamentari così come negli scantinati
di un condominio? 
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Association of India. «Le donne sono operate di
fretta nelle più orribili condizioni e rimandate a
casa solo con alcuni analgesici. Non è previsto
alcun controllo medico successivo», conferma il
dottor Nair. Molte ammettono di essere spinte alla
sterilizzazione da parenti che vogliono il denaro
promesso o da operatori sanitari che aspirano a
raggiungere i propri obiettivi informali. Secondo
gli attivisti a difesa delle donne coinvolte nella
pratica, gli stessi strumenti chirurgici sono spesso
utilizzati per più interventi, in un contesto
generale di inadeguatezza di mezzi e strutture. Di
informazione, anche. «Le donne più povere,
emarginate e ineducate sostengono il peso della
situazione e non sempre scelgono coscientemente
una soluzione radicale alla loro capacità
procreativa – ricorda Sona Sharma, co-direttore
della Population Foundation of India con base a
Delhi –. Tante conseguenze letali e tante
complicazioni sono dovute alla mancanza di
semplici pratiche di prevenzione delle infezioni».
Per dati ufficiali, i decessi per interventi di
sterilizzazione sono stati 1.434 nel decennio 2003-
2012, con un culmine nel 2009 (247) e 336 nel
periodo 2010-2013.

a Chiesa indiana è tutt’altro che assente dal
dibattito sulla sterilizzazione. «Gli errori

sistematici dietro questa tragedia devono essere
mostrati e corretti. Non basterà punire i
responsabili diretti di questa tragedia», dice
l’arcivescovo di Visakhapatnam Prakash
Mallavarapu, presidente della Commissione per
la Salute della Conferenza episcopale cattolica
dell’India. «Occorre interrogarsi sulle ragioni che
stanno dietro queste iniziative. Sono per
soddisfare necessità della popolazione o gli
obiettivi di sterilizzazione del governo?», si
chiede. Forse anche per aderire a richieste e
impegni internazionali? 
Non a caso, il dottor Pascoal Carvalho, medico di
Mumbai e membro della Pontificia accademia
per la vita, ricorda a Asia News che «nel 1952
l’India è diventata il primo Paese al mondo a
lanciare in modo ufficiale un programma di
pianificazione familiare, volto a ridurre la crescita
della popolazione. La cosa ancora più tragica
furono i governi occidentali, che incentivarono
questa campagna facendo leva sugli aiuti». Una
ragione in più per spingere la Chiesa indiana a
condannare e cercare di ostacolare le politiche
demografiche negli anni Settanta e Ottanta, e,
oggi, ad additare, come fa monsignor Dominic
Savio Fernandes, vescovo ausiliare di Mumbai,
«l’apatia del governo e dei medici nei confronti di
queste donne». «La Chiesa cattolica considera la
sterilizzazione una grave violazione della legge
morale e naturale», ricorda il pastore. Una
situazione che chiama all’impegno i cattolici e le
altre minoranze religiose, non escluse a loro volta
dagli obiettivi demografici dei governi locali e di
quello federale.
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ra che il giorno dell’«esasperazione» è alle
spalle (la definizione, azzeccata come poche,
è di Giorgio Napolitano) ci si può chiedere
che cosa davvero potrà cambiare. Cosa
consegna cioè, agli archivi della Repubblica, il

ritorno sulla scena di una prassi, come lo sciopero generale,
evocatrice di epoche ad alta conflittualità ideologica, ma
anche di ben altri scenari di crescita e di sviluppo. Perché, a
ben vedere, di proteste come quella di ieri ne abbiamo
vissute ormai parecchie, soprattutto a partire dalla
tempestosa fine degli anni Sessanta. Ma a parte lo stillicidio
di scontri di piazza, con le decine di feriti e di fermati, che
ha costellato le manifestazioni in oltre cinquanta città, la
vera novità di ieri è soprattutto questa: la prova di forza è
andata in scena al culmine della più grave e duratura crisi
che il Paese abbia mai conosciuto. Si è andati, cioè, al
braccio di ferro a più alto valore simbolico proprio mentre si
consuma il punto più basso della nostra vicenda economica
e sociale. E quando ormai è chiaro che il destino dell’Italia
non è più soltanto nelle mani di Roma, ma sempre di più in
quelle di Bruxelles e delle altre capitali europee che
contano.
Ecco perché, una volta consumati i tradizionali riti a base di
cifre misuratrici del successo della manifestazione, dopo
che si saranno raffreddati i fuochi della polemica tipica
dello stile tribunizio imposto dai palchi (e qui, magari, il
leader “esordiente” della Uil Barbagallo poteva risparmiarsi
l’accenno alla «nuova resistenza», contro non meglio
precisati nemici della democrazia), i protagonisti dello
scontro faranno bene a guardarsi da una doppia e speculare
tentazione. 
I due terzi dello schieramento sindacale tradizionale, sulla
scorta dell’asserita messe di adesioni raccolte, non
dovranno commettere l’errore di credere che adesso
saranno possibili svolte radicali nella politica economica e
nelle scelte sociali di fondo avviate dall’esecutivo. Non sarà
usuale, ma certo è significativo che uno dei “guardiani”
dell’ortodossia comunitaria meno sospettabili di tentazioni
rigoriste, il socialista francese Pierre Moscovici, si sia
precipitato a commentare il nostro “venerdì della collera”. E
l’abbia fatto per ricordare, dopo l’ovvio riconoscimento del
diritto pieno a scioperare, che «bisogna fare le riforme» e
che queste devono essere «efficaci». 
Sul versante governativo, è comprensibile che Renzi
rivendichi di non «farsi impressionare» dalla protesta e di
prepararsi a tenere il punto nei confronti della piazza. Tanto
più che, come da diverse parti è stato osservato, il tentativo
di spallata di Cgil e Uil ha assunto in buona misura i
connotati di una battaglia di schieramento molto interna al
Partito democratico, con l’ala della sinistra più tradizionale,
sconfitta nei congressi e nelle urne, alla ricerca di una
rivincita contro chi si è presentato come alfiere di una
rifondazione senza precedenti e senza “complessi” di
appartenenza storica. Il premier e i suoi sbaglierebbero,
però, a fare finta di niente, trascurando l’auspicio del
presidente della Repubblica, affinché permanga il «rispetto
reciproco», e non solo sul piano delle dichiarazioni formali.
È bene quindi che ci sia disponibilità effettiva delle parti a
«discutere» in concreto: sia, sulle decisioni già prese come la
nuova disciplina del lavoro, per la parte di attuazione che
resta da realizzare, sia per quelle che verranno in vista del
rilancio economico e occupazionale.
Tuttavia, quando il ministro Poletti promette che, sul
percorso riformatore, non saranno possibili colpi di freno,
potrebbe utilmente aggiungere che occorre semmai
qualche deciso colpo di acceleratore. Perché ieri, mentre
l’attenzione generale era rivolta ai cortei e ai comizi, oltre
che al forse troppo trascurato fenomeno della
contestazione violenta alle forze dell’ordine, sono emersi
altri segnali poco rassicuranti sul duplice terreno
dell’economia e della capacità del sistema istituzionale di
autocorreggersi: da una parte la Borsa di Milano ha ceduto
un altro 3% abbondante, dall’altra la Commissione Affari
costituzionali della Camera ha segnato di nuovo il passo,
rinviando i lavori a oggi e vedendo così allontanarsi il
traguardo di mandare in aula la riforma del bicameralismo
e del Titolo V prima di Natale. Il tempo a disposizione,
insomma, è sempre più ridotto. Lo ha ricordato il titolare
dell’Economia Padoan: se non si fa in fretta ciò che deve
essere fatto, scioperi o no, «non se ne esce».
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di Stefano Vecchia

Dopo la «giornata dell’esasperazione»

ORA PIÙ RISPETTO
E PIÙ RIFORME
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di Gianfranco Marcelli

Italiani con la sindrome del Palio di Siena
opzione

zero
di Francesco Delzio

DOPO LA MORTE DI 15 RAGAZZE A CAUSA DI UNO DEI TANTI INTERVENTI

La sterilizzazione di massa
che chiude il futuro dell’India
Alle donne che si fanno operare 18 euro e niente tutele

er molti, l’8 novembre 2014 potrebbe
rappresentare uno spartiacque per la legge e
la coscienza dell’India sul fronte della
sterilizzazione a fini di controllo demografico
come il massacro di una giovane infermiera il

16 dicembre 2012 lo è stato su quello del contrasto alla
violenza sessuale. Con una sola ma sostanziale
differenza: che nel secondo caso la pressione
dell’opinione pubblica indiana ha spinto il governo a
un’azione almeno sulla carta dura e proattiva, ma nel
primo sono le stesse autorità sotto accusa, in quanto
responsabili di morti e sofferenze per milioni di donne
ogni anno. Quel sabato di novembre, all’inizio di quella
che in India è popolarmente conosciuta come
"stagione delle sterilizzazioni", un semestre in cui si
concentrano i quasi cinque milioni di tubectomie
annuali, qualcosa in pratiche che si vorrebbero
collaudate e senza conseguenze è andato storto. "Nella
norma", è stato definito l’intervento di un solo medico

con l’aiuto di un assistente su 83 donne nel corso di
cinque ore, in strutture provvisorie costruite a fianco
del piccolo ospedale di Pendati, periferia della città di
Bilaspur, nello stato centrale di Chhattisgarh. La
somministrazione di antidolorifici e antibiotici ha però
avviato una catena di decessi nei quattro giorni
successivi, una quindicina, e portato a una situazione
critica per la sopravvivenza un’altra ventina di donne.
Tra ricerca di verità e di capri espiatori, davanti alla
reazione decisa e in alcuni casi anche violenta della
popolazione, sono stati arrestati i due responsabili –
padre e figlio – di un’azienda farmaceutica locale, la
Mahawar, nel cui impianto sarebbe stato miscelato ai
componenti regolari dei medicinali anche topicida
ritrovato in loco. Una fatalità, probabilmente, ma
certamente non un’eccezione nel contesto di un Paese
su scala continentale che continua a ignorare sovente
le più elementari norme di sicurezza ben sapendo che
nella maggior parte dei casi le vittime (o le loro
famiglie) avranno poche possibilità di ottenere
giustizia oltre un pugno di rupie e i responsabili per la
stessa ragione difficilmente andranno incontro a serie
conseguenze.

a sterilizzazione, indipendentemente da come
motivata, è anzitutto un affare per promotori e

organizzatori, vista come tale anche da molte vittime,
sovente poco o male informate sulle pratiche e sulle
conseguenze. Recentemente, il governo federale ha
raddoppiato i premi da 9 a 18 euro per le donne e da 12,5
a 25 euro per gli uomini, oltre a riconoscere 2,5 euro a
procacciatori e personale medico. Proprio la professione
medica è coinvolta da tempo in ampi scandali e finora, a
parte la diffusione di indicazioni di principio e sanzioni
nei casi più gravi, i seguaci di Ippocrate restano al centro
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degli scandali che riguardano anche espianto e
trapianto di organi, chirurgia estetica, aborto
preventivo dei feti di sesso femminile, pratiche
abortive legali e illegali. Nel caso di Pendati, centrale
nella vicenda, sospeso dalla professione e ora in
attesa di conoscere la sua sorte in base alle indagini,
il dottor R. K. Gupta è comunque un personaggio-
simbolo, in grado di operare fino a 300 pazienti in
una giornata e di ricevere – com’è stato all’inizio
dell’anno – un riconoscimento ufficiale per avere
contribuito con decine di migliaia di tubectomie agli
obiettivi demografici ufficiali.
Dal 1996, non ci sono più obiettivi ufficiali da
raggiungere e la materia è regolata da linee-guida sugli
interventi nei campi di sterilizzazione diffuse dal
governo nel 2011. Tuttavia già nel 2012 Human Rights
Watch aveva chiesto al governo di creare strutture di
ascolto per le donne che lamentavano costrizione e
scarsa qualità dei servizi nei centri di sterilizzazione.
Consigliava anche come prioritaria la preparazione di
funzionari che potessero diffondere la conoscenza
delle tecniche contraccettive presso i maschi indiani.
Con nessun risultato apparente. La pianificazione
familiare ufficiale continua ad avere le donne al
centro, giocando anche sulle resistenze alla
sterilizzazione maschile, non accettata socialmente e
che aveva portato negli anni Ottanta al fallimento delle
politiche di contenimento demografico volute da
Indira Gandhi e attuate dal figlio Sanjay, con pesanti
conseguenze politiche.

uello che è successo in Chhattisgar è
scioccante ma non sorprendente», segnala

Sudheer Nair, medico e attivista
dell’organizzazione non profit Family Planning
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Campagne demografiche

Il tragico «incidente» dell’8 novembre
potrebbe segnare una svolta nelle politiche

della nazione-continente. Ma troppi interessi,
anche internazionali, spingono a continuare

nelle pratiche per il contenimento delle nascite


