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Nel corso della mia vita,
ho visto la popolazione mondiale quasi triplicarsi. E fra tredici anni vedro aggiungersi
un altro miliardo. Nell'arco della vita dei miei nipoti, gli abitanti del pianeta potrebbero
raggiungere i 10 miliardi.

Come siamo diventati cosi tanti? Qual & il
numero limite che la Terra pud riuscire a sop-
portare?

Sono domande importanti, ma forse non
sono quelle giuste per la nostra epoca. Se guar-
diamo solo le grandi cifre, rischiamo di esserne
travolti, perdendo di vista le nuove opportunita
per migliorare la vita di tutti in futuro.

Percio, invece di porci domande come “Sia-
mo troppi?” dovremmo chiederci invece: “Cosa
posso fare per rendere migliore il nostro mon-
do?” oppure “Cosa possiamo fare per trasfor-
mare le nostre cittd in espansione, rendendole
un fattore di sostenibilitd?”. Dovremmo anche
chiederci che cosa ciascuno di noi pud fare per
migliorare le condizioni degli anziani, affin-
ché possano svolgere un ruolo pil attivo nelle
loro comunita. Cosa possiamo fare per dare
libero sfogo alla creativith ¢ al potenziale della
pitt grande comunita di giovani che il mondo
abbia mai conosciuto? E come possiamo elimi-
nare le barriere che impediscono 'uguaglianza
tra uomini e donne, affinché ciascuno abbia il
pieno potere di prendere liberamente le proprie
decisioni e di realizzare fino in fondo il proprio
potenziale umano?

Il rapporto su Lo stato della popolazione nel
mondo 2011 osserva le tendenze — e le dinami-
che — che definiscono il pianeta dei 7 miliardi e
mostra che cosa stanno facendo, all'interno del-

le loro comunita, persone diversissime per paesi

di appartenenza e per circostanze di vita, al fine
di trarre il massimo dal nostro mondo popolato
da 7 miliardi di persone.

Alcune di queste tendenze sono particolar-
mente degne di nota: oggi vivono nel mondo
893 milioni di persone che superano i ses-
sant’anni. Entro la meta del secolo il loro nu-
mero raggiungera i 2,4 miliardi. Una persona su
due vive in cittd, e in soli 35 anni il rapporto
sara di due su tre. I giovani sotto i 25 anni co-
stituiscono gia il 43 per cento della popolazione
mondiale, e in alcuni paesi raggiungono addirit-
tura il 60 per cento.

Il rapporto getta uno sguardo sul modo
in cui Cina, Egitto, Etopia, Finlandia, India,
Messico, Mozambico, Nigeria e la Repubblica
ex jugoslava di Macedonia affrontano le diver-
se sfide poste dalla demografia: dall’invecchia-
mento della popolazione ai tassi di fecondita
troppo elevati, dall’'urbanizzazione all’emergere
di nuove generazioni di giovani. Alcune di que-
ste nazioni devono affrontare altissimi tassi di
fecondita mentre altre si trovano alle prese con
livelli talmente bassi che i governi stanno gia
studiando strategie per incrementare il numero
degli abitanti. Ci sono paesi che cercano di sop-
perire alla scarsitd di manodopera rivolgendosi
ai migranti, mentre altri contano, per potenzia-
re 'economia nazionale, sulle rimesse inviate
a casa dai concittadini che lavorano all’estero.

E mentre in alcuni paesi sono nate megalopoli



dove 'occupazione abbonda, ma il costo della

vita aumenta in continuazione, che attraggono
un numero sempre maggiore di persone, in altri
si assiste a ondate di migrazione dai centri citta-
dini verso le aree peri-urbane, dove il costo della
vita magari ¢ minore, ma spesso scarseggiano i
servizi di base ¢ i posti di lavoro.

Questo rapporto sostiene che, con la giusta
pianificazione e investimenti opportuni e im-
mediati sulle persone — per mettere ciascuno
in condizione di operare scelte vantaggiose non
soltanto per sé, ma per il bene comune globale
— il nostro pianeta da 7 miliardi pud avere citta
prospere e sostenibili, una forza lavoro produt-
tiva capace di alimentare la crescita economica,
una comunita di giovani in grado di contribuire
al benessere economico e sociale, una genera-
zione di anziani in buona salute e attivamente
impegnati nelle questioni sociali ed economiche
delle comunita a cui appartengono.

In molte parti del mondo in via di sviluppo,
laddove la crescita demografica ¢ pilt rapida di
quella economica, il fabbisogno di servizi per la
salute riproduttiva, e in particolare per la piani-
ficazione familiare, resta altissimo. Contenere la
crescita della popolazione ¢ una conditio sine qua
7on per una crescita economica e uno sviluppo
accelerati e pianificadi. I governi che si occupa-
no seriamente di sradicare la poverta dovrebbe-
ro con altrettanta serietd mettere a disposizione

delle donne servizi, prodotti e informazioni in-

dispensabili per esercitare i loro diritti riprodut-
tivi.

Sotto tanti aspetti, le dimensioni record della
popolazione si possono considerare un successo
per l'umanica: gli esseri umani vivono piti a lun-
go, e in migliori condizioni di salute. Ma non
tutti hanno potuto approfittare di questi succes-
si, o della migliore qualica della vita che questo
implica. Grandi disparita sussistono tra un pae-
se e un altro, o all'interno di una stessa nazione.
E persistono anche le condizioni di disparita di
diritti e di opportunita tra uomini e donne, tra
bambine e bambini. Tracciare oggi il cammino
verso uno sviluppo che promuova 'uguaglianza,
anziché rafforzare le disuguaglianze, ¢ pit im-
portante che mai.

Noi tutti siamo interessati al futuro dell'uma-
nita. Ogni singolo individuo, ogni governo, ogni
attivit economica & pitt che mai interconnessa
e interdipendente, cosicché quello che ciascuno
di noi fa oggi si ripercuotera a lungo su tutti in
futuro. Insieme possiamo cambiare e migliorare

il mondo.

Babatunde Osotimehin
Direttore esecutivo Unfpa

Babatunde Osotimehin,
Direttore esecutivo
dell'Unfpa.
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Pedoni a Citta

del Messico.
©Unfpa/Ricardo
Ramirez Arriola

Il traguardo dei sette miliardi ¢ costellato di successi, ostacoli e paradossi. Benché in

media le donne abbiano meno figli che negli anni settanta, i numeri assoluti conti-

nuano a salire. La popolazione mondiale ¢ la piti giovane — e la piti vecchia — della

storia. In alcuni dei paesi pit poveri gli alti tassi di fecondita ostacolano lo sviluppo

e perpetuano la povertd, mentre in alcune delle nazioni piti ricche un incremento

demografico troppo basso, e il numero troppo esiguo di persone che si affacciano

al mercato del lavoro, destano preoccupazioni
sempre pilt serie per la sostenibilita della cresci-
ta economica e dei sistemi di previdenza socia-
le. Mentre la scarsitd di manodopera minaccia
le economie di alcuni dei paesi maggiormente
industrializzati, i disoccupati e potenziali emi-
granti dei paesi in via di sviluppo scoprono che
il numero delle frontiere chiuse per loro ¢ in
aumento, come pure il livello di specializzazio-
ne che devono offrire. E mentre si compiono
progressi verso la riduzione della poverta, il di-
vario tra ricchi e poveri si allarga praticamente
ovunque.

Lo stato della popolazione nel mondo 2011
esplora alcuni di questi paradossi dal punto di
vista dei singoli individui, descrivendo gli osta-
coli che si trovano ad affrontare — e a superare
— quando cercano di costruire una vita migliore
per se stessi e per le loro famiglie, comunita,
nazioni.

Attraverso vicende personali, il rapporto fa
luce sulle difficola e le sfide che affrontiamo
ogni giorno nel nostro pianeta da 7 miliar-
di. E soprattutto un rapporto dal campo, da

nove paesi in cui la gente comune che li abira,

gli esperti nazionali che studiano le tendenze
demografiche e i politici chiamati a decidere
come affrontare i problemi locali parlano diret-
tamente della propria vita e del proprio lavoro.
Le nove nazioni sono Cina, Egitto, Etiopia,
Finlandia, India, Messico, Mozambico, Nige-
ria ¢ la Ex Repubblica Jugoslava di Macedonia.

Presi nel loro insieme, i cittadini dei paesi
ritratti in questo rapporto compongono un mo-
saico di esperienze, aspirazioni e prioritd in gra-
do di illustrare le diversita presenti nella popola-
zione mondiale, con le tendenze che la animano.

Conversando con persone che vivono e la-
vorano in questi paesi non ci vuole molto per
scoprire che nessuna questione riguardante la
popolazione ¢ oggi percepita come avulsa dalle
altre. La vita dei cittadini che invecchiano, per
esempio, ¢ universalmente legata alle tendenze
che riguardano la gioventll. In molti paesi in-
dustrializzati e in via di sviluppo i giovani di-
soccupati migrano dalle aree rurali verso le citta
o verso altri stati, dove le prospettive di occu-
pazione sono migliori, lasciandosi alle spalle
familiari pitt anziani che a volte mancano del
supporto indispensabile alla vita quotidiana. In



alcuni dei paesi pili ricchi, una piu ridotta popo-
lazione giovane si traduce nell’incertezza su chi
si prendera cura dei vecchi negli anni a venire, e
su chi paghera per quei benefici di cui godono
oggi 1 pilt anziani.

Ciascuno dei paesi descritti nel rapporto vede
nelle proprie specifiche tendenze demografiche
(urbanizzazione, prolungate aspettative di vita e
rapida crescita della popolazione in eta lavorati-
va) non solo problemi da affrontare, ma anche
grandi opportunita da cogliere e trasformare in
buone notizie. Nei dibattiti sulla crescita della
popolazione, spesso tali tendenze vengono tra-

scurate: analizzandole, invece, balzano imme-

diatamente agli occhi molte delle difficolta im-
mediate — e delle opportunita — che presentano.

La provincia cinese di Shaanxi, per esempio,
cerca modalita nuove di alloggio e sostentamen-
to per un numero crescente di anziani. Nelle
megalopoli come Lagos, in Nigeria, i respon-
sabili dei piani regolatori stanno cercando di ri-
strutturare alcuni quartieri per dar vita a comu-
nicd pili coese, meglio gestibili e pitt vivibili. A
Citta del Messico i parchi a misura d’uomo, gli
spazi verdi lungo le arterie cittadine e il poten-
ziamento dei trasporti pubblici costituiscono le
priorita nella ricerca di una vita urbana pili sana

e pil sostenibile.

ANNI IN CUI LA POPOLAZIONE MONDIALE E PASSATA AL MILIARDO SUCCESSIVO
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La rapida crescita della popolazione mondiale € un fenomeno recente. Circa 2000 anni fa

il mondo intero era abitato da circa 300 milioni di esseri umani. Ci sono voluti pit di 1600

anni perché quella cifra raddoppiasse, raggiungendo i 600 milioni. La crescita demografica

ebbe un'impennata a partire dal 1950: la riduzione della mortalita nelle regioni meno

sviluppate ha portato a una stima della popolazione mondiale, nel 2000, di 6,1 miliardi,

quasi due volte e mezzo la cifra di cinquant'anni prima. Con la diminuzione dei tassi di

fecondita in quasi tutto il mondo, il tasso globale di crescita & sceso rispetto al picco,

raggiunto nel periodo 1965-70, del 2,0 per cento.

Fonte: Divisione per la popolazione del Dipartimento per gli affari economici e sociali delle Nazioni Unite.
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Nei paesi come la Ex Repubblica Jugoslava
di Macedonia e la Finlandia dove il tasso di fe-
condita ¢ pili basso e si partorisce pili tardi che
nel resto del mondo, sono allo studio nuovi
incentivi per le donne che mettono su fami-
glia. Nazioni come I'Etiopia e I'India hanno
avviato una serie di campagne per mettere fine
al matrimoni precoci e prevenire le gravidanze
delle adolescenti, che rappresentano un grave
rischio di vita.

Le citta sono quasi ovunque in espansione.
Solo con una buona pianificazione e con politi-
che ragionevoli i governi possono favorire una

crescita urbana capace di potenziare lo sviluppo

2000 2050

economico e di creare posti di lavoro, di fare un
uso pil efficiente dell’energia e di rendere i ser-
vizi sociali sempre pili accessibili a un maggior
numero di persone.

I giovani sotto i 25 anni costituiscono il
43 per cento della popolazione mondiale. La
gioventl, quando pud rivendicare i diritti alla
salute, all’istruzione e a condizioni di lavoro
dignitose, diventa un potente fattore di svi-
luppo economico e di cambiamento positivo.
Sociologi e politici stanno cercando, in tutto il
mondo in via di sviluppo, di sfruttare al mas-
simo la loro folta popolazione giovane, non
solo per il bene dei giovani stessi ma anche per
accelerare la crescita economica e lo sviluppo.
Ma lopportunita rappresentata da questo “di-
videndo demografico” ¢ un momento fugace
che, se non afferrato in tempo, rischia di an-
dare perduto.

Nei paesi pitt poveri un circolo vizioso
collega poverta estrema, insicurezza alimenta-
re, disuguaglianza, tassi elevati di mortalita e
di natalita. Ridurre la poverta investendo sul-
la salute e sull’istruzione, specie per donne e
bambine, pud spezzare questo circolo. Quan-
do migliorano le condizioni di vita, i genitori
possono essere pitt ottimisti sulle possibilita
di sopravvivenza dei figli, ¢ molti finiscono
per decidere di avere famiglie piti piccole. Cid
consente maggiori investimenti sulla salute e
sull'istruzione di ciascun figlio/a, il che si puo
tradurre in un incremento della produttivita e
in migliori prospettive a lungo termine — per
ogni famiglia e per tutta la nazione.

Nelle tendenze demografiche mondiali degli
ultimi sessant’anni ci sono molti motivi di sod-
disfazione: in particolare, 'aspettativa media di
vita ¢ balzata da circa 48 anni all’inizio degli
anni Cinquanta dello scorso secolo ai 68 del

primo decennio del 2000. La mortalita infanti-



le & crollata, passando dai circa 133 decessi ogni
mille nati degli anni Cinquanta a 46 su mille
nel periodo tra il 2005 e il 2010. Le campagne
di vaccinazione hanno ridotto la diffusione del-
le malattie infantili in tutto il mondo.

Inoltre, il tasso di fecondita, cioe il numero
di bambini che si presume partorira una don-
na nell’arco dell’eta fertile, si & pitt che dimez-
zato, passando da 6,0 a 2,5, in parte grazie alla
crescita economica e allo sviluppo dei paesi,
ma in parte anche per una complessa miscela
di forze culturali e sociali e per I'incremento
dell’accesso delle donne a istruzione, posti di
lavoro retribuiti, servizi di salute sessuale e ri-
produttiva, compresi i moderni metodi con-
traccettivi.

In alcune regioni il tasso totale di fecondi-

[N

ta ¢ sceso drasticamente rispetto al 1950. In

Cina e India hanno pubblicato di recente i risultati degli ultimi censi-
menti, consentendo al mondo intero di osservare come i due colossi
demografici stanno procedendo a riallinearsi dal punto di vista dei nu-
meri e dei tassi di incremento demografico. Di seguito, i due paesi in
cifre secondo le proiezioni ufficiali delle Nazioni Unite.

In base alle proiezioni della Divisione per la popolazione del Diparti-
mento per gli affari economici e sociali delle Nazioni Unite, nel 2025 la
nazione piu popolosa del mondo sara I'lndia, che con i suoi 1,46 miliardi
di abitanti superera la Cina, attestata su 1,39 miliardi. | cinesi poi, in base
alla variabile media, scenderanno entro il 2015 a 1,29 miliardi. La popo-
lazione indiana continuera invece ad aumentare, arrivando a circa 1,72
miliardi di abitanti nel 2060, quando dovrebbe iniziare la decrescita.

Cina India
Popolazione totale, 2011 1,34 miliardi 1,21 miliardi
Incremento 2001-2010 73,9 milioni 181 milioni
Tasso di fecondita 1.64 273
Anno della probabile stabilizzazione 2025 2060

demografica

Fonte: Divisione popolazione del Dipartimento per gli affari economici e
sociali delle Nazioni Unite

America Centrale per esempio il tasso totale
di fecondita era di circa 6,7 figli per donna,
mentre 61 anni pil tardi & sceso a 2,6, appena
mezzo punto percentuale al di sopra del “livel-
lo di ricambio”, che ¢ 2,1 figli, almeno uno dei
quali femmina. Nell’Est Asiatico il tasso totale
di fecondita era, nel 1950, di circa 6 figli per
donna mentre oggi ¢ di 1,6, ben al di sotto del
“livello di ricambio”. In alcune regioni dell’A-
frica perd il tasso totale di fecondita ¢ sceso di
pochissimo, e ancora oggi supera i 5 figli per
donna.

Malgrado la diminuzione complessiva della
fecondita, almeno 80 milioni di persone si ag-
giungono ogni anno alla popolazione terrestre,
un numero che equivale all’incirca agli abitan-
ti della Germania o dell’Etiopia. Il perdurare
ancora oggi di un andamento di considerevole
crescita si deve al boom delle nascite nei de-
cenni 1950 e 1960, che ha prodotto popola-
zioni maggiori alla base, con milioni di giova-
ni che hanno raggiunto l'eta riproduttiva nelle
generazioni successive.

Nel suo World Population Prospects: The
2010 Revision (Prospettive per la popolazio-
ne mondiale: revisione 2010), pubblicato nel
maggio 2011, la Divisione per la popolazione
del Dipartimento per gli affari economici e so-
ciali delle Nazioni Unite prevede che nel 2050
la popolazione del pianeta raggiungera i 9,3
miliardi di persone, un incremento superiore
rispetto alle stime precedenti. Pur prevedendo
un decremento sempre pilt consistente del tas-
so di feconditd, secondo questo scenario entro
la fine del secolo si supereranno i 10 miliardi.
Qualora la variazione nel tasso di fecondita
fosse inferiore al previsto, specie nei paesi pil
popolosi, il totale potrebbe essere ancora supe-
riore: secondo 1 calcoli della Divisione per la
popolazione, gli abitanti della Terra potrebbero
essere 10,6 miliardi gia entro il 2050, raggiun-
gendo nel 2100 i 15 miliardi. “Gran parte di

questo incremento avverrd nei paesi ad alto



tasso di feconditd, cio¢ 39 stati dell’Africa, 6
dell’Oceania e 4 dell’America Latina”, sostiene
il rapporto delle Nazioni Unite.

Secondo John Cleland della London School
of Hygiene and Tropical Medicine, esperto di
fama internazionale sui problemi legati alla ri-
produzione in Africa, quella sub-sahariana “&
rimasta la sola regione del mondo in cui si pre-

vede che la popolazione possa raddoppiare, o

addirittura triplicare, nei prossimi quarant’an-
ni”. Il motivo del crescente interesse dei demo-
grafi per questarea ¢ ovvio, afferma Cleland:
“La rapidita della crescita demografica rende
ancora pit difficoltoso sfuggire alla poverta e
alla fame”.

“E evidente che viviamo in un periodo
straordinario della storia dell’'umanita, un’era
di crescita senza precedenti per la nostra spe-

DISTRIBUZIONE DELLA POPOLAZIONE, IN BASE A STIME E PROIEZIONI, PER
MACRO-REGIONI. ANDAMENTO MEDIO NEL PERIODO 1950-2100 (IN MILIARDI)
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L'’Asia continuera a essere la macro-re-
gione piu popolosa del mondo per tutto
il XXI secolo, ma I'Africa recupera terreno:
la sua popolazione sara piu che triplicata,
passando da 1 miliardo nel 2011 a 3,6 mi-
liardi nel 2100.

Nel 2011 il 60 per cento della popo-
lazione mondiale abita in Asia, il 15 per
cento in Africa. La popolazione africana
¢ destinata a crescere, nel periodo 2010-
2015, del 2,3 per cento all'anno, un tasso
pit che doppio rispetto a quello asiatico (1
per cento annuo). La popolazione africana
ha superato il miliardo nel 2009, e si pre-

== America Latina e Paesi caraibici
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Europa

vede che un altro miliardo si aggiungera
in soli 35 anni (cioe entro il 2044), mal-
grado la prevista diminuzione del tasso
di fecondita che scendera da 4,6 figli per
donna nel 2005-2010 a 3,0 nel periodo
2040-2045.

[l numero degli abitanti dell'Asia, at-
tualmente 4,2 miliardi, dovrebbe raggiun-
gere il picco verso la meta del secolo (in
base alle proiezioni raggiungera nel 2052
i 5,2 miliardi) per poi iniziare lentamente
a decrescere.

Le popolazioni delle altre macro-regioni
messe insieme (le due Americhe, I'Europa

2050

2060 2070 2080 2090 2100

=== Nord America Oceania

e I'Oceania) assommano a 1,7 miliardi nel
20711 e passeranno, secondo le proiezioni,
a quasi 2 miliardi nel 2060 per poi decre-
scere con estrema lentezza, attestando-
si a quasi 2 miliardi entro la fine del secolo.
La popolazione europea dovrebbe raggiun-
gere il picco massimo intorno al 2025, con
740 milioni di abitanti, per poi iniziare a
diminuire.

Fonte: Nazioni Unite, Dipartimento per gli affari
economici e sociali, Divisione per la popolazione,
World Population Prospects: The 2010 Revision,
New York, 2011. (Aggiornato al 15 aprile 2011)
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cie”, sostiene Steven Sinding, che ha osserva-
to nel corso degli anni i trend demografici in
quanto direttore dell’Ufficio per la popolazione
dell’Agenzia per lo sviluppo internazionale de-
gli Stati Unit, nonché docente di demografia
e salute familiare alla Columbia University ed
ex direttore generale della International Plan-
ned Parenthood Federation (Federazione inter-
nazionale per la pianificazione familiare). “Il
ritmo di crescita impone enormi difficolta ai
paesi pilt poveri, quelli a cui mancano le risor-
se non soltanto per far fronte al fabbisogno di
infrastrutture, sanitd di base, servizi educativi
e scolastici e opportunitd occupazionali per un
numero sempre crescente di giovani, ma anche
per adattarsi ai cambiamenti climatici”.

Per stabilizzare la crescita demografica, specie
nei paesi pitt poveri, & necessario garantire 'ac-
cesso universale ai servizi per la salute riprodut-
tiva e in particolare a quelli per la pianificazione
familiare. Questi servizi devono essere fondati
sul rispetto e la promozione dei diritti umani e

dovrebbero includere anche I'educazione sessua-

le dei giovani e soprattutto delle adolescenti.

José Angel Aguilar Gil, direttore di Demo-
cracia y sexualidad, A.C., un’organizzazione
non governativa messicana che promuove la
salute e i diritt sessuali e riproduttivi, ribadi-
sce che adolescenti e giovani donne “hanno il
diritto di accedere a un’educazione alla sessua-
licd integrata, nell’'ambito di uno dei principali
diritti umani: il diritto all’istruzione”.

Gabriela Rivera, che collabora a un pro-
gramma avviato dall’'Unfpa di Citta del Messi-
co, afferma che ci sono “ampie prove” riguardo
ai benefici arrecati da un’educazione sessuale
basata sui diritti umani. I programmi che otten-
gono i migliori risultati, spiega, sono quelli che
forniscono un’informazione scientifica tempe-
stiva e sufficientemente completa, tagliata su
misura per le necessita di ciascun gruppo d’eta.
“Gli studi di valutazione hanno dimostrato che
I'educazione sessuale incide sulla decisione di
posticipare i primi rapporti sessuali, sull’'uso
pit diffuso dei metodi contraccettivi, soprat-
tutto i preservativi, e sulla riduzione dei livelli
di violenza contro le ragazze. Il che implica la
riduzione di gravidanze precoci e indesiderate e
la diminuzione dei contagi da Hiv/Aids”.

Se il 31 ottobre, giorno in cui i demografi stima-
no che la popolazione mondiale raggiungera i
sette miliardi, la gran parte del mondo si occu-
pera sicuramente di cifre, questo rapporto si con-
centra invece sulle persone, ¢ insieme agli anali-
sti che studiano le tendenze che incidono sulla
vita quotidiana, preferisce osservare le decisioni
che stanno prendendo — o vorrebbero prendere
se ne avessero la possibilita — i singoli individui.

Nel 1994, alla Conferenza del Cairo su po-
polazione ¢ sviluppo, gli Stati membri hanno
stabilito di comune accordo che per progredire
nella gestione delle problematiche legate alla
popolazione occorreva migliorare 'empower-
ment di donne e ragazze, mettendole in con-

dizioni di partecipare alla vita sociele ed eco-



nomica dei propri paesi sullo stesso piano degli

uomini e dei ragazzi, nonché di prendere in au-
tonomia le decisioni fondamentali che riguar-
dano la loro vita — come scegliere quanti figli
avere, quando, a che distanza 'uno dell’altro.
Quando le delegazioni presenti al Cairo ema-
narono lo storico Programma d’azione, un gran
numero di ricerche e di esperienze sul campo,
condotte in molti paesi, aveva gia documentato
come, laddove le donne godono di pari diritti
e opportunita e le ragazze sono istruite e sane,
i tassi di feconditd scendono rapidamente. Il
Programma d’azione ha inoltre messo in chiaro
che 'empowerment delle donne non ¢ sempli-
cemente un fine in se stesso, ma anche un passo
avanti verso lo sradicamento della poverta.

Il Rapporto su Lo stato della popolazione del
mondo 2011 parte da un campione di giovani
per capire che cosa significa la crescita della
popolazione in ambient diversi. I capitoli che
seguono affrontano poi I'invecchiamento della
popolazione, la migrazione, i rapporti che lega-
no a filo doppio 'andamento della feconditd, i
servizi per la salute riproduttiva, le questioni di
genere e 1 diritti di donne e ragazze, la gestione
delle immense aree urbane e le problematiche
ambientali.

< Amsalu Buke
(a sinistra)
e la sua assistente.
©Unfpa/Antonio Fiorente

POPOLAZIONE E POVER

Dal Programma d'azione della Conferenza del Cairo
su popolazione e sviluppo

...Esiste un significativo condizionamento reciproco tra il persistere
di una diffusa poverta e di profonde disuguaglianze sociali e di ge-
nere, e parametri demografici come la crescita della popolazione,
la sua struttura e distribuzione... Gli sforzi compiuti per rallenta-
re la crescita demografica, per ridurre la poverta, per conseguire il
progresso economico, per migliorare la protezione dell'ambiente e
per ridurre i consumi e gli schemi produttivi insostenibili, si raffor-
zano vicendevolmente... lo sradicamento della poverta contribuira
a rallentare l'incremento della popolazione e a raggiungere quanto

prima la stabilita demografica.

In questo rapporto, persone di ogni parte
del mondo, piene di idee e di capacita di visio-
ne, patlano delle difficoltd e delle opportunita
incontrate nel dare nuova forma alle societa a
cui appartengono e alla popolazione mondiale,
per il secolo presente e per il futuro. Si tratta
spesso di giovani, consapevoli del dato di fatto
demografico per cui saranno loro a definire il
mondo del XXI secolo.
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Ethel Phiri, 22 anni, ¢ una peer educator (educatrice di altri/e giovani) dell’ Amo-

defa, Asssociazione mozambicana per la pianificazione familiare, una delle

organizzazioni non governative (Ong) che attuano il programma nazionale per i

giovani Geragao Biz. Phiri gestisce bancadas femininas, gruppi di discussione nelle

scuole, nei mercati o in altri luoghi di ritrovo attorno a Maputo, per affrontare con

i/le giovani problemi riguardanti la salute sessuale e riproduttiva e la prevenzione

dell’'Hiv, e per insegnare i diritti delle donne.
Nel suo gruppo “si parla molto del predominio
degli uomini sulle donne”, dice. “Le donne non
hanno voce, in casa. Ma vogliono cambiare
questa cultura e vogliono che il governo dedichi
maggiore attenzione alle questioni che le riguar-
dano”, fa notare Phiri.

In Cina i/le giovani trovano nuovi modi per
capire quali opportunita economiche li aspetta-
no e per cercare di farsi trovare preparati e qua-
lificati al momento opportuno, in modo da po-
terle sfruttare. I giovani migrant cinesi di Xian,
nella provincia di Shaanxi, definiscono il lavoro
dietro i banchi del mercato e in fabbrica come
un mezzo per accumulare un capitale per poi
tornare a casa e avviare unattivica in proprio.
Han Qian, 21 anni, ha iniziato studiando medi-
cina, poi ¢ passata a farmacia e ha trovato lavoro
nella sperimentazione farmaceutica. Trovando
noioso I'impiego, e affascinata dal mercato del
te che si svolge nei paraggi, ha deciso di mettere
da parte quello che guadagna finché non avra
denaro sufficiente ad aprire un zea shop.

Con la sua scatola di forniture mediche a
tracolla, Amsalu Buke ¢ partita da Ture, un iso-

lato villaggio etiope, per scatenare una silenziosa
rivoluzione tra le donne di questa regione priva
di medici e di strade. Attraverso i campi aridi, la
ventenne Amsalu passa di villaggio in villaggio
a portare contraccettivi a donne che attendono
con tale ansia il suo aiuto da bloccarla lungo il
cammino mentre compie i suoi giri, per chieder-
le i prodotti con pit discrezione.

A Skopje, capitale del’Ex Repubblica Jugo-
slava di Macedonia, alcune ragazze parlano delle
opportunita imprenditoriali che hanno potuto
cogliere, nell’economia di transizione del loro
paese, avviando attivita di successo in settori in-
novativi e nei servizi. Parecchie di loro hanno
vissuto all’estero, dove hanno accumulato un
bagaglio di competenze e di fiducia in se stesse,
come accade a molti migranti sia che si trasferi-
scano oltre i confini nazionali per lavorare, sia
che si spostino all'interno del paese di origine.
Una delle giovani imprenditrici di Skopje, Ma-
rina Anchevska, ¢ tornata dopo aver lavorato
nei Paesi Bassi come personal and business coach,
specializzandosi in corsi di yoga. Il suo intento &
quello di cambiare 'atmosfera degli uffici e delle
sale riunioni ora che il suo paese, uscito dal so-
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cialismo, cerca di attrarre investimenti stranieri
e partner economici internazionali per poten-
ziare il proprio sviluppo.

In Nigeria, Fauziya Abdullahi, residente nel-
la grande area urbana di Lagos, ha contribuito
a organizzare una campagna per far registrare
e votare i/le giovani in occasione delle elezioni
nazionali svoltesi di recente nello stato pil po-
poloso dell’Africa, dove il 70 per cento della po-
polazione ha meno di 35 anni. La sua campagna
(“Buggie the Vote”, dal titolo di un programma
tv rivolto ai giovani, School Buggie) ha promosso
il dibattito politico e il coinvolgimento di ra-
gazzi e ragazze allinsegna dello slogan “Con il
proprio voto, i giovani contrattano il futuro”.

In Messico le industrie alimentari e di servizi
sono considerate ottime prospettive professio-
nali. Il sedicenne Leo Romero si ferma a fare
due chiacchiere in mezzo al frastuono prodot-
to da skateboarders e ciclisti che si scapicollano
gitt dalle rampe appositamente costruite sotto
un viadotto: il suo obiettivo, racconta, ¢ diplo-
marsi all’istituto alberghiero e lavorare nella ri-
storazione. Musicista part-time, Romero guada-

gna qualche soldo suonando la salsa con il suo

gruppo; raccomanda sempre ai suoi amici, dice,
di non abbandonare la scuola e di non sposarsi
finché non hanno un lavoro sicuro.

In India sono molte migliaia i giovani laureati
arruolati nell’economia globale: lavorano nei call-
centre, nella speranza che si tratti del primo passo
verso una carriera nelle moderne tecnologie.

Sono tutti giovani pieni di speranze e am-
bizioni, che si impegnano seriamente per mi-
gliorare la propria vita e quella dei loro coeta-
nei, vicini, comunita e paesi. Il loro successo
dipendera perd dalla capacita di trarre profitto
da tutte le occasioni formative ed economiche
non appena si presentano, e di affermare i loro
diritti alla salute sessuale e riproduttiva, nono-
stante gli ostacoli.

Anche se la popolazione dei giovani fino a 24
anni costituisce quasi la meta dei sette miliardi
di abitanti del pianeta (con 1,2 miliardi nella
fascia di eta 10-19), la loro percentuale in al-
cune delle principali nazioni in via di sviluppo
ha gia raggiunto il picco, secondo il World Po-
pulation Prospects: The 2010 Revision elaborato
dalla Divisione popolazione del Dipartimento
per gli affari economici e sociali delle Nazioni
Unite. In effetti la percentuale di giovani — se-
condo le classificazioni delle Nazioni Unite, le
persone nella fascia 10-24 anni — ha gia inizia-
to a decrescere in molti paesi: non soltanto in
quelli maggiormente industrializzati, ma anche
in alcuni stati a medio reddito. In Messico, dove
la fecondita ¢ drasticamente diminuita negli ul-
timi decenni, la “piramide” della popolazione
¢ andata via via restringendosi alla base, con il
gruppo di etd 0-14 che ¢ passato dal 38,6 per
cento del totale nazionale nel 1990 al 34,1 per
cento nel 2000 e addirittura al 29,3 per cento
nel 2010. Letd media del paese ¢ salita di con-
seguenza, in due decenni, da 19 a 26 anni. Con
lo spostamento verso la mezza etd della fascia

pilt numerosa, la piramide ha cambiato aspetto.



Statistiche come queste dimostrano che nel-
le nazioni a medio reddito e in alcuni paesi pitt
poveri ma in via di rapido sviluppo rischiano di
essere pochissimi gli anni in cui si pud contare
su una folta popolazione giovane e attiva per
alimentare la crescita: governi e settore privato
devono agire con tempestivita per preparare i
giovani ai ruoli producttivi e per creare posti di
lavoro che i ragazzi possano occupare gia all’ini-
zio dell’etd produttiva.

I governi dell'Africa sub-sahariana, dove i
tassi di crescita economica restano relativamen-
te elevati, sono stati avvertiti dalla Commissio-
ne economica per 'Africa delle Nazioni Unite
¢ dall'Unione Africana atcraverso il rapporto
2011 Economic Report on Africa che non creava-
no i posti di lavoro necessari. Il rapporto chiede
ai governi di attuare interventi pilt efficaci per
creare politiche e programmi in grado di au-
mentare 'occupazione.

A Skopije, la sociologa Antoanela Petkovska
dell'Universita Ss. Cirillo ¢ Metodio si preoc-
cupa degli effetti demoralizzanti sui giovani
che studiano sodo ma senza grandi speranze di
avere una carriera soddisfacente. “I giovani sono
molto pessimisti circa il loro futuro, soprattutto
per via dell’alto tasso di disoccupazione”, dice.
“Non hanno opportunita. Percid si impegnano
soprattutto per prendere il diploma, non per
imparare”. Petkovska spera che il governo con-
tribuisca a integrare i giovani nella comunich
intellettuale europea in generale, per ampliare
la loro formazione, e auspica un aggiornamento
del sistema di istruzione superiore, soprattutto
in direzione della ricerca scientifica, al fine di
rendere possibili scambi inter-universitari. “Mi
dispiace moltissimo per i miei studenti, perché
spesso sono ragazzi intelligenti che hanno solo
bisogno di essere aiutati per alcune delle loro
esigenze”, aggiunge. “Abbiamo davvero delle
potenzialitd enormi”.

Gli sviluppi economici e sociali riguardanti
i giovani dell'India, che conta 1,2 miliardi di

abitanti, sono temi particolarmente interessanti
per gli studiosi perché il paese ¢ avviato a supe-
rare la Cina, oggi a quota 1,3 miliardi circa. Il
sorpasso, che dovrebbe avvenire entro il 2025,
fara dell'India la nazione piti popolosa del mon-
do e le dimensioni del paese andranno a incide-
re sul profilo globale della popolazione.

Con un tasso di fecondita di 2,73 figli per
donna, I'India & ancora molto al di sopra della
crescita zero, calcolata a 2,1; oltre 600 milioni
di indiani non superano i 24 anni. I funziona-

ri del governo sostengono fiduciosi che questa

“Puoi dire no

ai rapporti sessuali,
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Maputo, Mozambico.
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immensa legione di giovani e bambini rappre-
senterd un beneficio per I'economia per mold
anni a venire. Demografi e sociologi sono perd
scettici, e si chiedono quanti di questi giovani
saranno pronti ad affrontare una vita produttiva
in un’economia sempre pitt complessa e sofisti-
cata, quando secondo il rapporto dell'Unicef
State of the World's Children 2011 pit del 48 per
cento dei minori indiani & denutrito, e soltanto
il 66 per cento conclude il ciclo di studi elemen-
tari mentre meno della meta frequenta le scuole
secondarie.

C. Chandramouli, Responsabile nazionale
dei Servizi di anagrafe e censimento dell'India,
sostiene che ¢’¢ ancora spazio per l'ottimismo
circa la crescita industriale, perché la gran massa
di giovani in eta lavorativa ha in sé il potenziale
per alimentare 'economia per diversi decenni.
Anche fuori dall'India molti economisti consi-
derano questo fattore, unito a un sistema poli-
tico democratico capace di correggere le proprie
strategie politiche, un indicatore che lascia ben
sperare per il futuro della forte crescita econo-
mica del paese. Ma Chandramouli non rinuncia
alla prudenza. “Ora il problema ¢ come gestire
questo ‘boom’ di giovani”, spiega. “Quali com-
petenze forniamo loro? Come trasformarli in

elementi del capitale economico?”.

Affacciarsi sul mercato del lavoro
quando l'occupazione é in crisi

I posti di lavoro sicuri che offrono uno stipen-
dio dignitoso scarseggiano ormai quasi ovun-
que, soprattutto per i giovani.

Nel suo rapporto 2010 I'llo, Organizzazio-
ne internazionale del lavoro, riferisce che il 13
per cento, ovvero 81 milioni su 620, dei giovani
economicamente attivi in tutto il mondo nella
fascia di etd 15-24 anni, nell'anno precedente
era disoccupato, quasi sempre a motivo della
crisi finanziaria ed economica mondiale.

Al culmine di tale crisi il tasso di disoc-
cupazione giovanile globale ha conosciuto il
massimo incremento di tutti i tempi, passando
dall’11,9 al 13,0 per cento tra il 2007 ¢ il 2009.

Le giovani donne incontrano maggiori dif-
ficolta nel trovare lavoro rispetto ai maschi, ag-
giunge I'llo. Tra le ragazze, il tasso di disoccupa-
zione ha raggiunto nel 2009 il 13,2 per cento,
a fronte di un tasso maschile del 12,9. La si-
tuazione ¢ “particolarmente drammatica” negli
Stati Arabi, e “pud soltanto peggiorare oggi che
la crisi economica chiude anche le poche porte
rimaste aperte per quanti/e cercano di ricavare
un po’ di denaro e di soddisfazione attraverso il
lavoro”, dichiara I'llo, aggiungendo che si fa “un
enorme spreco del potenziale produttivo costi-
tuito dalle giovani donne”.

Anche nelle migliori condizioni economi-
che, trovare lavoro ¢ generalmente pitt difficile
per le ragazze che per i maschi. Quando ci rie-
scono spesso si tratta di un impiego sottopagato
che rientra in quell’economia informale in cui
non esistono sicurezza del posto di lavoro e be-
nefit sociali.

La disoccupazione giovanile e le condizioni
che portano i giovani semplicemente a smette-
re di cercare lavoro “costituiscono un costo per
Peconomia, per la societd, per il singolo e per la
sua famiglia”, mette in guardia 'llo che aggiun-
ge: “Esiste un nesso comprovato tra disoccupa-

zione giovanile ed esclusione sociale”. Alcuni
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giovani che non riescono a trovare una fonte
di reddito devono essere sostenuti economica-
mente dalle famiglie, che hanno quindi minori
possibilita di spesa e di investimenti. Le socie-
ta perdono le somme investite per l'istruzione.
I governi perdono i contributi per i sistemi di
previdenza sociale. “Tutto questo si traduce
in una minaccia per il potenziale di crescita e
di sviluppo delle economie nazionali”, affer-
ma ['Tlo. Creare opportunita lavorative e fonti
di reddito ¢ imperativo, perché i giovani non
soltanto generano idee e innovazione, ma sono
anche “i propulsori dello sviluppo economico”
di qualsiasi paese. “Trascurare questo potenziale
significa sprecare risorse economiche”.

A proposito delle rivoluzioni che nel 2011
hanno invaso le piazze dei paesi arabi, I'llo ipo-
tizza inoltre che un tasso di disoccupazione gio-
vanile al 23,4 per cento nel mondo arabo abbia
costituito uno dei principali fattori delle rivolte.

“E difficile essere giovani in Mozambico”,
dice Rui Pedro Cossa, 24 anni, studente di
geografia all'Universita Eduardo Mondlane di
Maputo. “Di norma quando si ¢ giovani si do-
vrebbero accumulare esperienze per il futuro”,
fa notare. “Ma qui incontriamo pitt problemi
che opportunita. Non ¢’¢ modo di superare gli
ostacoli”. Fernanda Paola Manhique, una sua
compagna di studi, si dichiara d’accordo con lui
e aggiunge che le prospettive di occupazione per
i giovani sono “difficili”.

Per quante difficoltd possano avere oggi
Cossa e Manhique nel trovare impiego nel loro
settore, la situazione & probabilmente destina-
ta a peggiorare ulteriormente, nell'immediato
futuro, per i ragazzi privi di un titolo di studi
superiore.

In molti casi i giovani cercano di impegnarsi
direttamente per ampliare le proprie opportuni-
ta. Nel 2008 la Nigeria ha formalizzato il ruolo
istituzionale dei giovani attraverso la creazione
del Parlamento nazionale dei giovani, progetta-
to dal governo federale per insegnare, attraverso

la partecipazione, come si scrivono le leggi, si

pianificano i bilanci e si individuano strategie
politiche. Con i suoi oltre 100 membri, il Par-
lamento dei giovani, che ha sede nella capitale,
Abuja, negli stessi locali dell’Assemblea Na-
zionale Nigeriana, ha il compito di sottoporre
all’attenzione del governo risoluzioni e consigli.
Nel primo anno ha proposto una serie di misure
adottate in seguito a livello di governo federale:
tra queste, un piano nazionale per 'occupazio-
ne giovanile.

Olalekan Azeez-Iginla, coordinatore per lo
stato di Lagos della Rete nazionale dei giova-
ni su Hiv/Aids, popolazione e sviluppo, ¢ gia
al lavoro sul problema dell’occupazione. Fino a

A Fernanda Manhique,
studentessa
di geografia
all'Universita
Eduardo Mondlane
di Maputo,
Mozambico.

©Unfpa/Pedro Sa
da Bandeira
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| tassi di partecipazione
donne che per i giovani

poco tempo fa, spiega, i giovani non avevano
praticamente nessuna voce in capitolo rispetto
alla politica e alle decisioni del governo. Azeez-
Iginla coordina un direttivo di ragazzi qualifi-
cati che “vogliono contribuire a progettare il

alla forza lavoro sono pil bassi per le giovani
uomini, ovungue tranne nella regione dell'Est

asiatico, e riflettono sostanzialmente le tradizioni culturali e le scarse

opportunita che hanno

le donne di conciliare lavoro e responsabilita

familiari; e questo non soltanto nel mondo in via di sviluppo, ma anche
nei paesi maggiormente industrializzati. In molte regioni i divari di ge-
nere nei tassi di occupazione giovanile si sono ridotti nel corso dell'ul-
timo decennio, ma restano ancora importanti specie nel Sud dell'Asia,
in Medio Oriente e nell'Africa Settentrionale. In quest'ultima regione
la percentuale di occupazione femminile & crollata pit rapidamente di
quella maschile, andando addirittura a incrementare il divario di genere.

Mondo

Economie industrializzate
e Unione Europea

Europa centrale

e sud-orientale
(non appartenente
alla UE) e CIS

Asia orientale

Sud-est asiatico
e Pacifico

Asia meridionale

America latina
e Paesi caraibici

Medio Oriente
Nord Africa

Africa sub-sahariana

Totale % | Maschi % Femmine %
50.9 589 424
50.2 52.6 477
417 477 35.5
59.2 57.0 61.6
51.3 591 433
46.5 64.3 273
521 61.3 427
36.3 50.3 21.5
379 525 229
575 62.7 52.2

Fonte: Global Employment Trends for Youth, Organizzazione internazionale del lavoro.

futuro di cui faranno parte”. Il suo obiettivo &
fare in modo che il governo di Lagos, che oltre a
essere una grande cittd ¢ anche uno stato, trovi
o crei posti di lavoro per un milione di giovani

qualificati.

Le ragazze ¢ i ragazzi di oggi, gran parte dei qua-
li sono adolescenti che vivono nei paesi meno
sviluppati economicamente, esigono un miglio-
ramento nell’istruzione, nell’assistenza sanitaria
e soprattutto sbocchi lavorativi che consentano
loro di mantenere se stessi e le proprie famiglie.
In mold paesi del Nord del pianeta, uomini
e donne si sposano sempre pit tardi, e hanno
sempre meno figli; la stessa tendenza sta emer-
gendo, sia pur lentamente, in molti paesi in via
di sviluppo. Questo trend ¢ collegato non sol-
tanto al miglioramento dei livelli di istruzione
e di occupazione, ma anche alla possibilica di
accedere liberamente ai servizi per la salute ri-
produttiva, compresi i contraccettivi.

In Etopia, un paese a basso reddito in cui
il 39 per cento degli 82,9 milioni di abitanti
vive al di sotto della soglia di poverta, che la
Banca Mondiale fissa a $1,25 al giorno, sono le
difficoltd quotidiane, ben pit delle aspettative
crescenti e dei migliori livelli di vita, a costituire
probabilmente il fattore principale che incide
sulla decisione dei giovani, uomini e donne, di
mettere su famiglia. Assefa Hailemariam, ex di-
rettore del Centro di studi e ricerche sulla popo-
lazione presso I'Istituto di studi per lo sviluppo
dell'Universita di Addis Abeba, spiega che trai/le
giovani urbanizzati/e il tasso di fecondita si sta
abbassando rapidamente per motivi economici.

“La vita urbana ha molte esigenze”, spiega
Hailemariam. “Non si pud contare sui parenti
che ti guardano i bambini. Non si riesce ad aver-
ne molti, ad allevarli, a educarli. E poi i cittadini
accedono pilt facilmente alle comunicazioni [ai

media] e si rendono conto che avere un minor



numero di figli ¢ meglio per il loro futuro: si

ha la possibilita di istruirli, di comprare loro
dei vestiti e cosi via”.

A livello nazionale, il tasso di fecondita
dell’Etiopia si ¢ attestato a 3,8 figli per don-
na nel periodo 2005-2010. Nella capitale
Addis Abeba, dice Hailemariam, il tasso &
sceso sotto 1'1,5. “Nel 2000 era circa 1,9;
ora ci aspettiamo che sia molto piu basso”,
sottolinea. “Non necessariamente solo per
I'uso dei contraccettivi, anche se il loro uso
¢ stato senzaltro essenziale, ma anche per
diverse questioni legate allo sviluppo: ad
Addis si arriva al matrimonio pil tardi, c’¢
maggiore istruzione, migliori strutture sani-

tarie, maggiore accesso ai contraccettivi’.

Giovanissima lei stessa, Amsalu Buke, che
distribuisce contraccettivi nelle comunita
pil remote dell’Etiopia dove I'accesso a que-
sti prodotti ¢ limitato, ¢ diventata un’acuta
osservatrice della vita delle adolescenti. Nei
quattro anni trascorsi nel villaggio di Tare,
racconta, ha visto scendere rapidamente il
numero dei matrimoni precoci. “Prima ci si
sposava a tredici o quattordici anni”, dice.
“Adesso, grazie allimpegno delle organiz-

zazioni femminili locali, questa usanza sta
scomparendo”.

LEtiopia, dove metd delle ragazze si
sposa prima dei 18 anni, ¢ una delle molte
nazioni in cui i matrimoni in etd infanti-
le — che mettono di fatto fine a qualunque

opportunitd di istruzione delle ragazze e

Olalekan Azeez-Iginla,
attivista della campagna
di sensibilizzazione

per i giovani, durante
un'intervista nella sede
delllUNFPA di Lagos,
Nigeria.

©Unfpa/Akintunde Akinleye

L'adolescenza € un momento importante in cui acquisire competenze,
salute, reti di relazioni sociali e altri attribuiti che costituiscono il capitale
sociale necessario a una vita pienamente realizzata. Il fatto che il capi-
tale umano costruito durante I'adolescenza e la giovinezza sia anche un
fattore fondamentale per la crescita a lungo termine, fa si che sostenere
maggiori investimenti a favore dei/lle giovani diventi una questione eco-
nomica prioritaria.

Gli investimenti sociali sull'istruzione, la salute e I'occupazione giova-
nile consentono agli stati di costruire una forte base economica e quindi
di invertire il processo della poverta intergenerazionale. Potenziare le ca-
pacita dei ragazzi e delle ragazze si traduce spesso in un notevole ritorno
economico nel corso della vita produttiva delle persone.

I/le giovani sono inoltre una risorsa importantissima per la crescita
nel breve periodo. Una gioventu oziosa & un costo enorme in termini di
produttivita mancata... la perdita del reddito giovanile si traduce in man-
canza di risparmi e in perdita di domanda aggregata. — Tratto da: The
Case for Investing in Young People as Part of a National Poverty Reduction
Strategy, Unfpa, 2010.



P Amsalu Buke
e la sua collaboratrice
si mettono in cammino
per portare strumenti
di pianificazione familiare
alle comunita etiopi
pit isolate.
©Unfpa/Antonio Fiorente

rischiano di distruggere la loro salute e la loro

vita — sono in calo anche secondo I'Unfpa, Fon-
do delle Nazioni Unite per la popolazione, e
lo statunitense Population Reference Bureau,
un’organizzazione di ricerca indipendente. Ma
nella regione di Amhara e in alcune altre zone
del paese questa usanza ¢ tuttora un problema
ostinato che continua a depredare le ragazze e
le giovani donne dei loro diritti, dell'istruzione
e della salute.

Dei dieci paesi con i piu ald livelli di ma-
trimoni precoci, secondo il rapporto pubblicato
nel 2011 da Population Reference Bureau con
il titolo Who Speaks for Me? Ending Child Mar-
riage (Chi mi difende? Porre fine ai matrimoni
infantili), otto sono in Africa; in testa alla clas-
sifica c’¢ il Niger, dove tre quarti delle ragazze si
sposano prima di compiere i 18 anni. Gli altri
due paesi sono il Nepal, con il 7 per cento di
bambine sposate prima dei dieci anni e un 40

per cento di spose non ancora quindicenni, e il
Bangladesh. Anche diversi stati dell'India hanno
un alto livello di matrimoni precoci. Il Centre
for Health, Education, Training and Nutrition
Awareness (Centro per la salute, listruzione,
Papprendimento professionale e la consapevo-
lezza alimentare), una Ong dello stato del Gu-
jarat, in India, combatte I'anemia diffusissima
tra le ragazze, che le indebolisce e concorre a
provocare i circa 6.000 decessi che si registra-
no ogni anno tra le adolescenti incinte, quasi
sempre vittime di matrimoni precoci, secondo
un rapporto pubblicato di recente da Swapna
Majumdar di Women’s eNews.

“Il matrimonio in etd infantile incide ne-
gativamente su quasi tutti gli Obiettivi di
sviluppo del Millennio; ¢ un ostacolo contro
Ieliminazione della poverta, il conseguimento
dell’istruzione primaria universale, la promo-
zione dell'uguaglianza di genere, il migliora-

16 |

CAPITOLO 2: GIOVANI

IL NUOVO POTERE GLOBALE CHE CAMBIA IL MONDO



mento della salute materna e infantile e la ri-
duzione di Hiv e Aids”, si legge nel rapporto di
Population Reference Bureau. Inoltre, aggiun-
ge il documento, poiché le ragazzine si sposano
spesso con uomini pitt vecchi, che possono aver
gia avuto numerose relazioni sessuali, la possi-
bilita di contrarre 'infezione da Hiv & maggiore
per loro che per le ragazze nubili sessualmente
attive.

Forzare una bambina al matrimonio, per
qualsiasi motivo, ¢ una violazione della Con-
venzione sull’eliminazione di tutte le forme di
discriminazione contro le donne e della Con-
venzione sui diritti dellinfanzia. La disugua-
glianza di genere ¢ una delle cause alla base dei
matrimoni in etd infantile, dice I'esperta sulle

questioni di genere dell'Unfpa Gayle Nelson.

“E se non si affronta questo problema, sara im-
possibile sradicare questa e altre usanze discri-
minatorie ¢ pericolose per la salute”.

In Mozambico i matrimoni in etd infantile
sbilanciano ancora di pit in favore degli uomini
gli equilibri di potere nel rapporto di coppia,
e minano inoltre i diritti delle giovani donne
a decidere il proprio destino riproduttivo, por-
tando molto spesso a gravidanze precoci e nu-
merose. Il potere decisionale delle ragazze ¢ tal-
volta ulteriormente indebolito dalle situazioni
di poligamia in cui ¢ coinvolta una mozambica-
na su quattro. Secondo una ricerca dell'Istituto
nazionale di statistica del Mozambico, oltre la
meta delle donne tra i 20 e i 49 anni dichiara
di essersi sposata quando ancora non ne aveva
18, e circa una su 5 dice di essersi sposata prima

GLI STATI CON IL PIU ALTO TASSO DI NATALITA TRA LE ADOLESCENTI
SONO CONCENTRATI NELL'AFRICA SUB-SAHARIANA, IN AMERICA LATINA

E NEI PAESI CARAIBICI

100+

50 <100
[[120<50
M <20

. Nessun dato dal 2000

Tassi di natalita tra le adolescenti divisi per paese: stime  Le definizioni utilizzate non implicano I'espressione di alcuna opinione da parte di Unfpa
pili recenti (numero di nati ogni 1000 donne di eta com- rispetto allo status legale di alcun paese, territorio o area o alle rispettive autorita, o

presatrai15eil19 anni)

alla delimitazione delle frontiere o confini. La linea punteggiata rappresenta approssi-

Fonte: How Universal is Access to Reproductive Health?, UNFPA mativamente la Linea di controllo tra Jammu e Kashmir definita da India e Pakistan.

2010.

Lo status finale dei territori di Jammu e Kashmir non e stato ancora definito tra le parti.
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Amsalu Buke visita
una comunita isolata
dell’Etiopia.
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dei 15. In Mozambico, come in molti altri stati,
quella dei matrimoni precoci ¢ un'usanza dif-
fusa soprattutto tra le ragazze che hanno avuto
pochissima o nessuna istruzione formale.

Il governo mozambicano ha emanato una
legge che vieta di contrarre matrimonio prima
dei 16 anni, e dal 2004, con lentrata in vigo-
re del nuovo Diritto di famiglia, non ci si pud
sposare prima dei 18 senza il consenso dei ge-
nitori — consenso peraltro spesso concesso da
padri ansiosi di far sposare le figlie il piti presto
possibile. La legge inoltre ¢ difficile da far ri-
spettare, soprattutto nelle regioni piti remote. E
non pud fare nulla per impedire alle ragazze di
avviare una relazione al di fuori del matrimonio.
Su cinque donne sposate o con una relazione

stabile, circa due convivono con uomini di al-

meno 10 anni pilt vecchi.

Un rapporto pubblicato nel 2003 da Unfpa
e Population Council descrive le “conseguenze
demografiche” dei matrimoni in etd infantile:
arco di tempo troppo breve tra le generazioni
e crescita incontrollata della popolazione. “La
giovane eta della sposa, spesso sommata a quel-
la ben pili avanzata del coniuge, intensifica gli
squilibri di potere nella coppia”, vi si legge. “La
minore etd della ragazza ¢ indice di un livello
relativamente basso nell’istruzione; la scarsita di
conoscenze e competenze la induce a contare su
un elevato numero di figli, per assicurarsi che
il matrimonio duri e garantirsi di conseguenza

una solida sicurezza sociale”.

In Etiopia, dove I'eta media ¢ 18,7 anni e meta
della popolazione ha tra i 15 e i 29 anni, ovun-
que si incontrano ragazzi e ragazze che collabo-
rano alla gestione di una quantita di programmi
specificamente rivold ai/lle giovani. Ad Addis
Abeba ci sono 56 circoli o centri giovanili,
mentre altri 50 sono in corso di realizzazione,
con una vasta gamma di programmi governativi
sostenuti tra gli altri dall'Unfpa e dall’Unicef.
In uno dei circoli pitt frequentati, Dawit Yita-
gesu, dell'Ufficio per la prevenzione e il con-
trollo dell'Hiv di Addis Abeba, elenca i servizi a
disposizione dei/lle giovani nei vari centri: test
e counseling per 'Hiv, servizi di salute ripro-
duttiva, programmi per trovare fonti di reddito
e per avviare unattivitd, agevolazioni per avere
finanziamenti e gestire i risparmi e, almeno in
uno dei centri piti grandi, una biblioteca ben
fornita dove i/le giovani possono leggere in si-
lenzio, lontani dalle abitazioni in cui studiare &
troppo difficile.

I circoli giovanili sono dominati dai ragazzi,
molto pitt numerosi delle ragazze anche nel-
la partecipazione alle attivitd dei centri. Percid
si studiano programmi per attrarre le ragazze,

comprese le giovani collaboratrici domestiche



che, isolate e confinate per molte ore nel po-
sto di lavoro in casa altrui, raramente hanno il
tempo per cercare ajuto e consiglio in caso di
bisogno. I centri giovanili offrono loro corsi per
rafforzare le competenze necessarie a gestire la
vita quotidiana e gruppi di discussione.

Non esiste nessun circolo giovanile nella
zona di Debre Tseige, a sudest della capitale,
lungo litinerario percorso dall’etiope Amsalu
Buke, l'operatrice sanitaria ambulante che ab-
biamo gia conosciuto. Grazie al suo aspetto gio-
vane e allegro ¢ pit facile per le giovani donne
avvicinarla con domande sulla salute riprodut-
tiva, per le meno giovani chiederle contraccet-
tivi, per chiunque rivolgersi a lei per curare un
mal di stomaco, la diarrea o 'emicrania. Amsalu
vaccina la gente dei villaggi e prende accurata-
mente nota su un tabellone auto-prodotto di
tutte le vaccinazioni contro meningite, tetano,
poliomielite e tubercolosi somministrate.

La base di Amsalu ¢ la stazione sanitaria di
Tare Giorgis, dove non ci sono acqua corrente
né energia elettrica. I vaccini sono conservati in
un piccolo frigorifero alimentato da un genera-
tore donato dall'Unicef e collocato in una so-
vraffollata stanzetta della minuscola clinica, tre
locali in tutto, fatta di fango e paglia. Nell'am-
biente principale ¢’¢ appena lo spazio per una
scrivania e qualche sedia. Il terzo locale ¢ il
reparto maternic, grande a sufficienza per un
lettino equipaggiato per il parto ¢ un tavolinet-
to per le bacinelle e la strumentazione medica.
Amsalu assiste anche i parti in casa, raggiun-
gendo i vari villaggi a piedi, a cavallo o a dorso
d’asino, se non ha la fortuna di rimediare un
passaggio dai rari veicoli quando percorre una
strada carreggiabile.

Amsalu Buke & una delle oltre 37.000 colla-
boratrici sanitarie che negli ultimi anni hanno
iniziato a lavorare in tutto il paese, spiega Fisse-
ha Mekonnen, direttore esecutivo della Family
Guidance Association of Ethiopia che collabora

con il governo per migliorare le condizioni di

salute e ampliare 'accesso ai metodi di piani-
ficazione familiare nelle aree rurali, nonché 1
servizi infermieristici nelle aree urbane. Questo
esercito di collaboratori sanitari, spesso giova-
nissimi, & considerato un modello fondamen-
tale per altri paesi in via di sviluppo dove la co-
pertura sanitaria ¢ ancora insufficiente; per di
pili, ¢ anche un modello per quanto riguarda
la valorizzazione dei/lle giovani allinterno di
programmi nazionali fondamentali per tutti,
indipendentemente dall’eta.

In alcuni ambulatori sanitari di base, raccon-
ta Fisseha, sono installati lettori Dvd a energia
solare con video su varie tematiche legate alla
salute, all'alimentazione e ai problemi della vita
quotidiana. “Lidea ¢ che i Dvd siano sempre in
funzione quando arrivano i/le pazient”, spiega.

“E un bene che appartiene alla comunita, e la

societa civile deve avere il privilegio di utilizzar-
lo”. Nell’'unita sanitaria di Amsalu, nell’area di
Debre Tseige, il lettore Dvd non ¢ arrivato, ma
lei tiene in bella vista sulla scrivania il disegno
di una donna che si fa iniettare un farmaco anti-
concezionale, metodo richiestissimo nell’Africa
sub-sahariana.

Amsalu, che ha una giovanissima assistente
per aiutarla a tenere i registri e fare i giri nei vil-
laggi, ha soltanto un’istruzione secondaria e un
anno di formazione di pronto soccorso, durante
il quale ha appreso anche a fare l'ostetrica. Per-
cepisce uno stipendio netto mensile di 570 birr,
pari a circa 34 dollari.

Secondo Fisscha esistono gia programmi per

migliorare I'istruzione e la formazione dei colla-



Ester Cabele, infermiera
dellAmodefa di Maputo,
Mozambico.
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boratori sanitari e portarli almeno al livello dei
paramedici. Nel fractempo, precisa, “sappiamo
che fanno il massimo che il livello attuale con-
sente loro”. Sanno quando ¢ necessario l'aiuto
di qualcuno pilt esperto, e sanno di dover man-
dare in ospedale i/le pazienti ai primi sintomi
di malattie gravi. Amsalu, che da quattro anni
¢ responsabile della sua unita sanitaria, ha la
fortuna di avere un ospedale nella citta piu vi-
cina, a circa otto chilometri: ma anche questa
piccola distanza sembra infinita quando non ci
sono ambulanze, e nemmeno taxi, da chiamare
in caso di emergenza.

Oggi quasi la metd degli abitanti del Mo-
zambico non supera i 24 anni. I giovani hanno
le potenzialita per generare cambiamenti positi-
vi in qualunque paese e per contribuire alla vita-
licd dell’economia, ma in Mozambico i giovani
sono in gran parte “i pitt duramente colpiti”
dalle difficili condizioni economiche, educative
e sanitarie, dice Emidio Sebastiao Cuna, mem-
bro dello staff di Unfpa-Mozambico e responsa-

bile di Geragio Biz (“Generazione impegnata”
in portoghese), un programma governativo per
ridurre le gravidanze in etd precoce e preveni-
re 'Hiv e altre infezioni a trasmissione sessuale
diffuse tra le/gli adolescenti. All'attuazione del
programma sono preposti tre ministeri e diver-
se Ong, con il sostegno tecnico di Pathfinder
International e dell'Unfpa che insieme a Dani-
marca, Norvegia e Svezia mette anche a disposi-
zione un contributo economico.

Attraverso Geragao Biz i ministeri della sani-
ta, dell’istruzione e di gioventli e sport fornisco-
no congiuntamente servizi per la salute sessuale
e riproduttiva studiati per i giovani, conducono
campagne informative nelle scuole su contrac-
cezione e prevenzione dellHiv e programmi
informativi nelle comunita per raggiungere ra-
gazzi e ragazze che non frequentano la scuola.

La necessita di servizi rivold ai giovani si ¢
fatta pili acuta in seguito alla guerra civile che
ha sconvolto il paese, quando migliaia di gio-
vani disoccupati si sono riversati nelle cittd in
cerca di opportunita di guadagnarsi la vita. Ma
in un’economia tanto indebolita ['occupazione
scarseggiava e 1 servizi sociali non riuscivano a
far fronte a tutd i bisogni. Una delle conseguen-
ze di quest’ondata migratoria dalle zone rura-
li alle aree urbane ¢ stato 'enorme numero di
giovani sessualmente attivi ma privi, del tutto o
quasi, della possibilita di accedere a informazio-
ni in tema di sesso, gravidanze e rischi di malat-
tie a trasmissione sessuale.

“Discutere di salute sessuale con gli adole-
scenti & tabli per tradizione”, spiega Juliao Mat-
sinhe, consulente dell'Unfpa in Mozambico.
“La mancanza di informazioni sulla salute ses-
suale e riproduttiva ¢ particolarmente catastro-
fica nel contesto dell’Hiv/Aids.” Oggi I'11 per
cento della popolazione nella fascia di eta 15-49
anni ¢ affetto dall’Hiv.

Attraverso una rete di 5.000 peer counse-
lors, Geragao Biz sta cercando di infrangere i

tabit rompendo il silenzio e fornendo alla gio-



ventll mozambicana, insieme ad altri servizi,
informazioni confidenziali e libere da qualsiasi
giudizio morale.

Yolanda, 24 anni, ¢ venutaallasede dell’Amo-
defa, I'Associazione mozambicana per la piani-
ficazione familiare, di Maputo a fare un check-
up per la sua prima gravidanza. CAmodefa ¢
una delle Ong che attuano il programma di
Geragao Biz, fornendo servizi gratuiti a tutti i/
le giovani fino a 24 anni. Yolanda ha iniziato
a frequentare 'Amodefa parecchi anni fa, per
avere informazioni sui contraccettivi e sulla pre-
venzione dell’Hiv. “Qui ¢ piti facile parlare di
argomenti delicati come questo. E pit1 facile qui
che a casa”.

Ester Cabele, una delle operatrici dei servizi
offerti dall’ Amodefa, dichiara di incontrare ogni
mese circa 120 nuovi utenti, quasi tutte donne,
che chiedono contraccettivi. A tutte offre un
test gratuito per 'Hiv, e nel solo mese di aprile
del 2011 ci sono stati sei esiti positivi. Secondo
Cabele, i servizi del’Amodefa sono pitt popolari
di quelli offerti dagli uffici sanitari statali perché
sono meno affollati e perché lo staff, addestrato
a lavorare con i/le giovani, offre consigli e servizi
in un ambiente sicuro e riservato. Senza i servi-
zi dell’Amodefa, dice ancora Cabele, sarebbero
molte di pit le ragazze che incorrono in gravi-
danze non pianificate o in contagi da Hiv, e che
di conseguenza abbandonano gli studi metten-
do a repentaglio il loro futuro.

Alla Coalisao, un’altra Ong che attua il pro-
gramma Geragdo Biz, la ventiseienne Maria
Felicia coordina il servizio di informazione e
sensibilizzazione sulla salute sessuale e riprodut-
tiva, ma anche sulle competenze necessarie alla
vita quotidiana e all’accesso a fonti di reddito.
Secondo lei molte ragazze restano incinte per-
ché non sono informate sulla contraccezione o
non sono in condizioni di pretendere dal pro-
prio partner 'uso del preservativo. “E difficile,
perché qualsiasi iniziativa in campo sessuale, in
questa cultura, parte dall’'uomo. Se una donna

vuole che il suo compagno usi il preservativo,

quello sospetta che lei sia positiva all’Hiv”.

Al Nucleo de Malavane, un’altra struttura
per lattuazione di Geragdo Biz, Jossias Chitive,
28 anni, gestisce una campagna di informazio-
ni porta-a-porta sulla prevenzione dell’Hiv. I
giovani che incontra “non vogliono parlare di
preservativi’, ma Chitive osserva che il dispen-
ser per la distribuzione gratuita dei profilattici
dev'essere riempito tutte le mattine.

Convincere i giovani, maschi e femmine, a
parlare di sesso continua a essere difficile mal-
grado I'abbondanza di informazioni e servizi
che oggi hanno a disposizione, dice Fenius Mat-
sinhe, un giovane counselor del Boana Health
Centre, a meta strada tra Maputo e il confine
con lo Swaziland. “I ragazzi ¢ le ragazze faticano
ad aprirsi tra loro”, dice. Tuttavia, I'esperienza
con il programma di Gera¢do Biz dimostra che
atteggiamenti e comportamenti possono cam-
biare, quando le persone sono meglio informate

sui loro diritti e sulle possibilita di scelta.

A Jossias Chitive,
attivista e supervisore
delle attivita per la
lotta all'Hiv, studia
all'universita Eduardo
Mondlane.
©Unfpa/Pedro Sa da
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Milioni di ragazzi e ragazze sognano una vita
pienamente realizzata, libera e sicura. Ma la
grande maggioranza di loro riceve ben po-
che informazioni valide su sesso, sessualita e
questioni di genere. Le conseguenze sono tri-
stemente note: senza accesso a un’educazione
sessuale completa e ai servizi di salute riprodut-
tiva, 1 giovani, e soprattutto le ragazze, sono pitt
esposti a gravissimi problemi nell’'ambito della
salute sessuale e riproduttiva: ¢ questo il parere
di 80 esperti internazionali riuniti nel corso di
una Consultazione globale sull’educazione alla
sessualita svoltasi nel dicembre 2010 a Bogotd,
in Colombia.

Leducazione sessuale contribuisce alla pro-
mozione della salute a alla prevenzione del-
le malattie a trasmissione sessuale, compreso
I'Hiv, e serve a evitare gravidanze indesiderate
tra i/le giovani; inoltre favorisce I'adozione di
norme di genere paritarie e I'empowerment del-
le giovani, dichiara la direttrice della Divisione
tecnica dell’Unfpa, Mona Kaidbey, responsabile
delle iniziative dell'Unfpa per i/le giovani e tra
gli organizzatori della convention di Bogotd.

I programmi di educazione sessuale che af-
frontano le tematiche di genere e il problema
dei rapporti di potere in una coppia sono pitt
efficaci dal punto di vista della riduzione dei
comportamenti a rischio; Kaidbey cita I'esem-
pio di Program H, ur’iniziativa che in Brasile
lavora con i ragazzi per mettere in discussione
atteggiamenti e pratiche di genere non all’in-
segna della paritd. Nel corso della valutazione
del programma si ¢ scoperto che tra i/le giovani
partecipanti erano diminuiti i comportamenti a

rischio — e conseguentemente 1'incidenza delle
infezioni trasmesse per via sessuale.

1l diritto a un’educazione sessuale completa
e non discriminante ¢ fondato sul Programma
d’azione della Conferenza del Cairo e su molti
altri accordi internazionali, sottolinea Kaidbey,
“eppure ci sono ancora troppi giovani che non
possono accedere ai programmi di educazione
sessuale”.

“E un dato di fatto che la maggioranza dei/lle
giovani non possa accedere a informazioni ade-
guate sulla sessualita e non sappia come fare a
proteggersi dalle infezioni trasmesse sessual-
mente, Hiv compreso, o da gravidanze non de-
siderate”, prosegue Kaidbey. I politici e i leader
locali spesso rinunciano a promuovere I'edu-
cazione sessuale perché non vogliono suscitare
controversie, aggiunge inoltre. Un altro ostaco-
lo all’educazione sessuale & sempre stato la fragi-
lica dei sistemi scolastici in generale. “I piani di
studio sono gia fin troppo pieni, gli insegnanti
troppo occupati e sottopagati, i finanziamenti
per le esercitazioni e i materiali scarseggiano e
gli incentivi all’istituzione di una materia nuo-
va — e spesso delicata — sono pochissimi. Se si
aggiungono i tagli alle spese sociali, ¢ diventa-
to difficilissimo reperire le risorse economiche
necessarie alla formazione degli insegnanti e
all'adozione di metodologie efficaci”.

Anche la sostenibilita & un ostacolo. I cam-
biamenti di governo influenzano spesso le
politiche dei ministeri preposti allistruzione.
“Lambiente politico non appoggia quasi mai
Pampliamento dell’educazione sessuale: ci sono
ministri che mettono l'accento sull'importanza
delleducazione sessuale, e altri che se ne guar-
dano bene”.

Le ricerche dimostrano che 'educazione ses-
suale ¢ di grande efficacia non soltanto per la
prevenzione dei comportamenti ad alto rischio:
quando ¢ basata su un approccio di genere e sui
diritti, pud migliorare il benessere generale dei

ragazzi e delle ragazze. “Adesso abbiamo una



nuova generazione di programmi, particolar-
mente promettenti perché progettati sulla base
di ricerche e valutazioni che dimostrano con
chiarezza di poter produrre un impatto positi-
vo”, spiega Kaidbey.

Se ¢ importante introdurre nei piani di stu-
dio scolastici I'educazione sessuale, lo & altret-
tanto sviluppare programmi per i/le giovani che
non frequentano la scuola, come le giovani gia
sposate, i/le migranti, i/le ragazzi/e che vivono
in aree interessate da conflitti, quanti vivono
nelle regioni pit isolate. Questi programmi do-
vranno affrontare la diversitd e la complessita
della vita di ragazzi e ragazze. “I programmi di
educazione sessuale dovrebbero venire attuati in
ambienti diversi — per raggiungere i ragazzi e le

A . »
ragazze 1a dove vivono”.

In Nigeria, dove I'etd media ¢ 18,5 anni e pit
della metd della popolazione non ha ancora
compiuto i 25 anni, i giovani stanno prendendo
parte sempre pill seriamente alla vita politica,
per far sentire la loro voce e rendere visibile la
loro presenza non soltanto nel Parlamento na-
zionale dei giovani. La campagna lanciata nel
2011 da Fauziha Abdullahi, e da altri/e giovani
come lei, per indurre i giovani a registrarsi nel-
le liste elettorali e a votare continua oggi come
campagna di sensibilizzazione civile. Secondo
Abdullahi, le elezioni hanno messo in eviden-
za “la necessitd di un’intensa educazione civica
e di formazione, capace di mettere i/le giovani
in grado di sedersi al posto di guida quando si
tratta del loro destino”.

Alla periferia della cittd egiziana di Ismailia,
sul Canale di Suez, un ragazzo sui quindici anni
rispecchia I'entusiasmo della sua generazione,
animata dalla speranza di conquistare una sem-
pre maggiore influenza politica dopo i recenti
cambiamenti di governo: “Abbiamo fatto noi
questa rivoluzione. Le nostre famiglie erano

abituate a tacere. Noi invece siamo usciti allo

scoperto per riprenderci i nostri sogni”. Questo
ragazzo fa parte di un raggruppamento politico
di ragazzi intorno ai vent'anni, decisi a sensibi-
lizzare il paese riguardo ai bisogni e alle priorita
dei giovani.

Il gruppo, appoggiato dal governo e dall'Un-
fpa attraverso la partnership con Y-Peer, una
rete di organizzazioni giovanili intese a promuo-
vere tra i/le giovani uno stile di vita pitt sano, &
solo una delle molte reti analoghe esistenti in
altri stati arabi, in Europa orientale, nell’Asia
centrale e nell’Africa orientale. A Ismailia offre
a ragazzi e ragazze la rara occasione di impara-
re parlando liberamente di questioni di salute

riproduttiva e dei cambiamenti che si verifica-

Da sinistra a destra:
Sharoug, Mona,

e Hossam si recano
a un concerto

al Cairo.
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Paesi Mondo

no nel loro corpo. “Adesso un sacco di ragazzi
¢ pit interessato alla politica che alla salute”,
nota Heba Mohammed Ahmed. Perd, aggiun-
ge, devono occuparsi anche della salute, perché
fa parte della sicurezza e dei diritti umani — e
non bisogna dimenticare il diritto delle donne a
partecipare ai dibattiti costituzionali.

Benché nel 2011 la straordinaria parte-
cipazione giovanile alle manifestazioni nelle
strade dei paesi arabi abbia ottenuto dai media
grande attenzione, I'energia dei/lle giovani che
non si trovano sotto i riflettori e che intendo-
no avvalersi della loro forza numerica e delle
loro capacitd per immaginare la societd che
vogliono costruire potrebbe, a lungo andare,
trasformare il mondo in modo ancora pit fon-
damentale.

Il giovane ambulante di 26 anni che in Tu-
nisia si ¢ dato fuoco per la disperazione, con il
suo gesto ha acceso la miccia di una protesta
che ha sconvolto l'intera regione araba. Il coin-
volgimento dei giovani nella “primavera araba”
non ha precedenti. Servendosi delle piattafor-
me dei social-network come Facebook e Twit-
ter, le proteste dei ragazzi contro le violazioni
dei diritti umani, la disoccupazione e lo szatus
quo si sono diffuse in tutta la regione. Dalla
Tunisia all’Egitto, hanno fatto sentire la loro

voce in tutto il mondo. “I giovani dei paesi ara-
bi hanno un incredibile senso di responsabilita:
per questo sono stati capaci di rinnovare I'idea
dell’'universalita dei diritti umani”, dice Mona
Kaidbey, vice-direttrice della Divisione tecnica
dell'Unfpa.

Nei paesi arabi i giovani rappresentano cir-
ca un terzo della popolazione, ma spesso sono
esclusi dai processi decisionali per mancanza di
istruzione, per via dell’alto tasso di disoccupa-
zione e per la poverta diffusa. Quando i ragazzi
sono scesi nelle strade portando al crollo dei re-
gimi in Tunisia ¢ in Egitto, moldi altri governi e
organizzazioni sono stati costretti a ripensare il
loro impegno nei confronti dei giovani.

La rete Y-Peer, sostenuta dall’'Unfpa e attiva
da diversi anni nella regione, ¢ diventata uno
strumento ancora pitt importante di collega-
mento e di sensibilizzazione sui problemi del-
la salute riproduttiva, soprattutto nelle fasi di
crisi. In Libia, per esempio, attraverso la rete di
giovani educatori 'Unfpa ha potuto condurre
una valutazione virtuale, nelle fasi cruciali del
conflitto, per capire meglio le esigenze e le aspi-
razioni in evoluzione dei/lle giovani della Libia.
I leader giovanili raccoglievano le risposte me-
diante i questionari distribuiti a piccoli gruppi
di coetanei/e.

1. | dati statistici della Cina non comprendono Hong-Kong e Macao, regioni ad amministrazione speciale.

2. Incluse le isole Aland.

3. Ex Repubblica Jugoslava di Macedonia.

Fonte: Nazioni Unite, Dipartimento per gli affari economici e sociali, Divisione popolazione, World Population Prospects: The 2010 Revision.
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Molti ragazzi che partecipano alla rete non
vogliono essere considerati, insistono, solo
come vittime dei problemi delle loro societa.
“Non vogliamo lavorare con i giovani perché
sono emarginati, ma perché sono davvero pro-
tagonisti della nostra societd”, spiega Ahmed
Awadalla, membro di Y-Peer in Egitto.

Con il modificarsi dei sistemi di valori tradi-
zionali negli stati arabi, cambiano anche le sfide
che i ragazzi devono affrontare. Le tensioni tra
modernita e religione sono ancora molto fort,
mentre i problemi legati alla salute riproduttiva
diventano una preoccupazione sempre piti pres-
sante. In Tunisia, per esempio, negli ultimi anni
si & assistito a un significativo incremento delle
nascite al di fuori del matrimonio. “Limpegno
civile deve essere al centro del nostro lavoro”,
sottolinea Hafedh Chekir, direttore dell’Ufficio
regionale dei Paesi arabi dell'Unfpa. “Non pos-
siamo continuare a ignorare le esigenze dei/lle
giovani”.

La partecipazione politica e I'influenza sui
processi decisionali in proporzione adeguata al
numero di cittadini giovani occupano un po-
sto importante nei pensieri dei ragazzi e delle
ragazze di tutto il mondo, almeno a giudicare
dagli interventi effettuati durante gli eventi del-
la Conferenza mondiale dei giovani svoltasi a
Guanajuato, in Messico, nell’agosto del 2010,
che ha inaugurato ’Anno internazionale della
gioventl proclamato dall’Assemblea generale
delle Nazioni Unite.

I giovani del Messico, un paese a reddito
medio-alto che fa parte del G-20 e dell'Orga-
nizzazione per lo sviluppo e la cooperazione
economica (Ocse), hanno dominato gli even-
ti collaterali alla Conferenza attirando oltre
22.000 persone nell’arco di diversi giorni. Tra le
varie attivitd educative e mirate alla condivisio-
ne delle esperienze, il rappresentante messicano
dell'Unfpa, Diego Palacios, il coordinatore del
progetto sulle questioni giovanili, Ivdn Castel-
lanos e altri colleghi hanno creato uno spazio,

all'interno del forum interattivo globale deno-

minato “The Cube”, per permettere a ragazzi
e ragazze di esprimersi tracciando messaggi e
disegni su una parete bianca.

Ministri e alti funzionari intervenuti al
Forum governativo globale allinterno della
manifestazione messicana hanno stilato una
dichiarazione ufficiale che invoca un maggior
coinvolgimento dei/lle giovani nelle iniziative
per lo sviluppo, maggiore accesso a posti di la-
voro, istruzione e servizi riproduttivi, pari diritti
per uomini e donne.

Nel documento delle delegazioni si legge
che i governi di tutto il mondo devono “pro-
muovere liscrizione e la frequenza scolastica
dei giovani... con particolare attenzione a don-
ne e ragazzi/e che vivono in situazioni di pover-
ta e di vulnerabilid”, oltre a “migliorare la qua-
lica e la rilevanza dei programmi di studio...
verso uno sviluppo complessivo dei/lle giovani
che includa: educazione interculturale, civica
e alla pace, educazione ai diritti umani, edu-

cazione a uno sviluppo sostenibile, educazione

A Nella centralissima
piazza Tahrir del Cairo
un ragazzo vende erk
sous, una bevanda a
base di liquirizia.
©Unfpa/Matthew Cassel
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Dan Apter, primario e direttore del-
la clinica per la salute sessuale della
Vaestoliitto, la Federazione familiare
finlandese, che & la pit importante or-
ganizzazione non governativa del pae-
se nel settore sociale e sanitario, dice
di iniziare spesso i suoi discorsi sulla
salute riproduttiva nel suo paese con
“un po' di storia”. Alla fine della Secon-
da guerra mondiale, spiega, la Finlandia
non era che "uno staterello devastato
dopo la guerra: la contraccezione era a
livelli bassissimi, le malattie a trasmis-
sione sessuale estremamente comuni,
le donne morivano di aborto”.

Sei decenni piu tardi, la Finlandia e
un modello per la salute e I'educazio-
ne sessuale e riproduttiva, grazie a una
strategia politica illuminata, all'integra-
zione della salute riproduttiva nei pro-
grammi scolastici e all'attenzione dedi-
cata alla salute sessuale all'interno dei
servizi sanitari. Vaestoliitto ha avuto
un ruolo dirilievo in tutti questi sviluppi.

“['educazione sessuale a scuola
¢ diventata materia obbligatoria nel
1970," racconta Apter. “Nello stesso
anno abbiamo anche varato una legge
che consente I'aborto per motivi socia-
li o per qualsiasi motivo esposto dalla
donna; tra le fasi della procedura ¢ inse-
rita obbligatoriamente una sessione di
counseling sulla contraccezione".

Dopo la riforma della legge sani-
taria, nel 1972, ai comuni fu imposto
di organizzare consultori gratuiti sulla
contraccezione, e aborti e nascite en-
trarono in un lungo periodo di declino.
“Verso la meta degli anni novanta, il
numero di aborti in Finlandia, conside-
rato in una prospettiva internazionale,
era piuttosto basso: circa dieci aborti
ogni 1000 [gravidanze] tra le ragazze
di eta compresa fra i 15 e i 19 anni",
dice ancora Apter. "Possiamo quindi
considerare questo come il risultato di
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migliori servizi e dell'educazione ses-
suale”.

Tuttavia in quel periodo si ebbe una
certa regressione, dovuta alla decen-
tralizzazione dei servizi per la salute
(alcuni comuni erano troppo picco-
li per offrire la gamma completa dei
servizi) e ai tagli della spesa sanitaria
imposti dalla recessione economica: la
conseguenza fu la decisione di rendere
opzionale I'educazione alla salute nelle
scuole. Gli studi condotti alla fine degli
anni novanta iniziarono a confermare
le conseguenze: "Un chiaro deteriora-
mento dell'educazione sessuale nelle
scuole, dal punto di vista qualitativo e
quantitativo”, racconta Apter. Fu una
lezione importante.

"Assistemmo a un incremento degli
aborti di quasiil 50 per cento,” continua
“e sono aumentati i/le ragazzi/e che
iniziavano ad avere rapporti sessuali
giovanissimi - a 14 o 15 anni. Anche
l'uso degli anticoncezionali comincio
a diminuire”. Si constato anche un in-
cremento delle malattie a trasmissione
sessuale, soprattutto la clamidia. "Oc-
correva di nuovo fare qualcosa”, ricor-
da Apter. “Persino i politici finlandesi si
resero conto che l'educazione sessuale
fornita nelle scuole era davvero di pes-
sima qualita".

Nel 2006 fu creato e reso obbliga-
torio un nuovo programma scolastico
sull'educazione alla salute e alla ses-
sualita che dava molto spazio a uno
stile di vita sano in generale. Le lezio-
ni, che iniziano nel settimo anno del
curriculum scolastico, sono tenute da
educatori specializzati o da insegnanti
che hanno segquito corsi di formazione
aggiuntivi.

"La materia e argomento d'esame
come tutte le altre”, spiega Apter. “"E
gli studi proseguono anche alle supe-
riori, dove & materia obbligatoria per

conseguire il diploma”. Le preoccupanti
statistiche degli anni Novanta conob-
bero subito un'inversione di tendenza.
"Il numero dei/lle giovani che iniziava
troppo presto ad avere rapporti sessuali
comincio a diminuire, mentre aumen-
tava l'uso dei contraccettivi e scendeva
rapidamente quello degli aborti e dei
parti tra le adolescenti".

Oltre all'educazione alla sessualita,
furono introdotti anche servizi di salute
riproduttiva mirati ai giovanissimi. “Le
infermiere scolastiche possono distribu-
ire anticoncezionali per una copertura di
tre mesi”, dice Apter. Gli ospedali statali
sono invitati a essere particolarmente
accoglienti nei confronti dei/lle giovani.

Da quando, nel 1970, quella
dell'aborto & diventata una decisione
esclusivamente femminile, “se una ra-
gazza giovanissima chiede di abortire,
le viene raccomandato di coinvolgere i
genitori, ma la decisione finale spetta
a lei. Poche, pochissime ragazze sotto
i 15 anni hanno dei figli in Finlandia. Tra
i paesi nordici vantiamo il numero piu
basso di gravidanze tra adolescenti”.

Malgrado le proteste di alcuni geni-
tori, specie tra le nuove popolazioni di
migranti che hanno una visione diversa
del comportamento e dell'educazione
sessuale, non & consentito esonerare
i/le ragazzi/e dalle lezioni, anche se in
alcune scuole dove le questioni culturali
sono particolarmente delicate & possi-
bile tenere lezioni separate per maschi
e femmine. "Ma, fondamentalmente, &
una materia obbligatoria”. Delle circa
14 ore di educazione alla salute che
uno/a studente segue complessiva-
mente fino alla nona classe, circa 20
ore sono dedicate all'educazione ses-
suale. "Poiché l'educazione sessuale
viene impartita fin dalla giovane eta”,
dice, "il bisogno di sperimentazione di-
retta si riduce".



integrata sulla sessualith umana, promozione
dell’'uguaglianza di genere e dell’empowerment
delle donne”.

I governi, si legge inoltre, devono “avviare
politiche pubbliche tali da garantire I'accesso
dei/lle giovani alla salute senza discriminazioni,
e migliorare la qualita e la copertura dei siste-
mi sanitari e dei servizi per la salute, compresa
quella sessuale e riproduttiva’, intraprendendo
le azioni necessarie per fermare e invertire I'an-
damento del contagio da Hiv, Aids ¢ altre ma-
lattie tra i/le giovani.

A lato del Forum governativo globale, oltre
200 ragazzi/e provenienti da 153 paesi hanno
partecipato a un incontro di organizzazioni non
governative che ha portato alla produzione di
un altro documento, indipendentemente dagli
incontri ufficiali. Nella loro dichiarazione i/le
giovani chiedono pitt spazio nella politica e in
generale nella partecipazione civile e ruoli pitt
significativi nello sviluppo delle tecnologie verdi
e di riduzione dei cambiamenti climatici. “Per
la nostra generazione, un’azione efficace contro
il cambiamento del clima ¢ una questione di so-
pravvivenza’, hanno scritto.

I ragazzi hanno chiesto inoltre ai governi
di “sviluppare strategie e intraprendere azioni
contro tutte le pratiche culturali che violano
i diritti umani fondamentali degli individui e
dei gruppi, a prescindere dalle loro condizioni
socio-culturali o economiche, dall'identita di
genere, dall’'orientamento sessuale, dalle abilica,
dalla religione o dalla provenienza geografica”.

Malgrado le visioni divergenti dei rapporti
istituzionali e di quelli della societa civile, una
cosa risulta evidente: le giovani generazioni
sono determinate a cambiare il mondo in modo
fondamentale. I governi farebbero meglio a col-
tivare questo loro potenziale, traendone tutti i
possibili vantaggi, anziché rischiare di perdere
le opportunita per lo sviluppo che i/le giovani
possono offrire.

GIOVANI

Dal Programma d'azione della Conferenza del Cairo su
popolazione e sviluppo

...La popolazione di moltissimi paesi in via di sviluppo continua a
essere composta in larga parte da giovani e giovanissimi/e... Gli
stati nazionali dovrebbero mirare a rispondere alle esigenze e alle
aspirazioni dei/lle giovani, soprattutto nei settori dell’educazione
formale e informale, della formazione professionale, delle opportu-
nita di occupazione, alloggio e salute, garantendone |'integrazione
e la partecipazione in tutti gli ambiti della societa, ivi compresa la
partecipazione ai processi politici e la preparazione ad assumere
ruoli di leadership... I/le giovani dovrebbero essere attivamente
coinvolti nella programmazione, nell'attuazione e nella valutazione

di quelle attivita per lo sviluppo che hanno un impatto diretto sulla

loro vita quotidiana.

<0 Leo Romero vuole
studiare per
diventare cuoco
in Messico.
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< Due anziani
residenti
passeggiano vicino
alle antiche mura
di Xi‘an, in Cina.
©Unfpa/Guo Tieliu

Sicurezza, solidita
economica e indipendenza
per la terza eta

Qualsiasi immagine di vecchiaia in un mondo popolato da 7 miliardi di esseri

umani ¢ caleidoscopica, in quanto riflette gli innumerevoli imperativi culturali,

fattori sociali, livelli di sviluppo e disponibilita di risorse che definiscono un paese

o una societd. Un mattino di primavera a Xian, nella provincia cinese di Shaanxi,

laria ¢ piena di musica nell’enorme complesso residenziale per classi medie rea-

lizzato in partnership tra settore privato e amministrazione pubblica per rendere

piacevole e salubre la vita dei cittadini meno
giovani. All'interno, nel centro anziani, un coro
impegnato nelle prove & accompagnato alla fisar-
monica da uno dei residenti. Fuori, in un’ampia
piazza lontana dai rumori delle strade trafficate,
¢ in corso la ginnastica del mattino, un misto
di tai chi, danza moderna e aerobica: le tradi-
zionali melodie escono da gigantesche casse col-
legate a un lettore di Cd. Secondo i funzionari
dell'Unfpa che operano in Cina, Shaanxi ¢ pit
avanti di molte altre province nel prendersi cura
del benessere dei cittadini piti anziani.

Altrove, sempre in Cina, dall’altra parte di
un immaginario spartiacque sociale e urbano-
rurale, dove la vita ¢ molto pitt dura, le donne
anziane continuano a lavorare per molte ore nei
campi e nelle fattorie, una situazione che rispec-
chia il divario sempre piltt ampio, dal punto di
vista del reddito, che si riscontra in alcuni dei
paesi in pit rapido sviluppo.

In molte cittadine rurali cinesi si possono

osservare le grandi case nuove costruite con i

guadagni dei familiari migrati in citta lontanis-
sime in cerca di lavoro; ma quelle case appaiono
spesso spettralmente deserte, segno caratteristi-
co di quasi tutd i villaggi in cui si verifica una
intensa migrazione giovanile che divide le tra-
dizionali famiglie intergenerazionali, lasciando
dietro di sé “nidi vuoti”. Spesso i nonni sono
impegnati ad allevare i nipotini, lasciati a casa
dalle famiglie emigrate per lavorare.

A mezzo mondo di distanza, in Finlandia, lo
staff di un avanzatissimo centro anziani ha libe-
rato un grande spazio per il ballo: ¢’¢ un gruppo
musicale che suona vecchi classici finlandesi per
i nostalgici dei bei tempi andati. Tutt'intorno al
centro si svolgono diverse attivitd per riempi-
re giornate che altrimenti potrebbero risultare
vuote e solitarie. I pasti studiati dai nutrizionisti
mantengono in forma corpi e spiriti.

In Etiopia una mezza dozzina di donne an-
ziane festeggia la Giornata internazionale della
donna in un piccolo ospizio di Addis Abeba,
gestito da una filantropa dal cuore d’oro, Sasu
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Sara Topelson Fridman,
sottosegretaria allo
sviluppo urbano e
territoriale per il
ministero messicano
dello Sviluppo sociale.
©Unfpa/Ricardo Ramirez
Arriola

Nina Tesfamariam, che fa tutto da sola, offren-

do cibo semplice, consigli e compagnia.

Nelle aree rurali del Messico dove, come al-
trove, gli anziani non sempre possono contare
sulla sicurezza di una casa e di una famiglia negli
ultimi anni di vita, il governo ha introdotto un
sistema per corrispondere una piccola pensione
a chi ha pit di 70 anni, consentendo loro di
contribuire al reddito familiare e forse di allevia-
re le tensioni intergenerazionali. “E un’ottima
cosa per gli anziani delle aree rurali, perché sap-
piamo tutti che i figli cominciano a considerare
un peso i genitori che hanno pitt di 70 anni”, fa
notare Sara Topelson Fridman, sottosegretario
al ministero dello Sviluppo sociale. “Con Iasse-
gno che percepiscono ogni due mesi, non sono
pill un peso morto — se non altro hanno di che

pagarsi da mangiare. E tutto diventa piu facile”.

Qualunque stato, ricco o povero, industrializ-
zato o in via di sviluppo, ha — chi piti chi meno
— una popolazione che invecchia. Se i giovani
di oggi sono destinati a raggiungere la mezza
eta e oltre, si calcola che la popolazione anziana
crescerd pilt rapidamente di qualsiasi altra fa-
scia della popolazione mondiale, almeno fino al
2050. E quanto afferma un rapporto del 2009
pubblicato dalla Divisione popolazione del Di-

partimento per gli affari economici e sociali

delle Nazioni Unite: World Population Ageing
1950-2050. E un importante problema di po-
litica sociale gia ampiamente riconosciuto nei
paesi a pitt alta longevita, dove la popolazione
giovane & sempre pill scarsa. Anche nelle nazio-
ni a medio e basso reddito la percentuale dei
cittadini con pit1 di 60, 70 e in alcuni casi anche
80 anni ¢ in continua crescita.

Negli ultimi sessant’anni, tra il 1950 e il
2010, i cambiamenti dei profili demografici
dimostrano che nei paesi maggiormente indu-
strializzati aspettativa di vita alla nascita ¢ cre-
sciuta di 11 anni, mentre nelle regioni in via
di sviluppo I'incremento ¢ molto pit elevato,
e l'aspettativa di vita nello stesso periodo ¢ au-
mentata di 26 anni. Nei paesi meno industria-
lizzati in assoluto I'incremento ¢ stato di 19,5
anni. E ovvio che i paesi industrialmente pilt
avanzati partivano da un’aspettativa di vita pitt
elevata, e dunque avevano meno spazio di cresci-
ta. Tuttavia questo non toglie nulla all’enorme
miglioramento del mondo in via di sviluppo,
dove la popolazione inizia a godere dei progressi
della medicina che salvano e prolungano la vita,
soprattutto quella di neonati e bambini piccoli.

Ogni paese adotta strategic molto diverse
nell’occuparsi della popolazione anziana e nel
decidere quali servizi mettere a loro disposizio-
ne. Sempre piu spesso si chiede alle organiz-
zazioni non governative (Ong), alle comunita
locali, ai singoli donatori e al settore privato di
integrare gli sforzi delle amministrazioni pub-
bliche per prendersi cura degli/lle anziani/e: per
rispondere non solo alle esigenze materiali pitt
essenziali, ma anche a quelle emotive, psicologi-
che, sociali e addirittura tecnologiche. In un’era
all'insegna della mobilita e della migrazione,
con famiglie che si separano sempre pilt spesso,
i nonni hanno bisogno di lezioni per imparare a
usare le e-mail, i social-network, i collegamenti
video o Skype, spesso le uniche forme di comu-
nicazione che possono avere con i/le nipoti. A

volte sono gli attori non governativi a colma-



re le lacune dei servizi pubblici o ad aggiunge-
re nuovi programmi per rendere la vita degli/
lle anziani/e pil interessante e soddisfacente.
Le agenzie non governative o inter-governative
svolgono inoltre un gran lavoro di ricerca sulla
terza etd, in collaborazione con i governi e con i
gruppi non governativi locali.

In Etiopia, il 75enne Tilahun Abebe ¢ in mis-
sione, armato dei risultati di un sondaggio del
2010 sugli anziani della capitale Addis Abeba
realizzato da HelpAge International, Organizza-
zione internazionale per la migrazione (Oim) e
Ufhicio delle Nazioni Unite per il Coordinamen-
to degli affari umanitari. Secondo il sondaggio,
in un paese in cui per secoli la tradizione impo-
neva il rispetto e assistenza agli anziani, oggi ci
sono vecchi senza casa e che soffrono la fame.

Paese povero e periodicamente colpito da
siccita e altre catastrofi naturali, 'Etiopia ha un
numero relativamente basso ma in crescita di
abitanti con pilt di 60 anni: il 5,2 per cento su
una popolazione complessiva di 82,9 milioni.
Laspettativa di vita alla nascita supera di poco i
57 anni. In questo contesto le esigenze dei vec-
chi sono spesso trascurate, dice Tilahun, funzio-
nario della sanita pubblica in pensione e oggi vi-
cepresidente dell’Associazione nazionale anziani
e pensionati, deciso ad attivare un gruppo di
pressione efficace per gli anziani. Ai primi posti
della sua lista di priorita c’¢ la richiesta di una
qualche forma di rete di sicurezza economica.

“Solo i dipendenti del governo, i militari, la
polizia e i funzionari del’amministrazione pub-
blica percepiscono una pensione”, spiega. “Non
esistono forme di previdenza sociale”. Un’altra
esigenza urgente sono gli alloggi per gli anziani
che non sanno dove vivere o che hanno bisogno
di assistenza specializzata, aggiunge Tilahun,
che dopo aver lavorato a un progetto americano
per il controllo della malaria ha conseguito negli
Stati Uniti un diploma in medicina preventiva,
per poi tornare in Etiopia a lavorare nell'ammi-
nistrazione del ministero della Salute.

Non si tratta semplicemente di aumentare il
numero di alloggi a disposizione degli anziani,
spiega Tilahun, ma anche di ristrutturare quelli
esistenti per assicurarsi che funzionino al me-
glio delle loro possibilita e che offrano servizi
migliori.

La campagna animata da Tilahun per conto
dell’Associazione nazionale anziani e pensionati
ha una sede nella capitale e due sezioni regio-
nali; altre otto come minimo sono in program-
ma, quanto meno nei suoi sogni. “Dobbiamo
insistere perché si formi una nuova, migliore
mentalitd”, insiste. La sua intenzione ¢ di pro-
porre centri pill piccoli ma sempre pilt nume-
rosi, dove ci si occupi degli anziani, residenti o
giornalieri, offrendo assistenza ma anche forma-
zione professionale per occupazioni retribuite, o
varie attivita che li tengano impegnati allo scopo
di migliorare le loro condizioni psicologiche.

Il sondaggio del 2010 a cui fa riferimento
Tilahun, realizzato per conto dei ministeri na-
zionali e locali del Lavoro e degli Affari sociali
con il contributo di quattro Ong etiopi, rivela

che I'88 per cento delle persone anziane senza

V' Tilahun Abebe,
vice-presidente
dell’Associazione
nazionale etiope
per anziani
e pensionati.
© Unfpa/Antonio
Fiorentel
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Due signore non

piti giovani praticano
arti marziali cinesi
nella moderna
comunita residenziale
di Xi‘an, Cina.
©Unfpa/Guo Tieliu
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fissa dimora e il 66 per cento di quelle che ri-
siedono in una casa della capitale non hanno da
mangiare a sufficienza. Il 93 per cento di tutti
gli anziani non ha a disposizione né bagno né
doccia, il 78 per cento soffre di disturbi cronici
e il 51 per cento dichiara di non ricevere alcun
aiuto dalla famiglia.

Il gerontologo Jiang Xiangqun & docente
di demografia all'Universitdh Renmin di Pechi-
no. Secondo lui, e secondo i suoi colleghi, il 98
per cento dei cinesi anziani continua a vivere in
casa propria, o almeno ci prova. Molti di loro (a
Pechino si calcola raggiungano addirittura il 70
per cento, mentre nelle aree rurali la percentua-
le ¢ molto minore) vivono in quei “nidi vuoti”
citati in precedenza, perché i figli si sono trasfe-
riti per lavoro oppure hanno messo su famiglia
in una casa per proprio conto. Per i demografi
cinesi la politica governativa consiste nel tenere
le persone anziane a casa, perché ¢ questo che
vogliono, ma soprattutto perché questo riduce
i costi per la realizzazione di nuovi alloggi e la
fornitura di servizi aggiuntivi.

In un recente saggio accademico, Review
and Analysis of China’ Population Ageing and
the Situation of the Elderly (Revisione e analisi
dellinvecchiamento della popolazione cinese e

della condizione delle persone anziane), da lui

scritto in collaborazione con Yang Qingfang,
professore alla Scuola di educazione permanen-
te dell'Universita, il professor Jiang sottolinea
che la Cina sta diventando vecchia prima di
diventare ricca, a differenza dei paesi maggior-
mente industrializzati che potevano contare su
maggiori risorse e su un lasso di tempo molto
pitt lungo prima di affrontare la transizione
verso una popolazione che invecchia. Quando
i paesi pitt industrializzati si sono avviati sul-
la via di un significativo invecchiamento della
popolazione, spiega Jiang, avevano un reddito
procapite molto pil elevato.

“Entro la meta del XXI secolo, vicino al
picco di invecchiamento della popolazione, lo
sviluppo economico della Cina avra raggiunto
al massimo il livello dei paesi moderatamente
industrializzati”, si legge nel saggio. Se aumen-
terd il numero delle persone anziane che vivono
sole, costrette a ricorrere ad aiuti al di fuori del-
le famiglie, “diventera ancora piti urgente occu-
parsi della sicurezza, dell’assistenza medica e dei
servizi sociali per la terza etd”.

In Cina la percentuale di popolazione an-
ziana sul totale aumenta a un ritmo rapido e
costante: le cause congiunte vanno ricercate nei
bassi tassi di feconditd, risultato delle politiche
di pianificazione familiare che hanno imposto
alla maggioranza delle famiglic di non avere
pitt di un figlio, e nelle migliorate condizioni di
vita e salute che hanno incrementato il nume-
ro delle persone anziane. Quando la Cina, alla
fine dell’aprile 2011, ha iniziato a pubblicare le
cifre del censimento 2010, si & scoperto che il
segmento over-60 della popolazione aveva rag-
giunto il 13,3 per cento, con un aumento di
quasi 3 punti percentuali rispetto al precedente
censimento del 2000.

In un incontro informale tra studiosi della
popolazione dell’Universitd Renmin di Pechino,
riunitisi per patlare dei cambiamenti intervenu-
ti nel paese nei settori della demografia, dello
sviluppo e dell’ambiente, il gerontologo Jiang



si ¢ unito ad altri colleghi nel constatare che la
loro specializzazione era diventata a un tratto
una materia molto popolare tra studenti che in
precedenza non I'avevano mai considerata inte-
ressante. “La gerontologia ¢ un campo nuovo”,
commenta uno di loro. “La gente dedica sempre
pil attenzione all'invecchiamento, anche all’in-
terno della famiglia. C’¢ l'esigenza di saperne di
pitt sulle cure da prestare agli anziani per man-
tenerli in buona salute e insegnare loro buone
abitudini per un corretto stile di vita”.

La salute: problemi comuni

ed emergenti

In una tranquilla zona residenziale di Addis
Abeba, Sasu Nina Tesfamariam si occupa di un
disturbo molto comune tra gli anziani: il calo
della vista dovuto alla cataratta. Raccogliendo
fondi ovunque sia possibile, Sasu Nina offre
un ricovero temporaneo alle pazienti in attesa
delloperazione. Grazie a questo piccolo ostello,
pitt di 100 donne sono state aiutate a ritrovare
la vista: qui possono riprendersi, stese su lettini
con le lenzuola pulite. “E quando se ne vanno,
diamo loro il letto”, aggiunge Sasu Nina.

Oltre a questo, spiega alle donne che cosa
sono ’Alzheimer e gli aleri disturbi cognitivi cui
possono andare incontro con 'eta. Nelle societa
in cui le anziane devono badare a se stesse, la
perdita delle capacita mentali ¢ particolarmente
insidiosa per le donne pitt vulnerabili.

In uno dei due ricoveri gestiti dall’organizza-
zione benefica di Sasu Nina — Agar, che significa
“chi aiuta” in amarico — una donna sofferente di
attacchi di panico spiega che cosa I'ha portata
qui. “Avevo messo da parte qualcosa’, raccon-
ta. “Adesso non ho pil niente. Se non fossi qui
morirei di fame. Non ho figli che si prendano
cura di me”.

Sasu Nina, che ha studiato negli Stati Uniti,
dice di aver sempre saputo, quando ha iniziato
a studiare gerontologia, che un giorno sarebbe
tornata in Etiopia. Da quel momento, con i

suoi due ostelli, ha salvato molte donne anziane
per cui la vita, ricorda, era diventata un incubo.

Dagli Stati Uniti giunge il monito della Rete
nazionale di informazione per la prevenzione
dei Centers for Disease Control and Prevention
(Centri per il controllo e la prevenzione delle
malattie): nei paesi maggiormente industrializ-
zati, gli anziani sono sempre pili a rischio di con-
trarre 'Hiv. Almeno un quinto di tutti i cittadini
americani positivi all’Hiv ha pitt di 50 anni, e
la percentuale ¢ probabilmente molto piu alta
perché spesso i/le meno giovani non pensano di
sottoporsi al test. In compenso, la buona notizia
¢ che le persone sieropositive vivono piti a lungo,
grazie ai farmaci antiretrovirali.

Lincremento del rischio per i pilt anziani
¢ il risultato di una quantica di faccori diversi,
sostengono i Centers for Disease Control. Tra
questi fattori, in qualche misura universali, si
devono includere lignoranza quasi completa
in materia di Hiv e Aids, perché le persone pilt
anziane non sono oggetto di attivitd educative
come le pilt giovani. Gli anziani poi spesso si

vergognano a parlare di attivita sessuale o uso

V' Una residente di uno
dei ricoveri per donne
anziane di Agar, in
Etiopia.
©Unfpa/ Antonio Fiorente
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60 anni o piu

di droghe, o danno semplicemente per sconta-
to che il peggioramento delle loro condizioni
di salute sia dovuto all’etd avanzata. In Etiopia
e in altri paesi in via di sviluppo diversi studi
dimostrano che i pilt anziani che si prendono
cura dei nipoti orfani o di altri familiari conta-
giati dall’Hiv rischiano a loro volta di infettarsi
per colpa di ur’inadeguata informazione sulle
precauzioni da prendere per evitare un contatto

accidentale con il virus.

Almeno a livello informale si discute molto,
in Cina, sulla necessita di rivedere le politiche
di pianificazione familiare del paese, che ha
costretto la maggioranza delle coppie ad avere
un solo figlio (pur consentendo eccezioni). Se-
condo Jiang Xiangqun dell’Universitd Renmin,
innalzare il tasso di fecondita come propongono
paesi molto diversi tra loro come Giappone e
Russia non basterebbe a invertire la rapida ten-
denza verso I'invecchiamento entro questo se-

colo. I funzionari cinesi, invece, vorrebbero an-

65 anni o piu | 80 anni o piu

12.3 8.2 14
8.0 5.0 0.7
52 3.3 0.4
24.8 17.2 4.7
7.6 4.9 0.7
9.0 6.3 1.3
51 3.3 0.4
5.0 3.2 11

16.7 1.8 21

Fonte: Divisione popolazione del Dipartimento per gli affari economici e sociali

delle Nazioni Unite.
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dare verso una popolazione pili stabile. Si tratta
di un problema complesso, ma urgente. “Il
modo in cui si affronta la sfida improrogabile
dell’invecchiamento della popolazione decidera
in parte la stabilita e la prosperita del paese”,
conclude Jiang nel saggio accademico scritto in-
sieme Yang Qingfang.

Le questioni che la Cina, il paese pitt po-
poloso del pianeta (almeno fino al sorpasso
dell'India previsto per il 2025), deve affrontare
per andare incontro al futuro sono sottolineati
in uno studio del 2009 redatto dalla Divisione
popolazione del Dipartimento per gli affari eco-
nomici e sociali delle Nazioni Unite, che elenca
i quattro pilt importanti fattori a livello globa-
le: I'invecchiamento della popolazione ¢ senza
precedenti; I'invecchiamento della popolazione
¢ diffuso ovunque; I'invecchiamento della po-
polazione ¢ profondo; l'invecchiamento della
popolazione & destinato a durare.

Per quanto riguarda quest’ultimo punto, la
Divisione popolazione osserva che la percen-
tuale globale degli ultrasessantenni era dell’8
per cento nel 1950, & salita all'11 per cento nel
2009 e secondo le proiezioni ¢ destinata a rag-
giungere il 22 per cento entro il 2050. “A livello
mondiale, la popolazione di anziani cresce a un
ritmo del 2,6 per cento 'anno, molto pilt rapi-
do della crescita della popolazione in generale. ..
Tale rapiditd di crescita richiede adeguamen-
ti sociali ed economici molto vasti e profondi
in quasi tutte le nazioni”, si legge nel rapporto
sull'invecchiamento del 2009.

Nell'antica citta di Xian, nella provincia ci-
nese di Shaanxi, 1.220 chilometri a sudovest di
Pechino, il direttore della Commissione opera-
tiva sull'invecchiamento Ai Xiangdong propone
una strategia politica lungimirante, a partire da
quella fusione di iniziative statali e contributi
del settore privato che domina attualmente la
politica nazionale. Il primo punto ¢ il proble-
ma demografico: la provincia di Shaanxi conta

oltre 5 milioni di persone sopra i 60 anni, e una



percentuale di ultra-ottantenni superiore alla
media nazionale.

“Ignoriamo il motivo per cui la gente qui
vive pili a lungo”, dice, “ma abbiamo migliorato
i servizi sanitari rivolti agli over 65, che posso-
no usufruire di check-up gratuiti. Chi abita in
cittd ha un’assicurazione sanitaria. La maggio-
ranza degli anziani vive con la famiglia, ¢ pud
mangiare alimenti che gli sono familiari e che
gli piacciono. Le istituzioni non possono cali-
brare il cibo che consegnano in base ai gusti per-
sonali”. Nel 2010 Shaanxi cominciod a elargire
contributi speciali ai pitt vecchi tra i vecchi, da
aggiungere a rendite e pensioni che si iniziano a
percepire dopo i 60. Per gli anziani da 80 a 89
anni il contributo ¢ di 50 yuan al mese, circa
7,70 dollari; dai 90 ai 99 il sussidio raddoppia,
passando a 100 yuan, mentre per chi supera i
100 raddoppia di nuovo a 200 yuan. Nella pro-
vincia di Shaanxi il sussidio agli ultra-novanten-
ni ¢ consegnato personalmente da un membro
del personale della commissione.

Le Commissioni operative sull’invecchia-
mento, i cui membri provengono da diversi
ministeri attinenti, sono state istituite a livello
nazionale e provinciale un po” ovunque in Cina,
anche se alcune sono pit efficienti di altre. Sono
state create, spiega Ai, “per coordinare i servizi,
tutelare i diritti e gli interessi degli anziani, orga-
nizzare attivita culturali, sociali e sportive appo-
sta per loro. Gli anziani notano il cambiamento
e si accorgono che si sta investendo su di loro”.

Nella cittad di Xian, che si va ridefinendo
come un polo tecnologico, ¢’¢ un ricco ambien-
te culturale e diverse attivita di intrattenimento
organizzate dal comune, il che ne fa un buon
posto, sottolinea Ai, per le persone anziane.
“Possono fare ginnastica nei parchi la mattina
e la sera; ci sono gruppi che organizzano spet-
tacoli. Una scuola per anziani insegna a usare il
computer e tiene corsi di pittura e calligrafia”.
Nelle aree rurali i servizi non sono dello stes-

so livello, ammettono gli amministratori, e in

un villaggio non lontano dalla citta ¢’¢ stato un

certo malumore al riguardo. Tuttavia, Ai insi-
ste, anche le zone rurali si sono dotate di nuovi
programmi.

A Pechino Wu Yushao, vice-presidente della
Commissione nazionale operativa per I'invec-
chiamento che lavora direttamente al livello
della Presidenza del Consiglio, quindi al di so-
pra dei ministeri, spiega come nel 2006 mini-
steri statali e dipartimenti abbiano unito le loro
forze per stilare nuove regole per la tutela degli
anziani. Consci della disparitd di reddito tra
citta e campagne, il governo garantira entro il
2015 a tutte le persone anziane delle aree rurali
(circa 100 milioni di persone) un trattamento
pensionistico interamente coperto da fondi sta-
tali. I pensionati delle zone rurali ¢ delle cite,
spiega Wu, potranno attingervi per pagare i
potenziati servizi per la terza etd. In linea con
le recenti tendenze internazionali, gli anziani
saranno anche incoraggiati a sottoscrivere assi-
curazioni sulle spese cui si va incontro in vec-
chiaia, ¢ a prendere in esame la possibilica di
offrire in garanzia le loro proprietd per ottenere

crediti e prestiti.

Una donna suona
uno strumento
tradizionale vicino
alle antiche mura
di Xian, in Cina.
©Unfpa/Guo Tieliu




All'ombra delle mura della

citta di Xi‘an, un gruppo
di anziani abitanti esegue
un'opera della tradizione
locale.
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A Xian, Ai spiega che il governo nazionale,
per ampliare i programmi per la terza etd, consi-
dera prioritario incrementare il numero degli al-
loggi per anziani messi a disposizione dal settore
privato e potenziare i prodotti che migliorano
la qualitd della vita dei vecchi. “La vecchiaia ¢
un’industria in espansione”, sottolinea Ai. “C’¢
un’attenzione sempre maggiore ai diversi aspetti
dellinvecchiamento. Le universith compiono
ricerche sull’argomento; il settore privato ne sta
scoprendo le potenzialitd”.

Questa tendenza, che si riflette anche
nell'ultimo piano quinquennale statale, & par-
ticolarmente evidente nel quartiere di Weiyang,
a Xian, dove quasi il 12 per cento della popola-
zione ha compiuto i 60 anni. Qui, nel comples-
so residenziale di Jinyuan Xinshiji, costruito da
privati e chiuso da una cancellata, sorgono nu-
merosi condomini di progettazione moderna ed
elegante, immersi nel verde e collegati da vialet-
ti pedonali, dove abitano circa 15.000 persone
di cui 600 over 60 e trenta ultraottantenni, tutti
alloggiati in appartament per famiglie. Com-
plessi residenziali analoghi sono sorti di recente
in molte grandi citta cinesi, anche se non tutti
possono vantare la gamma di servizi destinati
alla terza etd offerta a Jinyuan Xinshiji, il cui
nome unisce le espressioni “bel giardino, nuovo

secolo”.

La Cina non ha adottato il sistema degli “ap-
partamenti della nonna” ideati a Singapore, dove
molti appartamenti per famiglie hanno uno spa-
zio annesso, piccolo ma abitabile ¢ dotato di in-
gresso indipendente, che consente alle persone
anziane di restare vicino alla famiglia preservan-
do l'indipendenza ¢ la privacy di entrambe le ge-
nerazioni. Tuttavia, gli appartamenti piti grandi
(e costosi) di Jinyuan Xinshiji possono ospitare
comodamente anche una famiglia inter-genera-
zionale, dice Yao Naigup, presidente della locale
Associazione degli anziani e direttore del centro
anziani interno al complesso, costruito per ri-
spondere alle esigenze della terza eta.

Nella sede del centro Yao indica I'angolo
con i computer, 'aula dove si sta esercitando il
coro, un ambulatorio medico per i check-up,
un centro fitness e un gruppo di tavoli dove si
pud trascorrere il pomeriggio giocando a mah
jong. Non manca una stanza arredata con delle
brandine per la siesta. Tutto gratuito, tranne i
pasti per chi non mangia a casa. Ai/lle residenti
viene fornito un abbonamento scontato per i
trasporti pubblici, aiuto gratuito nella compila-
zione di moduli e documenti, sconti nei negozi
del quartiere con consegna gratuita a domicilio
delle merci acquistate. Il centro finanzia le pro-
prie attivita anche attraverso la vendita di pro-
dotti artigianali realizzati dai residenti.

“Gli anziani non hanno bisogno solo di un
aiuto materiale”, spiega Yao. “Quello che conta &
soprattutto il sostegno mentale. Dopo la pensio-
ne, molti si sentono inutili. Adesso che tutti stan-
no meglio, anche le persone anziane vogliono di
pily, dal punto di vista spirituale e culturale”.

Nel villaggio di Gengxi, nella zona di
Zhouzhi a circa un’ora di macchina da Xian, vi-
vono solo 1.365 persone (179 delle quali all’ini-
zio del 2011 avevano pit di 60 anni). Con le
sue piccole dimensioni, il paese non pud offrire
molti servizi mirati alla terza etd. Tuttavia I'As-
sociazione degli anziani locale cerca di fare del

suo meglio.



Lassociazione, spiega il personale, ¢ nata nel
1997, quando si ¢ scoperto che in parecchie case
erano rimasti solo i parent pil anziani. Gengxi
si trova in una regione montuosa, ¢ all’epoca era
un poverissimo agglomerato di villaggi che cer-
cavano di sopravvivere grazie ai miseri raccolti
di grano, mais e fagioli. A partire dal 2003 l'atti-
vith agricola ¢ stata completamente trasformata,
e ora il reddito degli abitanti deriva soprattutto
da frutteti e coltivazioni arboree, cui possono
badare anche gli anziani. In meno di un decen-
nio, raccontano, il reddito pro-capite ¢ schizza-
to da circa 1000 yuan (154 dollari) agli attuali
6.480 (poco meno di 1000).

In Cina, come in India, linteresse per la cre-
scente popolazione ultrasessantenne sta produ-
cendo un gran numero di ricerche e facendo
crollare alcune certezze, come 'opinione diffusa
che le famiglie si sarebbero prese naturalmente
cura dei propri anziani — o che fosse possibile
costringerle a farlo per legge. Occorre affrontare
la nuova realtd, dice K.R.G. Nair, Ricercato-
re onorario del Centro di ricerche politiche di

T ——

Nuova Delhi. Vivendo piti a lungo, non sempre
gli anziani riescono a cavarsela bene o a finire in
letizia i loro giorni, scrive Nair nel saggio intro-
duttivo che riassume il lavoro di alcuni esperti
raccolto in un volume del 2009, Status of Ageing
in India: Challenges and Opportunities (Linvec-
chiamento in India: sfide e opportunitd), di cui
¢ anche il curatore.

Nair cita esempi di abusi, abbandoni, man-
canza di adeguato riconoscimento dei problemi
delle persone anziane, ma parla anche dei note-
voli sacrifici che una poverta radicata e diffusa
esige dalle famiglie giovani che devono prender-
si cura dei loro vecchi. In India si conta il mag-
gior numero di persone che vive con 1,25 dolla-
ri al giorno, o meno. Il monito di Nair riguarda
la legge, attualmente in discussione al governo,
che vorrebbe introdurre 'obbligo per i familiari
di mantenere gli anziani: il risultato rischia di
ridurre la responsabilita dello stato nel sostegno
ai suoi cittadini pitt vecchi. Lo studioso invita
inoltre a non dimenticare il potenziale dei “vec-
chi giovani”: quelli che, avendo compiuto i 60
anni ma non ancora i 70, sono ancora in grado
di dare un contributo all’economia e alla socie-

Nuova Delhi, India.
Anziane in attesa
di visitatori alla

St. Mary's Home.
©Sanjit Das/Panos
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ta. Secondo Nair c’¢ troppa riluttanza a mante-

nerli produttivi.

Gli ospedali pubblici nelle aree rurali, dove
vive una grossa fetta degli indiani pitt vecchi,
sono spesso carenti di personale, come spiega il
dottor Oomen George, a capo dei servizi medici
di HelpAge India, che ha collaborato allo stesso
volume. Il ricorso alle cure private ¢ troppo co-
stoso per la maggioranza di loro. George sotto-
linea 'importanza di un sondaggio commissio-
nato dal governo centrale e dall’'ufficio indiano
dell'Organizzazione mondiale per la sanita, che
invita “ad affrontare con serieta i problemi della
salute mentale ¢ della riabilitazione nel pianifi-
care i servizi sanitari per la terza etd”.

I pit eminenti demografi sostengono, in
base alle ultime statistiche, che anche negli stati
pitt progrediti dell'India meridionale, dove gli
indicatori dello sviluppo umano sono al passo
con quelli di paesi pitt industrializzati, il cre-
scente numero di persone anziane pone pro-
blemi nuovi. C. Chandramouli, Responsabile
generale dei Servizi di anagrafe e censimento,
racconta che in Kerala insorgono nuove proble-
matiche, tra cui la scarsita di cure geriatriche.

Nel 2011 I'India ha pubblicato una nuova

bozza di legge sullinvecchiamento, che tie-

ne conto delle pil recenti tendenze nazionali,
descritte come “I'esplosione demografica degli
anziani, 'economia in trasformazione e I'am-
biente sociale; progressi nella ricerca medica,
nella scienza e nelle tecnologie; elevati livelli
di poverta assoluta tra gli abitanti piti anziani e
poveri delle regioni rurali”. Ma questa Politica
nazionale per i cittadini anziani 2011, in attesa
— nel momento in cui scriviamo — dell’appro-
vazione del Consiglio di ministri, ribadisce che
“Passistenza ai cittadini anziani deve continuare
a essere garantita dalla famiglia, che collabora
con le istituzioni della comunita civile locale,
con lo stato e con il settore privato”.

La bozza di riforma sottolinea le particolari
attenzioni da prestare alle donne anziane. Molte
di loro, soprattutto le vedove, hanno un tenore
di vita che raggiunge a malapena la sussistenza.
“I problemi delle donne anziane sono esacerbati
da una vita intera trascorsa tra discriminazio-
ni di genere, generalmente frutto di radicati
pregiudizi sociali e culturali”, si legge nel testo
della proposta. “Queste discriminazioni vanno
a sommarsi ad altre forme di discriminazione
basate su differenze di classe, casta, disabilita,
analfabetismo, disoccupazione e condizione di

stato civile”.

Mathew Cherian, direttore esecutivo di HelpA-
ge India, ha fatto parte del comitato che ha steso
la bozza di proposte per una nuova politica per
la terza eta. La sua organizzazione non gover-
nativa si occupa di molti aspetti della vita degli
anziani, a cui mette a disposizione un “telefono
amico” per chiunque abbia bisogno di aiuto.
Tuttavia, & con un certo sconforto che Cherian
ammette: “Per quanto facciamo, ¢ solo una goc-
cia nel mare”. Gli esigui sussidi di previdenza
sociale per le persone pili anziane, spiega, non
servono a molto nell’economia indiana contem-
poranea, e le assicurazioni sanitarie private non

accettano sottoscrizioni dopo una certa eta.



LIndia stard anche diventando pili longeva,
dice Cherian, ma le aspettative di vita variano
molto nei diversi settori della societd. “Per i po-
veri, per i Dalit [gli “intoccabili”] e per le tribu,
la vita ¢ talmente dura che non si sopravvive a
lungo”.

Nel 2010 il governo centrale, per far fronte
alle crescenti esigenze mediche ed economiche
dei poveri pili anziani, ha destinato a 100 distretti
amministrativi (sui 662 di tutta I'India) dei fondi
per istituire centri specializzati nell’assistenza ge-
riatrica. Otto centri sanitari regionali sono stati
scelti per avviare una serie di programmi speci-
fici. Il Dipartimento di Scienza e tecnologia del
governo nazionale collabora con HelpAge India
per la progettazione di prodotti e servizi dedica-
ti, come apparecchi attivati con comandi vocali,
furgoni per la fisioterapia a domicilio, collega-
menti video a disposizione dei medici locali per
consulti medici specialistici a distanza.

Preoccupati per gli abusi sugli anziani, i re-
sponsabili di HelpAge India hanno aperto linee
di “telefono amico” in 20 cittd, avviato program-
mi di consulenza e mediazione per le famiglie in
crisi e, se necessario, denunciato casi di violen-
ze alla polizia. Uno studio da loro condotto sul
problema in quattro grandi aree metropolitane
e in quattro cited pilt piccole ha messo in luce
come la violenza sia in aumento ovunque, ma in
particolare all'interno delle famiglie.

“La maggioranza degli anziani continua a vi-
vere in famiglia”, sottolinea Cherian. “Badanti
e ospizi per anziani non sono molto diffusi in
India”, commenta, aggiungendo che in tutto il
paese ci sono soltanto 3.600 istituti di questo
tipo, quasi tutti privati o gestiti da organizzazio-
ni benefiche o religiose. “Molte di tali strutture
ospitano tra i 20 e i 50 anziani”, spiega Cherian.
“La recettivita totale ¢ ancora bassissima’.

Come Giappone, Corea e molte nazioni euro-
pee, anche la Finlandia ha visto la propria po-

polazione invecchiare con tale rapidica (conse-
guenza di un ridottissimo tasso di fecondita e
dell’allungarsi della vita), che quella dell'invec-
chiamento ¢ diventata la principale preoccupa-
zione socio-economica per i politici. Il profes-
sor Pekka Martikainen, docente di demografia
all'Universita di Helsinki, che partecipa all’'unita
di ricerca sulla popolazione istituita nella facolca
di sociologia, spiega che I'invecchiamento & solo
uno dei mold fatcori di una complessa serie di
problematiche. Il tasso di fecondita continua a
essere molto basso, anche se si ¢ registrata una
leggera ripresa negli ultimi anni, e si & passati
da 1,7 figli per donna nel periodo 1990-1995
a circa 1,8 nel 2005-2010. (A livello globale,
un “tasso di ricambio” del 2,1 corrisponde alla
“crescita zero”; sotto questa cifra la popolazione
inizia a diminuire). I numeri perd non spiegano
tutto.

“Le structure ¢ i legami familiari in Europa
sono molto cambiati, e questo in parte condi-
ziona la diminuzione dei tassi di fecondita: alte
percentuali di divorzi, famiglie allargate e ricosti-
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tuite, una drastica riduzione dell'ampiezza degli
alloggi”, spiega Martikainen. “Aumenta la per-
centuale di anziani, ma anche di giovani che
vivono soli, dopo aver lasciato la casa dei geni-
tori”. Le donne restano pilt a lungo nel merca-
to del lavoro, si sposano pil tardi e rimandano
la decisione di avere figli — o decidono di non
averne affatto. Lo conferma un gruppo di gio-
vani donne, che alla fine della giornata di lavoro
si incontrano a Helsinki intorno a una bottiglia
di vino. Hanno tutte un lavoro che considerano
interessante, e nessuna ha fretta di mettere su fa-
miglia. Una di loro dichiara di non avere voglia
di sposarsi perché non vuole “sentirsi legata”.

Il governo, afferma Martikainen, non pro-
muove apertamente la scelta di fare pit figli,
ma offre eccellenti servizi sociali come gli asili
nido che rendono piu facile la vita ai genitori,
eppure molti/e ragazzi/e preferiscono aspettare,
convinti/e che tanto quei servizi non verranno
a mancare. Nel frattempo la popolazione an-
ziana continua ad aumentare, e a invecchiare

sempre di pitt. Gli ultrasessantenni costituisco-

no ormai quasi un quarto della popolazione

nazionale, e le percentuali degli over 70 ¢ 80
continuano a salire.

“I livelli di mortalita diminuiscono drasti-
camente, soprattutto tra i pilt anziani, sopra i
70 anni’, continua Martikainen. “Il punto &
chiedersi se la salute di queste persone stia mi-
gliorando con lo stesso ritmo — in sostanza, se
questi anni in pit di vita sono anche anni di
buona salute”. Sono questioni pressanti, perché
la generazione dei “baby boomer” sta per entra-
re nell’etd pensionabile andando a ingrossare le
fila degli anziani senza che il numero dei giovani
sia aumentato in modo significativo. Come in
altri paesi industrializzati, la domanda ¢&: dove
prenderemo i soldi per continuare a vivere
nell’agiatezza?

In Finlandia, osserva Martikainen, si sta
diffondendo la stessa mentalita che si riscontra
in paesi che possono disporre di risorse statali
molto meno consistenti. “Oggi, in Finlandia
come altrove, si parla molto dei doveri delle fa-
miglie nel prendersi cura degli anziani”, dice.
“Ma potrebbe anche esserci una spinta per spo-
stare il costo dell’assistenza verso i singoli e le
loro famiglie, il che ci riporta alla questione del-
la solidarietd intergenerazionale e del sostegno
familiare. Si mette molto 'accento, in Europa,
sulla comunita che dovrebbe farsi carico dell’as-
sistenza agli anziani, per consentire loro di vi-
vere in casa. Ma nella realtd, come si organizza
tutto questo?”. In effetti, con il cambiamento
intervenuto nelle strutture familiari, si tratea di
un compito quasi impossibile.

In Finlandia i centri per la terza eta ricadono
sotto la responsabilita dei dipartimenti per i ser-
vizi sociali dei comuni, cosi come gli asili per i
bambini e altri servizi sociali. Le persone sopra i
75 anni possono accedere ad attivitd quotidiane
organizzate per loro, aiuti nei lavori domestici,
cure ospedaliere, alloggi per varie esigenze par-
ticolari. Il centro Riistavuori di Helsinki ¢ un
esempio dei servizi che queste strutture sono in

grado di fornire.



Il Riistavuori ha una struttura di alloggio e
assistenza per i pazienti affetti da demenza se-
nile, e un’altra per quelli sofferenti di malattie
mentali. Pud contare su un’unita per crisi acute
e trattamenti riabilitativi, su 85 monolocali per
alloggi assistiti (progettati con tutte le misure
di sicurezza necessarie), su studi e camere per
gli ospiti a disposizione dei familiari in visita.
Completano lofferta 7 saune, una palestra e
una sala fitness, un ristorante e caffe, bibliote-
ca, parrucchiere, spazi per laboratori artigianali,
sale massaggi, ambulatori di chiropratica e di
osteopatia. Il centro pud contare su 43 inser-
vienti e 21 infermieri generici, oltre a uno staff
di istruttori di vari ambid, e oltre all'unita te-
rapeutica vanta quattro splendide sale tutte
bianche chiamate Shangri La, progettate da
un architetto che si & servito di luci smorzate,
musica classica, aromaterapia e scene di boschi,
vita sottomarina e vedute di Helsinki proiettate
silenziosamente su un’ampia parete. I visitatori
temporanei e i residenti possono usufruire di
tutti i servizi e una riunione del “gruppo del
buonumore” viene organizzata ogni lunedi.

Il centro non ¢ gratuito, ma le tariffe sono
suddivise a scaglioni in base al reddito di chi
utilizza il centro o vi risiede, fino a un massimo
dell’80 per cento della pensione. Kirsi Santama,
responsabile dei servizi di assistenza sociale del
centro, spiega che i pil ricchi possono pagare
fino a € 3.500 mensili, ma la maggioranza non
spende pitt di mille euro al mese per un’assisten-
za 24 ore su 24. I clientd del centro pagano le
medicine di tasca loro, fino a un massimo di
600 euro I'anno: superato quel tetto, gli altri
farmaci sono gratuiti. La Finlandia & un paese
ricco, dove il reddito lordo procapite supera i
46.000 dollari, e vanta un piano pensionistico
pubblico e privato tra i pilt generosi del mondo,
secondo I'Ocse.

“La vecchiaia non ¢ una malattia” & il mes-
saggio del Riistavuori, secondo Santama. Ma
quanto pud durare questo livello assistenziale,

con 'aumento delle persone anziane e bisogno-
se di aiuto? Questo stile di vita per la terza etd,
di cui si pud godere secondo i massimi stan-
dard europei, non ¢ forse a rischio in un mon-
do sempre pilt vecchio, dove le nazioni ricche
iniziano gia ad avvertire le prime forti tensioni
mentre quelle pili povere non conosceranno

mai tanto lusso?

GLI ANZIANI

V' Hannu e Armi,
pensionati finlandesi,
adorano sciare
d'inverno.
©Unfpa/Sami Sallinen

Dal Programma d'azione della Conferenza del Cairo

su popolazione e sviluppo

...In quasi tutte le societa, le donne, vivendo piu a lungo degli uomini,

costituiscono la maggioranza della popolazione anziana... Il continuo in-

cremento delle fasce piu anziane delle popolazioni nazionali, sia in ter-

mini assoluti che relativamente alla popolazione in eta produttiva, com-

porta significative conseguenze per la maggior parte degli stati, specie

dal punto di vista della futura sostenibilita delle attuali modalita, formali

e informali, di assistenza alla terza eta. L'impatto economico e sociale di

questo “invecchiamento della popolazione"” rappresenta un'opportunita

e al contempo una sfida che tutte le societa devono raccogliere.

LO STATO DELLA POPOLAZIONE NEL MONDO 201
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CAPITOLO
QUATTRO

Ana Maria Sibanda
ha gia due figlie:
spera che il prossimo
sia maschio.
©Unfpa/Pedro Sa da

Bandeira

La fecondit, cio il numero di figli per donna, non ¢ soltanto un barometro per pre-

dire 'incremento o la contrazione della popolazione. Pud anche misurare la qualita

della vita delle donne, sia che non abbiano figli, sia che ne abbiano pochi o molti.

A questo indicatore delle dimensioni dei nuclei familiari, del numero di abitanti di

una nazione o della popolazione mondiale sono collegati anche fattori quali la salu-

te, l'istruzione, le opportunita economiche, 'uguaglianza e il diritto di ogni donna

di decidere il momento e l'intervallo tra le na-
scite, libera dalle coercizioni del partner, della
famiglia, della comuniti o della politica nazio-
nale.

In molti dei paesi pilt sviluppati il tasso di
fecondita ¢ di circa 1,7 nati per donna — ben al
di sotto della crescita zero, o tasso di ricambio,
individuato a 2,1. Nei paesi meno sviluppati di
tutti, il tasso si aggira attorno a 4,42, ma in gran
parte dell’Africa sub-sahariana si arrivaa 5,1. In
ogni caso, in tutto il mondo il tasso di fecondita
¢ tuctora nella fase di graduale decrescita inizia-
ta intorno alla meta del secolo scorso. Linsieme
delle circostanze che influiscono sul numero di
figli per donna ¢ peculiare a ogni singola regio-
ne, e a ogni singola nazione.

Le ricerche dimostrano che la riduzione del
tasso di fecondita ha finora contribuito ad acce-
lerare la crescita economica e la riduzione della
povertd, ha dichiarato Hania Zlotnik, Direttore
della Divisione popolazione del Dipartimento
affari sociali ed economici delle Nazioni Unite,
durante un incontro della Commissione su po-
polazione e sviluppo svoltosi nell’aprile 2011 a
New York. “Inoltre la riduzione della fecondita

¢ stata raggiunta grazie a migliorament nella
salute riproduttiva e infantile, nell’istruzione e
nellempowerment delle donne. In uno stato
dopo Taltro, le donne hanno deciso di avere
meno figli per poter offrire loro migliori oppor-
tunita”.

Un elevato tasso di fecondita rischia di tra-
dursi, in alcune nazioni, in elevati costi in ter-
mini economici, di salute e sociali. In Mozam-
bico, per esempio, “I'alto tasso di fecondita ¢
un problema di salute pubblica”, specie per le
madri che non intervallano le gravidanze alme-
no ogni due anni e che quindi sono indeboli-
te e piut esposte alle malattie, spiega Leonardo
Chavane, del ministero della Salute. Le donne
incinte, prosegue, spesso “non hanno il tempo
di controllare il loro stato di salute o quello dei
figli che gia hanno”.

Sulle donne delle zone rurali del Mozambi-
co, soprattutto al nord, di regola ricade tutto il
lavoro nei campi, e se la gravidanza o i malan-
ni impediscono loro di procurare tutto il cibo
che occorre alla famiglia, i bambini rischiano la
fame o la denutrizione, aggiunge Chavane. A
livello nazionale si calcola che vi sia un 44 per
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cento di bambini che soffrono di denutrizione
cronica. In una delle province settentrionali,
Cabo Delgado, dove quasi una ragazza su tre si
sposa prima dei 15 anni e soltanto il 3 per cen-
to della popolazione femminile utilizza metodi
di contraccezione moderni, la percentuale dei
bambini denutrit sale al 59 per cento. I bam-
bini denutrid, spiega Chavane, rischiano con-
seguenze a livello cognitivo o psichico, con un
grave rischio per le loro possibilita di avere una
vita lunga, sana e produttiva.

Elisio Nhantumbo, capo del Dipartimento
per analisi e gli studi sulla popolazione, che di-
pende dal ministero per lo Sviluppo e la Piani-
ficazione, definisce “motivo di preoccupazione”
elevato tasso di feconditd nazionale, perché
la crescita della popolazione supera la capacita
dello stato di fornire beni, servizi e opportu-
nitd lavorative, soprattutto per la popolazione
giovane che ¢ in rapida espansione. Stando a
quanto riportato nel Development Assistance
Framework for Mozambique (Programma qua-
dro per lassistenza allo sviluppo del Mozambi-
co) 2012-2015 delle Nazioni Unite, la piccola
economia formale del paese “¢ sostanzialmente
incapace di assorbire i 300.000 giovani che si
calcola si affaccino ogni anno sul mercato del
lavoro”.

Quali sono gli ostacoli che impediscono ad

alcune delle popolazione descritte nel presente

rapporto di decidere, liberamente e responsabil-
mente, quanti figli avere? Quali forze contribu-
iscono a portare il livello di fecondita al di sotto
della crescita zero in alcuni paesi o a stabilizzarlo
in altri?

Laccordo raggiunto dai 179 paesi riuniti
nella Conferenza del Cairo su popolazione e
sviluppo del 1994 lancid un Programma d’azio-
ne ventennale che rifletteva una nuova presa di
coscienza: feconditd, salute, poverta, modelli di
produzione e consumo ed empowerment sono
talmente collegati tra loro che non & possibile
studiare un solo settore, isolato dagli alcri.

Da allora, 'empowerment delle donne, ele-
mento cruciale dello sforzo per portare la popo-
lazione alla stabilita per libera scelta ¢ non per
imposizione dei governi, ¢ stato uno dei temi
centrali delle azioni successive, e una pietra di
paragone per ogni strategia politica. Accanto
allempowerment di donne, uomini e famiglie
nel campo delle scelte riproduttive, la comunita
internazionale si & impegnata anche a garantire
entro il 2015 pieno accesso ai servizi per la sa-
lute riproduttiva, ivi compresa la pianificazione
familiare. Questo ¢ considerato un pre-requisito
essenziale per consentire di decidere liberamen-
te il numero dei figli e I'intervallo tra le nascite.
1l risultato auspicato attraverso una serie di azio-
ni volte a favorire 'empowerment dei singoli, a
promuovere lo sviluppo, a migliorare i livelli di
salute e ad allargare 'accesso all’istruzione, era
una progtessione del tasso di fecondita verso il
livello di ricambio di 2,1 nati per donna (di cui
almeno una femmina, la madre della generazio-
ne successiva).

Nel 2011 il mondo ¢ ad appena tre anni
dalla scadenza stabilita al Cairo, ¢ a quattro
da quella in cui si dovrebbero raggiungere gli
Obiettivi di sviluppo del Millennio, molti dei
quali individuano traguardi per migliorare la
vita e i diritti di donne e bambine. In talune
aree geografiche alcuni di questi traguardi sono
stati raggiunti. Ma l'accesso alla pianificazione
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familiare & spesso una vistosa eccezione, insieme
alla garanzia del diritto delle donne a prendere
le decisioni che riguardano la loro vita riprodut-
tiva. Oggi si calcola siano 215 milioni le donne
in eta riproduttiva che nei paesi in via di svilup-
po ricorrerebbero alla pianificazione familiare,
se potessero accedervi. Centinaia di migliaia di
donne continuano a morire ogni anno per cause
collegate alla gravidanza, in gran parte evitabili
con la giusta prevenzione.

In alcuni paesi tale fabbisogno insoddisfat-
to ¢ la conseguenza di reti di trasporto insuf-
ficienti, che rendono praticamente impossibile
la consegna dei contraccettivi nelle zone pitt
remote. In altri, le forze culturali e la disparica
di genere incidono sulla capacita delle donne di
esercitare i loro diritti produttivi anche quando
i servizi e i prodotti per la pianificazione fami-
liare sono di fatto disponibili. In altri ancora,
la richiesta di contraccettivi ¢ in diminuzione
per una combinazione di motivi economici e
sociali, alcuni ancora allo studio dei demografi
e di altri esperti che stanno analizzando queste

tendenze.

In Egitto, 81 milioni di abitanti, il rapido decli-
no della fecondita ¢ stato attribuito a decenni di
programmi in favore della pianificazione fami-
liare, sostenuti dallo stato e da associazioni non
governative. Negli anni Cinquanta il tasso di fe-
condita era di 6,37 figli per donna; nel periodo
2005-2010 ¢ crollato a circa 3. Lobiettivo, dieci
anni fa, era di raggiungere entro il 2017 il livello
di ricambio, o crescita zero, pari a 2,1.

Secondo le ultime proiezioni quel traguar-
do si raggiungera invece attorno al 2030, e an-
che questo ¢ messo in dubbio da demografi e
sociologi che hanno osservato uno stallo della
decrescita, e stanno effettuando degli studi plu-

riennali sul fenomeno. Alcuni sostenitori locali

della pianificazione familiare attribuiscono lo
stallo all’allentamento dell’attenzione per le di-
mensioni delle famiglie da parte del governo e
dei media nell’'ultimo decennio.

“Non riuscire a raggiungere la crescita zero
sarebbe un problema per 'Egitto”, afferma Hi-
sham Makhlouf, presidente dell’Associazione
demografi egiziani e docente all'Istituto di sta-
tistica dell'Universita del Cairo. “Soffriamo gia
di scarsita di risorse idriche, sia per 'uso dome-
stico che per lirrigazione”. In un paese dove la
terra coltivabile & pochissima, tanto che gli egi-
ziani riescono a ricavare di che vivere da appena
il 5 o 6 per cento del territorio nazionale, “la
politica demografica dovrebbe essere una prio-
ritd per qualsiasi governo”, sostiene. E aggiunge:
“Nel campo della pianificazione familiare, c’¢
un dato di estrema discontinuita circa 'uso dei
contraccettivi — un terzo delle donne smette di
usarli dopo il primo anno”.

Secondo alcuni, Makhlouf compreso, la
spiegazione dello stallo nella fertilita risiede in
parte nell’affermarsi nella societd egiziana di
una mentalitd pill conservatrice, anche per I'in-
fluenza esercitata gia da decenni dai lavoratori
migranti e dai cittadini che per vari motivi sono
stati nei paesi del Golfo.

All'Universita Al Azhar del Cairo, Gamal
Serour, direttore del Centro islamico interna-
zionale per gli studi e le ricerche sulla popolazio-
ne, un centro a cui accedono studiosi e religiosi
musulmani di tutto il mondo, afferma che la
stasi non si pud imputare alla religione. Lespe-
rienza di altri paesi a maggioranza musulmana,
come Tunisia e Indonesia, che hanno conosciu-
to una drastica diminuzione della fecondita,
sono i a dimostrarlo. L Africa settentrionale, in
cui la Tunisia ha svolto un ruolo pionieristico
nella salute e nei diritti riproduttivi, vanta tassi
di fecondita tra i pili bassi del continente.

Serour, che ¢ anche presidente della Fede-
razione internazionale di ginecologia e oste-

tricia che ha sede a Londra, sostiene che la Al



Azhar, universita da lui stesso descritta come
Pistituzione accademica pitt conservatrice del
mondo musulmano, ha istituito un centro di
ricerca sulla popolazione fin dal 1974 “perché
volevamo far capire alla gente che I'Islam non
¢ contrario alla pianificazione familiare; 'Islam
non ¢& contrario a tutelare la salute delle don-
ne”. Serour ha pubblicato una guida sull’argo-
mento, citando testi religiosi, e sta cercando
di far penetrare questo messaggio anche in Af-
ghanistan, attraverso gli imam di cui cura la
formazione.

Serour sottolinea la necessita di migliori ser-
vizi di assistenza e di informazione sulla salute
riproduttiva, rivold ai/lle giovani. Il paese, ag-
giunge, non puod rischiare quella che lui defi-
nisce una “esplosione demografica” o trascurare
questioni come la mortalita materna, gli aborti
clandestini e altri problemi che mettono a ri-
schio la salute di donne e bambine egiziane, tut-
ti collegati alla tutela della salute riproduttiva.
“Non si tratta di importare idee occidentali”,
aggiunge, “o di adottare la politica dell’Occi-
dente. Stiamo parlando dei nostri problemi”.

L'ACCESSO A INFORMAZIONI E SERVIZI PER LA PIANIFICAZIONE
FAMILIARE PER LE GIOVANI EGIZIANE

Nell'area semi-rurale che circonda la
citta egiziana di Ismailia, sulla riva sini-
stra del Canale di Suez, nel suo ufficio
sovraffollato che funge anche da ambu-
latorio, Dalia Shams rende disponibili i
servizi offerti da uno dei centri dell'As-
sociazione egiziana per la pianificazio-
ne familiare, sostenuto dall'Unfpa attra-
verso il suo programma Youth-Friendly
Clinics. Shams passa gran parte del suo
tempo ad ascoltare le ragazze, soprat-
tutto adolescenti. “Si inizia facendo due
chiacchiere, in modo che possano im-
parare a fidarsi”, spiega. “Dopo, parlano
senza nascondere nulla”.

"Le ragazze sanno pochissimo sul
sesso, e hanno paura”, dice. “"Vengono
a chiedere se si puo perdere la verginita
sotto la doccia o cavalcando un asino.
Chiedono informazioni sui problemi
mestruali e sulle infezioni. A volte insie-
me alla ragazza viene anche la madre.
Anche lei & spaventata". Shams parla
francamente con loro di sesso, ma an-
che di alimentazione, igiene e in gene-
rale di vita sana. Quando una madre le
chiede se sia il caso di mutilare i geni-
tali di sua figlia, deve "essere estrema-
mente prudente, per non farla scappare
via". La sua associazione si oppone a
questa pratica, ancora molto diffusa in

Egitto benché sia stata dichiarata fuori-
legge e ritenuta in diminuzione.

Shams offre anche sedute di counse-
ling per i ragazzi e le ragazze in pro-
cinto di sposarsi. La maggioranza delle
ragazze che va da lei si sposatrail8e
i 25 anni, dice, anche se nell'area ur-
bana di Ismailia, dove & cresciuta, non
e insolito vedere mogli sedicenni, mal-
grado la legge lo vieti. A qualsiasi eta
contraggano matrimonio, comunque,
né le spose né i loro mariti sanno bene
che cosa aspettarsi dal punto di vista
sessuale, visto che la castita prematri-
moniale e severamente custodita.

Quando arriva il momento di occu-
parsi di pianificazione familiare, Shams
offre contraccettivi intra-uterini, inietta-
bili, impiantabili e orali. Deve aspettare
dopo il matrimonio per distribuirli, per-
ché la verginita della sposa, spiega, deve
essere intatta fino al giorno delle nozze.
Ma a quel punto la donna ¢ gia stata in-
formata sulle opzioni a sua disposizione.

"Molti uomini cercano di proibire la
pianificazione familiare”, dice Shams.
"lo cerco di parlare loro della salute del-
la madre e della necessita di intervallare
le nascite. Consiglio sempre di aspetta-
re due anni tra un parto e I'altro”.

Dalia Shams, medico della Youth Friendly Clinic nella sede dell’Associazione egiziana per la
pianificazione familiare di Abo Attwa, vicino a Ismailia. ©Unfpa/Matthew Cassel
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E stato in seguito ai risultati, da lui definiti
“sconvolgenti”, di un sondaggio condotto tra
le/gli studenti per verificarne le conoscenze in
materia di sessualitd e riproduzione, che Serour
ha introdotto queste tematiche nei piani di
studio dell'Universita Al Azahr con 'appoggio
dell’amministrazione.

Secondo Serour, i drastici tagli apportati ne-
gli ultimi due decenni agli aiuti internazionali
sulla pianificazione familiare hanno contribuito
a rallentare il declino della fecondita in Egitto.
Il direttore del Centro islamico ¢ molto critico
verso chi giudica gli aiuti alla pianificazione fa-
miliare come ur’ingerenza culturale o come lo
strumento di un obsoleto e inaccettabile tentati-
vo di controllare la popolazione. Quando ragio-
ni ideologiche negano la contraccezione a donne
inermi in paesi poverissimi, afferma, “siamo in
presenza di una violazione dei diritti umani”.

“La pianificazione familiare pud impedire
la morte di un milione di bambini ogni anno”,
prosegue. “In Africa ci sono 68.000 donne che
muoiono ogni anno di aborto perché il loro
fabbisogno [di pianificazione familiare] resta
insoddisfatto. Allora, perché non dare loro i
contraccettivi?”. Si calcola che in Egitto il 9,2
per cento delle donne in etd riproduttiva spo-
sate 0 che hanno un partner fisso non riesca a
usufruire dei servizi di pianificazione familiare

come vorrebbe.

Le tradizioni, la disuguaglianza di genere, la con-
vinzione che una famiglia numerosa sia segno di
ricchezza, informazioni errate sui contraccettivi:
tutti questi fattori combinati scoraggiano molte
donne e molti uomini dall’'usufruire dei servizi
di pianificazione familiare in Mozambico, dove
soltanto I'11,8 per cento delle donne in eta ferti-
le adotta metodi contraccettivi moderni, come la
pillola e i preservativi, per evitare le gravidanze.

In alcune zone del paese le forniture dei
contraccettivi sono limitate, soprattutto per la
difficolca di raggiungere i centri di distribuzio-
ne nelle regioni pili isolate. Ma la diffusione dei
contraccettivi & bassa anche perché in certe zone
la domanda ¢ scarsa.

Per i poveri delle regioni rurali del paese il
concetto stesso di pianificazione familiare ri-
schia di apparire irrilevante, afferma Patricia
Guzman, rappresentante dell’Unfpa a Maputo.
“Come si fa a “pianificare” la famiglia quando
non si riesce a pianificare nessun aspetto del-
la vita? La domanda su quanti figli si vogliono
avere sfugge completamente alla mentalita della
maggioranza delle persone”.

Nel complesso perd nel profilo tracciato
nell’aprile 2011 dalla Banca Mondiale sulla sa-
lute riproduttiva in Mozambico si legge che nel
paese c’¢ una “forte” richiesta inevasa di piani-
ficazione familiare, ¢ dunque “le donne proba-
bilmente non riescono a dimensionare le loro
famiglie in base ai loro desideri”.

Secondo la Direzione nazionale di studi e
analisi politiche del ministero per la Pianifi-
cazione ¢ lo sviluppo del Mozambico, tale ri-
chiesta inevasa ¢ effettivamente aumentata. Cio
dimostra che sempre pitt donne, o piu coppie,
sono informate sui metodi contraccettivi men-
tre il sistema sanitario non ¢ in grado di soddi-

sfare la domanda dei prodotti necessari.

Carlos Arnaldo,

docente di Demografia
all'universita Eduardo
Mondlane di Maputo,
Mozambico.

©Unfpa/Pedro Sa da Bandeira



Abo Attwa, nei pressi
di Ismailia. Mamme
e bambini in attesa
del medico nella sede
dell’Associazione
egiziana per la
pianificazione

familiare.
©Unfpa/Matthew Cassel

La disponibilita dei servizi di pianificazione
familiare ¢ sempre pitt comune nelle aree urba-
ne, ma “gli ambienti culturali” impediscono a
molti di approfittarne, spiega il demografo Car-
los Arnaldo dell'universita Eduardo Mondlane
di Maputo. “La pianificazione familiare viene,
si, attuata, ma non sono le donne a prendere le
decisioni”, afferma. “Gli uomini sono contrari
perché vogliono pit figli”.

Al ministero della Salute Leonardo Chavane
spiega che il Mozambico deve accelerare e am-
pliare I'accesso delle donne alle informazioni,
per far comprendere a un numero sempre pitt
ampio di persone che i metodi di pianificazione
familiare moderni sono sicuri e possono miglio-
rare la loro vita. Il Mozambico deve inoltre mo-
dificare il suo approccio alla contraccezione, per
includere anche gli vomini. “Finora la pianifi-
cazione familiare in Mozambico si ¢ rivolta so-
prattutto alle donne”, dice. “Oggi I'impegno ¢
quello di coinvolgere tutta la famiglia, per inco-
raggiare il dibattito e far crescere la domanda”.
Non sono solo gli uomini a desiderare famiglie

numerose. Secondo un sondaggio, nel 2003 le
donne mozambicane desideravano in media 5,3
figli.

In Mozambico, come in mold altri paesi,
i servizi di pianificazione familiare sono sem-
pre pill spesso integrati da programmi per la
salute sessuale e riproduttiva, compresa la pre-
venzione dell’Hiv, spiega Guzman dell’Unfpa.
Lobiettivo ¢ realizzare delle sinergie che por-
tino a ridurre le gravidanze non programmate
e ad abbassare i tassi di contagio da Hiv. Per
questo oggi i servizi di pianificazione familiare
offrono anche test per I'Hiv, a complemento
delle analisi fornite nell’ambito dell’assistenza
pre-natale. I servizi per la prevenzione e cura
dell’Hiv incoraggiano a utilizzare i preservati-
vi e distribuiscono farmaci antiretrovirali alle
donne incinte per evitare che trasmettano il vi-
rus ai neonati. Servizi integrati di questo genere
sono gia la regola per Geragao Biz, grazie allo
sforzo congiunto di tre ministeri per la preven-
zione dell’Hiv e delle gravidanze non program-
mate tra la giovanissima popolazione del paese,
in rapida crescita.

Secondo Samuel Mills, esperto di salute
alla Banca Mondiale, il Mozambico come mol-
ti altri paesi potrebbe fare di pilt e meglio per
spiegare i benefici degli anticoncezionali, di un
maggiore intervallo tra le gravidanze e di fami-
glie pit1 piccole.

“Dobbiamo dire agli uomini che ¢ economi-
camente vantaggioso intervallare le gravidanze
e avere meno figli. Con meno figli ¢ piu facile
avere la possibilica di farli studiare, e si spen-
de meno per farli mangiare. Il messaggio per
le donne dovrebbe essere che gravidanze pit
distanziate si traducono in figli pil sani, e in
madri pili sane”.

Al ministero per la Salute, Chavane ricono-
sce che il ricorso ai contraccettivi in Mozam-
bico crescerebbe, se le donne avessero accesso
pitt facilmente alle informazioni sui metodi di

pianificazione familiare moderni.



“Non cerchiamo di convincere la gente ad
avere famiglie pili piccole”, dice Chavane, “ma
di incoraggiarli a rimandare la prima gravidan-
za. Spieghiamo loro che per avere figli e madri
sane ¢ meglio aspettare almeno due anni tra una
gravidanza e I'altra”. Per far capire meglio quali
benefici derivino dal distanziare i parti, il gover-
no ha lanciato una campagna ricorrendo a per-
sonaggi molto noti, come la First Lady Maria da
Luz Guebuza, che hanno sposato la causa della

pianificazione familiare.

Dei pochi metodi contraccettivi moderni di-
sponibili in India nei consultori statali, il pit
comune ¢ la sterilizzazione. Secondo la Divisio-
ne popolazione del Dipartimento per gli affari
economici e sociali delle Nazioni Unite oltre il
37 per cento delle donne indiane che utilizzano
metodi contraccettivi si ¢ sottoposta a sterilizza-
zione, mentre gli uomini sono 'l per cento. In
tutto il mondo fanno ricorso alla sterilizzazione
il 18,9 per cento delle donne che usano metodi
contraccettivi moderni e il 2,4 per cento degli
uomini. In India, per esempio, i preservativi
maschili rappresentano poco pitt del 5 per cento
della contraccezione totale. La pillola & usata dal
3,1 per cento delle donne. Gli anticoncezionali
iniettabili non sono distribuiti dallo stato.

A.R. Nanda, ex Commissario al censimento
e ministro per la Salute e il Welfare familiare del
governo centrale, gia direttore esecutivo dell’or-
ganizzazione indipendente Population Founda-
tion of India, dice di aver richiesto da tempo
uno studio per capire come mai la sterilizzazio-
ne sia di gran lunga lo strumento pili adottato
rispetto agli altri contraccettivi, e per sapere se
risponda agli standard nazionali di qualita, si-
curezza e libertd di scelta. Quanto alla qualita e
alla sicurezza, Nanda spiega che l'ufficio legale
di un gruppo di difesa dei consumatori ha fatto

causa al governo per il modo in cui si effettua-

vano le sterilizzazioni in ambulatori temporanei
comunemente definiti “da campo”. La causa ha
portato a una sentenza della Corte Suprema che
impone a tutti i medici e gli amministratori de-
gli ambulatori da campo del paese di aderire agli
standard nazionali di qualit, sicurezza e pro-
cedura. Questi standard, dice Nanda, vietano a
un medico di eseguire pitt di 30 sterilizzazioni
al giorno. "In passato”, afferma, "c'era chi ne
faceva 50 0 60", e aggiunge di essere convinto
che il rispetto di queste regole portera a ridurre
le complicanze. Garantire la libera scelta nella
decisione personale di sottoporsi a una steriliz-
zazione irreversibile ¢ una prioritd per le orga-
nizzazioni a sostegno della salute riproduttiva e
dei diritti umani fin dagli anni 70, quando il
governo tentd di rallentare la crescita demogra-
fica anche attraverso le sterilizzazioni forzate.

“In India la malattia pitt pericolosa ¢ la
‘targetite’ [la mania dei target]”, dice riferendo-
si al numero di sterilizzazioni che i medici do-
vrebbero eseguire in un giorno o in un mese in
alcune regioni dello stato. I target andrebbero
eliminati, afferma, e la pianificazione familia-
re, contraccezione compresa, dovrebbe essere
messa a disposizione non in contesti isolati, ma
all'interno di un programma governativo inte-
grato per la salute riproduttiva. “Capproccio in
un’ottica di salute riproduttiva ¢ un’idea molto
pilt funzionale”, conclude. “E molto pits effica-
ce e porta benefici alle donne”.

Sono usciti sui media articoli sugli obiettivi
prefissati e sugli incentivi offerti per favorire la
sterilizzazione in alcune regioni del paese, ma
questo, secondo I'ufficio dell’'Unfpa di Delhi, va
contro la politica nazionale: percid tali resoconti
sono stati portati all’attenzione del governo per-
ché intervenga al riguardo.

Poonam Muttreja ¢ la donna che ha sosti-
tuito Nanda alla direzione esecutiva della Po-
pulation Foundation of India, una potente e
influente organizzazione non governativa che si

occupa dl ricerca e ﬂdﬂOCﬂfy su una vasta gamma



di tematiche legate alla popolazione, alla salute
e alle questioni di genere. Il fatto che nei con-
sultori statali indiani le opzioni contraccettive
gratuite siano molto limitate — e fortemente sbi-
lanciate verso la sterilizzazione — ¢ insieme un
deterrente e un pericolo per le donne, spiega.
“Il fabbisogno insoddisfatto di contraccezione
non ¢ un problema di scarsita della domanda”,
dichiara. “La domanda esiste, 'offerta no”.

1l tasso di mortalith materna dell’India, 230
decessi ogni 100.000 gravidanze, potrebbe es-
sere ridotto grazie a servizi di pianificazione fa-
miliare migliori e pitt completi, continua, che
salverebbero molte vite. “Si effettuano oltre
10 milioni di aborti, in maggioranza su donne
sposate”, continua Muttreja. “E una tragedia”,
conclude, facendo notare come le complicanze
da aborto siano la causa dell’8 per cento delle
morti materne.

Le ricerche dimostrano che in paesi come
Brasile ¢ Messico dove ¢ stato adottato un ap-
proccio “da banco” alla scelta dei contraccetti-
vi — con l'offerta dell'intera gamma — i tassi di
feconditd sono precipitati. Approcci di questo
tipo hanno contribuito a stabilizzare la crescita
demografica in molti paesi dell’Est e del Sud-Est
asiatico. Ma quando la sterilizzazione ¢ 'opzio-
ne pilt comune — o I'unica — i tassi di fecon-
dita rischiano addirittura di salire: come dimo-
stra una ricerca effettuata da Zoé Matthews e
dai suoi colleghi del Max Planck Institute for
Demographic Research, le donne aspettano di
avere pilt figli di quanti ne avrebbero avuti con
un miglior intervallo tra le gravidanze, prima di

prendere in esame una procedura irreversibile.

Al Boane Health Centre, a circa un’ora da Ma-
puto, Ana Maria attende il suo turno per la vi-
sita prenatale. “Voglio tre figli”, dice indican-
dosi il ventre. “Ne ho gia due, un maschio e
una femmina, e questo voglio che sia 'ultimo”,
prosegue spiegando che allevare dei figli costa, e

che preferirebbe usare i suoi soldi per costruire
una casa nUOva, Con qUAttro camere.

Nello stesso momento Asucena, 22 anni,
vende pomodori in un mercatino improvvisato
alla periferia della capitale mozambicana e di-
chiara anche lei di volere solo tre figli. Le donne
che lavorano nei banchi accanto al suo dicono
tutte la stessa cosa: vogliono due o tre figli, non
di piti.

Malgrado tali dichiarazioni, nell’arco della
vita ogni donna mozambicana partorisce in me-
dia circa cinque figli; chi abita nelle zone rurali
arriva, in media, quasi a sette.

Come mai questo scollamento tra il numero
di figli che alcune donne desiderano e quelli che
hanno in realta?

Secondo parecchi esperti di popolazione e
sviluppo e collaboratori delle agenzie di aiuto
che operano in Mozambico, parte della respon-
sabilitd degli aldi tassi di feconditd va ricercata
nella condizione oppressa delle donne — e nella
conseguente penuria di opportunita sociali ed
economiche.

Nella classifica stilata tra 169 paesi in base
alla gravita delle disuguaglianze di genere, il
Mozambico occupa il 111esimo posto. Questo
“indice della disuguaglianza di genere”, riporta-
to nell’edizione 2010 dello Human Development
Report pubblicato dal Programma delle Nazioni
Unite per lo sviluppo (Undp), misura le dispa-
ritd tra uomini e donne negli ambiti della salute
riproduttiva, della partecipazione politica, della
capacita di reddito e del livello di istruzione.
Lindice rivela che lo sviluppo umano in Mo-
zambico va perduto per quasi tre quarti a causa
di tali disuguaglianze, soprattutto nell’'ambito
della salute riproduttiva.

“Il persistere della disuguaglianza di genere
significa che uomini e bambini sono vittime in
misura sproporzionata di poverta, malnutrizio-
ne e malattie”, dichiara il Development Assistan-
ce Framework for Mozambique for 2012-2015
delle Nazioni Unite.



In Mozambico “le donne non hanno auto-
nomia decisionale”, soprattutto quando si tratta
di stabilire quanti figli avere, e quando averli,
afferma il demografo Carlos Arnaldo.

La violenza domestica diffusa, malgrado la
legge che I'ha dichiarata reato nel 2009, ¢ sin-
tomo della scarsissima liberta di cui godono le
donne quando si tratta di prendere le decisioni
pitt importanti della loro vita, comprese quelle
relative alla riproduzione. “La violenza contro
le donne in Mozambico ¢ direttamente colle-
gata alla condizione femminile rispetto a quella
maschile”, dice Berta Chilundo, vicepresidente
di Muleide, acronimo che sta per Donne, legge
e sviluppo, un’organizzazione non governativa
che mette a disposizione delle donne maltratta-
te un sostegno legale e psicologico.

Maria Fatima, 43 anni, si ¢ rivolta 'anno
scorso a Muleide quando ha capito di non po-
ter pill vivere con il suo compagno, che aveva
iniziato a picchiarla dopo due anni di rapporti.
“Quando ci siamo conosciuti, nel 1995, lavora-
vo per le ferrovie e studiavo economia all’'uni-
versitd”, racconta. “Ma quell’anno sono rimasta
incinta, e il mio compagno mi ha costretta a
licenziarmi e a interrompere gli studi. Cosi sono
diventata totalmente dipendente da lui”.

Dopo aver sopportato violenze per anni,
Fatima se n’¢ andata e ha denunciato alla poli-
zia 'ultimo episodio. Il suo partner ora ¢ sotto
accusa in base a una legge varata due anni fa
che ha dichiarato la violenza domestica “reato
perseguibile d’ufficio”: ovvero, una volta spor-
ta denuncia, I'indagine non pud essere revocata
nemmeno su richiesta della vittima.

A volte la violenza domestica in Mozambico
esplode come conseguenza della volonta del-
la donna di affermare se stessa, specie quando
vuole ricorrere alla pianificazione familiare o
quando chiede al partner di usare il preservativo
durante il rapporto, dice Chilundo di Muleide.

Molte donne sono convinte di meritare di
essere picchiate. Un sondaggio del 2003 su po-

polazione e salute ha evidenziato che, a livello
nazionale, oltre una donna su tre riteneva che
le botte si potessero giustificare per diverse ra-
gioni: aver fatto bruciare la cena, per esempio, o
dimenticarsi di salutare uscendo. L'accettazione
delle violenze domestiche ¢ pilt comune nelle
aree rurali, e 1 livelli di tale accettazione sono in-
versamente proporzionali al livello di istruzione
raggiunto dalla donna.

Graga Samo, Direttrice esecutiva di Forum
Mulher, un gruppo che promuove i diritti e lo
sviluppo delle donne, afferma che listruzione
femminile ¢ cruciale per risolvere le disugua-
glianze di genere in Mozambico, ma che questo
risultato non pud essere raggiunto senza cam-
biare anche le modalita di socializzazione delle
ragazze, educate a nutrire scarsissime aspettati-
ve verso se stesse. Viene insegnato loro che “un
uomo risolvera tutti i tuoi problemi”, dice. “La
posizione della donna deriva da quella di un
uomo — il marito, il padre, un fratello”.

Secondo Samo, la paritd tra uomini e
donne richiede non soltanto interventi dello

stato e delle associazioni no-profit, ma anche

Berta Chilundo,
avvocato e

vicepresidente

di Muleide,
un'organizzazione
non governativa che
mira a migliorare la
condizione femminile
in Mozambico.
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PIANIFICAZIONE FAMILIARE: LA DOMANDA
INSODDISFATTA E ANCORA ALTISSIMA

Nel 2005 un Summit mondiale delle Nazioni Unite ha invocato I'acces-
so universale alla salute riproduttiva entro il 2015, come promesso nel
Target B dell'Obiettivo di sviluppo del Millennio n. 5, e ha deciso che la
domanda insoddisfatta di contraccettivi sarebbe stata uno degli indi-
catori dei progressi in tale direzione. Nel 2011 la Divisione popolazione
del Dipartimento per gli affari economici e sociali delle Nazioni Unite ha
pubblicato gli ultimi dati mondiali sulla pianificazione familiare, da cui si
evince che, per quanto |'uso dei contraccettivi continui a crescere, ci sono
ancora 46 paesi in cui la domanda di contraccettivi € tuttora insoddisfatta
per almeno il 20 per cento delle donne sposate o conviventi. Nella mag-
gioranza delle macro-regioni il fabbisogno non soddisfatto di pianifica-
zione familiare & ancora allo stesso livello, tra moderato e alto, del 2000,
mentre nell'’Africa Sub-Sahariana e nei paesi caraibici € ancora altissimo.

Domanda insoddisfatta di metodi di pianificazione familiare:
donne tra i 15 e i 49 anni, sposate o conviventi,
negli anni 1990, 2000 e 2008 (percentuale)
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Fonte: Millennium Development Goals Report 2011, Nazioni Unite.

Iimpegno delle famiglie, che esercitano una
enorme influenza sul modo in cui le bambi-
ne — e i bambini — si percepiscono all’interno
della societa. Se ¢ importante far socializza-
re le bambine in modo tale da incoraggiarle
a riconoscere le proprie capacita e le proprie
possibilita, & altrettanto importante modificare
la socializzazione dei maschi, perché inizino al
pil presto a capire che 'uguaglianza di genere
¢ un vantaggio per tutti.

Auguri e figli maschi

In India gli effetti della preferenza per i figli
maschi preoccupano i demografi, i media, i
politici e molte altre persone, per via delle ri-
percussioni sulla percentuale di popolazione
maschile e per I'implicito messaggio che il fe-
nomeno comunica quanto alla scarsissima con-
siderazione sociale di cui godono le bambine.
I problema ¢ stato ulteriormente evidenziato
dai risultati del censimento nazionale del 2011:
nella fascia di eta 0-6 anni il numero delle fem-
mine ¢ sceso a 914 ogni 1000 nati maschi, al-
largando il divario del 2001 che era di 927 su
1000. II nuovo rapporto rileva il divario pilt
ampio mai registrato dall'Indipendenza del
1947 a oggi. Gli aborti selettivi, sebbene ille-
gali, e la trascuratezza spesso fatale con cui ci si
prende cura delle bambine dopo la nascita sono
ritenute le cause principali di questa anomalia.
Lecografia per stabilire il sesso del nascituro &
diventato uno strumento sempre pilt a buon
mercato e disponibile in tutto il paese, benché
il suo utilizzo a questo scopo sia illegale.

C. Chandramouli, il direttore dell’ Anagra-
fe centrale e Commissario per i censimenti che
ha gestito l'ultima rilevazione, si dichiara pro-
fondamente preoccupato per questa tendenza.
Lo considera un problema sociale, non demo-
grafico, aggravato dal fallimento delle autorit,
che non riescono a far rispettare la legge contro
la selezione sessuale controllando le cliniche
che pubblicizzano la tecnologia a ultrasuoni.
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Lecografia ¢ 'imputato principale”, aggiunge.
La sola via d’uscita da quello che alcuni critici
gia definiscono “gendercide” o “genericidio”, ¢

una campagna sociale affiancata da incentivi

ieri ai massimi livelli, si sta leggermente ridu-
cendo. Purtroppo perd molti altri stati vanno
nella direzione opposta, e non mancano stati in

cui il numero delle femmine ogni mille maschi

Graca Samo, direttore
esecutivo di Forum
Mulher, Maputo,
Mozambico.
©Unfpa/Pedro

S& da Bandeira

statali pit efficaci volti a migliorare la condi- non sfonda il muro delle 900 — molto inferiore,

zione delle bambine. quindi, alla media nazionale di 914 ogni 1000.

Le opinioni di Chandramouli sono condi- Gli argomenti tradizionali che in India

scoraggiano dall’avere figlie femmine sono di

vise dagli organismi internazionali. Una pub-
blicazione inter-agenzie del 2011, Preventing
Gender-biased Sex Selection (Prevenire la sele-
zione sessuale determinata dai pregiudizi di ge-
nere), curata da Organizzazione mondiale per
la sanita, Unfpa, Unicef, UNWomen e dall'Ut-
ficio dell’Alto commissario per i diritti umani,
sottolinea che la salute delle donne ¢ messa
ovunque a repentaglio quando le pressioni fa-
miliari esigono una gravidanza dopo l'altra nel-
la speranza che arrivi il maschio. In alcuni casi,
le donne sottoposte a tali pressioni finiscono
per ricorrere ad aborti non sicuri o rischiano di
subire violenze per aver partorito una bambina,
come sottolinea I'esperta di genere dell’'Unfpa
Gayle Nelson.

“Gli squilibri nella proporzione dei sessi

sono una manifestazione inaccettabile di discri-

minazione di genere contro donne e bambine,
e una violazione dei loro diritti umani”, si legge

nel documento. Che sottolinea perd che le tec-

IANZA DI GENERE

Dal Programma d'azione della Conferenza del Cairo su
popolazione e sviluppo

nologie, come I'ecografia e 'amniocentesi, non
sono la causa del problema. Quando lo stato
cerca di limitare o vietare 'uso improprio delle
tecnologie, dicono le agenzie, “I'esperienza di-

mostra che le restrizioni legali isolate da un con- I o .
& volitich led ...Migliorare la condizione delle donne serve anche a potenziare la

testo pitu ampio di politiche sociali e di misure s . S - e
P .p p o loro capacita decisionale a tutti i livelli e in tutti gli ambiti dell'esi-

che affrontino norme sociali profondamente i ) . ) )
. . . . stenza, specie nell'area della sessualita e della riproduzione. Il che
radicate per innescare un cambiamento nei . ] ] ] _
C .. .. . € a sua volta essenziale per il successo a lungo termine dei pro-
comportament rischiano di rivelarsi inefficaci e

addirittura di produrre un impatto negativo sui grammi per la popolazione... Gli uomini svolgono un ruolo chia-

diritti umani e riproduttivi delle donne”. ve nell'attuazione dell'uguaglianza di genere perché in moltissime

Chandramouli vede perd un motivo di spe- societa esercitano un potere preponderante in quasi tutte le sfere

ranza nel censimento indiano 2011, e in parti- dell'esistenza, dalle decisioni personali sulle dimensioni della fami-

colare nei dati provenienti da alcuni degli stati glia alle decisioni politiche e programmatiche assunte a tutti i livelli

dove il divario tra femmine e maschi, fino a della pubblica amministrazione.



natura economica: le femmine sono un onere
finanziario per via delle ingenti doti versate dai
genitori che cercano di garantirsi un buon ma-
rito, e le donne non sono in grado di aggiungere
redditi significativi al bilancio familiare. Ma a
questi argomenti si pud controbattere, sostie-
ne Poonam Muttreja, direttrice esecutiva della
Population Foundation of India: “Possiamo di-
mostrare che sia i ragazzi che le ragazze sono in
grado di mantenere una famiglia. LIndia non
investe, in generale, né sulle donne né sulle pro-
blematiche della popolazione”.

Nanda, ex ministro per la Salute e il Welfa-
re familiare del paese, ribadisce che I'aggravarsi
della discrepanza tra i sessi ¢ “un problema mol-
to serio”, da considerare in rapporto con la de-
crescita dei tassi di fecondita. Come altri, anche
Nanda mette 'accento sui dati che dimostra-
no come gli aborti per selezione sessuale siano

richiesti dalle persone pitt ricche, che abitano

SALUTE E DIRITTI RIPRODUTTIVI
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Dal Programma d'azione della Conferenza del Cairo su
popolazione e sviluppo

...La salute riproduttiva... implica che le persone... abbiano la possi-
bilita di procreare e la liberta di decidere se farlo, quando e quanto
spesso. In quest'ultima condizione sono impliciti i diritti di uomini e
donne ad essere informati e a poter accedere a metodi di pianifica-
zione familiare di loro scelta che siano sicuri, efficaci, economici e
accettabili, nonché ad altri metodi di loro scelta per la regolazione
della fecondita purché non vadano contro la legge, e il diritto di ac-
cedere a servizi per la salute riproduttiva adeguati, che consentano
alle donne di portare a termine la gravidanza e il parto in modo si-
curo e garantiscano alle coppie il massimo delle probabilita di dare
alla luce un figlio sano... | diritti riproduttivi comprendono alcuni
diritti umani... Tali diritti si basano sul riconoscimento dei diritti fon-
damentali di tutte le coppie e di tutti i singoli individui a decidere
liberamente e responsabilmente il numero di figli, lI'intervallo tra le
nascite e il momento in cui metterli al mondo, e ad avere le infor-

mazioni e gli strumenti necessari per esercitare tale diritto.

negli eleganti quartieri residenziali e vogliono
famiglie piccole. Quando il desiderio di fami-
glie meno numerose si incontra con la richiesta
di figli maschi, spesso il risultato ¢ 'aborto di un
feto femmina. I genitori ricchi non si lasciano
sedurre da incentivi economici di poche miglia-
ia di rupie, spiega Nanda.

“Si elargiscono sussidi in contanti per alle-
vare ¢ far studiare le bambine, ma poi non si
fanno rispettare le leggi sulla dote e sulla pro-
prieta”, lamenta Nanda. “E solo un’operazione
di facciata”. Con la sua autorita di massimo di-
rigente non politico del ministero della Salute,
ha pensato di mandare delle donne a fare da esca
per smascherare i medici disposti a praticare pro-
cedure illegali per la determinazione del sesso,
magari con I'ecografia a ultrasuoni, per esempio,
ed ¢ riuscito a farne arrestare alcuni. “Ma poi
devono essere correttamente processati”, precisa.
E fino ad oggi non ¢ accaduto spesso.

In Mozambico, soprattutto nel nord rurale, i
bambini rappresentano una ricchezza. Mold fi-
gli significa pilt aiuto nelle faccende domestiche
e pilt mani per lavorare nella fattoria di famiglia.
Molti figli vogliono anche dire pitt sicurezza in
vecchiaia per i genitori.

“I figli sono il capitale della famiglia”, spie-
ga Graga Samo, direttrice esecutiva di Forum
Mulher. “Aver figli ¢ considerato un modo per
acquisire potere”.

Considerare i bambini una ricchezza pud
avere un senso in un paese in cui le risorse eco-
nomiche sono scarse. Con un reddito interno
lordo pro capite di soli 440 dollari, il Mozambi-
co si colloca al 14esimo posto nella classifica dei
paesi pilt poveri del pianeta, e tre quarti della
sua popolazione sopravvive con meno di 1,25
dollari al giorno.

Il 70 per cento circa della popolazione
vive nelle zone rurali e la gran parte dipende



dall’agricoltura di sussistenza, afferma il Deve-
lopment Assistance Framework for Mozambique
for 2012-2015 delle Nazioni Unite: “La pro-
duttivita agricola gia bassissima si combina con
un'estrema  vulnerabilita agli sconvolgimen-
ti climatici: il risultato ¢ che una percentuale
estremamente elevata della popolazione soffre
cronicamente di insicurezza alimentare, mentre
il reddito derivante dai prodotti agricoli ¢ scarso
e inaffidabile”, vi si legge.

Ed ¢ appunto in queste zone rurali che i tassi
di feconditd sono pilt ald, i livelli di istruzione
sono al minimo, la pratica dei matrimoni in eta
infantile ¢ estremamente diffusa e relativamente
pochi adottano metodi di pianificazione fami-
liare.

Dalla poverta conseguono minori aspettati-
ve di vita e tassi di mortalita pil ald per madri
e figli/e. “La gente ha piu figli dove ¢ molta
mortalitd infantile”, ricorda lo specialista di
questioni sanitarie della Banca mondiale, Sa-
muel Mills. “Dove la mortalith infantile & bassa,
la gente sente meno il bisogno di avere famiglie
numerose”.

Anténio Francisco, Rosimina Ali e Yasfir
Ibraimo dell'Istituto di studi sociali ed econo-
mici di Maputo dicono che “avere moldi figli &
stato per lungo tempo, ed ¢ ancora oggi, la prin-
cipale forma di protezione sociale del Mozam-
bico”. Siccome la maggior parte delle persone
non pud sperare, in vecchiaia o in caso di ina-
bilita al lavoro, di percepire una pensione dallo
stato, si crea un proprio sistema di previdenza

sociale generando figli.

In Europa, dal Nord al Sud e dall’Ovest all’Est,
i bassissimi tassi di feconditd — non la crescita
della popolazione — hanno suscitato un certo
allarme. Alcuni paesi hanno adottato program-
mi di incentivazione per incoraggiare le coppie
a fare pitt bambini. Queste politiche, cosiddette
nataliste o pro-nascita, spesso si accompagnano

ad appelli alle famiglie perché facciano piu fi-
gli, con l'idea che in tal modo si sosterrebbe la
crescita economica nazionale. Molte donne in-
terrogate in merito, nell’Europa a bassa natalica,
sembrano ritenerla una ragione stravagante, se
non addirittura inaccettabile, per aggiungere un
figlio o due alla famiglia, anche quando ci sono
di mezzo denaro e incentivi.

A Skopije, capitale della Ex Repubblica Jugo-
slava di Macedonia, conversando con Spiro Ri-
stovski, viceministro per il Lavoro e le politiche
sociali, emergono subito alcune cifre che stanno
dietro alla nuova politica di sostegno alla nata-
lita. Spiega Ristovski, per esempio, che alcuni
datori di lavoro impiegano dai sei ai nove mesi a
trovare il personale che cercano, mentre il paese
sta cercando di rafforzare la propria economia
integrandosi nell’Europa e nel mondo in gene-
rale. Il paese infatti ¢ emerso dalla frammenta-
zione della Jugoslavia, negli anni Novanta, in
condizioni di relativa poverta.

Il tasso di fecondita del paese ¢ sceso a circa
1,5 figli per donna secondo le stime delle Na-
zioni Unite (il governo cita, in alcuni rapporti,
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la cifra di 1,3). Sommato alla migrazione dei

giovani verso I'Europa Occidentale e '’America
del Nord, in cerca di lavoro e di un migliore
livello di vita, questo fenomeno ha portato alla
riduzione del serbatoio di talenti utilizzabili in
patria. La fecondita ¢ particolarmente bassa in
tutta 'Europa Meridionale e Orientale, com-
presa la Russia, con tassi di fecondita di 1,5 e
anche meno un po’ in tutta la regione (I'eccezio-
ne ¢ il Montenegro a 1,6). Anche i tassi del’Eu-
ropa Occidentale sono bassi, con una media
regionale di 1,6: i paesi dove il tasso & pit alto
sono Francia e Irlanda con circa il 2,0.

Secondo Ristovski occorreranno tra i cinque
e i sette anni per capire se gli incentivi monetari
per il terzo figlio avranno cambiato qualcosa e
incrementato le cifre della popolazione. Le don-
ne intervistate in tutto il paese hanno manife-
stato sentimenti controversi nei confronti del
piano: si chiedono se il reddito supplementare
basti davvero a coprire i costi di un terzo figlio
da crescere (considerato che il tasso di fecondita
indica che molte famiglie non ne hanno nem-
meno due).

Negli ultimi due anni sono state 5.000 le
famiglie che hanno approfittato del programma
di incentivi monetari. Stando ai dati del gover-

no, la maggioranza di loro vive a Skopje. Oltre
la meta dei destinatari del sussidio, il 54 per
cento, ¢ di etnia albanese, una popolazione che
tende tradizionalmente ad avere famiglie pit
numerose; il 31 per cento ¢ di etnia macedone,
mentre quasi il 10 per cento & Rom.

Anica Dragovic, esperta di demografia
all'Istituto di sociologia dell'universita dei Santi
Cirillo e Metodio, a Skopje, esprime i suoi dub-
bi sul programma di sussidi. Teme infacti che i
soldi possano andare a persone che avevano gia
intenzione di avere una famiglia numerosa. Le
donne che lavorano e progettano di avere pochi
figli potrebbero decidere che non vale la pena
modificare i loro progetti per un incentivo fi-
nanziario. Dragovic sostiene inoltre che il piano
pro-nascite fa poco o nulla per U'empowerment
delle donne.

“I giovani pensano che sia meglio avere po-
chi bambini”, dice una giovane donna del vil-
laggio settentrionale di Bogovinje. Subito dopo
raggiunge altre signore, meno giovani, in un
quartiere a maggioranza albanese e musulmano.
Parlano della loro vita. “’economia va male. E
poi vorremo avere un po’ pitt di tempo per noi
stesse”.

Nella zona di Bogovinje, dove si iniziano a
vedere i segni della crescita economica e la fe-
condita & gia scesa sotto la crescita zero, le don-
ne spiegano che prima bisogna che siano gli uo-
mini a cambiare atteggiamento: si aspettano che
le donne si occupino completamente dell’anda-
mento della casa, e che si prendano anche cura
degli anziani; altri figli non farebbero che ag-
giungersi al loro carico di lavoro. E poi, quando
anche al marito non la scoraggi o non le proibi-
sca esplicitamente di trovare lavoro fuori casa e
la donna si mette a lavorare, qui come in quasi
tutto il paese non ci sono asili o nidi finanziati
dallo stato per i bambini in etd prescolare.

Le signore di mezza eta di Bogovinje, alcu-
ne con un bassissimo livello di istruzione, sono

in cerca di qualche opportunita per guadagnare



un po’ di soldi. Sarebbero felici, dicono, se ci
fosse la possibilita di frequentare qualche corso
di formazione per adulti, e se ci fosse maggiore
attenzione alla creazione di posti di lavoro per le
donne e un sostegno economico per quelle che
vogliono intraprendere un’attivitd in proprio.

Le donne pit giovani, non ancora sposate,
si fanno strada nell'insegnamento o come im-
piegate in studi professionali: una ¢ assistente
di un ortodontista, altre lavorano per varie ditte
— e cercano opportunita di formazione presso
istituti privati per acquisire quelle competenze
tecniche e linguistiche che permetteranno loro
di farsi trovare pronte, al momento del futuro
sviluppo economico innescato dagli investi-
menti stranieri. In questa regione montuosa,
Partigianato e il turismo hanno grosse potenzia-
lica di crescita.

Nella regione meridionale dello stato, il tu-
rismo attorno al lago Ohrid e negli straordinari
siti storici contribuisce al sostegno delle econo-
mie locali, specie nelle citea di Struga e Ohrid, e
nei villaggi e fattorie che le circondano. Benché
la disoccupazione continui a essere un proble-
ma, e gli stipendi delle lavoratrici siano sempre
pilt bassi di quelli dei colleghi uomini, ci sono
anche per le ragazze buone opportunita di lavo-
ro nel settore della ricettivita turistica.

Le rappresentanti di diverse, vivaci orga-
nizzazioni di donne e lavoratrici professioni-
ste, riunite a Struga per scambiare esperienze e
discutere delle rispettive preoccupazioni, non
concordano sul valore del piano statale di sussidi
per incentivare il terzo figlio. Qualcuna afferma
che il sussidio apporta una somma “non trascu-
rabile” ai reddidi familiari, mentre altre sosten-
gono che nelle cittd, dove le donne rimandano
il momento del matrimonio e la percentuale dei
divorzi continua a crescere, sarebbe pili utile
provvedere a corsi di formazione, qualificazio-
ne e sostegno per I'imprenditorialita femminile.
Al ministero del Lavoro e delle politiche sociali,
Ristovski spiega che I'empowerment economico

delle donne rientra nei piani di sviluppo e nei
programmi del governo centrale.

A Skopje, all'Ufficio statistico nazionale, la
direttrice Blagica Novkovska sottolinea che sem-
pre pitt donne trovano impiego nel settore priva-
to, modificando gli schemi tradizionali dell’occu-
pazione femminile: in precedenza, I'80 per cento
delle donne lavorava nel settore pubblico. Anche
le studentesse rompono con la tradizione, prefe-
rendo le facolta tecnologiche e scientifiche rispet-
to a quelle umanistiche, e frequentando corsi di
management nelle business school private, sottoli-
nea Novkovska. Resta da chiedersi se offrire alle
donne maggiori opportunitd di carriera andra
contro agli sforzi per convincerle ad avere piti fi-
gli, o se queste donne emancipate riusciranno a
occupare i posti vacant prima di quei bambini

che nasceranno per via di un incentivo statale.

In Finlandia tutti gli enti che gestiscono nidi e
asili, in tutti i comuni del paese, hanno stabilito
di semplificare la vita delle donne che lavorano
e delle coppie in cui entrambi i coniugi hanno
un’occupazione fuori casa, perché possano deci-

dere pitt facilmente di avere dei figli. Il tasso di

Nel villaggio

di Bogovigne,

Ex Repubblica
Jugoslava

di Macedonia,
alcune donne parlano
della necessita di
trovare un sostegno
economico per
avviare un'attivita.
©VIl/Antonin Kratochvil



fecondita in Finlandia ¢ al di sotto del livello di
sostituzione, pari a 2,1 figli per donna, fin da-
gli anni Settanta. Gid sul finire del secolo scor-
so sono sorte le prime preoccupazioni perché il
paese, che ha un basso livello di immigrazione,
rischia di andare incontro a una grave penuria di
manodopera.

Tuttavia, secondo Pekka Martikainen
dell'universita di Helsinki, queste generose
politiche di welfare non sono state pensate per
incrementare la feconditd, quanto piuttosto per
sostenere sotto vari aspetti le famiglie, in modo
che possano fare le loro scelte libere dal timore
di pesanti conseguenze economiche. “Le donne
finlandesi sono in grande maggioranza inserite
nel mondo del lavoro”, spiega. “La partecipazio-
ne delle donne alla realta produttiva & quasi pari
a quella degli uomini. Loccupazione femminile
ha una piccola flessione solo in certe fasce di etd,
e di solito riguarda donne che restano a casa con
i bambini piccoli. Le donne di norma restano a
casa fino alla fine del periodo di allattamento”.

Per le lavoratrici finlandesi, soprattutto quel-
le che vivono nelle aree urbane, i benefit legati
alla maternitd sono non soltanto generosi, ma
equiparati a diritti legali. A Helsinki, per esem-
pio, si gode del diritto incondizionato a cinque
ore al giorno di assistenza diurna gratuita per
tutti i bambini, con la possibilita di usufruire, a
pagamento, di intere giornate, serate, weekend
e persino di un’assistenza per ventiquattrore
consecutive. Le tariffe sono commisurate al
reddito, ma non possono superare i 254 euro
al mese. Qualunque sia il piano scelto dai geni-
tori, i pasti sono inclusi. I genitori dei bambini
sotto i tre anni non inseriti nei nidi comunali
ricevono un assegno familiare che, a Helsinki,
varia tra i 448 e i 746 euro mensili. Sono previ-
ste sovvenzioni anche per chi decide di affidare
i bambini a un ente o persona privata, purché
non legata da vincoli di parentela con i genitori.

Gli asili comunali hanno personale in ab-

bondanza, la cui percentuale varia a seconda

delle etd dei bambini affidati alle loro cure. Si
va da un assistente ogni due bambini nella fa-
scia fino a un anno di etd, a uno ogni 13 per i
bambini in etd prescolare. Poiché il numero dei
figli di immigrati continua a crescere, sia pur
lentamente, il comune di Helsinki provvede
alla formazione degli insegnandi, sia per quanto
riguarda gli aspetti multiculturali, sia per I'inse-
gnamento del finlandese come seconda lingua a
livello prescolare. Ai bambini con handicap fisi-
ci o difficolca dell’apprendimento sono riservate
classi speciali.

Tutte le madri hanno diritto a 105 giorni di
congedo retribuito per maternitd, e a riprendere
il proprio posto o uno simile dello stesso livello
al loro rientro. Le donne incinte ricevono un
contributo in contanti di 140 euro o un kit di
prodotti per la primissima infanzia, in previsio-
ne del parto e delle prime necessita del neonato.
Al termine del congedo di maternita lo stato si
assume i costi di 158 giorni di permesso, per
uno qualunque dei genitori, in base alle neces-
sit e risorse individuali. I padri hanno diritto a
18 giorni di congedo di paternita, a cui di solito
vengono aggiunti 12 giorni di permesso pater-
no per comporre quello che i finlandesi chiama-
no “il mese del papa”.

Tutto cid potrebbe aver influito sul recente
aumento della feconditd, grazie all’'atmosfera di
sostegno su cui pud contare il futuro genitore
esitante, ma non ha necessariamente portato a
famiglie pili numerose — situazione comune alla
maggioranza dei paesi europei.

Anneli Miettinen si occupa di ricerche su
fecondita e infertilita per Viestoliitto, la Fe-
derazione delle famiglie della Finlandia: la sua
preoccupazione non riguarda tanto i tassi di fe-
conditd, quanto il fatto che si partorisce sempre
pitt tardi. “Per avere una popolazione stabile”,
spiega. “ci vogliono due figli per famiglia. Noi
ci siamo vicini, il tasso di fecondita ¢ a 1,85”.

“Ma ci sono altri problemi”, prosegue. “Uno

¢ I'etd media del primo parto, che continua a



crescere. Attualmente siamo tra i 28 e i 29 anni
— e se guardiamo l'area urbana della capitale ci
avviciniamo ai 30. Quando mettono su fami-
glia, o cominciano a pensare di farlo, le donne
non sono pitt giovanissime. Secondo me non ce
ne rendiamo conto, ma questo alla fine significa
che molti di quei giovani adulti che decidono di
rimandare il momento di avere il primo figlio
vanno incontro a problemi di infertilica”.

“Intorno ai 35 anni l'etd biologica comin-
cia a essere un po’ troppo avanzata dal punto
di vista della feconditd”, continua Miettinen.
“Spesso si dicono, Be’, c’¢ tutto il tempo, non
devo pensare adesso a queste cose. Devo finire
di studiare e poi devo trovare un lavoro a tempo
indeterminato, e anche un buon padre, prima
di pensare a mettere su famiglia”.

Da un sondaggio condotto tra le finlandesi
negli anni settanta emergeva che secondo loro
37 anni era et limite per avere bambini. Ades-
so non vogliono nemmeno porselo, un limite.
“La gente oggi inizia a fare figli a 37 anni”, com-
menta Miettinen. “Il quadro ¢ completamente
cambiato”.

Il rischio ¢ di avere in futuro, a causa di
queste decisioni, un aumento dell'infertilita. Le
donne con pitt di 35 anni gia incontrano pitt
difficolta a concepire. Sempre pill spesso si ri-
volgono alla fecondazione in vitro. “La legge
non stabilisce un limite di etd”, spiega Mietti-
nen. “Sta ai medici decidere se la donna ¢ in
grado di partorire e se non ci sono gravi rischi
per la salute della madre o del figlio. Penso che
questo significhi contare troppo sulle considera-
zioni etiche dei medici. Per il medico, stabilire
se una donna di 45 anni sia 0 meno troppo vec-
chia per sottoporsi all'Ivf [fecondazione in vitro,
Fivet] & un onere troppo pesante”.

\

Katariina Sorsa ¢ una pastora luterana di
36 anni che, usufruendo delle strutture medi-
che statali, ha avuto delle esperienze positive
di fecondazione in vitro. Il suo primo figlio,

\

Martti, ¢ nato nel 2008, quando lei aveva 34

anni. Il secondo, Janne, I'ha partorito nel giu-

gno 2011. Katariina e suo marito si sono spo-
sati quand’erano ancora studenti universitari,
ma solo quando sono stati sulla trentina si sono
accorti di non riuscire a concepire.

Hanno pensato all’adozione, ma poi han-
no rinunciato. Uinseminazione artificiale non
ha funzionato. Allora si sono rivolti al medico
del servizio sanitario nazionale della regione in
cui abitano, a nord di Helsinki. I due impianti
riusciti sono stati eseguiti nell’ospedale pubbli-
co locale, con costi irrisori. Di tasca loro hanno
speso soltanto poche centinaia di euro, ricorda
Sorsa, per alcune spese generiche e per i farmaci
da assumere durante la procedura e il parto; una
clinica privata avrebbe preteso migliaia di euro.
“Per me e per mio marito ¢ andato tutto benis-
simo”, conclude.

In qualitd di ministro del culto, Sorsa vede
moltissimi bambini, portati in chiesa per il bat-
tesimo, ¢ in generale incontra un sacco di bimbi
nati cosi dopo il 2006 o il 2007, non soltanto da
coppie sposate ma anche da genitori non sposati

A Katariina Sorsa,
pastora della Chiesa
luterana, aspetta
il secondo figlio
tramite
la fecondazione
in vitro.
©Unfpa/Sami Sallinen
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Paese

Mondo

o da madri sole. In Finlandia non ci sono bar-
riere sociali per la cura dellinfertilita.

Nel mondo in via di sviluppo linferdlita &
spesso una sofferenza trascurata, ignorata so-
prattutto quando la priorita ¢ la pianificazio-
ne familiare e la contraccezione; le donne che
non riescono ad avere figli rischiano di essere
liquidate come fallimenti umani. Il loro dram-
ma spesso non rientra nei servizi per la salute
riproduttiva disponibili. Nel dicembre 2010
I'Organizzazione mondiale della sanita ha pub-
blicato un documento, Mother or Nothing: The
Agony of Infertility (O madre o niente: 'angoscia
dell'infertilith) in cui si afferma che I'incapaci-
ta di procreare pud avere diverse cause, tra cui
gravidanze extrauterine, tubercolosi genitale,
occlusione delle tube causata da infezioni all’ap-
parato riproduttivo, aborti eseguiti in condizio-
ni precarie, infezioni a trasmissione sessuale.

Gli esperti dell’Oms affermano che, malgra-
do linfertilitd maschile sia responsabile di oltre
la meta dei problemi di concepimento, la col-
pa ricade in misura sproporzionata sulle don-
ne, che spesso devono divorziare contro la loro
volontd o vengono stigmatizzate e ostracizzate
dalla comunita in cui vivono.

Sebbene quello dell’infertilita sia un proble-
ma globale, in Africa ¢ una “infersility belt”

una “fascia di infertilita” riconosciuta, che si
estende da Est a Ovest, dalla Tanzania al Ga-
bon. Spesso si pud aiutare la donna con trat-
tament chirurgici, ma la fecondazione in vitro
come quella che si pratica in Finlandia ¢ nella
grande maggioranza dei casi troppo costosa sia
per le famiglie, che non possono permettersela,
sia per 1 servizi sanitari, che non sono in grado
di offrirla.

Secondo 'Oms Egitto e India hanno dato
vita a programmi pilota per la cura dell’infer-
tilitd, e stanno trovano strade nuove a minor
costo. Al Cairo, Gamal Serour dell’universita
di Al Azhar ricorda che anche le donne pove-
re hanno diritto alle cure per linfertilita. “Le
ricerche demografiche dellOms dimostrano
che nei paesi con scarse risorse (Cina esclusa)
ci sono pitt di 186 milioni di donne in eta ri-
produttiva che soffrono di infertilitd”, osserva.
“Si tratta di un disturbo che va ad aggiungersi
al peso complessivo di altri disturbi, comporta
sofferenze diverse per le donne e per gli uomi-
ni, e dovrebbe assolutamente essere alleviato,
perché la prevenzione e la cura dell'infertilica
rientrano nei diritti riproduttivi”. Inoltre, ricor-
da, i programmi di pianificazione familiare che
incoraggiano le coppie a ritardare, rimandare
o intervallare molto le gravidanze “dovrebbero
anche rassicurare le coppie sull’aiuto che trove-

ranno una volta che dovessero decidere di avere

1. Per ragioni statistiche, i dati della Cina non includono Hong Kong e Macao, regioni cinesi ad amministrazione speciale.

2. Comprendono le Isole Aland.

3. Ex Repubblica Jugoslava di Macedonia.

Fonte: Nazioni Unite, Dipartimento per gli affari economici e sociali, Divisione popolazione, World Population Prospects. The 2010 Revision
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Gli stati del continente africano, dalla
regione settentrionale che si affaccia
sul Mediterraneo ai paesi sahariani e
sub-sahariani fino all'estremita meri-
dionale del Capo di Buona Speranza,
SONO un gruppo estremamente etero-
geneo di paesi e nessuna generalizza-
zione puo valere per tutti. Presa nel suo
insieme, I'Africa rappresenta quasi il 15
per cento dell'attuale popolazione del
pianeta.

Quando i demografi hanno iniziato
ad analizzare le statistiche raccolte in
World Population Prospects: The 2010
Revision, pubblicato poi nell'aprile
2011, cosi si & espresso il vicediret-
tore della Divisione popolazione del
Dipartimento per gli affari sociali ed
economici Thomas Buettner, durante
una riunione della Commissione per la
popolazione e lo sviluppo: “Che cosa
accadrebbe a lungo andare, se gli at-
tuali livelli di fecondita e di mortalita
restassero immutati a livello nazio-
nale? Un simile scenario produrrebbe

una popolazione mondiale di 3500
miliardi di persone nel 2300, una ci-
fra troppo enorme da scrivere in un
grafico che illustra altri scenari, e cosi
incredibilmente impossibile da indi-
care chiaramente che gli attuali livel-
li di fecondita e mortalita non sono
sostenibili. Osservando i risultati nel
dettaglio, si scopre che gli alti tassi di
fecondita in alcuni stati dell'Africa, se
mantenuti tali per 300 anni, portereb-
bero nel 2300 a una popolazione di
3100 miliardi solo in quel continente”.

I 2300 e troppo lontano per I'im-
maginazione dei pit, ma il 2050 o il
2100 sono alla portata dei nipoti o
dei pronipoti di molti attuali abitanti
del pianeta. Joseph Chamie, ex diret-
tore della Divisione popolazione del
Dipartimento per gli affari economici
e sociali delle Nazioni Unite e oggi
direttore della ricerca presso il Center
for Migration Studies di New York, ha
analizzato di recente le ultime proie-
zioni. L'Africa, ha scritto, e la Nigeria

in particolare, sembrano destinate a
sbilanciare la futura crescita globale
(osservando inoltre che se I'India, che
mira a stabilizzare la crescita entro il
2045, non riuscira a ridurre il tasso di
fecondita, la sua attuale popolazione
di 1,2 miliardi potrebbe raggiungere i 2
miliardi entro il 2050).

“Se i tassi di fecondita africani non
diminuiranno nei prossimi decenni, la
popolazione di quel continente finira
per crescere con estrema rapidita, rag-
giungendo i 3 miliardi entro il 2050
fino all'incredibile cifra di 15 miliardi nel
2100, circa 15 volte I'attuale popolazio-
ne del continente"”, scriveva Chamie nel
giugno 2011 su The Globalist, una rivi-
sta online pubblicata dal Globalist Re-
search Center di Washington. “In una
prospettiva globale appare oggi proba-
bile che I'Africa sara I'ultimo continente
a progredire in direzione della transizio-
ne demografica - ovvero il passaggio
da tassi elevati a tassi piu bassi, sia per
le nascite e sia per i decessi".

un figlio. La pianificazione familiare non ¢ sol-
tanto contraccezione. E anche un programma

per avere una famiglia”.

Le esperienze di Egitto, India e Mozambico di-
mostrano che non ci sono spiegazioni sempli-
ci per gli aldi tassi di feconditd, e non esiste un
unico modo di garantire che le donne entrino
in possesso delle informazioni, degli strumenti
e dell’autonomia di cui avrebbero bisogno per
poter prendere liberamente una decisione su
quando avere dei figli, e con quale intervallo tra
uno e l'altro.

Le esperienze della Finlandia e della Ex
Repubblica Jugoslava di Macedonia dimostra-

no inoltre che il cammino verso una crescita dei
tassi di fecondita ¢ altrettanto complesso.

Che lobiettivo sia agevolare le coppie che
vogliono avere meno figli, o che vogliono aver-
ne di pili, i governi dovranno basare le loro
azioni sui principi della libera scelta e dell’em-
powerment, concetto su cui tutte le nazioni del
mondo hanno concordato nel corso della Con-
ferenza del Cairo.

Le ricerche svolte negli ultimi vent’anni
hanno ripetutamente mostrato che quando le
donne sono sane e istruite, ¢ possono accedere a
servizi integrati per la salute sessuale e riprodut-
tiva, compresi quelli per la pianificazione fami-
liare, i tassi di fecondita — e le dimensioni medie

delle famiglie — diminuiscono.



In un ospedale della
township di Xialiang,
Cina, una donna sta

per far vaccinare la sua
bambina.
©Unfpa/Guo Tieliu

Un “sondaggio a grappolo a indicatori mul-
tipli” condotto nel 2008 dall’Istituto nazionale
di statistica del Mozambico ha per esempio di-
mostrato che 'uso dei contraccettivi nel paese
era fortemente associato al livello di istruzione
e di ricchezza delle donne. Solo il 12 per cento
circa delle donne che non hanno mai frequen-
tato la scuola usa i contraccettivi, ma tra quante
hanno conseguito almeno un’istruzione secon-
daria la percentuale sale al 37. Le donne che
utilizzano i servizi di pianificazione familiare
riescono a determinare molto pilt spesso quan-
ti figli avere, quando e con quale intervallo tra
uno e laltro.

Dall'India, 'ex Ministro per la Salute e il
Welfare familiare A.R. Nanda dichiara che in
alcune aree del paese, dove ci si ¢ particolar-
mente preoccupati dell’ empowerment di donne
e bambine, anche 1 tassi di fecondita sono dimi-
nuiti. Una di queste aree ¢ lo stato meridionale
del Kerala, che ha raggiunto livelli di fecondica
e di sviluppo paragonabili a quelli dei paesi pitt

ricchi grazie all'adozione di misure politiche
con un approccio di genere, tra cui l'istruzione
ormai da tempo consolidata e quasi universa-
le per le ragazze e la grande facilita di accesso
all’assistenza sanitaria. Lesperienza del Kerala,
sostiene Nanda, dimostra che & possibile otte-
nere unimportante riduzione della fecondita
senza che lo stato eserciti pressioni sulle don-
ne per convincerle ad avere meno figli. Listru-
zione delle bambine ¢ considerata cruciale an-
che all'interno degli sforzi che sta compiendo
il Mozambico per ridurre, in futuro, i tassi di
fecondita: Leonardo Chavane, funzionario del
ministero della Salute afferma che la priorita
assoluta ¢ istruire le donne. “Le donne hanno
bisogno di istruzione per essere padrone della
loro condizione”, dichiara.

In Cina alcuni demografi sostengono che i
bassi tassi di feconditi non sono necessariamen-
te lesito dell’attuale politica di pianificazione
familiare del paese, che costringe la maggioran-
za delle coppie ad avere un solo figlio. Tendono
piuttosto ad attribuire questo risultato allo svi-
luppo economico e sociale, che sta abbassando
la fecondita — osservano — da prima ancora che
entrasse in vigore l'attuale politica di pianifi-
cazione familiare. E se tale strategia fosse a un
tratto applicata in modo pit rilassato o addirit-
tura si facesse marcia indietro, moltissime fami-
glie non si affretterebbero ad avere piu figli di
quelli che si possono permettere, perché hanno
imparato il valore ¢ i benefici derivanti dall’ave-
re meno figli, per 'economia familiare e per i
bambini stessi. Alcuni paesi vicini, nell’Est e
Sud-Est asiatico, hanno raggiunto bassi livelli
di fecondita senza introdurre misure che limita-
no il numero dei figli per famiglia. Anche nella
provincia cinese di Taiwan il tasso di fecondica
¢ sceso senza alcuna restrizione delle dimensio-
ni familiari. Secondo il Population Reference
Bureau di New York, il tasso di fecondita nel-
la provincia cinese di Taiwan, che ¢ di 0,9 figli
per donna, ¢ ritenuto il pitt basso del mondo,



anche se le ultime cifre provenienti dal censi-
mento effectuato in Cina nel 2010 mostrano
che nell’area metropolitana di Shanghai si rag-
giunge lo 0,8.

La Repubblica di Corea, dove la crescita del-
la popolazione ¢ diminuita sostanzialmente sen-
za alcuna politica restrittiva, racconta un altro
caso di successo nella riduzione della selezione

sessuale ¢ del divario di genere tra i/le giovani.

Un'economia in espansione con pill opportunita
di lavoro per le donne, il movimento dalle aree
rurali verso quelle urbane, un’efficace repressio-
ne della selezione sessuale, una serie di leggi per
rafforzare i diritti delle donne all’interno del ma-
trimonio e, infine, una campagna multimediale
all'insegna dello slogan “Ama tua figlia”: in poco
pitt di un decennio, il rapporto tra le nascite di

maschi e femmine ¢ gia migliorato.

Sei anni dopo l'epocale Conferen-
za internazionale su popolazione e
sviluppo del Cairo, gli stati membri
delle Nazioni Unite si sono incontrati
a New York per adottare la Dichiara-
zione del Millennio e otto linee-guida
ambiziose e complete per ridurre la
poverta, le malattie, la distruzione
dell'ambiente e le disuguaglianze
sociali ed economiche entro il 2015.
Con questi Obiettivi di sviluppo del
Millennio e con i target concreti ac-
compagnati dagli indicatori per la
loro misurazione aggiunti in seguito,
le Nazioni Unite si sono dotate di una
griglia che consente di controllare
I'andamento dei progressi.

Gli anni Novanta sono stati un
decennio impegnativo per le Na-
zioni Unite, che hanno organizzato
importantissime conferenze interna-
zionali: sull'ambiente, nel 1992 a Rio
de Janeiro; sui diritti umani, nel 1993
a Vienna; su popolazione e sviluppo
al Cairo, sullo sviluppo sociale, nel
1995 a Copenhagen, e sulle donne
nel 1995 a Pechino. Dichiarazioni e
piani di azione generati da tutte que-
ste conferenze sono confluiti nella
stesura della Dichiarazione del Mil-
lennio e negli Obiettivi di sviluppo
del Millennio. Ma mentre il mondo
prendeva sempre pil coscienza del
ruolo centrale che le donne devo-
no svolgere in tutti gli aspetti dello
sviluppo, se si vuole sconfiggere la

poverta in tutte le sue dimensioni, il
Programma d'azione della Conferen-
za del Cairo ha offerto forse la piu
concreta speranza di progresso. La
vita e i diritti delle donne - meta del-
la popolazione del mondo - toccano
tutti gli obiettivi: eliminare la poverta,
conseguire l'istruzione primaria uni-
versale, promuovere |'uguaglianza di
genere, ridurre la mortalita infantile,
migliorare la salute materna, combat-
tere Hiv/Aids, malaria e altre malattie
endemiche, garantire la sostenibilita
ambientale e creare una partnership
globale per lo sviluppo.

Nessuno di questi obiettivi puo
essere raggiunto senza compiere ul-
teriori passi avanti nella promozione
della salute riproduttiva della donna e
nella tutela della salute delle madri e
dei neonati. Ma di tutti gli Obiettivi di
sviluppo del Millennio, il quinto - mi-
gliorare la salute materna - e guello
su cui si sono fatti meno progressi. E
il meno finanziato di tutti gli Obiettivi
legati alla salute. Nel 2007 i leader
mondiali hanno aggiunto un secondo
target all'Obiettivo 5: I'accesso uni-
versale alla salute riproduttiva.

In quello che & stato il momento
culminante di un summit mondiale
sugli Obiettivi di sviluppo del Mil-
lennio, svoltosi nel settembre 2010,
il Segretario generale delle Nazioni
Unite Ban Ki-moon e i capi di stato e
di governo insieme a rappresentanti

del settore privato, fondazioni, orga-
nizzazioni internazionali, associazioni
della societa civile e istituti di ricerca,
hanno lanciato uno sforzo concertato
a livello mondiale per salvare la vita
di oltre 16 milioni di donne e bambini.
Nel corso di un evento speciale delle
Nazioni Unite per il lancio della Stra-
tegia globale per la salute di donne e
bambini, gli attori interessati si sono
impegnati a mettere a disposizione
oltre 40 miliardi di dollari per risorse
aggiuntive a tutela della loro salute.
"Sappiamo cosa occorre per salvare
la vita a donne e bambini, e sappiamo
che donne e bambini sono cruciali
per tutti gli Obiettivi di sviluppo del
Millennio”, ha detto il Segretario ge-
nerale.

Sebbene le questioni riguardan-
ti i giovani non siano esplicitamente
citate negli otto Obiettivi di svilup-
po del Millennio, sono loro ad ave-
re il potenziale per raggiungerli: in
particolare I'Obiettivo n. 1, ridurre la
poverta, ha detto il giovane attivista
ghanese Samuel Kissi parlando a un
incontro per i giovani nell'ambito del
Millennium Development Review Sum-
mit del 2070. “Siamo un miliardo e
ottocentomila, e siamo pronti a col-
laborare", ha detto Kissi. “Non siamo
semplicemente una risorsa, siamo
partner interessati e siamo pronti a
dare il nostro contributo agli Obiettivi
di sviluppo del Millennio”.
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Decidere di andarsene:
impatto e conseguenze
della migrazione

Nella pittoresca cittadina di montagna di Rostushe, nella Ex Repubblica Jugo-

slava di Macedonia, la mestizia di una grigia giornata invernale si riflette sui

volti delle donne che raccontano di come la migrazione abbia portato via il

cuore e lo spirito della loro comunitd. La migrazione non ¢ un fenomeno

nuovo nel villaggio, raccontano. Fin dagli anni Sessanta i giovani hanno ini-

ziato a cercare lavoro all’estero; prima andavano in Turchia e poi, pit tardi,

in Europa e in Nord America. Vanno e tornano
periodicamente, per trascorrere un po’ di tempo
in famiglia.

Quello che ¢ cambiato di recente, dicono
le abitanti di Rostushe, & che ora se ne vanno
anche le donne giovani con i bambini. Rag-
giungendo i mariti o andando a cercare lavoro
per proprio conto, le donne si rifanno una vita
insieme alla famiglia in aleri paesi. Le grandi
case e i villini restano vuoti tranne per le poche
settimane, massimo un mese all’anno, in cui la
famiglia torna per le vacanze estive.

Sanida Ismaili, che insegna nella scuola del
paese, dice che ormai non ci sono quasi pil
bambini a Rostushe — appena tre in una delle
classi, nessuno in altre. Leta della popolazione,
8.500 abitanti, va dai 45 ai 90, dicono le don-
ne. Il sistema sanitario non offre pil le cure gi-
necologiche: non c’¢ bisogno di ostetriche. Gli
anziani non godono di nessuna agevolazione
speciale. “Sopravviviamo da soli o con qualche

amico”, dichiara uno di loro.

La gravissima crisi economica seguita alla
dissoluzione della Jugoslavia e alla frammenta-
zione in nuovi stadi, il pitt povero dei quali ¢ la
Ex Repubblica Jugoslava di Macedonia, in bre-
vissimo tempo ha svuotato la cittadina di tutti
i suoi giovani. Le fabbriche, compreso un im-
portante stabilimento tessile che un tempo dava
lavoro a molte donne, hanno chiuso. A nulla
sono valsi 1 tentativi di trovare fonti di reddi-
to alternative. Rostushe, con i suoi minareti di
rame scintillante che dominano le vecchie case
inerpicate sulle strade in salita, sullo sfondo di
monti coperti dalle foreste, ha un certo poten-
ziale dal punto di vista di una limitata attivi-
ta turistica montana. Ma nessuno investe nel
suo sviluppo. Alcuni abitanti hanno avviato un
progetto per commercializzare 'acqua minera-
le, ma il governo non ha offerto nessun aiuto
e non ¢ stato neanche possibile trovare investi-
menti privati.

“Qui continua a incombere il socialismo”,
dice qualcuno. “Alla fine delle imprese statali,

LO STATO DELLA POPOLAZIONE NEL MONDO 2011

| 65



Attiviste e leader
della comunita
civile a Rostushe,
Ex Repubblica
Jugoslava

di Macedonia
© VII/Antonin Kratochvil

66 |

alla chiusura delle fabbriche, non si ¢ sostitui-
ta nessuna attivitd privata che creasse posti di
lavoro”.

Secondo una stima della Divisione popola-
zione del Dipartimento per gli affari sociali ed
economici delle Nazioni Unite oggi, nel mondo
a sette miliardi, almeno 214 milioni di perso-
ne abitano in un paese diverso da quello in cui
sono nate. Un numero impossibile da calcolare
si sposta all'interno della stessa nazione. In Cina
le cifre del censimento 2010 appena pubblicate
dimostrano che oltre 260 milioni di persone,
in gran parte residenti nelle zone rurali, vivono
lontane dalla residenza ufficiale. Lincremento
dall’ultima decade ¢ dell’81 per cento, ha sot-
tolineato il direttore dell’'Ufficio nazionale di
statistica, Ma Jiantang, durante la conferenza
stampa tenuta nell’aprile del 2010.

LOrganizzazione internazionale per la mi-
grazione, Oim, agenzia intergovernativa a cui
partecipano 132 nazioni piu 17 paesi osserva-
tori, ha dichiarato che la migrazione internazio-

nale ¢ “una delle questioni globali che piti de-

finiscono l'inizio del XXI secolo”. Limpulso a
spostarsi, agevolato dai trasporti intercontinen-
tali e dalla maggior conoscenza del mondo data
da mass media e social network, ha migliorato
la vita di moltissime persone.

Le Nazioni Unite definiscono migrante una
persona che abbia risieduto in un paese stranie-
ro per oltre un anno, a prescindere dalle cause
(volontarie o involontarie) e dai mezzi utilizzati
(legali 0 meno). Chi vive in un altro stato sen-
za permesso o documenti validi ¢ considerato
“migrante irregolare”, mentre chi ¢ stato vittima
della tratta di esseri umani ed ¢ entrato in un
altro paese grazie ai cosiddetti “trafficanti di uo-
mini” & considerato “migrante illegale”.

Cina ¢ India, le due nazioni piltt popolose
del mondo, sono soggetti sia di emigrazione che
di immigrazione. La maggioranza dei migranti
che entrano in India proviene dalle nazioni vi-
cine, Bangladesh e Nepal. Si calcola che i nepa-
lesi che lavorano in India siano circa 5 milioni.
Ma presi tutti insieme, gli immigraci dall’estero
rappresentano appena lo 0,4 per cento della po-
polazione. La migrazione verso I'esterno ¢ pitt
significativa: le stime ufficiali parlano di oltre
24 milioni di “indiani non residenti” e di “per-
sone di origine indiane”, espressioni con cui il
governo definisce la popolazione della diaspora
distinguendo, rispettivamente, chi ha conserva-
to la cittadinanza indiana da chi ha preso quella
di un altro stato. La diaspora cinese, come quel-
la indiana risultato di secoli di migrazione, si

stima che riguardi circa 35 milioni di persone.

La decisione di abbandonare la patria pud di-
pendere dalla presenza nel luogo di destinazione
di amici, familiari o compatrioti che attendono
il futuro migrante. A volte la scelta di partire
dipende dalle migliori prospettive di lavoro, di
alloggio o di istruzione che si spera di trovare in
un dato luogo. Molti migranti potenziali conta-

no su alcune reti internazionali che forniscono



informazioni in base alle quali scegliere di tra-
sferirsi — o al contrario di restare.

I funzionari statali del Messico hanno no-
tato che la valutazione del rischio, prima di
decidere se trasferirsi o meno negli Stati Uniti,
si fonda in larga parte sulle informazioni che i
migranti potenziali ricevono da amici e parenti
a proposito delle opportunita, di lavoro e altro,
che si trovano oltre confine.

“Quando il reddito lordo pro capite degli
Stati Uniti frena, notiamo un’immediata ri-
sposta del flusso migratorio”, dice Félix Vélez,
Segretario generale del Consiglio nazionale per
la popolazione, un'agenzia federale nota con la
sigla Conapo. “Cid ¢ dovuto in parte ai legami
tra messicani residenti in Messico e messicani
che vivono negli Usa. Linformazione ¢ conti-
nua. Percid, quando le possibilita di trovare la-
voro negli Stati Uniti sono quasi nulle, la gente
decide di non spostarsi”.

Ma ci sono altri fattori che incidono sulla
migrazione messicana negli Usa, dove le stime
ufficiali e delle associazioni di migranti parlano
di un numero di irregolari che va dagli 11 ai 12
milioni, in maggioranza originari del Messico.
“Adesso che la popolazione messicana non ¢ pitt
cosl giovane la probabilitd di migrare diminui-
sce, perché il grosso del fenomeno riguarda i
giovani trai 15 e i29 anni”, dice Vélez. “Quin-
di, anche in uno scenario che vedesse I'econo-
mia americana riprendersi ¢ la sorveglianza alla
frontiera allentarsi, anche in quel caso, secondo
me, i numeri sono destinati a scendere”.

Per di piti, “oggi in Messico ¢’¢ piu benes-
sere”, prosegue. “‘Dal censimento risulta che
il numero di messicani agiati — proprietari di
macchine, computer, lavatrici — ¢ aumentato
moltissimo, anche grazie al calo dell’inflazione
e dei tassi di interesse. Per la prima volta dagli
anni Sessanta abbiamo avuto un lungo perio-
do di stabilita macro-economica. Avere credito
non & mai stato cosl facile”. Si aggiungano, con-

tinua Vélez, i rischi che si corrono attraversando

il confine settentrionale con gli Stati Uniti, dove
gli alti tassi di criminalita associati al traffico di
droga e la campagna del governo messicano
contro i trafficant ha gia facto molti mord. “Gli
anni d’oro della migrazione negli Usa”, sono fi-
niti, ribadisce Vélez.

In Finlandia, dove da anni vengono a stabi-
lirsi i migranti provenienti dalla Russia e dai pae-
si del Baltico, sta aumentando (anche se resta
ancora esigua) la migrazione dall’Africa. Sen-
tendosi pilt isolati dei loro omologhi europei,
gli africani ricostruiscono le loro reti sociali gra-
zie all'aiuto di organizzazioni non governative e,
a volte, dei servizi sociali dello stato. La Federa-
zione delle famiglie della Finlandia ha allestito
un centro multiculturale con un telefono amico
in diverse lingue. Secondo i loro calcoli, negli
ultimi vent’anni si sono insediati nel paese tra
gli 11.000 e i 12.000 somali, molti dei quali
sono arrivati chiedendo asilo e in seguito hanno
ottenuto il ricongiungimento con le famiglie.

Partire malgrado i rischi
In Africa, il centro di transito di Addis Abeba,
capitale etiope, offre un rifugio temporanco a

<« Félix Vélez, segretario
generale del Consiglio
nazionale per la
popolazione di Citta
del Messico.
©Unfpa/Ricardo
Ramirez Arriola
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uomini e donne — molti dei quali appena adole-
scenti — che cercano, senza riuscirci, di sfuggire
alla poverta compiendo un viaggio debilitante
e pericoloso, via terra e via mare, verso '’Arabia
Saudita — la loro immagine del paese delle oc-
casioni. La maggior parte delle persone ospita-
te, che ricevono sostentamento e cure in attesa
che I'Unicef li aiuti a ricongiungersi alle loro
famiglie, sono state trovate nello Yemen e rim-
patriate con l'aiuto del’Oim. Ora condividono
il centro di transito con i/le somali/e in fuga dal
loro paese devastato.

Mentre in fondo alla stanza cuociono gli
spaghetti, 'adolescente etiope Shemen Sunamo

racconta quello che ha dovuto passare per arri-

vare in Arabia Saudita, dove gli avevano detto
che Cera la possibilita di trovare lavoro come
pastore o come bracciante agricolo, per irrigare
i campi coltivati. Il suo viaggio ¢ iniziato con
una settimana abbondante di cammino via terra
fino alla costa di Gibudi, sul golfo di Aden. Lun-
go la strada ha vissuto di una poltiglia di farina
di sorgo e acqua, dormendo per terra senza nes-
suna protezione. Dopo aver raggiunto lo Yemen
in barca si ¢ rimesso in cammino fino ad arriva-
re in Arabia Saudita. Tre mesi dopo, arrestato
dalla polizia, ¢ stato costretto a rientrare nello
Yemen dove si ¢ rivolto a un ufficio dell’Oim
chiedendo aiuto.

Da un certo punto di vista, la tragedia
principale ¢, secondo lui, il danno che il suo
disgraziato tentativo di migrare ha provocato
alla sua famiglia. Shemen, che ¢ originario di
Siltea, nell’Etiopia meridionale, ha dovuto pa-
gare 5.500 birr (circa 326 dollari) al trafficante
che gli ha organizzato quel difficile viaggio. I
suoi genitori, che erano contrari fin dall’inizio
a quest’avventura, si sono rifiutati di aiutarlo, o
forse non avevano i mezzi per farlo. Ma uno dei
suoi fratelli maggiori, sapendo quante speranze
Shemen riponesse in quel sogno, ha venduto il
bue per procurargli il denaro.

A questo punto del racconto Shemen si
prende la testa tra le mani e non riesce a pro-
seguire. Un bue & un grosso investimento per
un contadino etiope, e il prezzo pagato dal
fratello per la sua sciocca illusione riempie
Shemen di dolore e di vergogna. Quando gli
chiediamo se intenda tentare di nuovo di la-
sciare I'Etiopia, solleva la testa e con aria di
sfida risponde: “Mai!”

Seduto accanto a lui un altro ragazzo, Abr-
ham Tamrat, ¢ tornato dal tentativo fallito di
raggiungere '’Arabia Saudita o qualsiasi altro
paese che offra buone opportunita. Forse ci pro-
vera di nuovo. Appare un po’ arrogante quando
dice: “Non voglio lavorare in Etiopia; io voglio

di pit,, dalla vita”. Ha sentito di altri ragazzi e



giovani che mettono insieme 15.000 &irr (circa
890 dollari) per entrare clandestinamente in Su-
dafrica. Alcuni di loro poi cercano di arrivare in
Messico e in America Centrale con la promessa
di raggiungere gli Stati Uniti, riferiscono i grup-
pi di aiuto ai migranti che operano sul confine
Messico-Usa.

In Etiopia ragazzine e giovani donne scom-
mettono sulla migrazione internazionale per
trovare lavoro in qualche paese lontano. Altre
rischiano lasciando la loro casa per altre zone
del paese, a volte per evitare il matrimonio com-
binato per loro dai genitori. Ad Addis Abeba un
centro gestito dal governo e sostenuto dall'Un-
fpa ha offerto un’istruzione informale in ma-
tematica, inglese, salute riproduttiva e abilita
generiche a centinaia di ragazze scappate di casa
per sfuggire a un matrimonio precoce. Una di
loro, Mulu, aveva solo 12 anni quando ¢ scap-
pata perché una vicina le aveva detto che i suoi
genitori le avevano trovato marito e progettava-
no di farla sposare.

Da tre anni lavora come domestica e non se
ne lamenta, perché il suo datore di lavoro le per-
mette di passare il tempo libero al centro, che
¢ vicino alla principale stazione degli autobus
della cittd. Qui arrivano moltissime ragazze che
non sanno cosa fare. Lo stipendio di una col-
laboratrice domestica come Mulu ¢ bassissimo,
secondo qualsiasi parametro.

Un’altra giovane proveniente dal sud rac-
conta di aver rubato una pecora dal gregge della
sua famiglia per pagare la guida che 'ha accom-
pagnata ad Addis Abeba da casa sua, e poi di
aver dovuto respingere le sue avances per tutta la
strada. E stata trovata nella via accanto alla sta-
zione degli autobus, in lacrime perché non riu-
sciva a trovare i suoi parenti, di cui sapeva solo
che abitavano da qualche parte nella capitale in
continua espansione. Quando finalmente ¢ riu-
scita a trovarli, ’hanno messa a lavorare in casa
loro per due anni, con un orario lunghissimo
e senza pagarla. Solo per caso ha incontrato in

chiesa una donna che le ha offerto un lavoro
migliore e le ha cambiato la vita in meglio, al-

meno un po’.

Esposti a contrabbandieri e trafficanti

All'universita di Addis Abeba, il demografo As-
sefa Hailemariam, co-curatore del recente volu-
me The Demographic Transition and Develop-
ment in Africa: The Unique Case of Ethiopia
(Transizione demografica e sviluppo in Africa:

MIGRAZIONE INTERNAZIONALE

Popolazione migrante internazionale, 2010
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lo speciale caso dell’Etiopia), dichiara che per
i ragazzi anche la scarsitd di terra da dividere
tra numerosi figli pud costituire una spinta a
migrare. E anche questo problema a spingere le
famiglie a trovare mariti relativamente ben siste-
mati per le loro figlie. I funzionari che si occu-
pano di migrazione dicono che quando partire
¢ considerata 'unica possibilita di scelta, spesso
i familiari si rivolgono per aiuto ai contrabban-
dieri o si fanno attirare nella rete dei trafficanti.

Sasu Nina Tesfamariam gestisce strutture
per donne anziane ad Addis Abeba e offre anche
accoglienza alle ragazze fatte uscire clandestina-
mente dal paese e poi rispedite in patria senza
pill un centesimo. Sono ragazze che cercano
lavoro come cameriere soprattutto in Arabia
Saudita, ma anche nello Yemen, a Dubai, in
Kuwait e in Siria, racconta Sasu Nina. Molte
di loro, scoperte e rimpatriate dal paese in cui
lavorano, spesso al rientro non hanno un posto
in cul tornare.

Sasu Nina ci presenta Halima, una timidissi-
ma diciannovenne di cui si sta prendendo cura.
A differenza di molte altre giovani donne fatte
entrare clandestinamente in altri stati, I'arrivo

di Halima a Dubai ¢ stato legalmente organizza-

to da un parente e lei ha viaggiato con un passa-
porto valido. Ma lavorando come collaboratrice
familiare a Dubai subiva continue violenze, non
veniva pagata ed era tenuta di fatto prigionie-
ra in casa del datore di lavoro, racconta. Poiché
le era impedito di usare il telefono, non poteva
contattare la famiglia né nessun altro e denun-
ciare la penosa situazione in cui si trovava.

Dopo quasi tre anni, mentre stava proget-
tando di andarsene, racconta, il datore di lavoro
I'ha spinta giti dal balcone al terzo piano. Ha
riportato fratture multiple alla mascella, e il suo
volto ¢ rimasto terribilmente sfigurato (mentre
parla, lo nasconde quasi completamente con le
mani). Il tribunale di Dubai I'ha rispedita in
Edopia, dove un cugino 'ha fatta ricoverare
in un ospedale di Addis Abeba gestito da sud-
coreani. I chirurghi plastici hanno iniziato a oc-
cuparsi delle sue lesioni. Il suo caso ¢ diventato
di dominio pubblico dopo I'incontro casuale,
in ospedale, con Yoo Soon-tack, moglie del Se-
gretario generale delle Nazioni Unite Ban Ki-
moon, durante una visita ufficiale della coppia
nel paese.

Gli avvocati che offrono assistenza ai/lle
migranti dicono che ¢ difficile stabilire esatta-
mente quanti/e etiopi lascino il paese per anda-
re a lavorare all’estero, perché spesso viaggiano
senza documenti e senza informare le autorit.
giovani etiopi citano un portavoce del ministro
per il Lavoro e le questioni sociali: all’inizio del
2011 cerano 78 agenzie di collocamento auto-
rizzate a inviare lavoratori migranti a Gibuti, in
Kuwait e Arabia Saudita, e a partire dal settem-
bre 2009 erano pitt di 26.000 le persone uscite
legalmente dal paese per lavorare all’estero.

I viaggi organizzati da contrabbandie-
ri e trafficanti per trasportare oltre confine i/
le migranti sono comunissimi e costituiscono
la triste dimostrazione di quanto sia diventato
redditizio questo genere di attivitd criminosa.
E questo succede in tutto il mondo. Secondo
I'Ufficio per la droga e la criminalita delle Na-



zioni Unite, migliaia di donne provenienti, per
esempio, dalla Nigeria e da altri paesi dell’Africa
occidentale vengono sfruttate ogni anno da de-
linquenti che arrivano a farsi pagare anche pitt
di 50.000 dollari per I'ingresso illegale in paesi
come I'Italia e i Paesi Bassi.

Come se non bastasse, un recente studio ac-
cademico di Aderanti Adepoju e Arievan Der
Weil sull'argomento, Secking Greener Pastures
Abroad: A Migration Profile of Nigeria (Cercare
Perba pitt verde all'estero: profilo della migra-
zione dalla Nigeria), cita un sondaggio dell’Oil
secondo cui 8 milioni di bambini rischiano di
finire nelle mani dei trafficanti per essere vendu-
ti e impiegati in lavori forzati come collaborato-
ri domestici, venditori ambulanti, braccianti o
manodopera per I'industria del pesce, sia all’in-
terno del paese che pili in generale nella regione
dell’Africa occidentale.

Le somme di denaro che i/le migranti interna-
zionali rispediscono nel paese di origine sono
diminuite bruscamente, ma solo per breve
tempo durante la crisi economica del periodo
2008-2010, e altrettanto rapidamente si sono
riprese, secondo un rapporto stilato nel maggio
2011 dalla Banca Mondiale dal titolo Ouzlook
for Remittance Flows 2011-13 (Panoramica sui
flussi delle rimesse 2011-13). Dal rapporto, che
copre soltanto le rimesse registrate ufficialmen-
te verso i paesi in via di sviluppo, si apprende
che la ripresa migliore si ¢ registrata nel flusso di
denaro verso '’America Latina e i paesi caraibi-
ci, grazie alla stabilizzazione dell’economia sta-
tunitense. Le rimesse dei migrant dall’Europa
sono state invece danneggiate dagli alti tassi di
disoccupazione, dai tagli alla spesa pubblica, dal-
le crisi finanziarie che hanno colpito diversi paesi
dell’'Unione Europea, dall’irrigidimento dei con-
trolli sull immigrazione e da atteggiamenti gene-

ricamente negativi nei confronti dei migranti.

“Il caro-petrolio ha rafforzato i flussi delle ri-
messe dalla Russia e dai paesi del CCG [Consi-
glio per la Cooperazione nel Golfo]”, prosegue
il rapporto. “Ma la debolezza dei mercati del la-
voro in Europa occidentale sta generando forti
pressioni perché si riduca la migrazione”. Nel
mondo in generale la Banca Mondiale prevede
un aumento delle rimesse, sebbene pitt lento,
fino a raggiungere entro il 2013 i 404 miliar-
di di dollari. Nel 2010 sono state ufficialmente
registrate rimesse per un valore complessivo di
325 miliardi di dollari.

Come osserva il rapporto, alcuni stati hanno
iniziato a emettere i cosiddetti “diaspora bond”,
finanziati dalle rimesse, per raccogliere denaro
da spendere in progetti di sviluppo. Etopia,
Grecia e India sono stati tra i primi a pensa-
re o a prendere in esame listituzione di questa
novitd. Le diaspore migratorie sono consisten-
ti, e il loro contributo potenziale non ¢ certo
disprezzabile. Il rapporto della Banca Mondiale
stima che I'insieme della popolazione delle varie
diaspore dai paesi in via di sviluppo ammonti a
161,5 milioni di persone. In testa alla classifica
delle regioni con il maggior numero di cittadi-
ni residenti all’estero ci sono America Latina e
Caraibi, Asia meridionale, Africa sub-sahariana,
Asia orientale e paesi del Pacifico.

La Nigeria, che ¢ lo stato pitt popoloso
dell’Africa, ha una lunga storia di migrazione

Sasu Nina Tesfamariam
(a destra) con la nostra
giornalista alla casa

di riposo per donne
anziane di Agar.



internazionale che risale all’epoca pre-coloniale.
“Anche dopo il 1960, quando hanno raggiunto
Iindipendenza, i nigeriani hanno continuato a
recarsi all’estero: prima nei paesi africani vicini,
pol sempre pilt spesso in Europa e negli Stati
Uniti, per studiare e per cercare opportunitd
di lavoro”, fanno notare Adepoju e Der Weil in
Seeking Greener Pastures.

Il numero di donne nigeriane migranti ¢ an-
dato aumentando in tempi pili recenti: spesso
migrano singolarmente in cerca di lavoro, non
per seguire il marito o altri membri della fami-
glia. La tendenza da in un certo senso la misura
del cosmopolitismo e della capacita di adatta-
mento dei nigeriani, che costituiscono il pitt po-
poloso gruppo di migranti dall’Africa residenti
nel Regno Unito, 'ex potenza coloniale; forma-
no inoltre una presenza significativa in altri stati
membri dell’Organizzazione per lo sviluppo e la

cooperazione economica.

Mentre per 'Oim la migrazione internazionale
¢ una questione globale che definisce il XXI
secolo, molti singoli stati sono piut interessa-
ti a schemi di migrazione interna e agli effetti
socio-economici prodotti da centinaia di mi-
gliaia di persone che si trasferiscono in cerca
di mezzi di sostentamento, non sempre lungo
la consolidata rotta che dalle zone rurali porta
alle aree urbane.

In India per esempio il professor Ram B.
Bhagat, titolare della cattedra di Migrazione e
studi urbani all'Istituto per le scienze della po-
polazione di Mumbai, va sostenendo da anni
che i demografi dovrebbero occuparsi di pit,
nelle loro ricerche, degli spostamenti interni al
paese: “Un fenomeno fondamentale dal punto
di vista economico, politico e di salute pub-
blica”. I cambiamenti principali che vi coglie
sono due.

“Stiamo assistendo, nella migrazione interna

in India, a una novita significativa, cio¢ all’'au-

mento della mobilitd tra diverse aree urbane”,
spiega. “Ma ¢ in aumento anche la migrazione
dalle aree rurali a quelle urbane, specie da par-
te di gruppi pilt istruiti e meno poveri, per via
delle crescenti aspirazioni e della mancanza di
migliori opportunita nelle zone rurali”. Bhagat
richiama lattenzione sul fatto che non sono gli
indiani pilt poveri i principali beneficiari della
migrazione.

Osservando i recentissimi dati del censimen-
to 2011, Bhagat sottolinea un’altra tendenza. “A
quanto possiamo vedere dai risultati preliminari
del censimento, risulta una pil che drastica di-
minuzione dei tassi di crescita in alcune grandi
citta come Mumbai, Delhi e Chandigarh”, ha
scritto via e-mail. “Per esempio a Mumbai il
tasso di crescita decennale ¢ passato dal 20 per
cento della decade 1991-2001 al 4,7 per cento
nel 2001-2011".

Bhagat non ¢ convinto che queste cifre in-
dichino necessariamente il calo del flusso mi-
gratorio rurale-verso-urbano. “E perfettamen-
te possibile che in termini numerici assoluti i
migranti dalle campagne alle citta non siano
diminuiti”, scrive, spiegando che sara possibile
capire meglio il fenomeno solo con la pubbli-
cazione di dati pili completi che permettano ai
demografi di estrarre i modelli di trasferimen-
to e di pendolarismo nelle aree metropolita-
ne, nonché gli effetti del progetto governativo
“Mahatma Gandhi Rural Employment Gua-
rantee Scheme” che garantisce un reddito per
110 giorni all’anno alle famiglie che vivono
nelle aree rurali, per incoraggiarle a continuare
a lavorare la terra.

In Cina la migrazione interna ¢ ormai argo-
mento di analisi e dibattiti di grande intensita,
per via della rapida crescita e delle problemati-
che sociali che insorgono con l'incremento a di-
smisura delle cifre che la riguardano. Nel 1982
secondo le agenzie statistiche dello stato c’erano
6,6 milioni di migrand interni nella “popola-
zione fluttuante” del paese. Secondo I'ultimo



censimento nel 2010 quel dato ha raggiunto i
260 milioni e le proiezioni del Centro cinese di
ricerca su popolazione e sviluppo parlano di 350
milioni nel 2050.

La maggioranza dei migranti si dirige ver-
so le citta della zona costiera sud-orientale, che
comprende le province di Guangdong, Jiangsu,
Zhejiang, Shandong e Fujian, oltre che verso le
megalopoli di Pechino e Shanghai. La speranza
degli urbanisti ¢ che lo sviluppo delle aree urba-
ne nelle regioni settentrionali e centro-orientali
cominci a fungere da alternativa per attrarre i la-
voratori, in particolare le popolazioni locali che
potrebbero preferire un lavoro pili vicino a casa.

Lultima ondata di migranti interni, quelli
che i cinesi definiscono “di seconda generazio-
ne”, sta ponendo nuove sfide. Nell'ampio e inte-
ressante servizio di copertina apparso su China
Weekly nell’agosto 2010, lo scrittore Yuan Ye de-
scrive “un gruppo disparato di circa 100 milioni
di giovani” che iniziano ad affermarsi in modi
radicalmente nuovi.

“Nati tra la fine degli anni Ottanta e I'inizio
dei Novanta, in un periodo che coincide con
I'inizio dell’ascesa dell’economia cinese”, scri-
ve, “questi/e giovani migranti stanno iniziando
a sostituire le centinaia di milioni di migranti
di prima generazione, che accorrevano verso le
cittd per trovare lavoro nell’industria, nei servizi
e nell’edilizia”.

A differenza di questi, i nuovi lavoratori mi-
granti non sono pilt contadini provenienti dalle
campagne per i quali la vita di cittd era total-
mente sconosciuta. Sono pil istruiti e molto
meglio informati grazie ai media, nuovi e tradi-
zionali, e sono pilt impegnati in politica.

Il servizio di China Weekly ha dato un vol-
to a questa seconda generazione di migranti,
in una serie di reportage sulla vita di alcuni di
questi giovani, uomini e donne, che passano il
tempo libero negli Internet cafés o nelle sale da
biliardo, cercano di trovare un posto decente
nei sovraffollati alloggi-dormitorio delle fab-

briche e si impegnano per farsi accettare come
i sofisticati cittadini che sperano di diventare.
Molti di loro dichiarano di non avere alcuna
intenzione di tornare a stabilirsi in campagna,
nemmeno nel remoto futuro della loro eta pen-
sionabile, come tendono invece a fare i migran-
ti pilt anziani.

Lampio dibattito sul destino dei giovani mi-
granti interni ¢ direttamente collegato a quello
sul sistema cinese di registrazione delle famiglie,
il cosiddetto hukou, che vincola il cittadino al
proprio luogo originario di residenza anche
quando ci si ¢ spostati, singolarmente o con tut-
ta la famiglia, in un’altra zona del paese dove
si ¢ presa una residenza permanente. Esistono
diverse categorie di migranti cinesi, a seconda
del luogo di registrazione ¢/o di residenza, ma
questo sistema lascia molte persone senza radici.

In aprile il direttore dell’Ufficio nazionale di sta-

tistica cinese, Ma Jiantang, ha dichiarato che le

Nel ristorante gestito
da alcuni contadini

del villaggio di  Geng

Xi, provincia cinese
di Shaanxi, i clienti
aspettano il pranzo.
©Unfpa/Guo Tieliu




Xialiang, provincia
di Shaanxi, Cina.
Una donna gestisce
un piccolo negozio
di alimentari insieme
al fidanzato.
©Unfpa/Guo Tieliu
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dimensioni stesse della popolazione fluttuante
rappresentano una sfida posta allo sviluppo e
alla stabilitd sociale. Secondo un articolo ap-
parso su China Daily anche il presidente Hu
Jintao ha riconosciuto la necessita di migliorare
i servizi sociali per i/le migranti.

Nell'attuale sistema, per esempio, anche
una persona esttemamente qualificata che,
proveniente da una provincia lontana, riesca a
trovare un buon posto a Pechino o in qualche
altra grande cittd, di solito non pud sperare di
far modificare la propria registrazione, e resta
una sorta di outsider burocratico, uno straniero
privato dell’accesso ai servizi sociali e ai bene-
fit comportati dalla nuova residenza. Ai figli di
questi residenti ¢ negato persino l'accesso alla
scuola pubblica e ai servizi sanitari. Un anziano
che viva lontano dal luogo di registrazione della
famiglia non pubd ritirare i sussidi sociali se non
torna alla casa di origine. E si potrebbe conti-
nuare con decine di esempi.

Incontrando i/le giovani migranti della

provincia di Shaanxi risulta evidente che al-

meno alcuni/e di loro sono riusciti ad aggira-
re questo sistema considerando la migrazione
per lavoro come una situazione temporanea,
una sorta di rito di passaggio a cui sottoporsi
per mettere da parte il necessario in vista di
un investimento pitl vicino a casa, 0 come una
fase di apprendistato per accumulare com-
petenze ed esperienze di vita urbana. Per gli
stessi motivi, alcuni si trasferiscono in qualche
cited dell'interno pil vicina, anziché unirsi al
flusso diretto alla zona costiera. Nella citea di
Xialiang, a est di Xian da cui dista poche ore
di strada, in una zona forestale di interesse
ambientale, al centro di un progetto di riserva
naturale, un gruppo di ragazzi/e sui vent’anni,
ex migranti rientrati alla base, parlano del loro
ingresso nell’etd adulta da operai/e nelle fab-
briche o in vari altri posti di lavoro.

Hua Gongmei, 24 anni, ha come tutt
gli altri un diploma superiore. Si ¢ affacciata
sul mercato del lavoro imballando merci per
una ditta locale, ma poco dopo ha deciso di
trasferirsi nella provincia di Shandong per
cercare lavoro in fabbrica. In quella in cui &
stata assunta, dice, ci sono stati 10 casi di sui-
cidio tra i giovani, ma per Hua il lavoro non
era particolarmente stressante. Si & licenziata
dopo un anno, avendo guadagnato a sufficien-
za per tornare a Xialiang e aprire un minimar-
ket vicino all’ingresso della riserva naturale. La
ventinovenne Zhang Li ha lavorato alla catena
di montaggio di un’azienda di prodotti elet-
tronici, nella provincia di Fujian; poi in uno
stabilimento alimentare di Shandong, dove
ha incontrato 'uomo che oggi ¢ suo marito.
“Queste esperienze mi hanno resa pitt matura,
e pil libera”, dice. Oggi che ha un figlio di sei
anni ¢ lavora in uno stabilimento che produ-
ce tofu, ¢ felice di essere tornata a casa. Dang
Meng, 21 anni, racconta di essere emigrato
I'anno scorso per lavorare da un parrucchiere
di alto livello, con 'obiettivo di tornare a Xia-

liang e aprire un salone tutto suo.



Tutti i/le giovani migranti intervistati/e
per questo rapporto avevano dei consigli da
offrire. Conoscono bene la costante minac-
cia delle rapine, comunissime tra giovani
vulnerabili costretti a vivere in situazioni di
sovraffollamento lontani dall’ambiente fa-
miliare, e quella degli incidenti in fabbrica,
e molti altri rischi e pericoli. Conoscono la

nostalgia di casa, la solitudine e la depres-

sione che molti giovani migranti devono af-
frontare.

“Se senti nostalgia di casa, fai una telefo-
nata’, dice Zhang. “Bisogna stare attenti alla
sicurezza sul lavoro”, aggiunge Zhu Qibo, 21
anni. Un suo amico ¢ stato drogato ¢ deruba-
to, e questo fatto gli ha insegnato una lezione

per sempre: “Non accettare mai da bere o da

mangiare dagli sconosciuti”.

Abitanti per le
strade di Skopje,

Con 214 milioni di persone che risiedo-
no lontano dal paese di origine, la mi-
grazione internazionale ha il potenziale
per diventare un importante fattore
di sviluppo. | migranti possono contri-
buire a soddisfare la richiesta di lavo-
ro nei paesi maggiormente industria-
lizzati, che devono sopperire al crollo
della fecondita e alla riduzione della
popolazione in eta produttiva. | politici
dovrebbero imparare a considerare la
migrazione non come un fallimento,

ma come uno strumento di sviluppo e
un'importante fonte di capitale.
Secondo I'Oim, Organizzazione in-
ternazionale delle migrazioni, nel XXI
secolo il movimento delle persone
sara ancora piu significativo, in segui-
to alla globalizzazione perdurante e
alla liberalizzazione economica. "Il cli-
ma che domina nei commerci e negli
investimenti ha sostenuto il flusso dei
migranti”, afferma I'Oim. “La crescen-
te richiesta di forza lavoro nelle econo-

Ex Repubblica
Jugoslava
di Macedonia.

mie industrializzate e la disponibilita di
manodopera in quelle in via di svilup-
po ha messo in moto una migrazione
globale della forza lavoro”.

Sempre pil spesso Si riconosce
come la migrazione sia un fattore es-
senziale (e inevitabile) della vita so-
ciale ed economica di qualsiasi stato,
prosegue I'Oim: "Una migrazione ordi-
nata e correttamente gestita puo por-
tare benefici tanto ai singoli individui
come alle societa”.

©VII/Antonin Kratochvil
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CAPITOLO
SEI

Giovani egiziane si
incontrano sul ponte
sul Nilo nel centro del
Cairo, il Qasr al-Ni.
©Unfpa/Matthew Cassel

In questo mondo dove vivono 7 miliardi di persone, I'equilibrio mondiale rurale-

urbano si ¢ irreversibilmente spostato in favore delle citta. Ma che cos’¢ esatta-

mente una “cittd” nel 2011? Hania Zlotnik, direttrice della Divisione popolazione

del Dipartimento per gli affari sociali ed economici delle Nazioni Unite, mette in

uardia da una definizione troppo scontata, perché i governi definiscono “citta”
g pp p g

in molti modi diversi. Questo vale anche per le stesse aree urbane, ¢ i loro confini

possono variare per ragioni sia politiche, che
demografiche o economiche. Le aree metropo-
litane si estendono su vasti territori assorbendo
o cancellando le cittadine limitrofe, fino a fon-
dersi a volte con altre metropoli lungo direttrici
densamente popolate. La popolazione urbana
dunque pud essere contata in modi diversi, che
variano a seconda dello stato o della citta stessa.

Nella sua pubblicazione World Urbanization
Prospects: The 2009 Revision la Divisione popo-
lazione definisce questi immensi centri popola-
ti come “agglomerati urbani”. In base a questa
definizione Tokio emerge come la pit grande
area urbana del mondo con i suoi 36,7 milioni
di abitanti, oltre un quarto della popolazione
nazionale. Seguono Delhi con 22 milioni; San
Paolo e Mumbai, 20; Citta del Messico, 19,5;
New York-Newark, 19,4; Shanghai, 16,6; Kol-
kata (Calcutta), 15,5; Dhaka, 14,7 e Karachi,
13. Ognuna di queste citta riflette un diverso
andamento o schema di urbanizzazione e di
amministrazione, nonché una diversa distribu-
zione di ricchezza e poverta.

Senza pianificazione le cited rischiano di cre-

scere in modo distratto, estendendosi su qual-

siasi spazio disponibile e vanificando qualsiasi
tentativo dei servizi pubblici, quando esisto-
no, di rispondere alle esigenze degli abitanti o
di gestire la crescita degli slum. Imprese edili,
industrie, lavoratori migranti, burocrazie stata-
li e istituzioni pubbliche in cerca di spazio per
espandersi: tutti hanno un ruolo nella crescita e
contribuiscono a ridisegnare, o anche — recen-
temente, in alcuni paesi — a contrarre le citta.
Mentre molte aree urbane si trovano ad affron-
tare difficoltd quasi insormontabili, altre hanno
il potenziale necessario per offrire ai propri abi-
tanti i benefici della vita urbana.

Le organizzazioni di carattere politico, quel-
le della societa civile e i residenti meno timoro-
si e pitt informati pretendono di far sentire la
loro voce. Un funzionario delle Nazioni Unite
che lavora sulle questioni ambientali fa notare
come anche in Cina, dove in passato non acca-
deva quasi mai che si discutessero le decisioni
governative sui progetti di sviluppo urbano, si
stia risvegliando uno spirito di partecipazione,
emerso chiaramente con il recente dibattito in-
torno all'identificazione delle aree dove installa-
re gli inceneritori dei rifiuti attorno a Pechino.



Il modo in cui urbanisti e politici affronta-
no l'urbanizzazione in tre stati campione quali
India, Nigeria ¢ Messico mette in luce le diver-
genti strategie politiche e programmatiche per
gestire una crescita urbana rapidissima, illu-
strando anche come si possono correggere gli
errori che hanno permesso tale crescita senza
una buona pianificazione o preparazione. Ma
per quanto ogni Cittd possa presentare una sto-
ria diversa e problemi diversi, 'obiettivo degli
amministratori ¢ quasi ovunque lo stesso: crea-
re ambienti urbani migliori e pilt sicuri, offrire
livelli accettabili di servizi pubblici e di infra-
strutture, riuscire a controllare I'esplosione del
traffico automobilistico e pedonale.

Negli ultimi anni si ¢ molto discusso se l'au-
mento della popolazione urbana si debba deplo-
rare perché porta al proliferare degli slum con
impiand fognari inesistenti, malattie epidemi-
che che prosperano, sfruttamento endemico e
pericoli fisici sempre in agguato perché la legge
¢ assente e 'ordine ¢ spesso nelle mani delle or-
ganizzazioni criminali; o se debba invece essere
salutato con soddisfazione per le opportunita
offerte dalla vita di cittd — occupazione, accesso
al servizi sanitari, pianificazione familiare, scuo-
le e maggiori opportunita di guadagno anche
per le donne. Moltiplicare le opportunita e al
tempo stesso ridurre al minimo pericoli e diffi-
colta sono le principali sfide dello sviluppo nelle
actuali esperienze di transizione urbana.

Le tendenze dell’'urbanizzazione non sono
tuttavia uniformi. In India, per esempio, le sta-
tistiche mostrano che gli abitanti dei centri sto-
rici delle citta si stanno riducendo mentre au-
mentano quelli delle aree periferiche. Uno degli
esempi pilt citati ¢ quello di Mumbai. Secondo
le nuove cifre tratte dal censimento 2011, nello
stato di Maharashtra la secolare citta di Thane,
fino a poco tempo fa un sobborgo satellite per le
classi medie a 43 chilometri a nordest di Mum-

bai, ¢ cresciuta a dismisura con una popolazione
di residenti negli slum che aumenta in misura
esponenziale. Oggi a Thane abita il 9,84 per
cento dei residenti complessivi dello stato — in
termini numerici assoluti, 11 milioni di persone.
Un incremento di quasi il 36 per cento nell’arco
di un decennio. La popolazione che vive entro i
confini amministrativi di Mumbai, 3,14 milioni
di persone, ha invece fatto registrare nello stesso
periodo un tasso di decrescita del 5,75 per cento.

Il professor Amitabh Kundu, che insegna
economia al Centro per lo studio dello svilup-
po regionale ed ¢ preside della Scuola di scienze
sociali dell'universita Jawaharlal Nehru di New
Delhi, sostiene che in alcune delle piti grandi
megalopoli indiane si sta verificando la cosid-
detta “periferizzazione degenerativa’: gli abi-
tanti sono allontanati dall’alto costo della vita
e dalla scarsitd di posti di lavoro in grado di
produrre un reddito dignitoso, e preferiscono
andare a vivere in insediamenti costruiti ad hoc
alla periferia delle aree metropolitane. In questi
insediamenti periferici si perdono tutti i vantag-
gi della vita urbana e anche di quella rurale. Gli
sforzi compiuti di recente, continua Kundu, per
ripulire e abbellire le cittd indiane, applauditi da
molti, stanno cambiando il volto delle citta, ma
non sempre in meglio.

Secondo Kundu, a spingere verso questo
cambiamento sono considerazioni economiche
internazionali. “I paesi che stanno conoscendo
un rapido sviluppo, soprattutto quelli asiatici,
cercano un accesso al mercati finanziari globali;
e 'unico modo per farlo ¢ attraverso le loro im-
mense megalopoli”, spiega. Ma quando cresco-
no gli investimenti e i capitali stranieri, salgono
anche i prezzi e la vita in citta diventa pil costo-
sa. Molti dei miglioramenti apportati alle cicth
indiane portano benefici soprattutto alle classi
medie, fa notare.

“Le megalopoli perdono gli abitanti pili po-
veri, che non si possono pilt permettere di viver-

ci”, dice Kundu. “Prima la gente metteva da parte



anche solo 1.000 rupie (circa 22 dollari) e veniva
a Delhi per un mese a cercare lavoro. Adesso con
1.000 rupie non campi neanche una settimana.
E per questo che i poveri di Delhi, che una trenti-
na di anni fa erano circa il 55 per cento di tutti gli
abitanti, oggi sono appena il 7 per cento”.

II risultato? “Stiamo sterilizzando le nostre
cittd”, dice Kundu. “Per sterilizzare intendo ri-
pulire lambiente... sgombrare le baraccopoli,
cacciare via le colonie a basso reddito”. In questo
processo, afferma, le cittd perdono 'occasione di
trasformare i residenti urbani pit poveri in un
propulsore di crescita e sviluppo, percependo in-
vece gli operai analfabeti e non qualificati solo
come un fattore di rischio per ligiene, la legge
e l'ordine.

Lalterazione dell’equilibrio sociale nelle citta
indiane ¢ un tema importante per demografi ed
economisti, perché sull'l,2 miliardi di abitanti
del paese, 410 milioni gia vivono al di sotto della
soglia di poverta. Si tratta di un terzo di tutti i
poveri del mondo, secondo la Banca Mondiale,
che osserva peraltro come nel paese si vada allar-
gando la forbice delle diseguaglianze sociali.

“A Mumbai — nel centro cittadino — la cre-
scita ha avuto un crollo drammatico”, prosegue
Kundu, “e lo stesso vale per Chennai, Hydera-
bad, Kolkata... per tutte le grandi cited, per tut-
te le aree urbane centrali. Prima la gente arriva-
va dalle campagne e si metteva a lustrare scarpe
0 a spingere un carretto. Con il diminuire della
migrazione dalle aree rurali questi lavori non
esistono pilt”, insiste Kundu, che come altri
demografi indiani auspica la crescita delle citca
indiane piccole e medie, che potrebbero essere
pil accessibili per i poveri e presentare maggiori
opportunita di occupazione.

Faujdar Ram, direttore dell'Istituto india-
no per le scienze della popolazione, istituto di
livello universitario mediante il quale si conse-
gue un diploma equivalente alla laurea, sostiene
che gli abitanti delle classi pitt basse, ma anche
molti appartenenti al ceto medio che sono stati

spinti fuori dal centro di Mumbai vorrebbero
continuare a lavorarci. Molti pendolari arrivano
in citta dai centri circostanti e persino da Pune,
163 chilometri a sudest, altro centro dove la po-
polazione ¢ in rapida crescita. Per questo Pune
¢ oggi collegata a Mumbai da un’autostrada a
sei corsie che riduce il tempo degli spostamenti
per chi possiede un’auto o pud permettersi gli
autobus intercity. “Perché la gente viene qui
da Pune?”, si chiede Ram. “Anche a Pune han-
no bisogno di manodopera”. Nel fractempo il
sistema di trasporto pubblico per i pendolari,
che serve un numero ancora pitt enorme di pas-
seggeri, ha urgente bisogno di ristrutturazione,
conclude Ram. I treni per i pendolari che porta-
no a Mumbai sono tristemente famosi per il so-
vraffollamento, la lentezza del servizio e le mo-

lestie sessuali di cui sono vittime le passeggere.

C’¢ per molte donne un aspetto positivo
nell’evoluzione del centro di Mumbai, scrive
Sajana Jayraj in un articolo per Media Matters,
un’organizzazione non governativa che opera
nel settore dello sviluppo delle comunicazioni e
che studia la situazione delle donne nei contesti
urbani. Lespansione delle imprese di servizi e
del settore tecnologico porta molte pitt donne
in cittd per lavorare, proseguire gli studi o fare
esperienze qualificanti. Quella che Jayraj defi-
nisce “una crescente tribui di giovani donne che
lavorano e studiano allo stesso tempo” compie
ogni giorno un viaggio anche di due ore dai sob-
borghi interni ed esterni ai confini della citta.
Sono una specie differente di migranti urbani:
persone istruite con un livello di vita da classe
media, che spesso riescono a conciliare carriera
e famiglia. “E diventato molto comune vedere
donne che sbucciano verdure sul treno che le
riporta a casa’, conclude Jayraj.

Lo schema della crescita delle periferie a bas-
so reddito ¢ particolarmente evidente a Thane,

dove circa il 30 per cento della popolazione vive



Gli abitanti dello slum
Bengali Colony intenti
alle faccende quotidiane.
La baraccopoli sorge a
Delhi, India, nel quartiere
di East Kidwai Nagar.
©Sanjit Das/Panos

ora negli slum. In uno di questi insediamenti,
chiamato Bhim Nagar, in ciascuno dei minu-
scoli alloggi (spesso monolocali) abitano tra le
10 e le 15 persone, denunciano gli abitanti.
Vivendo tanto lontano da Mumbai, molti degli
uomini, per non dire quasi tutti, sono disoccu-
pati o riescono a trovare solo qualche impiego
temporaneo. Le donne se la cavano meglio per-
ché trovano posto come collaboratrici domesti-
che, ma sono pur sempre lavori che non porta-
no sicurezza o benefit sociali nel lungo periodo.
Lobiettivo della maggior parte delle famiglie &
la sopravvivenza quotidiana. Nessuno puo avere
la certezza che non sara cacciato da queste siste-
mazioni sovraffollate, finendo in mezzo a una
strada piena di fango.

“Gli slum sono strutture complesse”, fa no-
tare Ram, dell'Istituto indiano per le scienze
della popolazione di Mumbai. “La maggioran-
za degli abitanti paga un affitto, e i proprietari
sono i leader locali, spesso politici eletti nell’am-
ministrazione pubblica”. Nelle citta indiane i
politici sfruttano slum e baraccopoli come “ser-
batoi di voti” nei loro collegi elettorali. E nel
loro interesse che continuino a essere abitati da
un numero considerevole di poveri. Ma i signori
degli slum stanno entrando in concorrenza con

le imprese edili che considerano i territori occu-

pati di cui non ¢ chiara la proprieta come i lotti
pil interessanti per la speculazione edilizia pri-
vata. Quando i costruttori riescono a trovare un
appoggio potente, capita che un insediamento
sia spazzato via dai bulldozer con brevissimo
preavviso, e le famiglie restano senza casa. Ac-
cade molto di rado che le imprese edili private
vengano obbligate a mettere a disposizione una
percentuale di alloggi a prezzi popolari.
Sebbene la migrazione dalle campagne verso
le citta sia in diminuzione, lo stato di Maha-
rashtra continua ad attrarre migranti non qua-
lificati in cerca di lavoro: questo perché, spiega
Ram, le barriere linguistiche, nell’area poliglotta
di Mumbai, non sono insormontabili. La lingua
pud costituire invece una barriera per i setten-
trionali che parlano solo hindi, quando cercano
di trovare lavoro nelle citta di altre regioni, ad
esempio in Kerala, Tamil Nadu e Karnataka,

dove ¢’¢ maggiore richiesta di manodopera.

Se ci si spinge ancora di pili verso nordest, a circa
60 chilometri da Mumbai ma ancora all’'interno
della sua immensa area metropolitana, la cittd
di Bhiwandi ¢ un caso esemplare di incontro tra
industrializzazione e urbanizzazione. Per molti
anni Bhiwandi ¢ rimasta una piccola cittd fa-
mosa per la produzione di stoffe tessute a mano.
Poi, con la diffusione dell’elettricita e 'introdu-
zione dei telai elettrici ¢ diventata la “Manche-
ster dell'India”, la cittd con il piti gran numero di
stabilimenti tessili del paese, e I'industria tessile
ha eclissato il lavoro tradizionale di contadini,
pescatori, mercanti e commercianti di spezie.

Al telai di Bhiwandi lavora la maggior parte
della manodopera della cittd; ma agli stabili-
menti tessili in funzione ventiquattr’ore su ven-
tiquattro, e la forza lavoro non basta mai: percio
la popolazione ¢ ormai caratterizzata da un gran
numero di migranti originari di altri stad india-
ni. I giovani degli stati pilt poveri dell'India set-
tentrionale, in particolare provenienti dall’Uttar



Pradesh, si riversano a Bhiwandi per lavorare in
fabbriche che sembrano uscite da un’illustrazio-
ne dell'Inghilterra vittoriana.

Bhiwandi potrebbe rappresentare un buon
esempio di una cittd economicamente soste-
nibile e autosufficiente, a patto di adeguare la
qualitd della vita rendendo 'ambiente pili ac-
cogliente e pitt salubre. I posti di lavoro sono
sporchi, troppo caldi e pericolosi; i capannoni
giganteschi, squallidi e soffocanti, pieni zeppi di
telai e spesso privi di acqua corrente e servizi
igienici. Ma 1 migranti, quasi tutti uomini e ra-
gazzi, vi restano per anni e per decenni, diven-
tando sostanzialmente residenti in cittd, perché
qui si vive meglio che a casa ¢ i loro guadagni
mantengono le famiglie lontane e consentono la
sopravvivenza dei villaggi di origine.

Con le canottiere intrise di sudore, calzoni da
poco prezzo e ai piedi solo infradito o sandali,
siedono ai telai che sferragliano producendo un
rumore assordante; le misure protettive per evita-
re che si feriscano con le parti mobili degli enor-
mi macchinari sono ridotte al minimo. Gli ope-
rai dichiarano di subire ogni sorta di incidenti e
malattie: scosse elettriche, ferite prodotte dai fusi
sbalzati via dal telaio, infezioni della pelle, tuber-
colosi. I dormitori senza finestre hanno laspetto
di scatoloni di cemento posati uno sull’altro per
parecchi piani, dove in una sola stanza dormono
a turno anche 10 operai. Un bagno comune con
un rubinetto serve per decine e decine di loro.

Gli operai con una maggiore anzianita rac-
contano volentieri la propria storia. Nagendra
Tiwari, 42 anni, viene da Gorakhpur, nell' Uttar
Pradesh. E arrivato qui nel 1988 perché suo pa-
dre, un povero contadino, non poteva permet-
tersi di trovare marito alle cinque figlie femmi-
ne: Nagendra fu quindi costretto a migrare per
procurare la dote alle sorelle. Ha dovuto lasciare
a casa la moglie e quattro figli.

Pur avendo un diploma di scuola superiore
in management, ¢ passato da uno stabilimen-

\

to all’altro, e il lavoro non & mai stato facile.

“Facevamo turni di 12 ore, e ci pagavano ogni

due settimane. Non c’era giorno libero”. Tiwari
guadagnava meno dell’equivalente di 20 dollari
al mese, lavorando a cottimo, e pagava 250 ru-
pie (circa 5,60 dollari) al mese per I'affitto della
stanza che divideva con altri tre colleghi. Quan-
do finalmente ha trovato un imprenditore che
gli ha permesso di partecipare alle lezioni set-
timanali sulla prevenzione dell’Hiv organizzate
dalla sezione locale dell’Associazione indiana
per la pianificazione familiare, si ¢ impegnato
con entusiasmo ed energia nella campagna per
la promozione del sesso sicuro.

“Per sei mesi ho aspettato con ansia che ar-
rivasse il venerdi”, dice. “L’Aids si & preso un
mio cugino al villaggio, ¢ io volevo tornare ¢ in-
formare gli abitanti, che non ne sanno niente”.
Dato l'altissimo numero di uomini che vivono a
Bhiwandi senza le famiglie, I'industria del sesso
prospera.

Colpiti dalla sua dedizione e dalle sue capaci-
th comunicative, i responsabili dell’Associazione
per la pianificazione familiare (Fpa) hanno pro-
posto a Tiwari di diventare peer group educator
("educatore/animatore di gruppi di pari”) e di
entrare a far parte dello staff, ma Tiwari conti-
nua a vivere con gli operai tessili, in gran parte
originari del suo stesso stato. Sono circa 20.000 i
migranti che vivono soli (sui 400.000 di tutta la
zona) raggiunti dalla campagna di informazione,
prevenzione e testing su Hiv/Aids organizzata
dalla Fpa locale, che si occupa anche di informa-

re gli operai su altre malattie a trasmissione ses-

Nagendra Tiwari

posa accanto al suo

telaio a Bhiwandi,
India. Emigrato qui
pit di venti anni fa,

tutta la famiglia che

ha lasciato a casa
vive del suo salario.
©Atul Loke/Panos



Lagos, Nigeria.
Il commissario

all'urbanistica

della citta,

Francisco Bolaji
Abosede, nel suo ufficio
nel quartiere di Ikeja,
durante un colloquio
con i funzionari
dell’'Unfpa.
©Unfpa/Akintunde Akinleye

suale e pitt in generale sulle problematiche della
salute riproduttiva. I lavoratori dicono di aver
tratto profitto da questa esperienza urbana, e di
aver riferito a casa, durante le vacanze annuali, le
informazioni acquisite.

Malgrado le difficoltd e i pericoli del loro
lavoro quotidiano, gli uomini insistono nel di-
chiararsi privi di alternative o futuro nei villaggi
di origine. Solo uno, Shyam Narayan Prajapad,
laureato 45enne anche lui inserito nello staff lo-
cale dell’Fpa, afferma di nutrire ancora la speran-
za di un ritorno nell'Uttar Pradesh. Vuole entrare
in politica per contribuire a combattere la cor-
ruzione e l'arretratezza economica del suo stato.

Gli operai sanno che la cittd e l'industria
hanno bisogno di loro, e che questa ¢ la loro po-
lizza assicurativa. Santlal Bind, che appena pud
torna a nord per vedere la famiglia, ammette di
essere troppo esausto per fare altro, a Bhivandi, a
parte lavorare, mangiare e dormire. Non si dice
comunque preoccupato per il futuro e non teme
di perdere il posto, grazie alla competenza che
ha acquisito come tessitore. “Se torno a casa’,
afferma, “posso sempre trovare lavoro al telaio di

un qualsiasi altro stabilimento al mio ritorno”.

A Lagos, capitale industriale ed economica
della Nigeria, nonché uno dei porti principali
dell’Africa, Francisco Bolaji Abosede racconta la
prima cosa che ha fatto nel 2008 dopo essere sta-
to nominato Commissario all’'Urbanistica dello
stato di Lagos, che comprende tutta I'area me-
tropolitana: ha guardato il piano regolatore del

1980 e ha chiesto: “Dove abbiamo sbagliato?”.

I governi succedutisi da allora avevano ab-
bandonato il piano, e il concetto stesso di re-
golazione urbanistica, constata Abosede, ag-
giungendo che la citta si andava espandendo in
modo abnorme e che senza una giusta pianifica-
zione la vita urbana aveva iniziato a deteriorarsi.

“Lagos era cresciuta’, prosegue. “La gente era
attratta dalla vita sociale. C’era molta criminali-
ta, e molto disagio sociale”. Dopo aver analiz-
zato la situazione della sua citta-stato, Abosede
dice di aver capito che non poteva aspettare
quattro anni per iniziare ad agire. “Allora cosa
potevamo fare? Abbiamo raccolto frammenti di
piano regolatore presi un po’ qui e un po’ la e
siamo partiti. Abbiamo diviso Lagos in nove aree
con caratteristiche comuni, ne abbiamo valutato
i punti di forza e di debolezza, per capire di che
cosa avesse pilt bisogno ogni singola zona”.

Abosede ¢ nato qui, e ha studiato urbanisti-
ca al Politecnico di Ibadan prima di iscriversi al
Centro per la pianificazione urbana e regionale
dell'universitd scozzese di Strathclyde, per poi
lavorare per uno studio britannico che si occu-
pava di pianificazione urbana. “Ho imparato
molto sulle persone di qui”, sorride. “I locali
sono... estremamente locali. Bisogna sedersi
con loro e chiedere di che cosa avrebbero pil
bisogno”. Abosede si ¢ occupato di diversi piani
regolatori in tutta la Nigeria.

Come responsabile dell'urbanistica di Lagos,
Abosede ha realizzato uno dei primi progetti per
la riqualificazione della Lagos Island, la zona piu
antica del centro urbano, divenuta protettorato
britannico nel 1861. Si tratta in un certo senso
della culla della Nigeria moderna. Questa parte
della citta, secondo Abosede e molti altri, era tri-
stemente famosa per il proliferare delle attivith
illecite. Camministrazione pubblica ha iniziato
a costruire nuove strade e a sgombrare alcuni
dei quartieri piti infestati dalla criminalitd per
costruire un centro commerciale, un complesso

abitativo e uno shopping mall multi-piano.



Far rivivere un centro storico

Lagos Island ¢ ancora in fase di realizzazione.
Secondo gli abitanti della zona lo shopping mall
questanno ¢ rimasto sostanzialmente vuoto
perché gli affitti erano troppo alti per gli ex ven-
ditori ambulanti. Molti commercianti sembra-
vano decisi a tenersi le loro bancarelle informali.
Sono stati ristrutturati inoltre alcuni degli edifi-
ci di epoca coloniale dell’isola, che ¢ collegata al
resto della cittd mediante una linea ferroviaria e
alcuni ponti restaurati di recente.

Gli edifici piti antichi ancora in piedi danno
un’idea di quanto potrebbe essere pittoresca la
zona, con le stradine tortuose e la sua straordi-
naria architettura. Ma i collaboratori del com-
missario dicono che saranno preservati solo gli

edifici che hanno davvero un’'importanza stori-

ca. Una decisione che ricorda quella presa alcu-
ne decine di anni fa da Singapore: 'amministra-
zione pubblica inizid a radere al suolo i vecchi
quartieri di Chinatown, per poi scoprire di aver
distructo il carattere della cittd, e di conseguenza
anche il turismo, tanto che in seguito sono stati
in parte ricostruiti.

Tra gli altri progetti sul tappeto a Lagos c’¢
lo sviluppo della zona di Lekki, che dovrebbe
essere trasformata in area industriale e di libero
mercato, in cui le imprese potrebbero operare
in un regime fiscale agevolato e protetto dagli
eccessi della burocrazia. La speranza ¢ che le
aziende portino posti di lavoro in citta. “La gen-
te potra vivere e lavorare qui”, dice lottimista
Abosede. “Diventera una cittad modello con tre
o quattro milioni di abitanti. Qui sorgera anche
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commerciale della
Nigeria. Una donna della
comunita di Makoko

pagaia sulla sua canoa.
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il nuovo aeroporto di Lagos, che sard cinque
volte piti grande di quello attuale”.

Un altro ambizioso progetto sta muoven-
do i primi passi a poca distanza da Victoria
Island, un altro settore dell’area metropolitana
di Lagos. Si tratta di Eko Adlantic, un sito arti-
ficiale costruito sulla sabbia pompata dal fondo
dell'oceano, che nelle intenzioni dei progettisti
deve diventare una zona mista, residenziale e
di uffici e servizi, in grado di alloggiare alme-
no 250.000 persone e di mettere a disposizione
150.000 uffici. La realizzazione del progetto &
affidata a un’impresa nata ad hoc e finanziata
interamente da banche e investitori privati.

Abosede non vede la necessita di costruire
molte altre citta nuove per un’area metropolitana
che alla fine potra ospitare, immagina, 40 milio-
ni di persone. Il suo obiettivo ¢ far rivivere quar-
tieri e settori gia esistenti, ridurre il tempo per gli
spostamenti, portare la gente a vivere, lavorare
e usufruire dei servizi sociali nella stessa zona.
“Come ridurre gli spostamenti? Come indurre le
persone ad andare a piedi da casa al lavoro e ai
centri di servizio?”, si chiede. Secondo lui, la vita
puo essere pill sana e pill lunga in settori urbani
autosufficienti, in cui una maggiore densita abi-
tativa lasci anche il posto per grandi spazi verdi.

A Lagos non c’¢ nessun progetto per realiz-
zare di un sistema di trasporto pubblico pit ef-

ficiente, a parte quelli relativi alle proposte pro-
gettuali gia esistenti: I'obiettivo infatti, prosegue
Abosede, ¢ quello di portare i cittadini a lavorare
e a svolgere le attivita del tempo libero vicino a
casa. Tuttavia, aggiunge, sono allo studio le po-
tenzialitd del trasporto lungo le vie d’acqua nella
grande laguna che si stende su un lato della citta.
Abosede ¢ andato a vedere il sistema di naviga-
zione in uso a Singapore ¢ in Malaysia, ¢ ha par-
lato con 'ambasciatore dei Paesi Bassi per capire
come funzionano i trasporti nel suo paese. Lagos
¢ ormai pronta ad avviare concessioni ai privati
per avviare una rete di traghetti, spiega.

C’¢ perd una decisione dell’amministrazio-
ne pubblica che ha destato comprensibili pre-
occupazioni tra chi si fa portavoce degli abitanti
pitt poveri di Lagos: si tratta della scelta di con-
sentire alle imprese edili e ai costruttori privati
di realizzare alloggi e nuovi quartieri per poi
venderli allo stato, il quale a sua volta li mette-
rebbe in vendita ai residenti, tramite 'accensio-
ne di un mutuo. “Vorremmo far crescere nella
gente la mentalitd del mutuo”, dice Abosede. 1
funzionari spiegano che troppo spesso le transa-
zioni si svolgono esclusivamente in contant, il
che impedisce a chi ha un reddito molto basso
di acquistare una casa di proprieta.

Serac, Social and Economic Rights Action
Centre, ¢ urn’importante organizzazione non go-
vernativa nigeriana con sede a Lagos che opera
direttamente nelle comunitd, fornisce assistenza
legale ¢ promuove i diritti economici, sociali e
culturali. Il direttore esecutivo dell’organizza-
zione, Felix Morka, sostiene che i progetti del
governo possono portare benefici alla classe me-
dia, ma non aiuteranno i poveri della citta.

“A Lagos mancano almeno cinque milioni di
casc”, afferma. “Il governo sta spendendo molto
in alloggi per le classi medie, fuori dalla portata
di tante persone. Non & una risposta concreta
per fermare la crescita degli slum”. Secondo
Morka, meno del 12 per cento degli abitanti di
Lagos possiede un’abitazione di proprieta.

CAPITOLO 6: PIANIFICARE LA CRESCITA DELLE CITTA



La sua organizzazione contesta 'approccio
settoriale dell’amministrazione comunale. Se-
condo Morak la mancanza di una rete di tra-
sporto pubblico ¢ il riflesso dell’assenza di una
pianificazione olistica. Tutta la cittd ha bisogno
inoltre di migliori servizi sanitari e scolastici.
Molti giovani, insiste, sono disoccupati o non
sufficientemente qualificati perché i posti dispo-
nibili sono pochi. Per la sua organizzazione, rac-
conta, gli & capitato di esaminare 500 domande
d’assunzione e trovare soltanto due candidati
che valesse la pena di assumere.

Makoko ¢ una delle aree marginali in cui
opera Serac. E una comuniti formata da dieci-
mila persone che nel corso degli anni sono mi-
grate qui dalle zone costiere di Nigeria, Benin,
Togo e Ghana. Makoko si estende in parte sulla
terraferma e in parte su un sistema di palaficce
che ospita un grandissimo villaggio di pescato-
11, nella laguna di Lagos. Nell’area di terraferma
piccolissimi commercianti e operai dell’econo-
mia informale dichiarano di aver subito nel cor-
so degli anni molti sgomberi di massa, I'ultimo
nel dicembre del 2010. Altri tentativi di farli
sgombrare sono stati attuati prima dell’avvento
dell’attuale amministrazione dello stato di La-
gos, nel 2007. Ma, nel complesso, tutti questi
atti sembrano essere considerati dagli abitanti

del luogo come un’aggressione.

Residenti ed ex residenti di Makoko sono molto
ben organizzati e hanno dato vita a un gruppo
per la tutela dei loro diritti, il Lagos Marginalized
Communities Forum (Forum per le comunita
marginali di Lagos), che fin dagli anni Novanta
ha avviato una serie di cause contro I'ammini-
strazione pubblica, anche grazie all’aiuto di asso-
ciazioni come Serac. In un lotto ora vacante, sul
lato della terraferma dietro una fila di negozietti,
gli ex residenti indicano il punto in cui una volta
sorgevano circa 500 baracche di una sola stanza. I

residenti che hanno trovato un’altra sistemazione

in zona sono solo 3.000, una piccola frazione del
numero totale degli sfollati, raccontano. Secondo
uno dei leader locali nel corso degli anni gli sfrat-
ti assommano a circa 300.000.

Il problema di come gestire il settore laguna-
re di Makoko illustra la complessita paralizzan-
te di situazioni come questa, che si ritrovano in
molti paesi in via di sviluppo, quando la pub-
blica amministrazione, nel tentativo di promuo-
vere modernizzazione e sviluppo, si scontra con
una comunitd orgogliosamente indipendente
che resiste al cambiamento anche quando cio
significa incrementare il degrado. Non si pud
descrivere a parole la vita nel villaggio di pesca-
tori di Makoko dove, pesca a parte, le sole altre
industrie sono le segherie e gli stabilimenti per
laffumicatura del pescato del giorno, che poi
viene venduto al mercato.

1l villaggio dei pescatori — in realtd una citta
su palafitte, con una popolazione stimata intor-
no alle 50.000 unita — ¢ privo di qualsiasi gene-
re di servizi pubblici. Non c’¢ acqua potabile.
Lelettricita deriva da un collegamento illegale
alle linee del comune. Gli unici mezzi di traspor-
to allinterno del villaggio sono le canoe fatte a
mano, centinaia se non migliaia delle quali sol-
cano acque dense di immondizia.

Uno dei leader locali afferma che la popola-
zione ha raggiunto ormai le 200.000 persone, in
una comunita che esiste da oltre un secolo. Non

ci sono scuole, spiega, a parte quella piccolissi-

Felix Morka,

responsabile esecutivo
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ma gestita da un ente benefico, e non esistono
strutture mediche moderne ma solo una sorta
di clinica gestita da un medico tradizionale.
Non esistono servizi di pianificazione familia-
re. Stando a quanto sostiene, gli abitanti non
hanno mai chiesto di far pulire la fetida palude
su cui vivono, né hanno mai preso l'iniziativa di

ripulirla loro stessi dai rifiuti. Lui scarica tutta

Popolazione che vive negli slum urbani e percentuale
di popolazione urbana residente negli slum,
regioni in via di sviluppo, periodo 1990-2010
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Negli ultimi 10 anni, nei paesi in via di sviluppo, la quota di popolazio-
ne urbana che vive negli slum & scesa dal 39 per cento del 2000 al
33 per cento del 2010. Il fatto che pit di 200 milioni di baraccati abbia
ottenuto I'accesso ad acqua piu pulita, servizi igienici o abitazioni piu
stabili e meno sovraffollate, dimostra che gli stati e le amministrazioni
locali hanno compiuto un serio sforzo per adeguare le condizioni di vita
nelle baraccopoli, migliorando cosi le prospettive di milioni di persone
che possono sperare di sfuggire a poverta, malattie e analfabetismo. In
termini assoluti pero il numero dei baraccati nel mondo in via di sviluppo
e in realta in crescita, ed e destinato a crescere ancora di pit nell'imme-
diato futuro. Nel mondo in via di sviluppo il numero di residenti urbani
che vivono negli slum & calcolato attorno agli 828 milioni.

Fonte: The Millennium Development Goals Report 2010.
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la colpa dell'inquinamento sulla terraferma di
fronte alla laguna e dichiara che ci sono stati
focolai di tifo e di malaria, entrambe malattie
facilmente prevenibili.

Nella comunita di pescatori di Makoko vige
la poligamia, spiega ancora, anche se gli uomini
non possono avere pill di due mogli. Le fami-
glie hanno dai 10 ai 20 figli, che condividono in
grande maggioranza I'unica stanza delle case di
legno con un piccolo accesso all’acqua, dove or-
meggiano le canoe. La maggioranza degli abitanti
parla la lingua egun, derivata secondo gli studiosi
da quella yoruba che prevale nella Nigeria sudoc-
cidentale. Vivono comunque un sentimento di
separazione etnica che si basa sulla storia e sulla
mentalita di entrambe le parti. Quando gli chie-
diamo perché gli abitanti di Makoko rifiutino
laiuto del governo, pur vivendo in un ambiente
tanto malsano, un funzionario liquida l'atteggia-
mento dei locali come “una faccenda etnica” e
formula I'ipotesi che 'ambiente degradato sia per
loro una sorta di emblema della ribellione.

I villaggi su palafitte che sorgono su baie e
lagune non devono perd essere visti solo come
strutture da demolire. Nel Sudest asiatico ce ne
sono molti in cui la gente ha saputo adattarsi ai
tempi che cambiano senza rinunciare allo stile
tradizionale della vita sull’'acqua. La piti nota di
queste comunitd ¢ quella di Kampong Ayer a
Bandar Seri Begawan, la capitale del Brunei Da-
russalam, paese ricco di petrolio come la Nigeria.

I residenti di Kampong Ayer, che significa
“villaggio d’acqua” hanno resistito ai tentativi
compiuti in passato per farli sgombrare. Il go-
verno alla fine ha cambiato strategia, scegliendo
invece di modernizzare I'insediamento: ha ag-
giunto un sistema fognario ¢ i collegamenti alla
rete elettrica e idrica. Lacqua potabile arriva dal-
le condutture installate al di sopra del livello del
fiume Brunei su cui sorgono le abitazioni, e rag-
giunge le case di 30.000 persone. Oltre a essere
diventato un posto migliore in cui vivere, oggi

Kampong Ayer ¢ anche un’actrazione turistica.



Il censimento nazionale del 2010 in Messico
parla di una popolazione totale di 112 milioni
di abitanti, 4 milioni in pili rispetto alle stime
ricavate dalle ultime proiezioni. Questo fatto ha
provocato un’ulteriore riflessione su come e per-
ché si verifichi questo fenomeno, e sul rapporto
tra la crescita della popolazione e la cultura e
storia delle citta e delle regioni messicane. “Alcu-
ne cittd del Messico perdono abitanti, altre cre-
scono a un ritmo vigoroso”, nota Sara Topelson
Fridman, Sottosegretario allo sviluppo urbano e
territoriale del ministero per lo Sviluppo sociale.

“Sono molte le ragioni che portano alla cre-
scita, e molte quelle che portano a un decremen-
to della popolazione”, dichiara Topelson. “Gran
parte di queste ultime in Messico si traducono
con migrazione, in qualche altro stato o citta del
paese, oppure in qualche stato estero, soprattut-
to negli Stati Uniti”. 1l suo ufficio raccoglie la
documentazione per I'analisi della crescita de-
mografica nelle cittd messicane, e dell'impatto
che produce sulle risorse locali. Nel corso di
questo processo ha scoperto che esistono signi-
ficative differenze tra aree urbane di antica data
e centri cittadini relativamente recenti.

Per Topelson la cosa pili urgente ¢ pensare
a come crescono le cittd. “Prendiamone una di
circa 800.000 abitanti”, dice. “Questo numero
potrebbe triplicarsi, il che sarebbe gia un’enor-

Stato Mondo
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mitd, o addirittura moldplicarsi tra le cinque
e le dieci volte. Subiamo molto I'influenza dei
modelli abitativi e di crescita americani — il che
significa espansione. Cosi le cittd hanno inizia-
to a espandersi — e quando una cittd comincia
a crescere, molti interessi sono collegati a questa
espansione”. Estrac una mappa che evidenzia la
crescita demografica in molte cittd messicane, e
si concentra su due: Acapulco, noto centro turi-
stico e vacanziero della costa occidentale, e Gua-
dalajara, al centro del paese a circa 460 chilome-
tri a nordovest di Cittd del Messico. Larea co-
stiera metropolitana di Acapulco era in origine
una cittadina affacciata su una baia dell’'Oceano
Pacifico, gonfiatasi rapidamente grazie al boom
turistico del secolo scorso. Hotel e condomini
caratterizzano le principali localita di interesse
turistico, ma Acapulco ¢ molto pitt di questo:
¢ anche i quartieri in cui tutto 'anno vive una
popolazione di circa un milione di abitanti.
Lamministrazione comunale non & pilt in
grado di gestire il mantenimento del territorio,
ribadisce Topelson, richiamando attenzione sul-
le dimensioni dell’espansione di Acapulco e sui
problemi che comporta per i servizi pubblici e per
le operazioni di sicurezza. “Naturalmente le aree
turistiche sono un altro paio di maniche. Ci sono
un sacco di complessi di alto livello, occupati sol-
tanto tra i due e i quattro mesi all’anno. Ma an-

che qui il comune deve raccogliere la spazzatura,
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2. Comprende anche le isole Aland.

3. Ex Repubblica Jugoslava di Macedonia.

Fonte: Nazioni Unite, Dipartimento per gli affari economici e sociali, Divisione popolazione, World Urbanization Prospects: The 2009 Revision, 2010.

Al fini statistici i dati relativi alla Cina non comprendono Hong Kong e Macao, regioni cinesi a statuto speciale.
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Ragazzi di Citta

del Messico in attesa
della metropolitana.
©Unfpa/Ricardo
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pulire le strade, pagare I'illuminazione pubblica,
controllare le infrastrutture — cavi, rete fognaria,
energia’. Quando i bilanci cittadini sono sotto
pressione, il livello di sicurezza ne soffre.

“Guadalajara ¢ tutta un’altra faccenda, prose-
gue Topelson. Storia e geografia hanno avuto un
ruolo importante nella prevenzione della disper-
sione urbana. Lantico centro storico della citta,
con la sua magnifica cattedrale ¢ le piazze che la
circondano, continua ad attrarre i residenti e a
fungere da essenziale punto focale della vita cit-
tadina. “Qui un’enorme spaccatura della terra a
nordest della citta ha bloccato lo sviluppo”, spie-
ga Topelson. Altri insediamenti sparsi sono sorti
a spirale attorno all’antico centro urbano.

In quasi tre decenni la popolazione di Guada-
lajara ¢ quasi raddoppiata, e le dimensioni fisiche
della citta sono piti che triplicate. Nello stesso pe-
riodo anche la popolazione di Acapulco ¢ quasi
raddoppiata — a un tasso di crescita appena pil
basso — ma la sua superficie si ¢ quasi decuplicata.

“Uno dei problemi principali”, continua
Topelson, “¢ di non far crescere ulteriormente
Parea urbana, facendo sviluppare la ciccd all'in-
terno [dell’area gia esistente]. Ci sono lotti va-
canti, zone non edificate. Fabbriche che si sono
trasferite. Bisogna guardare all'interno”. Lungo
i confini urbani, le cinture verdi possono essere

usate per tracciare una linea di confine entro cui

fermare la crescita.

Insediamenti informali

Lo sviluppo degli insediamenti informali, spes-
so nient’altro che slum, fa parte da anni della
crescita urbana del Messico e pil in generale di
tutta "America Latina — il cui simbolo piti im-
pressionante sono le favelas di Rio de Janeiro
e di altre citcd brasiliane. Topelson non vuole
vedere proliferare ancora questo genere di cre-
scita in Messico. Le comunita informali prima
o poi pretendono servizi pubblici, aggiunge.
E anche i progetti residenziali costruiti dagli
speculatori privati impongono pesanti oneri ai
bilanci comunali. “Anche se lo sviluppo & pri-
vato, la connettivita non lo & mai”, sottolinea
Topelson. I collegamenti con la citta, con le vie
di comunicazione, con scuole e ospedali sono
tutte cose che costano enormi somme di denaro
alle amministrazioni cittadine.

Il distrecto federale del Messico, organo di
autogoverno della capitale nazionale, ¢ il cuore
della zona metropolitana di Citta del Messico:
ma l'area comprende anche alcune parti degli
stati limitrofi del Messico (entita politica distin-
ta) e dell’Hidalgo. In tutta I'area metropolitana
di Citta del Messico (circa 20 milioni di abi-
tanti) come in altre cittd del paese, attenzioni,
preoccupazioni e soldi si riversano sul manteni-
mento degli spazi pubblici.

A livello federale, si creano o si ristrutturano
parchi pubblici e aree ricreative. Secondo Topel-
son negli ultimi quattro anni sono stati recupe-
rati e ampliati 3.400 parchi pubblici in tutto il
paese, con ['obiettivo di migliorare la vita della
comuniti e ridurre il crimine. E stato chiesto ai
residenti delle comunita locali che cosa avrebbe-
ro desiderato nei parchi, e le loro richieste han-
no portato alla costruzione di rampe da skate-
board, sale computer, aree da dedicare al cucito,
piste ciclabili e sentieri pedonali. Il settore pri-
vato ¢ stato invitato a partecipare a programmi
del tipo “Adotta un parco”, per garantire il man-
tenimento degli spazi verdi e dei centri ricreativi

per i prossimi cinque o dieci anni.

CAPITOLO 6: PIANIFICARE LA CRESCITA DELLE CITTA



Il governo del Distretto Federale del Mes-
sico ha realizzato vie pedonali in diversi quar-
tieri, con sedie a rotelle messe a disposizione
gratuitamente dei portatori di handicap, che
possono prenderle in prestito in diversi chioschi
per spostarsi in cittd. La capitale federale ¢ le
amministrazioni locali da cui ¢ composta — che
operano come piccoli comuni o circoscrizioni
all'interno della cittd — stanno aprendo nuovi
spazi decorati con alberi e fontane attorno agli
edifici storici e ad altri punti di interesse della
citta. Lo Zécalo, il centro storico della citta fin
dall’epoca degli Aztechi, una delle piazze pil
grandi del mondo, ¢ stato completamente rin-
novato. I viali principali che attraversano Cittd
del Messico sono stati ampliati per fare spazio
al verde e ai fiori che ornano gli spartitraffico e
i marciapiedi.

Un elemento fondamentale introdotto di
recente ¢ il sistema di metropolitana leggera che
attraversa la cited a livello strada, collegando sta-
zioni della metropolitana e fermate di autobus.
In tutti i quartieri si trovano punti di raccolta
e distribuzione delle ecobici, a disposizione di
chiunque sottoscriva un abbonamento annua-
le per il bike-sharing. 1 funzionari del ministero
cittadino per lo Sviluppo urbano e per gli allog-

organo di consulenza aperto anche ai membri
della societa civile, racconta Chemor.

Dall’area un tempo occupata da caserme e
impiant militari sono stati ricavati 12 ettari di
spazio verde a disposizione di chi vuole correre,
andare in bicicletta o sfruttare le nuove rampe
per gli skateboard. Un altro parco ancora pitt
grande ospita strutture per praticare atleti-
ca leggera e un museo per bambini del genere
“tocca e impara’”. Per realizzare entrambi questi
progetti i responsabili dell’'urbanistica hanno
dovuto opporsi al progetto del governo che in-
tendeva requisire le proprieta per costruire nuo-
vi palazzine per uffici.

Toluca e pitr in generale lo Stato del Messico
sono una calamita che attrac molti migranti dalle
altre regioni del paese. Nel tentativo di impedire
il sorgere di nuovi slum urbani o periferici e I'in-
sediamento di nuovi abitanti nelle zone a rischio
di inondazione, spiega Chemor, i funzionari

hanno chiesto la collaborazione dei costruttori

URBANIZZAZIONE

Dal Programma d'azione della Conferenza del Cairo

su popolazione e sviluppo

gi affermano che le emissioni di gas serra sono | governi devono aumentare le capacita e le competenze delle auto-

state ridotte del 37 per cento grazie a questo e rita comunali per gestire al meglio lo sviluppo urbano; salvaguardare

ad aleri progetti. Citta del Messico, un tempo I'ambiente; rispondere ai bisogni di tutti i cittadini, anche di quelli al-

. . :
tristemente nota per I'inquinamento atmosferi- loggiati negli insediamenti abusivi, per quanto riguarda la sicurezza

€0, ¢ fornata a respirare. personale, le infrastrutture e i servizi di base; risolvere i problemi di

Toluca ¢ la capitale dello Stato del Messico, S . : . L
salute e quelli sociali, compresi i problemi legati a droga e criminali-

che confina su tre lati con il Distretto Federale: . ) : ' ,
. ) o ta e quelli conseguenti al sovraffollamento e alle catastrofi naturali;
anche qui ¢ stato avviato un progetto ambizio- i ) o o i )
. , . . . offrire alternative a chi abita nelle aree a rischio di disastri naturali
so per la creazione o 'ampliamento dei parchi. dall | J |
N L. . . . . e provocati dall'uomo.... | governi devono al piu presto attivarsi per
“C’t un’enorme richiesta di spazi urbani”, dice . g L .
. . . . . . promuovere |'integrazione dei migranti che giungono nelle aree ur-
Patricia Chemor Ruiz, segretario organizzativo

del Consiglio statale per la popolazione. Sono bane provenienti dalle aree rurali, e migliorare le loro opportunita di

gia stati ultimati due grandi parchi e altri pro- guadagno facilitando I'accesso a posti di lavoro, credito, attivita pro-

getti sono in programma in questa cittd, che & duttive, opportunita commerciali, istruzione di base, servizi sanitari,

un centro industriale internazionale in continua apprendistato professionale e trasporti, prestando particolare atten-

crescita. Lo Stato del Messico si ¢ dotato di un zione alla situazione delle lavoratrici e alle donne capo-famiglia...



privati per realizzare nuove citta autosufficienti,
in cui le case in vendita siano alla portata delle
famiglie meno abbienti. Uno di questi proget-
ti, chiamato Bonanza, & situato fuori citta ed &
privo di accesso ai trasporti pubblici. Gli ammi-
nistratori locali spiegano che a questo problema
¢ gid stata trovata soluzione tramite i proprie-
tari di servizi di pullman, secondo la tendenza

messicana di rivolgersi al settore privato perché

dia un contributo sempre pili importante allo
sviluppo. “Le imprese di costruzione sono ob-
bligate a fornire anche i servizi, come scuole ¢
ospedali”, precisa Chemor a proposito dei pro-
getti abitativi per i meno abbienti. “Questo in
molti altri posti non succede”.

Altrove la crescita delle cittd pone vere e
proprie sfide alle amministrazioni pubbliche
e agli abitant. Ma l'urbanizzazione pud essere

La saggezza delle donne povere non sara
inglobata nei piani di governi, istituzioni
internazionali e organizzazioni di ricerca;
eppure queste donne vivono ogni giorno
un'esistenza precaria sulla linea del fronte
di questo mondo a 7 miliardi. Statistica-
mente le donne dei villaggi o dei quartieri
pil poveri dei paesi in via di sviluppo sono,
o saranno, le madri della maggioranza de-
gli abitanti che si aggiungeranno alla po-
polazione mondiale in questo secolo. Seb-
bene abbiano un'istruzione rudimentale,
guando non sono del tutto analfabete, vo-
gliono condividere le loro esperienze, il loro
pensiero, i consigli che hanno da offrire.

Bhim Nagar & uno dei molti slum ad-
dossati uno all'altro in quello che una volta
era un grande spiazzo vuoto a Thane, citta
satellite di Mumbai, capitale economica e
dello spettacolo dell'lndia, abitata soprat-
tutto dalle classi medie. Si calcola che il 30
per cento della sua popolazione viva oggi
in questi insediamenti in continua e rapida
crescita. Ma per i suoi residenti, Bhim Na-
gar e un quartiere vitale e pieno di risorse,
malgrado la poverta condivisa da tutti e la
violenza domestica endemica. Il suo cuore
pulsante sono le donne che si spezzano la
schiena per tenere insieme, tra enormi dif-
ficolta, le loro famiglie numerose.

Un pomeriggio trascorso a Bhim Nagar
in compagnia di qualche decina di donne
sedute per terra davanti alle loro casu-
pole, quasi tutte senza finestre, permette
di farsi un'idea dell'innato buon senso di
tante donne non istruite, che riflettono

sulle forze economiche e sociali che le
hanno condotte dove sono. Facendo eco a
preoccupazioni e speranze di altre donne
come loro in altre societa in via di svilup-
po, le donne di Bhim Nagar parlano della
vita quotidiana, ma anche di questioni piu
generali: il rincaro dei generi alimentari,
le opportunita e gli standard del sistema
educativo, le disparita nell'assistenza sani-

Alcune residenti degli slum di Bhim Nagar,

tutte originarie della regione indiana occidentale
di Maharashtra. Lavorano tutte quante come
collaboratrici domestiche nei quartieri residenziali
dei dintorni. ©Atul Loke/Panos

taria, i matrimoni troppo precoci, la minac-
cia di violenze domestiche che impedisce
loro di ricorrere ai servizi di pianificazione
familiare. A occhi spalancati, i bambini le
guardano e le ascoltano.

Tutte queste donne - in grande mag-
gioranza originarie dello stato di Maha-

rashtra, dove sorge Mumbai - sono arri-
vate insieme ai mariti e hanno trovato una
sistemazione qui, tra queste squallide file
di baracche di proprieta di signori che po-
trebbero farli sgomberare in qualsiasi mo-
mento. Tutte si sono sposate quand'erano
ancora adolescenti. | matrimoni in eta in-
fantile sono illegali in India dal 1978, con
I'entrata in vigore di una legge che ha fis-
sato 'eta minima per sposarsi a 18 anni.
Ma questa legge rimane praticamente
ignorata, soprattutto nelle aree rurali. Una
donna racconta che non sapeva neanche
di essersi sposata quando i genitori I'nan-
no consegnata a un uomo, in seguito a un
contratto stipulato tra le loro famiglie. Non
ha avuto via di scampo.

Lavorando come collaboratrici dome-
stiche o recuperando tra i rifiuti oggetti
riciclabili e materiali di scarto, le donne di
Bhim Nagar sono spesso le sole in famiglia
a portare a casa un reddito e a sostenere la
maggior parte delle spese, compresa quel-
la per I'affitto che é di circa 38 dollari al
mese, per salari che raramente superano
i 50 dollari mensili. | loro mariti, dicono,
lavorano a giornata e solo ogni tanto tro-
vano qualcosa da fare.

Alcolismo e violenza sono problemi
comuni a molte famiglie. “Lavoro tutto il
giorno, quando torno a casa mi metto a
cucinare e non riesco neanche a mangiare
prima che mio marito mi abbia picchiato”,
dice, attraverso l'interprete, una donna di
mezza eta. Suo marito va in cerca di scuse
per malmenarla. “La cena é fredda, oppure



una spinta positiva verso uno sviluppo sosteni-
bile sul piano economico, ambientale e sociale: &
quanto sostiene I'Unpfa in un suo rapporto del
2010, Population Dynamics in the Least Develo-
ped Countries: Challenges and Opportunities for
Development and Poverty Reduction (Dinamiche
demografiche nei paesi meno sviluppati: sfide e
opportunita per lo sviluppo e la riduzione della

povertd). Quando una popolazione ¢ in crescita,

si legge nel rapporto, ¢ ragionevole, dal punto di
vista economico e ambientale, che gli abitanti si
avvicinino per vivere insieme nelle aree urbane.
Lurbanizzazione crea posti di lavoro e permette
agli stati di fornire servizi essenziali a un minor
costo procapite; pud aiutare a ridurre i consu-
mi di energia, soprattutto quelli derivanti da
trasporti e sistemi abitativi; allevia la pressione
demografica sulle aree rurali.

¢ insipida, o magari e troppo salata", sono
le lamentele di lui. Anche quando sono
piene di lividi, non possono prendere un
giorno libero dalle pulizie o dal lavoro in
cucina, per far guarire almeno un po' le fe-
rite, perché temono di perdere il posto. La
concorrenza & spietata, e queste famiglie
non godono di nessuna forma di sicurezza
sociale, pensione o sussidio.

Le donne di Bhim Nagar raccontano
di aver partorito tra i quattro e i sette figli
ciascuna. Sanno cos'e la pianificazione fa-
miliare e come accedervi, ma non hanno
il permesso di farlo, raccontano. "Gli uo-
mini sono talmente esigenti”, spiega una,
mentre le amiche assentono con la testa.
"Vogliono solo figli maschi. E sono loro
che comandano”. Alla domanda su qua-
le sarebbero secondo loro le dimensioni
ideali di una famiglia, tutte concordano su
due figli - stranamente vicino al numero
universalmente riconosciuto come tasso
di fecondita di ricambio, che e di 2,1 figli
per donna: il tasso che porterebbe alla sta-
bilita la popolazione indiana.

A Bhim Nagar ci sono soltanto 10 latri-
ne - cinque maschili e cinque femminili, in
comune per migliaia di persone. Le latrine
delle donne vengono pulite in modo spo-
radico. Nell'insediamento non esiste acqua
corrente. Il padrone di casa lascia aperto
un rubinetto qualche ora tutti i giorni, o
quasi, ma si fa pagare 100 rupie, circa due
dollari e mezzo, per riempire le pentole di
una famiglia. Anche l'elettricita va pagata,
100 rupie al giorno per ogni presa o col-

legamento elettrico. Quasi tutte le case
sono al buio o fiocamente illuminate.
Trovare cibo a sufficienza per tutta la fa-
miglia & la preoccupazione costante, fonte
diun terribile stress mentale, per tutte loro.
Sanno che avrebbero diritto a usufruire dei
programmi di assistenza pubblica, che ga-
rantiscono prezzi ribassati per gli alimenti
pit comuni e per il kerosene. Ma i generi
alimentari finiscono sul mercato nero pri-
ma che sugli scaffali, e anche quando pos-
siedono le tessere annonarie, non sanno
che farne dal momento che sono costrette
a comprare a prezzi di mercato.
Nonostante tutto cio, le donne di Bhim
Nagar hanno una stupefacente capacita di
resistenza. Molte hanno mandato i figli a
scuola, in istituti informali o nelle scuole
statali, nella speranza di offrire loro una
vita diversa. Alcuni di quei figli hanno
proseguito gli studi fino alle superiori, o
in istituti professionali. Per le bambine di
Bhim Nagar pero la vita e assai piu diffi-
cile. Alcune gia lavorano come collabo-
ratrici domestiche, costrette a lasciare la
scuola per aiutare le famiglie in difficolta,
destinate a replicare l'esistenza delle loro
madri. Altre si sono sposate giovanissime
- proprio quel pomeriggio era in corso la
cerimonia di fidanzamento di una bambi-
na di 14 anni - condannate probabilmente
a un'altra generazione di abusi domestici.
In questo quartiere, come in alcune al-
tre zone, c'e un posto in cui le donne pos-
sono venire a chiedere consiglio e aiuto.
Qui vicino c'e una piccola sezione locale

della Bhartiya Mahila Federation, allestita
con l'aiuto dell'Unfpa, che aiuta le donne
ad ottenere counseling, aiuto legale o po-
sto in qualche rifugio (con I'assistenza o la
scuola per i bambini), quando la situazio-
ne & particolarmente a rischio. Nel centro
di Thane gestito dall'organizzazione lavo-
rano parecchie volontarie, comprese inse-
gnanti, assistenti sociali e una psichiatra
professionista. E nato anche un gruppo di
teatro di strada che porta i messaggi del
centro nelle comunita pit povere. Uno dei
loro maggiori successi, che ha avuto oltre
2.500 repliche, era intitolato "Salvate le
bambine per salvare il paese". La troupe
ha attirato molta attenzione su di sé, ed e
stata anche invitata a esibirsi in Germania.

E stato grazie alle volontarie del centro
che Prabha Rathor & riuscita a uscire da
un matrimonio violento, che era stata co-
stretta a contrarre quando aveva 14 anni.
Per anni, racconta, era stata una giovane
donna terrorizzata e molto chiusa, ma da
allora & diventata un'adulta sicura di sé,
che guadagna discretamente cucinando e
vendendo “tiffh box", i tipici pranzi indiani
per cui va particolarmente famosa la zona
di Mumbai. Continua a vivere nello slum
dove si occupa dei bambini abbandonati o
che si trovano in situazioni particolarmen-
te drammatiche, per aiutarli a sopravvi-
vere. Ha anche due figli suoi, ma e stata
dolorosamente costretta ad abbandonarli
per ottenere il divorzio. "Adesso dico sem-
pre che non ho avuto solo due figli", dice,
"ma ne ho altri mille in questa comunita”.
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La crescita economica globale successiva al Summit della Terra del 1992, che

ha permesso a milioni di persone di uscire dalla condizione di poverta, sta pre-

sentando il conto. Un costo “pagato sempre pilt spesso dai pitt poveri e vul-

nerabili del pianeta, molti dei quali vivono nei paesi meno industrializzati”,

ha detto il Direttore esecutivo del Programma delle Nazioni Unite per 'am-

biente, Achim Steiner, nel corso di una conferenza dell’Onu nel maggio 2011.

Negli ultimi due decenni abbiamo assistito a
trasformazioni “considerevoli in molte parti del
globo, dal punto di vista economico, sociale e
ambientale, che inducono perd alla riflessione”,
ha aggiunto Steiner.

Dai cambiamenti climatici alla perdita della
biodiversita, dal crescente degrado del territorio
alla penuria sempre pilt grave di acqua potabile,
le trasformazioni del clima aggravano e depau-
perano sempre di pitt le strutture sociali ed eco-
nomiche, ha spiegato.

“Sappiamo che dobbiamo far crescere le
nostre economie per fare uscire sempre pilt
persone dalla poverta e trovare un lavoro digni-
toso per i giovani disoccupati o sotto-occupati,
in particolare nei paesi in via di sviluppo e in
quelli meno avanzati”, ha dichiarato Steiner.
“Ma questa crescita dovra diventare molto pilt
intelligente, in un mondo dove vivono 7 miliar-
di di persone. Altrimenti i rischi, gli sconvolgi-
menti e l'impossibilita di prevedere i prezzi di
cibo, combustibili e altri beni di consumo, cui
abbiamo gia assistito negli ultimi due o tre anni,
rischiano di estremizzarsi ulteriormente alimen-

tando il disagio sociale”.

Steiner ha invocato lo sviluppo di una “eco-
nomia verde” capace non soltanto di forgiare la
crescita economica ma anche di contribuire a
sradicare la poverta. “E possibile catalizzare cre-
scita e occupazione mantenendo al contempo
Iimpronta ecologica umana entro limiti che
permettano la salvaguardia dell’ambiente”.

Limpronta ecologica dell'umanita ¢ gia molto
estesa, sostiene il Global Footprint Network, un
think-tank californiano: ¢ dagli anni Settanta che
I'umanita si trova in una situazione di “sovracca-
rico ecologico”, ovvero in una condizione per cui
lo sfruttamento annuale di risorse supera la quan-
tith che il pianeta ¢ in grado di rigenerare in 365
giorni. “Oggi ci vogliono un anno e sei mesi per
rigenerare quel che consumiamo in un anno”.

Limpronta misura, utilizzando le tecnologie
pit diffuse, la quantita di terra e di acqua neces-
saria al genere umano per produrre le risorse che
consuma e per assorbire le emissioni di anidride
carbonica che produce.

Meta dell'impronta globale del 2007 ¢ at-
tribuibile al consumo di 10 paesi; Stati Uniti e
Cina utilizzano rispettivamente il 21 e il 24 per
cento della “biocapacitd” del pianeta.
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Per mantenere lo stile di vita di un solo cit-

tadino americano medio occorrono 9,5 ettari
di spazio terrestre, a fronte dei 2,7 che bastano
in media a ogni abitante del pianeta, e all'uni-
co ettaro sufficiente in media per un cittadino
dell'India e di gran parte dell’Africa. “Se tutti
adottassero lo stile di vita dell’americano medio,
ci servirebbero cinque pianeti”, sostiene il Glo-
bal Footprint Network.

Il giornalista ambientalista Fred Pearce gli fa
eco, denunciando come una piccola percentuale
della popolazione della Terra assorba la maggio-
ranza delle sue risorse e produca la maggioranza
del suo inquinamento.

Il mezzo miliardo di esseri umani pit ricchi
del pianeta (circa il 7 per cento della popolazio-
ne del globo) ¢ responsabile per circa il 50 per
cento di tutte le emissioni di anidride carbonica
del mondo, una misura in relazione diretta con
quella del consumo di carburanti fossili. Al con-
tempo, il 50 per cento pilt povero produce sol-
tanto il 7 per cento di tutte le emissioni, come
scrive Pearce in un articolo per il sito web della
Yale University, Environment 360. “Il problema
fondamentale non ¢ la sovrappopolazione, ma il
sovraccarico di consumi”, sostiene Pearce, rifa-
cendosi alla ricerca svolta da Paul Murtaugh per
conto dell'Oregon State University, che illustra
I“ereditd intergenerazionale” dei bambini nati
oggi. Un bambino in pilt nato oggi negli Stati
Uniti — concludeva la ricerca di Murtaugh — pro-

durrd, nel corso della sua generazione, un im-
patto ambientale, misurato in emissioni di CO,,
sette volte pitt grande di un bambino in piti nato
in Cina, 55 volte quello di uno nato in India e 86
volte quello di uno nato in Nigeria.

Le prove del fatto che i cambiamenti climati-
ci sono principalmente il risultato dell’attivita
umana continuano ad accumularsi, sostiene
il rapporto su Lo stato della popolazione del
mondo 2009. In un mondo che cambia: donne,
popolazione ¢ clima. Ma l'impatto dell’attivita
dell’'vomo sul clima & complesso e non lineare,
avverte il rapporto. Il cambiamento climatico
“riguarda cid che consumiamo, il tipo di ener-
gia che produciamo e utilizziamo, se viviamo in
una citta o in una fattoria, se viviamo in un pa-
ese ricco o povero, se siamo giovani o anziani,
riguarda cid che mangiamo e anche quanto ¢
come le donne e gli uomini possono beneficiare
di pari diritti e opportunitd”, si legge nel rap-
porto dell'Unfpa. “Anche le modalich attraverso
le quali il cambiamento climatico influenza la
vita delle persone sono complesse, possono ad
esempio incentivare le migrazioni, distruggere
i mezzi di sussistenza, intralciare le economie,
far crollare lo sviluppo ed esacerbare le disugua-
glianze tra i sessi”.

A causa della maggiore poverta, del minor
controllo sulla loro stessa vita, del minor rico-
noscimento della loro produttivita economica e
del peso sproporzionato che devono assumersi
nella procreazione e nell’allevamento dei figli,
i cambiamenti climatici impongono alle donne
ulteriori difficolta.

“Le donne sono le pit colpite dai problemi
ambientali, compresi i cambiamenti del clima”,
dice Aminata Touré, a capo del settore Gene-
re, diritti umani e cultura dell'Unfpa. “Poiché
le donne nei paesi in via di sviluppo hanno il
compito di coltivare prodotti alimentari e di



provvedere al cibo per tutta la famiglia, sono
loro le prime ad avvertire gli effetti di problemi
ambientali come siccitd o inondazioni”.

Secondo la Banca Mondiale le modificazioni
subite dal clima hanno la potenzialita di annulla-
re i progressi faticosamente raggiunti negli ultimi
decenni nel campo dello sviluppo, e i passi avan-
ti compiuti verso il raggiungimento degli Obiet-
tivi di sviluppo del Millennio. I passi indietro
sarebbero frutto della scarsita di risorse idriche,
di intense tempeste tropicali e tsunami, inon-
dazioni, diminuzione delle risorse idriche per le
irrigazioni agricole derivanti dallo scioglimento
dei ghiaccai, scarsita di risorse alimentari e crisi
sanitarie. Il cambiamento del clima minaccia di
aggravare la povertd o di creare nuove difficolta
per i gruppi pitt marginali e vulnerabili.

Nel Sud-Est asiatico per esempio 221 milio-
ni di persone vivono gia al di sotto della soglia
di poverta di 2 dollari al giorno. Molti dei pove-
ri di questa regione vivono nelle zone costiere e
nelle depressioni dei delta fluviali; molti di que-
sti poveri sono piccolissimi coltivatori diretti o
persone che ricavano di che vivere dal mare. Le
famiglie pii povere sono particolarmente vul-
nerabili ai cambiamenti climatici perché il loro
magro reddito non consente nessun accesso, o
quasi, ai servizi sanitari o ad altre red di sicu-
rezza sociale che li proteggano dalle minacce del
cambiamento delle condizioni climatiche; e per
di piti sono privi della risorse necessarie a trasfe-
rirsi se vengono colpiti da una catastrofe.

Le dinamiche demografiche sono particolar-
mente rilevanti nel dibattito su come affrontare il
cambiamento climatico — o su come adeguarsi ad
esso. Alcuni dei paesi pilt poveri dove la popola-
zione ¢ in rapida crescita spesso non hanno le ca-
pacita per affrontare, ad esempio, la migrazione
dalle zone costiere depresse verso le aree urbane,
perché i servizi, gli alloggi e le possibilita di occu-
pazione per i nuovi residenti sono insufficienti.

Alla Conferenza delle controparti della
Convenzione quadro delle Nazioni Unite sui

cambiamenti climatici, svoltasi a Cancun nel
2010, si ¢ parlato ufficialmente per la prima
volta della necessita per le amministrazioni
pubbliche di tenere conto dei dati demografici
e dei trend che riguardano la popolazione nel
formulare nuove strategie per 'adattamento al
clima.

Sempre nel 2010, i rappresentanti di 20
organizzazioni non governative si sono mobili-
tati 2 New York insieme all’'Unfpa per dar vita
a una partnership volta a promuovere I'inseri-
mento delle tematiche sulla popolazione nelle
agende dei prossimi eventi internazionali in
tema di ambiente, con particolare riferimento a
“Rio+207, il follow-up programmato a vent'anni
dal Summit sulla Terra del 1992, previsto nel
giugno del 2012.

Alcuni esperti stanno gia quantificando i le-
gami tra una serie di dinamiche demografiche
e alcune tendenze relative all’ambiente, come i
cambiamenti climatici. Nel 2010, per esempio,
Brian C. O’Neill, studioso del clima presso il
National Center for Atmospheric Research di
Boulder, Colorado, ha pubblicato insieme a un
team di esperti internazionali un documento
apparso su Proceedings of the National Academy
of Sciences in the United States of America in cui
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illustra i risultati di quella che gli autori defi-

niscono “la prima valutazione completa delle
implicazioni dei cambiamenti demografici sulle
emissioni globali di anidride carbonica”.

I dati pubblicati nel documento intitolato
Global Demographic Trends and Future Carbon
Emissions (Trend demografici globali e future
emissioni di carbonio) provengono da un nuovo
modello di crescita energetico-economica che tie-
ne conto di una vasta gamma di faccori demogra-
fici, che “dimostra come rallentare la crescita del-
la popolazione potrebbe portare a una riduzione
delle emissioni [di anidride carbonica] calcolabile
tra il 16 e il 19 per cento di quella ritenuta ne-
cessaria entro il 2050 per scongiurare catastrofici
cambiamenti del clima”, spiega O’Neill.

Una delle constatazioni del documento, che
utilizza dati provenienti da 34 paesi in rappre-
sentanza del 61 per cento della popolazione del
mondo, ¢ che I'invecchiamento della popolazio-
ne portera nel lungo periodo a una riduzione
delle emissioni fino al 20 per cento. Linvecchia-
mento oggi ¢ un fattore significativo soprattut-
to nelle nazioni pitt industrializzate, dove le
emissioni sono particolarmente alte. “In questo
modello le popolazioni che invecchiano di pit

sono associate a minori tassi di produttivita la-

vorativa o di partecipazione alla forza lavoro do-
vuti all’etd pilt avanzata. Questo dato”, si legge
nel rapporto, a parita degli altri parametri, “por-
ta a un rallentamento della crescita economica”.
Questi risultati fanno luce anche su un’altra di-
mensione del dibattito, quella su costi e benefici
di una popolazione che invecchia.

Tuttavia, se anche si dovesse raggiungere la
crescita zero della popolazione, il problema del
clima ne sarebbe appena sfiorato: avremo infat-
ti bisogno di ridurre le emissioni del 50, forse
dell’80 per cento entro la meta del secolo, affer-
ma Fred Pearce nel suo articolo per la Yale Uni-
versity. “Considerate le attuali diseguaglianze
nel reddito, non si pud fare a meno di osservare
che il problema cruciale ¢ I'eccesso di consumi
da parte dei pochi ricchi, e non la sovrappopo-
lazione dei molti poveri”.

In Cina il lavoro del professor Cai Lin
del Centro studi su popolazione e sviluppo
dell'universita di Renmin riflecte I'impressione
sempre pil diffusa che una pluralita di fattori
debba entrare necessariamente nel dibattito su
popolazione e sviluppo, e che ciascuno di que-
sti fattori debba essere attentamente soppesato.
La Cina, dichiara, sta lavorando in direzione di

una visione olistica e complessiva dei rappor-



ti che intercorrono tra popolazione, ambiente
e cambiamenti climatici: una visione che non
interessa unicamente le politiche demografiche,
ma anche la riorganizzazione delle industrie e
i progressi nel settore energetico e agricolo,
nell’allevamento degli animali ¢ nella gestione
delle foreste.

Nel 2006 ¢ stato pubblicato in Cina un
Rapporto nazionale di valutazione del cambia-
mento climatico, seguito nel 2008 da un piano
d’azione nazionale. Da allora si sono fatti molti
sforzi concreti per ridurre I'inquinamento indu-
striale, migliorare la qualita dell’aria nelle citta
e sviluppare sistemi pil efficienti per lo smalti-
mento dei rifiuti urbani. Alberi e cespugli sono
stati piantati lungo i viali cittadini e accanto alla
rete autostradale che attraversa le campagne. Si
sono effettuadi studi sull'inquinamento maricti-
mo provocato dai rifiuti industriali e dagli scari-
chi fognari non depurati.

Oggi la Cina ¢ il primo produttore nel mon-
do di anidride carbonica da combustibile fossile,
ed ¢ a buon diritto preoccupata, a livello interno
e di macro-regione, per i cambiamenti climatici
e ambientali in ragione della sua posizione geo-
grafica tra i ghiacciai dell’Himalaya, in fase di
scioglimento, e le terribili tempeste tropicali che
si scatenano sul Pacifico. Gli estensori del XII
piano quinquennale approvato nel marzo del
2011 promettono pilt attenzione verso gli svi-
luppi ambientali.

Il piano ¢ stato favorevolmente commenta-
to in tutto il mondo perché ha riconosciuto la
necessitd di adottare nuove strategie. Centinaia
di miliardi di dollari sono stati stanziati per uno
sviluppo “pulito e verde” dal governo centrale, e
funzionari e studiosi cinesi stanno lavorando di
concerto con le Nazioni Unite in settori quali le
tecnologie pulite e la gestione delle risorse idri-
che. Anche nei dibattiti sulle dimensioni della
popolazione si tiene conto dello sviluppo nel si-
gnificato pitt ampio del termine, dicono politici

e studiosi cinesi.

La Banca Mondiale sta aiutando la Cina af-
finché continui a incrementare la produzione
di energia rinnovabile; il paese & gia tra i leader
mondiali nel campo delle energie pulite. Secon-
do la Banca Mondiale nell'ultimo decennio la
Cina ha diretto il 90 per cento degli investimen-
tl energetici su questo settore. Questi sviluppi
non contribuiscono soltanto a ripulire I'aria di
alcune citta e zone industriali, tristemente note
per il livello di inquinamento atmosferico, ma
garantiscono anche a una popolazione sempre
pilt benestante di avere I'energia necessaria per
far funzionare i nuovi elettrodomestici e l'il-
luminazione da poco installata in molte case.
Tutti gli impianti industriali di qualsiasi genere
hanno inoltre bisogno di fonti energetiche pitt
affidabili per poter crescere.

In tutto il mondo la Banca Mondiale e le
agenzie delle Nazioni Unite incoraggiano le na-
zioni in via di sviluppo a ricorrere maggiormente
alla produzione di energia da fonti rinnovabili,
sia per l'utilizzo interno che per I'esportazione.
Gli esperti di energia fotovoltaica dicono per
esempio che gli stati africani potrebbero ven-
dere tanta energia solare da soddisfare la gran
parte della domanda europea. LEgitto, che si

sta rimettendo in sesto dopo la rivoluzione, sta

rivolgendo grande attenzione al potenziamento
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dell’energia solare prodotta nelle zone deserti-
che, improduttive per I'agricoltura.

I cambiamenti climatici e la rapida crescita
della popolazione sono tra i primi fattori che
concorrono a causare l'attuale crisi di siccita e
carestia nel Corno d’Africa, che secondo la Fao
ha gia colpito oltre 12 milioni di persone. “A
causa della rapida crescita della popolazione,
della diminuzione dei terreni coltivabili desti-
nati a un’agricoltura di sussistenza e della mi-
grazione verso terre economicamente marginali,
come pure degli effetti sempre piti profondi del
cambiamento climatico e della continua margi-
nalizzazione delle economie del Corno d’Africa
all'interno dell’economia globale, le risorse re-
lativamente scarse del Corno d'Africa stanno
sostenendo una pressione terribile”.

La crisi del Corno d’Africa sottolinea la ne-
cessita di un approccio integrato al cambiamento
climatico, che deve prevedere azioni a sostegno
delle persone per favorire 'adattamento alla sic-
cita e alle condizioni ambientali di territori in
cui la terra fatica a produrre il sostentamento
necessario all’esistenza umana: ¢ quanto ha di-
chiarato nell’agosto scorso il direttore esecutivo
dell’'Unfpa, Babatunde Osotimehin, all’agenzia
giornalistica Reuters. “Dobbiamo incrementare

la produzione di generi alimentari... e lavorare

con gli Stati Membri per garantire alle donne, e

soprattutto alle giovani e giovanissime, 'accesso
all’educazione anche sessuale e ai servizi di salute
riproduttiva, compresi quelli per la pianificazio-
ne familiare”. Sottolineando la natura volontaria
delle politiche di pianificazione familiare soste-
nute dalla sua agenzia, Osotimehin ha dichiarato
che l'obiettivo a lungo termine ¢ quello di aiutare
le donne “ad avere figli quando li vogliono e a
scegliere di averne quanti se ne possono permet-

tere nel loro contesto”, ha riferito la Reuters.

Limpoverimento delle risorse idriche ¢ la que-
stione ambientale sollevata pilt spesso nei paesi
in via di sviluppo, sia per la necessita di mante-
nere la produttivita dei terreni agricoli al fine di
soddisfare almeno il fabbisogno di una popo-
lazione in crescita, sia per I'urgenza assoluta di
ridurre i rischi per la salute di chi vive nelle aree
urbane in condizioni di sovraffollamento, dove
la disponibilita di acqua pubblica e di strutture
igienico-sanitarie non aumenta allo stesso ritmo
della popolazione.

Un rapporto del 2010 del Forum economi-
co mondiale afferma che la domanda d’acqua ¢
destinata ad aumentare, e le analisi fanno teme-
re che il mondo dovra affrontare, entro il 2030,
un divario globale del 40 per cento tra la do-
manda prevista e le risorse disponibili.

LEgitto ¢ uno dei molti paesi ad andare in-
contro a un deficit idrico potenzialmente gra-
vissimo: i demografi del Cairo come Hisham
Makhlouf, presidente dell’Associazione demo-
grafl egiziani, chiedono che si dedichi maggiore
attenzione a questa crisi potenziale.

La sicurezza dell'acqua potabile egiziana &
allo studio di Lester R. Brown, fondatore e pre-
sidente dell’Earth Policy Institute di Washing-
ton e autore di World on the Edge (Il mondo in
bilico), che mette in rapporto I'incertezza delle
risorse idriche egiziane con la recente acquisizio-
ne di terreno coltivabile in Sudan (compreso il

nuovo Sudan Meridionale) e in Etiopia da parte



di paesi di altre regioni come la Repubblica di
Corea, la Cina, I'India e 'Arabia Saudita.

In un documento dal titolo “When the Nile
Runs Dry” (“Se si secca il Nilo”) Brown sottolinea
che 'Accordo del 1959 sulle Acque del Nilo ha
concesso all'Egitto il diritto di utilizzare il 75 per
cento del flusso fluviale, a valle del suo passaggio
attraverso Etiopia, Sud Sudan e Sudan, dove si
uniscono i suoi due bracci. “C’¢ stato un drastico
cambiamento della situazione da quando ricchi
governi stranieri e imprese internazionali di agro-
business si sono impadroniti di enormi lotti di
terra coltivabile nel bacino superiore”, ha scritto
Brown in un recente articolo. I paesi non afri-
cani pitt ricchi e industrializzati stanno in effetd
creando delle banche alimentari per proteggersi
da future possibili carestie in patria, acquisendo
terreni agricoli nei paesi pilt poveri.

“Adesso il Cairo deve contendersi le acque
del Nilo con molti governi e interessi commer-
ciali che non hanno sottoscritto I'accordo del
1959”. Acquisire la terra significa acquisire an-
che l'acqua, dice Brown, e trovandosi a valle,
I’Egitto ha bisogno di acqua per coltivare il gra-
no e le risorse alimentari essenziali per la soprav-
vivenza di una popolazione in continua crescita.

Quando Ghada Barsoum, professore asso-
ciato alla facolta di Scienze della politica e della
pubblica amministrazione presso I’American
University del Cairo, si & resa conto della scarsi-
ta di interesse e preoccupazione che suscitava tra
i suoi studenti il tema della crescita demografica
dell’Egitto, li ha portati a lavorare sul campo.
Non sono andati nel deserto. Sono andati ad
ascoltare una conferenza di Michael Wadleigh,
documentarista premiato con 'Oscar, che lui
stesso aveva voluto intitolare The Future of Hu-
manity: The Future of Egyptians.

I giovani che Barsoum incontra alla Scuola di
affari globali e politica pubblica studiano in una
delle universita pitt selettive e competitive del
mondo, e molti di loro assumeranno importanti
ruoli pubblici, esercitando la loro influenza nelle

AMBIENTE

Dal Programma d'azione della Conferenza del Cairo

su popolazione e sviluppo

La risposta alle esigenze fondamentali delle popolazioni in
crescita dipende da un ambiente sano. | fattori demografici,
combinati con poverta e scarsita di accesso alle risorse in
alcune regioni, e con modelli di consumo eccessivi e sistemi
produttivi non efficenti in altre, provoca o esaspera i proble-
mi del degrado ambientale e dell'impoverimento delle risorse,

ostacolando di conseguenza uno sviluppo sostenibile.

pubbliche amministrazioni o nel settore privato.

Wadleigh ¢ diventato famoso nel 1970 con
Woodstock, cronaca della generazione dei gio-
vani di allora che gli valse I'Oscar come miglior
documentario. Di recente si ¢ dedicato a docu-
mentare i pericoli delle culture consumistiche
di tutto il mondo, tenendo anche conferenze
nelle universita e presso organizzazioni della so-
cieta civile. E arrivato al Cairo armato dei dati
del 2010 pubblicati nel Rapporto sullo svilup-
po umano dell’Egitto, intitolato Youzh in Egypt:
Building Our Future (Giovani in Egitto: costru-
ire il nostro futuro).

Barsoum, che nel 2010 aveva realizzato con
il sostegno tecnico dell’'Unfpa un sondaggio tra
i/le giovani egiziani/e in qualita di coordinatrice
del Programma su povertd, differenza di genere
e gioventll per 'Asia Occidentale e il Nord Afri-
ca dell’organizzazione non governativa Popula-
tion Council, ricorda quanto gli studenti rima-
sero colpiti dalla presentazione di M. Wadleigh:
molti di loro fino a quel momento non avevano
dato grande peso alla popolazione come que-
stione politica. Ma quando hanno compreso
il rapporto esistente tra crescita demografica e
sostenibilith ambientale, in particolare rispetto
alle risorse idriche del paese, sono apparsi a un

tratto decisamente interessati.

LO STATO DELLA POPOLAZIONE NEL MONDO 201
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Fiorente.

Mentre il nostro mondo raggiunge i 7 miliardi di abitanti, tra cui quasi 2 miliardi di

adolescenti e giovani, il Programmad'azione della Conferenza del Cairo su popolazio-

ne e sviluppo del 1994 resta piti importante che mai, sottolinea Babatunde Osotime-

hin, direttore esecutivo dell’'Unfpa, il Fondo delle Nazioni Unite per la popolazione.

Il traguardo del 31 ottobre, con il mondo a 7
miliardi, presenta “una grande opportunita e
una grande sfida”, fa notare Osotimehin, medi-
co ed ex ministro nigeriano per la Salute, che ha
portato alla carica assunta in gennaio una vasta
esperienza personale maturata in Africa Sub-
Sahariana, regione caratterizzata da elevati tassi
di feconditd e povertd endemica. Lesperienza
precedente gli ha anche fornito una serie di le-
zioni utili per comprendere come muoversi con
la massima efficienza per realizzare le promesse
della Conferenza del Cairo e del suo Program-
ma d’azione ventennale, redatto con la consa-
pevolezza che tendenze o “dinamiche” demo-
grafiche, salute riproduttiva, povertd, modelli
di produzione e di consumo ¢ ambiente sono
cosl strettamente interdipendenti, che nessuno
di questi fenomeni puo essere affrontato isolan-
dolo dagli altri.

“Poiché il nostro punto di partenza ¢ il tra-
guardo dei 7 miliardi, ci sono molte cose di cui
dobbiamo tenere conto”, ha dichiarato a pro-
posito delle priorita dell’'agenda mondiale. “La
prima ¢ che vorrei considerare questo traguardo
come un punto d’accesso che ci consente di os-
servare pilt da vicino le questioni che riguarda-

no popolazione, sviluppo, salute riproduttiva,

servizi — compresi quelli per la pianificazione
familiare — e questione giovanile”. Rispetto a
tutti questi temi, i diritd universali hanno la
massima rilevanza. “Per me, ¢ la questione dei
diritti che muove tutto il resto”, ha dichiarato in
ur’intervista in cui delineava il suo approccio.

“Levoluzione delle dinamiche demografiche
— quali I'invecchiamento della popolazione nei
paesi maggiormente industrializzati ¢ a medio
reddito, la prevalenza dei giovani nelle nazioni
in via di sviluppo, la migrazione, l'urbanizza-
zione — incidono sullo sviluppo sostenibile per
tutti”, ha proseguito Osotimehin.

Considerato il ruolo guida dell’Unfpa all’in-
terno delle Nazioni Unite per quanto concer-
ne le problematiche della popolazione e dello
sviluppo, Osotimehin punta adesso a spostare
lattenzione dell’agenzia stessa, dei donatori,
della societa civile e dei governi dei paesi assi-
stiti dall’'Unfpa verso misure pratiche e attuabili
che affrettino i progressi verso gli obiettivi della
Conferenza del Cairo, nonché verso gli Obietti-
vi di sviluppo del Millennio, in particolare verso
il Target 5B, ovvero I'accesso universale alla sa-
lute riproduttiva entro il 2015.

“Sappiamo che per conseguire questi obiet-
tivi di sviluppo dobbiamo dedicare sempre pil
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attenzione agli adolescenti e ai giovani”, ha ag-
giunto Osostimehin, osservando che nel mon-
do ci sono oltre 1,2 miliardi di adolescenti di eta
compresa trai 10 ei 19 anni, e che nove su dieci
vivono nei paesi in via di sviluppo.

Pensando alle future strategie politiche
dell'Unfpa e dei suoi partner, Osotimehin di-
vide il mondo in tre gruppi di nazioni che
presentano diversi livelli di sviluppo, diverse
problematiche da affrontare e pertanto diverse
esigenze: 1 paesi in via di sviluppo, in partico-
lare quelli pitt poveri e che spesso presentano
alti tassi di crescita demografica; i paesi a me-
dio reddito, in cui la crescita demografica ha gia
raggiunto la stabilita ma in cui dominano altre
dinamiche, come per esempio la migrazione; i
paesi ad alto reddito, compresi quelli, in conti-
nuo aumento, le cui popolazioni stanno decre-

scendo e invecchiando.

Riguardo ai paesi in via di sviluppo, spiega Oso-
timehin, “i vari Stati membri hanno espresso
preoccupazione per la crescita delle loro popo-
lazioni, e noi dell'Unfpa dobbiamo impegnarci
con politiche e programmi che vadano a conso-
lidare I'agenda del Cairo: politiche in cui i dirit-
ti delle donne siano una prioritd, e le scelte che
desiderano fare occupino un posto centrale”. In
queste nazioni i servizi per la salute riproducti-
va dovrebbero essere a disposizione di chiunque
“fino agli estremi confini del paese”, ha dichia-
rato. “E visto il lavoro dell’'Unfpa di cui andia-
mo sempre fieri, dobbiamo garantire che ogni
gravidanza sia desiderata e che ogni bambino
nasca con tutta I'assistenza che gli occorre e in
una condizione di dignicd”.

Per far fronte a tale impegno, occorre che
I'aiuto allo sviluppo sia destinato anche alla pia-
nificazione familiare, per soddisfare la domanda
di contraccettivi ancora inevasa. “Ci sono 215
milioni di donne che desiderano la pianificazio-
ne familiare, senza poterla ottenere”, ha ribadi-

to. “E fondamentale che I'Unfpa guidi e stimoli
questo processo, che si deve collocare necessa-
riamente all’interno della concezione fonda-
mentale di salute e diricti riproduttivi, affinché
il suo impatto sia significativo”.

Un approccio integrato alla salute e ai di-
rittd riproduttivi implica che la pianificazione
familiare non pud essere fornita come servizio
a se stante, estraniandolo dal contesto, sottoli-
nea Osotimehin. Non soltanto deve fare parte
integrante di uno sforzo pilt generale verso il
miglioramento dei servizi per la salute ripro-
duttiva, ma la salute sessuale e riproduttiva deve
a sua volta integrarsi nel sistema complessivo
dell’assistenza sanitaria.

“Permettetemi di fare un esempio: laddove
si forniscono, a livello di assistenza sanitaria
primaria, servizi di analisi e counseling sull'Hiv
[potrebbero esserci] servizi pre-natali per le
donne e di educazione sanitaria che informino
sulla prevenzione. Inserendo la pianificazione
familiare, si avrebbero dei servizi davvero inte-
grati. Questi servizi e altri ancora possono essere
coordinati ed erogati cosi a basso costo”, dice.
“Un processo di cui si cominciano gia a vedere i
risultati, laddove ¢& stato avviato”.

Lapproccio integrato non solo porta a ri-
sultati migliori, ma & anche ragionevole dal
punto di vista economico. Consente di evitare
la duplicazione o il sovrapporsi dei servizi e di
utilizzare con piti efficienza le poche risorse di-
sponibili; inoltre riduce il rischio che si dia la
precedenza alla realizzazione di alcuni servizi a
scapito di altri.

Osotimehin, che per dieci anni ¢ stato alla
guida del programma nigeriano per contrastare
I'Hiv/Aids, ritiene che gli sforzi compiuti per af-
frontare 'epidemia sarebbero stati piti efficaci se
si fossero coordinati con quelli per migliorare la
salute sessuale, riproduttiva e materna. “Perché
allora non ci siamo assunti anche il carico del-
la salute riproduttiva e della lotta alla mortalita
materna? Il 20 per centro della mortalita ma-



terna in Africa ¢ collegato all’Hiv. Perché non
abbiamo lavorato pili attivamente sui problemi
della prevenzione nella trasmissione da madre a
figlio? Questa ¢ I'esperienza da cui provengo. Ed
¢ per questo che ogni volta che penso a cosa do-
vremmo fare adesso, mi dico: proviamo a elabo-
rare un approccio pill inclusivo, che garantisca
questo genere di risultati, ottenibili anche con
pochissime risorse. Possiamo fare un piccolo
sforzo in pilt”.

Un modo per coordinare queste azioni
consiste nell’incoraggiare i governi a integra-
re 1 servizi nei bilanci e nelle amministrazioni
nazionali. Osotimehin intende impegnarsi par-
ticolarmente con i membri dei parlamenti na-
zionali, che non soltanto hanno un dovere nei
confronti dell’elettorato ma spesso controllano
la spesa pubblica. “Sono loro a decidere dove
vanno i soldi”, conclude.

Il direttore esecutivo dell'Unfpa progetta
inoltre di promuovere questo approccio integra-
to tra i ministri delle Finanze e della Pianificazio-
ne, nonché tra il personale sanitario nei paesi in
cui opera l'organizzazione. “In mold sistemi in
vigore nei paesi in via di sviluppo c’¢ un grosso
problema di fondo”, spiega. “Salute e politiche
sociali non hanno la priorita che meritano”.

I governi dovranno realizzare servizi per la
salute sessuale e riproduttiva, compresi quelli
per la pianificazione familiare, inserendoli nei
bilanci ordinari. In caso contrario, cio¢ se ven-
gono trattati come investimenti opzionali, il ri-
schio ¢ che si possano tagliare con disinvoltura
ogni volta che si prosciugano i finanziamenti
dei donatori o che vengano indirizzati ad altre
activicd. “Occorre stabilire per questi servizi —
ciot per tucti quelli legati alla salute riproduttiva
— una voce di bilancio specifica su base annuale.
Occorre che vengano stanziate risorse interne. I
donatori possono portare il loro contributo, ma
non dovrebbero costituire la fonte principale
di finanziamento. Credo che spetti all'Unfpa il
compito di parlare con gli Stati Membri e con i

donatori che li sostengono, e dire loro: ‘Questo
va messo in programma’.

“CUnfpa continua a impegnarsi per uno
sviluppo a guida nazionale, controllato e gestito
dalle amministrazioni statali, e per il rafforza-
mento dei sistemi nazionali”.

In tutto il mondo, ma soprattutto nell’Afri-
ca Sub-Sahariana, le risorse destinate alla salute
sessuale e riproduttiva, compresa la pianifica-
zione familiare, sono state messe ulteriormente
sotto pressione dall’aggravarsi della pandemia di
Hiv/Aids. Tanto i donatori che i paesi in via di
sviluppo hanno moltiplicato le risorse a dispo-
sizione dei test per 'Hiv e dei medicinali per
combattere il virus, mentre i finanziamenti per
la salute sessuale e riproduttiva hanno conosciu-
to una stagnazione.

“Non ¢ stato stornato soltanto il denaro”, pre-
cisa Osotimehin, “ma anche il personale di cui
avevamo curato la formazione per garantire i set-
vizi per la salute riproduttiva. Le persone addette
alla pianificazione familiare sono state assunte

Il direttore esecutivo
dell'Unfpa
Babatunde
Osotimehin (a destra)

in Bangladesh.
©Unfpa/William Ryan
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nei servizi di counseling sul test per 'Hiv. Ab-
biamo spostato tutti. Ecco perché, ripensandoci,
credo che avremmo dovuto dire: ‘Si, abbiamo
questo problema e intendiamo risolverlo. Ma il
lavoro che si sta gia facendo ¢ assolutamente per-
tinente. Quindi, perché non ampliare piuttosto
quello che gia stiamo facendo?’. Non si dovrebbe
trattare di scegliere un’attivita al posto di un’al-
tra, bisognerebbe mandarle avanti entrambe”. 1
preservativi, per esempio, non dovrebbero essere
percepiti o come un metodo di pianificazione
familiare o come uno strumento di prevenzione
dell’Hiv. Adempiono a entrambe le funzioni, e
quindi non ha molto senso dividerli in compar-
timent stagni o attingere a budget separati per
procurarseli. I preservativi, fa notare Osotime-
hin, sono quasi ovunque considerati come uno
strumento per prevenire le infezioni da Hiv, e
molti sembrano aver dimenticato che sono nati
come strumento per la pianificazione familiare.
Non tutti i governi hanno sempre avuto tra
le loro priorita la pianificazione familiare, con-

clude Osotimehin. E di conseguenza in alcuni

paesi i diritti delle donne non sono stati adegua-
tamente salvaguardati. Ma ci sono paesi come il
Bangladesh che hanno fatto progressi clamorosi
nel far fronte a un bisogno che era rimasto a
lungo insoddisfatto.

T. Paul Schultz, economista del Centro per
la crescita economica della facolta di Economia
di Yale, ha studiato la sperimentazione sulla
pianificazione familiare in corso in Bangladesh,
e in particolare il programma di sensibilizza-
zione in atto nel distretto di Matlab. Il Ban-
gladesh, i cui tassi di fecondita sono in netto
calo, ha compiuto important passi avanti anche
nell’istruzione delle ragazze e nel conseguimen-
to di altri traguardi essenziali per raggiungere gli
Obiettivi di sviluppo del Millennio. Shulez ha
pubblicato i risultati della sua ricerca nel 2009
con il titolo How Does Family Planning Promo-
te Development?: Evidence from a Social Experi-
ment in Matlab, Bangladesh, 1977-1996 (In che
modo la pianificazione familiare promuove lo
sviluppo? Lesito di un esperimento sociale nel
Matlab, in Bangladesh, 1977-1996).

10,1
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5 Esclusi i finanziamenti per I'Hiv/Aids
' —— Solo pianificazione familiare
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Fonte: Financial Resource Flows for Population Activities in 2008, Unfpa, 2010.



Il programma di Matlab, in cui operatori
sanitari reclutati in zona si sono recati nei vari
villaggi offrendo alle donne una vasta scelta di
metodi contraccettivi insieme alle informazio-
ni su come usarli e sul livello di sicurezza che
garantiscono, ha portato in una ventina d’anni
a una riduzione calcolabile tra il 10 e il 15 per
cento della feconditd, e a un incremento di un
terzo dei redditi delle donne. Sono inoltre mi-
gliorate la sopravvivenza e l'istruzione dei bam-
bini, nonché la salute di madbri e figlie. Lincre-
mento dei beni materiali di proprietd di ogni
famiglia — risparmi in denaro, gioielli, beni di
consumo, case, orti, frutteti, laghetti — & stato
superiore in media del 25 per cento nei villag-
gi raggiunti dal programma, rispetto a villaggi
simili che non facevano parte della sperimen-
tazione.

“Ulteriori analisi aiuteranno a comprende-
re come questi interventi abbiano apportato
miglioramenti sostanziali per consentire alle
generazioni future di sfuggire alla poverta: tassi
di fecondita pitt bassi, maggiori opportunita di
reddito per le donne, cambiamenti nei tassi di
risparmio delle famiglie, modifiche nella com-
posizione dei beni familiari, infine, e soprattut-
to, miglioramenti rispetto alla sopravvivenza
nella prima infanzia, alla salute, all’alimentazio-
ne e all’istruzione dei bambini”, scrive Schulz.

Geeta Rao Gupta, ex presidente dell'lcrw,
International Centre for Research on Women
(Centro internazionale di ricerca sulle donne)
e consigliera speciale per il settore sviluppo glo-
bale della Bill and Melinda Gates Foundation,
oggi ¢ la vicedirettrice esecutiva dell’Unicef, il
Fondo delle Nazioni Unite per 'infanzia. Gup-
ta sostiene che le donne devono poter accedere
a tutti quei servizi che consentono loro di essere
al centro delle decisioni e delle scelte riguardan-
ti la dimensione della famiglia.

“E una decisione che spetta alla donna”,
dichiara. “Se potra accedere alle informazioni
e al contraccettivi disponibili, potrd scegliere

di usarli nel modo che ritiene migliore per sé
e per la sua famiglia. Si, ¢ possibile che debba
andare contro alcune norme culturali. Pud darsi
che debbano affrontare delle discussioni, all’in-
terno della famiglia, per poter soddisfare le sue
esigenze. Ma ¢ una sfida che le donne sapranno
affrontare... la nostra responsabilita ¢ quella di
garantire che, quando riusciranno a superare
queste difficoltd, noi saremo pronti a fornire
loro quet servizi di qualitd di cui hanno biso-

gno. E il minimo che possiamo fare”.

Nei paesi a medio e ad alto reddito i cui tassi
di fecondita sono scesi al di sotto del livello di
ricambio e i servizi per la salute riproduttiva,
compresi quelli per la pianificazione familiare,
sono ormai prassi consolidata, altre questioni
sono al centro della scena, come quella della mi-
grazione, afferma Osotimehin. Non mancano
inoltre problemi come l'ineguale distribuzione
della ricchezza, la violenza contro le donne o la
negazione dei loro diritti, 'emarginazione delle
popolazioni indigene.

“Nel secondo gruppo di paesi il nostro im-
pegno dovra andare molto pitt controcorrente”,
spiega. “Deve riguardare le politiche sociali”. Si
traccerd di aiutare gli stati a monitorare e valutare
i loro programmi, al fine di stabilire se riescono
davvero a raggiungere le persone pilt emarginate
e vulnerabili e a garantire l'empowerment delle
donne e dei/lle giovani. Nei paesi a medio reddi-
to I'Unfpa pud contribuire inoltre alla raccolta di
dati di qualitd, all’analisi necessaria per compren-
dere meglio le tendenze, e fornire consulenze ai
responsabili delle amministrazioni pubbliche.

Il Messico ¢ un buon esempio di alcuni dei
problemi che si trovano oggi ad affrontare gli
stati a medio reddito. “La popolazione ¢ stabi-
le”, spiega Osotimehin. “E ¢’¢ un altissimo tasso
di diffusione dei metodi contraccettivi”. Ma il

paese vive anche I'esperienza di grandi sposta-
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menti di popolazione — dalle aree rurali a quelle
urbane, da quelle urbane a quelle peri-urbane,
e anche verso alri stati. Percid una componente
importante del lavoro svolto in Messico dall'Un-
fpa si concentra sull'aiuto prestato al governo
per la gestione della migrazione, specie di quella
diretta verso le cited, per assicurarsi che la transi-
zione porti un miglioramento alla vita delle per-
sone, senza esasperare le disuguaglianze. “Come
garantire che Cittd del Messico, continuando a
crescere, riesca a provvedere a tutti, dal punto di
vista dei servizi per la salute riproduttiva, cosi
da consentire a ciascuno/a di poter fare quelle
scelte che ognuno di noi dovrebbe poter fare
liberamente? Come ridurre la diffusione della
violenza di genere? Come garantire che le ra-
gazze continuino a poter accedere all’istruzione
e a poter realizzare le proprie potenzialitd, una
volta arrivate nelle aree urbane?”.

Anche il terzo gruppo di paesi — quelli a
reddito pil alto— si trova a vivere il fenomeno
della migrazione, cercando di gestirlo. In que-
sto caso si tratta perd solitamente di persone
che entrano nel paese. Gran parte di questi stati
deve inoltre affrontare il problema sempre pitt
consistente delle popolazioni che invecchiano,
e studiare quindi nuove politiche per andare
incontro alle esigenze dei cittadini e per man-

tenerli impegnati nelle comunita a cui appar-

tengono. “Ogni societd, ogni comunitd, deve
prepararsi e approntare le strutture per I'acco-
glienza dei pili anziani, e tractare con dignita le
persone che hanno raggiunto un’etd avanzata’,

esorta Osotimehin.

Il Programma d’azione del Cairo scade nel
2014, ma molti dei suoi obiettivi sono ancora
fuori dalla portata di troppi stati. “Per fortuna
c’¢ stata la risoluzione dell’Assemblea Generale
che ci ha permesso di estendere il programma
del Cairo fino a tutto il 2014 e oltre, perché
c’¢ ancora molto lavoro da fare”, riconosce il di-
rettore dell’'Unfpa. Ma questo non pud valere
per gli Obiettivi di sviluppo del Millennio, che
devono essere raggiunti entro il 2015. Il lavo-
ro dell'Unfpa contribuisce al conseguimento
di molti di questi obiettivi, che riguardano la
povert, il genere, la salute materna e il target
specialmente dedicato all’accesso universale ai
servizi per la salute riproduttiva. “Non abbia-
mo, ora mentre parliamo, un’effettiva posizione
ufficiale su quale sara I'agenda per lo sviluppo
dopo gli Obiettivi di sviluppo del Millennio”.
Ma a prescindere da quello che accadra all’in-
domani del traguardo del 2015 e nel futuro pitt
remoto, “bisogna che dal Sud del mondo arrivi-
no pilt voci, e che molte di queste vengano dai
giovani”, auspica Osotimehin. “Queste voci,
giovani o vecchie, devono riuscire a farsi sentire
a tutti i livelli: nazionale, regionale e internazio-
nale”, conclude.

Lola Dare, Segretaria esecutiva dell’African
Council for Sustainable Health Development
(Consiglio africano per lo sviluppo sanitario so-
stenibile) e Direttrice esecutiva del Center for
Health Sciences, Training and Research (Cen-
tro per le scienze della salute, la formazione e la
ricerca), con sede in Nigeria e nel Regno Unito,
auspica una pilt attiva partecipazione della so-
cieta civile, oltre che dei governi dei paesi in via

di sviluppo, per sensibilizzare 'opinione pub-



blica sulla scena mondiale. “E un fallimento dei
gruppi di pressione del Sud del mondo”, il fatto
che i fondi per la salute riproduttiva vengano
decurtati con tanta facilita, dice. Nei paesi do-
natori, “la gente non ci ascolta”, spiega. “Han-
no sfogliato un po’ di dépliant pieni di bambini
denutriti, ma conoscono pochissimo la realta
della nostra vita. Dobbiamo riuscire a dir loro:
‘Questi sono temi fondamentali per noi’. Non
si tratta di trovare nuovi spazi. Gli spazi ci sono.
Ma le nostre voci dal Sud devono riempire que-
sti spazi con il nostro punto di vista”.

Osotimehin gia guarda avanti, verso una
serie di importanti conferenze delle Nazioni
Unite come quella del 2012 per il XX anniver-
sario del “Summit della Terra” e quella del 2014
per il ventennale della Conferenza del Cairo:
occasioni, spiega, per concentrarsi sulle enormi
dimensioni globali della popolazione giovanile,
affinché i giovani possano “entrare a far parte
del dibattito”.

Adesso ¢ indispensabile che la comunita glo-
bale impegni i giovani, garantendo che ricevano
un’istruzione adeguata. Non soltanto istruzione
in senso tradizionale, ma una formazione tale da
poter cambiare la loro vita: che “includa un’edu-
cazione sessuale appropriata secondo leta, per
metterli in grado di prendere le decisioni che
riguardano la loro vita, perché possano decidere
quando vorranno avere dei figli ¢ quanti — se
ne vorranno — e con quale intervallo tra le gra-
vidanze”. Osotimehin auspica che la sua orga-
nizzazione metta ragazzi e ragazze in condizione
di prendere tali decisioni e di poter accedere
sempre di pil ai servizi necessari per attuarle.
“I giovani sono uno dei fattori determinanti del
nostro domani. Sono quelli che decideranno
I'andamento della crescita del futuro”.

A proposito della salute riproduttiva e della
sessualita dei giovani, in particolare delle adole-
scenti, Lola Dare sostiene che il messaggio del
Cairo ¢ stato troppo spesso interpretato come

\

un “Dite di no e basta’, mentre & necessario

prestare molta pill attenzione ai/lle giovani, per
aiutarli/e nella scoperta di sé. Una ricerca con-
dotta per cinque anni in Nigeria, a cui ha par-
tecipato anche Osotimehin, ha stabilito che la
gente aveva assorbito moltissime informazioni
sulla salute riproduttiva, spiega Dare, “ma le ra-
gazze dicono: questo mi spiega quando dire no
al sesso; non mi dice quando, e come, dire si”.

Lo studio conclude che il concetto di “gio-
ventl” ¢ una categoria troppo generica e che oc-
corre istituire strategie di comunicazione distinte
in base all'etd, per raggiungere i/le giovani con
messaggi adeguati a loro; e questo sia che I'edu-
cazione sessuale faccia formalmente parte delle
materie scolastiche o che abbia luogo in una va-
rietd di situazioni pili informali, come i gruppi di
giovani, i consultori riservati agli/lle adolescenti
o le cliniche specializzate in salute riproduttiva.
Spesso adolescenti giovanissimi non hanno an-
cora un’attivita sessuale completa, ricorda.

A 15 anni il corpo ti spinge a chiederti quan-
do e perché dovresti dire di si, ricorda Dare. Dai
18 ai 22, aggiunge, i/le giovani potrebbero dire
“vorrei avere rapporti sessuali. Voglio sapere
quali sono le mie opzioni”. Ma anche i giovani
adulti gia sessualmente attivi hanno bisogno di
essere informati. Secondo Dare nell’educazione
alla sessualith non deve mai esserci “alcuna solu-
zione di continuita dall’adolescenza fino all’eta
adulta. Solo cosi si garantisce davvero I'empo-
werment, anziché limitarsi a fornire informa-
zioni”. Le strategie commisurate all'etd — per
ragazzi e ragazze, oltre che per uomini e donne
— “li aiutano e li guidano nell’affrontare anni
personalmente tumultuosi, e nel prepararsi a
intraprendere le scelte giuste quando si trove-
ranno ad occupare un posto nella societd”.

Per potere realizzare appieno le loro poten-
zialith e assumersi la responsabilita delle loro
scelte, come auspicato dalla comunita interna-
zionale al Cairo, dice Rao Gupta dell’Unicef,
donne e ragazze “hanno bisogno di istruzione,
di essere protette dalla violenza, e di tutto quello
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che serve per una dignitosa qualita della vita...
Lagenda del Cairo riconosce che la pianifica-
zione familiare ¢ parte integrante dei dirict
delle donne, e che stiamo creando le condizioni
per rispettare pienamente i diritti delle donne
e far si che non vengano discriminate in alcun
modo”.

Secondo un rapporto del Segretario Gene-
rale dell’Onu sugli stanziamenti necessari all’at-
tuazione del Programma d’azione del Cairo,
solo nel 2011 serviranno circa 68 miliardi di
dollari per coprire i costi dei programmi per la
salute sessuale e riproduttiva, compresa la pia-
nificazione familiare, la prevenzione dell'Hiv, le
terapie per I'Aids e la ricerca e raccolta dei dati.

Di questa cifra, 34 miliardi dovrebbero
costituire il contribuito complessivo dei paesi

interessati, mentre i donatori internazionali e
bilaterali dovrebbero garantire tutti insieme un
apporto di 10,8 miliardi, il che lascerebbe uno
scoperto di 25 miliardi. Il rapporto ammonisce
che senza un deciso impegno nei confronti dei
problemi inerenti alla popolazione, alla salute
riproduttiva e alle questioni di genere, “¢ im-
probabile che obiettivi e target fissati dalla Con-
ferenza internazionale su popolazione e svilup-
po e dal Summit del Millennio possano essere
raggiunti”.

“Gli investimenti che garantiscono I'em-
powerment dei singoli individui rispetto alle
scelte che li riguardano”, avranno un impatto
straordinario sui trend demografici, ha detto
Osotimehin durante un incontro della Com-

missione per la popolazione e lo sviluppo svol-

Fin dall'inizio della sua creazione nel
1969, Unfpa é stata la principale fon-
te di assistenza delle Nazioni Unite nel
settore della popolazione. Dato questo
suo ruolo, Unfpa collabora con paesi in
via di sviluppo, con paesi ad economia
in transizione e altri paesi, su loro ri-
chiesta, per assisterli ad affrontare te-
matiche legate alla salute riproduttiva
e alla popolazione. Inoltre svolge atti-
vita di informazione sempre su queste
questioni in tutti i paesi del mondo.

| principali compiti del Fondo con-
sistono nel: contribuire ad assicurare
I'accesso universale ai servizi per la
salute riproduttiva, inclusi quelli per la
pianificazione familiare e la salute ses-
suale, a beneficio delle coppie e delle
singole persone; contribuire ad elabo-
rare le strategie in tema di popolazione
e sviluppo e stimolare la capacita di
programmazione dei paesi; promuo-
vere la sensibilizzazione su questioni
relative a popolazione e sviluppo ed
esercitare pressione per la mobilizza-
zione delle risorse e della volonta po-
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litica necessarie per realizzare questi
compiti. Il lavoro di Unfpa e guidato
dai principi del Programma d'azione
della Conferenza internazionale su po-
polazione e sviluppo, svoltasi al Cairo
nel 1994, e promuove tali principi. Gli
obiettivi del Programma d'azione, spe-
cialmente quelli relativi alla salute e
ai diritti riproduttivi, all'uguaglianza di
genere, all'empowerment delle donne
e all'istruzione delle ragazze, costitui-
scono una parte integrante delle azio-
ni per migliorare la qualita della vita e
raggiungere uno sviluppo sociale ed
economico che sia sostenibile.

Nel 2010, Unfpa ha dato assisten-
za a 123 paesi, zone e territori in via di
sviluppo: 45 in Africa Sub-Sahariana,
14 nei Paesi Arabi, 20 in Europa orien-
tale e in Asia centrale, 21 in America
Latina e Carabi e 23 in Asia e nel Paci-
fico. L'aiuto maggiore & andato ai pae-
si dell'Africa Sub-Sahariana con 135,9
milioni di dollari. Seguono I'Asia e il Pa-
cifico con 96 milioni di dollari, 'Ame-
rica Latina e i Carabi con 38,8 milioni

di dollari, i Paesi Arabi con 27,3 milioni
di dollari e I'Europa orientale e I'Asia
centrale con 16,9 milioni di dollari. Dal
totale delle risorse, 174,1 milioni di dol-
lari sono stati destinati all'assistenza
per la salute riproduttiva, 76,6 milioni
per questioni relative a popolazione e
sviluppo. 43,5 milioni per problemati-
che relative all'equaglianza tra uomi-
ni e donne e per I'empowerment delle
donne e infine 72,1 milioni di dollari
per il coordinamento dei programmi e
I'assistenza tecnica.

Essendo il principale organismo del-
le Nazioni Unite incaricato del follow up
e dell'implementazione del Programma
d'azione della Conferenza internazio-
nale su popolazione e sviluppo, Unfpa
collabora attivamente con i governi e
con altri organismi delle Nazioni Uni-
te, con banche di sviluppo e agenzie di
assistenza bilaterale, con organizzazio-
ni non governative e associazioni della
societa civile, al fine di assicurare il rag-
giungimento degli obiettivi e delle fina-
lita del Programma d'azione del Cairo.
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tosi nell’'aprile del 2011. “Alla fine sono le scelte
e le opportunita di cui gode ciascuna persona a
determinare le dinamiche demografiche”.

“La demografia riguarda le persone, il soste-
gno dei loro diritti e dell'umana dignita, la crea-
zione delle condizioni che consentono a ciascuno
di noi di vivere su un pianeta sano, realizzando
appieno le nostre potenzialitd,” ha dichiararo.

Lobiettivo dell'Unfpa, ricorda Osotimehin, &
quello di promuovere la salute e i diritti sessuali
e riproductivi, ridurre la mortalith materna e ac-
celerare i progressi per quanto riguarda 'agenda
della Conferenza del Cairo e 'Obiettivo di svi-
luppo del Millennio n. 5, che ¢ quello verso cui
si sono fatti meno progressi. “Dobbiamo garan-
tire 'empowerment e migliorare il livello di vista
delle persone sotto-tutelate, in particolare don-
ne, giovani e adolescenti”. Le azioni dell’organiz-
zazione, inoltre, devono essere “spinte dalla no-
stra concezione delle dinamiche demografiche,
dei diritti umani e dell’'uguaglianza di genere”.

“Finché si continuer a far sposare le ragazzi-
ne per farne delle mogli-bambine, incinte prima
di essere pronte nella mente e nel corpo; finché
le donne e le coppie non saranno libere di pia-
nificare ¢ intervallare la nascita dei figli secondo
i loro desideri; finché le donne continueranno a
soffrire per la fistola ostetrica e a morire per le
complicanze della gravidanza e del parto; finché i
giovani continueranno a costituire un segmento
a rischio della popolazione, e a essere privi delle
informazioni e dei servizi adeguati sulla loro sa-
lute; finché le persone continueranno a contrar-
re nuove infezioni da Hiv, 'Unfpa continuera a
difendere i diritti di ogni singolo individuo alla
salute sessuale e riproduttiva. Promuoveremo
Iaccesso universale alla salute riproduttiva entro
il 2015. Sosterremo gli stati nei loro sforzi per
raccogliere, analizzare e utilizzare i dad relativi
alla popolazione per guidare le politiche, i pro-
grammi e i bilanci. Il futuro dipende dalle scelte
che facciamo oggi”.

Maputo, Mozambico.

Attivisti e peer
educator per I'Hiv
di Geracao Biz

(da sinistra a destra):

Katarina Muzima,
Celeste Alberto,
Ancha Daniel,
Adriano Andrade,
Lina Tivane, Maria
Salomé.
©Unfpa/Pedro

Sé da Bandeira
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Monitoraggio degli obiettivi della Conferenza del Cairo
su popolazione e sviluppo - Indicatori selezionati

Salute materna e neonatale

Educazione

Salute sessuale e riproduttiva

Stato. Mortalita Mortalita Tasso di Parti assistiti | Iscrizioni alla Iscrizioni alla Tasso di Prevalenza Prevalenza Domanda | Popolazione, 15-24 | Tasso di diffusione
. . infantile materna, maternitatra | professional- | scuola primaria, | scuola secondaria, | alfabetizzazione, | contraccettiva | contraccettiva | insoddisfatta | anni, con una di Hiv/Aids,
ter”ton (0] sotto i 5 su100.000 | le adolescenti, | mente, percentuale netta | percentuale netta | eta 15-24, totale, donne | totale, donne | di pianifica- | conoscenza corretta | popolazione
anni, su nascite, ogni 1000 percentuale | sututtii bambini | sututtiiragazzi | percentuale, 15-49 anni, 15-49 anni, | zione e completa su Hiv/ | trai15ei24 anni,
Oad |tra darea 1000 nati 2008 donne di 1992/2009* | in eta scolare, in eta scolare, 1991/2008* qualsiasi metodi familiare, Aids, percentuale, | percentuale,
vivi, 2009 15-19 anni, 1991/2009* 1999/2010 metodo moderni, percentuale, | 2000/2008* 2009
1996/2008* Maschi Femmine | Maschi Femmine | Maschi Femmine| 1990/2010* |1990/2010* | 1992/2009* | Maschi Femmine | Maschi Femmine
Afghanistan 198.6 1400 151 14 38 15 23 15
Albania 15.3 & 17 99 O 91 75 73 99 100 69 10 18 6
Algeria 32.3 120 4 95 96 95 65 68 94 89 61 52 13 0.1 <01
Angola 160.5 610 165 47 81 65 6 5 0.6 1.6
Antigua Barbuda 11.7 67 100 91 87 89 87
Arabia Saudita 21.0 24 7 Sl 85 84 70 76 98 96 24 2%
Argentina 141 70 65 99 75 84 99 99 65 64 0.3 0.2
Armenia 21.6 29 26 100 92 94 86 89 100 100 58] 1® 18 15 283 <01 <01
Australia’ 5.1 8 18 100 97 98 87 89 71 71 0.1 0.1
Austria 4.1 5 1 100 g7 98 51 47 0.3 0.2
Azerbaijan 33.5 38 42 88 97 95 91 94 100 100 51 13 23 5 5 <0.1 0.1
Bahamas 12.4 49 44 99 91 93 83 87 1.4 3.1
Bahrain 121 19 14 98 100 99 87 91 100 100 62 31
Bangladesh 52.0 340 88 18 88 89 40 43 73 76 56 48 17 18 8 <01 <01
Barbados 11.0 64 53 100 0.9 1.1
Belgio 4.6 5 11 98 99 89 85 75 78 38 <0.1 <01
Belize 18.0 94 91 95 100 100 62 68 76 77 34 31 21 40 0.7 1.8
Benin 118.0 410 114 74 99 87 26 13 64 42 17 6 30 35 16 0.3 0.7
Bhutan 78.6 200 46 71 87 90 46 49 80 68 31 35 0.1 <0.1
Bielorussia 12.1 15 22 100 94 96 87 89 100 100 78 56 34  <0.1 0.1
Bolivia
(Stato Plurinazionale di) 51.2 180 89 66 95 95 69 69 100 99 61 34 20 28 24 0.1 0.1
Bosnia e Erzegovina 14.4 9 15 100 100 99 36 11 44
Botswana 56.9 190 51 94 88 91 56 64 94 96 44 42 33 40 52 118
Brasile 20.6 58 56 &7 96 94 78 85 97 99 80 77 6
Brunei Darussalam 6.7 21 26 99 97 97 88 91 100 100
Bulgaria 10.0 18 42 99 97 98 85 82 97 97 63 40 30 15 17 <0.1 <0.1
Burkina Faso 166.4 560 131 54 68 61 18 14 47 33 17 13 29 2319 0.5 0.8
Burundi 166.3 970 30 34 91 89 10 8 77 75 S 8 29 30 1.0 2.1
Cambogia 87.5 290 52 44 90 87 36 32 89 86 40 27 25 45 50 0.1 0.1
Camerun, Repubblica del 154.3 600 141 63 94 82 88 84 29 12 20 34 32 1.6 819
Canada 6.1 12 14 98 99 100 74 72 0.1 0.1
Capo Verde 275 94 92 78 86 84 &7 99 61 57 17 36 36
Ciad 209.0 1200 193 14 72 50 16 5 b4 37 3 2 21 20 8 1.0 25
Cile 8.6 26 51 100 95 94 83 86 99 99 64 58 0.2 0.1
Cina 191 38 5 98 99 99 85 84 2
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Monitoraggio degli obiettivi della Conferenza del Cairo su popolazione e sviluppo - Indicatori selezionati

Mortalita Mortalita Tasso di Parti assistiti | Iscrizioni alla Iscrizioni alla Tasso di Prevalenza Prevalenza Domanda Popolazione, 15-24 | Tasso di diffusione
infantile materna, maternita tra | professional- | scuola primaria, | scuola secondaria, | alfabetizzazione, | contraccettiva | contraccettiva | insoddisfatta | anni, con una diHiv/Aids,
sotto i 5 su100.000 | le adolescenti, | mente, percentuale netta | percentuale netta | eta 15-24, totale, donne | totale, donne | di pianifica- | conoscenza corretta | popolazione
anni, su nascite, ogni 1000 percentuale | su tuttiibambini | sututtiiragazzi | percentuale, 15-49 anni, | 15-49 anni, | zione e completa su Hiv/ | trai15ei24 anni,
. 1000 nati 2008 donne di 1992/2009* | in eta scolare, in eta scolare, 1991/2008* qualsiasi metodi familiare, Aids, percentuale, | percentuale,
Stato, territorio vivi, 2009 15-19 anni, 1991/2009* 1999/2010 metodo moderni, percentuale, | 2000/2008* 2009
o altra area 1996/2008* Maschi Femmine | Maschi Femmine | Maschi Femmine| 1990/2010*  |1990/2010* | 1992/2009* | Maschi Femmine | Maschi Femmine
Cipro 35 10 5 100 99 99 95 97 100 100
Colombia 18.9 85 96 96 94 94 7 77 98 98 78 68 6 0.2 0.1
Comore 104.0 340 95 62 79 67 86 84 26 19 85) 10 <0.1 <0.1
Congo, Repubblica
Democratica del’ 198.6 670 127 74 34 32 69 62 21 6 24 21 15
Congo, Repubblica del  128.2 580 132 83 66 62 87 78 44 13 16 22 10 1.2 2.6
Corea, Repubblica
Democratica Popolare di  33.3 250 1 97 100 100 69 58
Corea, Repubblica di 4.9 18 2 100 100 98 97 94 80 70 <0.1 <041
Costa d'Avorio 118.5 470 111 57 64 51 72 60 13 8 28 28 18 0.7 1.5
Costa Rica 10.6 44 69 99 87 88 44 49 98 99 80 72 5 0.2 0.1
Croazia 5.4 14 14 100 98 100 87 89 100 100 <0.1 <01
Cuba 5.8 53 44 100 100 99 82 83 100 100 73 72 52 0.1 0.1
Danimarca 4.0 5 6 95 97 88 92 0.1 0.1
Dominica 9.8 47 94 72 80 88 91
Ecuador 24.2 140 100 99 98 100 59 60 95 96 73 59 7 0.2 0.2
Egitto 21.0 82 50 79 97 93 73 69 88 82 60 58 9 18 5 <01 <01
El Salvador 16.6 110 68 92 95 97 b4 56 95 97 73 66 9 27 0.4 0.3
Emirati Arabi Uniti 7.4 10 22 99 99 99 82 84 94 97 28 24
Eritrea 55.2 280 85 28 43 37 32 23 91 84 8 5 27 37 0.2 0.4
Estonia 55 12 25 100 96 97 88 91 100 100 70 56 0.3 0.2
Etiopia 104.4 470 109 6 82 76 17 11 62 39 15 14 34 33 21
Federazione Russa 12.4 89 29 100 100 100 80 65 0.2 0.3
Fiji 17.6 26 30 99 90 89 76 83 0.1 0.1
Filippine 33.1 94 53 62 91 93 b5 66 94 96 51 34 22 18 12 <01 <01
Finlandia 3.2 8 9 100 96 96 96 97 0.1 <0.1
Francia 3.9 8 " 99 99 99 98 99 77 75 2 0.2 0.1
Gabon 68.9 260 144 86 82 81 98 96 33 12 28 22 24 1.4 356
Gambia 102.8 400 104 57 69 74 43 42 70 58 18 13 39 0.9 2.4
Georgia 29.1 48 44 98 96 93 82 79 100 100 47 27 16 15 <01 <01
Germania 4.2 7 10 99 99 70 66 0.1 <01
Ghana 68.5 350 70 57 77 78 48 44 81 78 24 17 35 34 28 0.5 1.3
Giamaica 30.9 89 60 97 82 79 75 78 92 98 69 66 12 60 1.0 0.7
Giappone 3.3 6 5 100 98 98 54 44 <0.1 <01
Gibuti 93.5 300 27 61 51 44 28 20 18 17 22 18 0.8 1.9
Giordania 25.3 59 28 99 93 94 80 84 99 99 59 41 12 13
Grecia 3.4 2 " 99 100 9N 91 99 99 76 46 0.1 0.1
Grenada 145 54 99 98 99 93 85 54 52
Guatemala 39.8 110 92 41 98 95 41 39 89 84 43 34 28 05 0.3
Guinea 141.5 680 153 46 77 67 36 22 67 51 9 4 21 23 17 0.4 0.9
Guinea-Bissau 192.6 1000 170 39 61 44 12 7 78 62 10 6 18 0.8 2.0
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Monitoraggio degli obiettivi della Conferenza del Cairo su popolazione e sviluppo - Indicatori selezionati

Mortalita Mortalita Tasso di Parti assistiti | Iscrizioni alla Iscrizioni alla Tasso di Prevalenza Prevalenza Domanda Popolazione, 15-24 | Tasso di diffusione
infantile materna, maternita tra | professional- | scuola primaria, | scuola secondaria, | alfabetizzazione, | contraccettiva | contraccettiva | insoddisfatta | anni, con una diHiv/Aids,
sotto i 5 su100.000 | le adolescenti, | mente, percentuale netta | percentuale netta | eta 15-24, totale, donne | totale, donne | di pianifica- | conoscenza corretta | popolazione
anni, su nascite, ogni 1000 percentuale | su tuttiibambini | sututtiiragazzi | percentuale, 15-49 anni, | 15-49 anni, | zione e completa su Hiv/ | trai15ei24 anni,
. 1000 nati 2008 donne di 1992/2009* | in eta scolare, in eta scolare, 1991/2008* qualsiasi metodi familiare, Aids, percentuale, | percentuale,
Stato, territorio vivi, 2009 15-19 anni, 1991/2009* 1999/2010 metodo moderni, percentuale, | 2000/2008* 2009
o altra area 1996/2008* Maschi Femmine | Maschi Femmine | Maschi Femmine| 1990/2010*  |1990/2010* | 1992/2009* | Maschi Femmine | Maschi Femmine
Guinea Equatoriale 145.1 280 128 65 72 65 98 98 10 6 4 1.9 5.0
Guyana 36.3 270 90 83 99 99 43 40 47 50 0.6 0.8
Haiti 86.7 300 69 26 21 22 32 24 38 40 34 0.6 1.3
Honduras 29.7 110 108 67 96 98 93 95 65 56 17 30 0.3 0.2
India 65.6 230 45 47 97 94 88 74 56 49 13 36 20 0.1 0.1
Indonesia 38.9 240 52 79 69 68 97 96 61 57 ) 15 10 0.1 <0.1
Iran, Repubblica Islamica dell’ 30.9 30 31 97 95 92 97 96 73 59 <0.1 <041
Iraq 43.5 75 68 80 93 81 48 38 85 80 50 33 3
Irlanda 4.2 3 17 100 96 98 86 90 65 61 0.1 0.1
Islanda 3.0 5 15 98 98 89 91 0.1 0.1
Isole Salomone 35.8 100 70 70 67 67 32 29 90 80 35 27 11
Israele 4.4 7 15 97 98 85 88 0.1 <0.1
Italia 4.0 5 7 100 99 94 95 100 100 63 41 12 <0.1 <01
Kazakhistan 28.7 45 31 100 99 100 90 91 100 100 51 49 9 22 0.1 0.2
Kenya 84.0 530 103 44 82 83 b1 48 92 93 46 39 26 47 34 1.8 4.1
Kiribati 46.2 39 63 64 7 36 31
Kuwait 9.9 9 13 98 94 93 77 80 98 99 52 39
Kirghizistan 36.6 81 29 98 91 o1 7® 80 100 100 48 46 12 20 0.1 0.1
Laos, Repubblica
Democratica Popolare 58.6 580 110 20 84 81 39 33 89 79 38 29 27 0.1 0.2
Lesotho 83.6 530 98 55 7 75 22 36 86 98 47 46 31 18 26 54 142
Lettonia 8.0 20 18 100 99 98 100 100 68 56 17 0.2 0.1
Libano 12.4 26 18 98 92 90 71 79 98 99 58 34 0.1 <0.1
Liberia 112.0 990 177 46 85 66 25 14 70 80 11 10 36 27 21 0.3 0.7
Libia, Jamahiriya Araba di  18.5 64 4 94 100 100 45 26
Lituania 6.2 13 19 100 96 96 91 92 100 100 51 33 18 <0.1 <01
Lussemburgo 2.6 17 10 100 97 98 82 85 0.1 0.1
Macedonia, ex Repubblica
Jugoslava di 105 9 21 99 92 92 82 81 99 99 14 10 27
Madagascar 57.7 440 148 51 99 100 283 24 73 68 40 28 19 16 19 0.1 0.1
Malawi 110.0 510 177 54 89 94 26 24 87 85 41 38 28 42 42 3.1 6.8
Maldive 12.7 37 14 84 97 95 47 54 99 99 35 27 <0.1 <01
Malesia 6.1 31 12 98 96 96 66 71 98 99 55 30 0.1 <0.1
Mali 191.1 830 190 49 84 70 37 23 47 31 8 6 31 22 18 0.2 0.5
Malta 6.7 8 17 98 91 92 79 82 98 99 86 46 <0.1 <01
Marocco 37.5 110 18 63 92 88 37 32 85 68 63 52 10 12 0.1 0.1
Martinica 21
Mauritania 1171 550 88 61 74 79 17 15 71 63 9 8 32 14 5 0.4 0.3
Mauritius® 17.0 36 35 98 93 9% 79 81 95 97 76 39 4 0.3 0.2
Melanesia* 57.7 222 66 58 83 82 b5 57 67 70 36 21 11 15 0.3 0.7
Messico 16.8 85 90 93 99 100 71 74 98 98 71 67 12 0.2 0.1
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Monitoraggio degli obiettivi della Conferenza del Cairo su popolazione e sviluppo - Indicatori selezionati

Mortalita Mortalita Tasso di Parti assistiti | Iscrizioni alla Iscrizioni alla Tasso di Prevalenza Prevalenza Domanda Popolazione, 15-24 | Tasso di diffusione
infantile materna, maternitatra | professional- |scuola primaria, | scuola secondaria, | alfabetizzazione, |contraccettiva | contraccettiva | insoddisfatta | anni, con una diHiv/Aids,
sotto i 5 su100.000 | le adolescenti, | mente, percentuale netta | percentuale netta | eta 15-24, totale, donne | totale, donne | di pianifica- | conoscenza corretta | popolazione
anni, su nascite, ogni 1000 percentuale |su tuttii bambini | sututtiiragazzi | percentuale, 15-49 anni, | 15-49 anni, | zione e completa su Hiv/ | trai15ei24 anni,
1000 nati 2008 donne di 1992/2009* |in eta scolare, in eta scolare, 1991/2008* qualsiasi metodi familiare, Aids, percentuale, | percentuale,
vivi, 2009 15-19 anni, 1991/2009* 1999/2010 metodo moderni, percentuale, | 2000/2008* 2009
1996/2008* aschi Femmine | Maschi Femmine | Maschi Femmine [1990/2010°  |1990/2010% | 1992/2009" | Maschi Femmine | Maschi Femmine
Micronesia® 29.9 51 80 73 72 59 65 - - 52 46 8 39 27
Moldova, Repubblica di  16.7 32 26 100 91 90 79 80 99 100 68 43 7 39 42 0.1 0.1
Mongolia 28.8 65 19 99 99 99 79 85 93 97 66 61 5 31 <0.1 <01
Montenegro 9.0 15 17 99 39 17 30
Mozambico 141.9 550 185 55 82 77 17 15 78 62 17 12 18 33 14 3.1 8.6
Myanmar 71.2 240 17 57 49 50 96 95 41 38 19 0.3 0.3
Namibia 47.5 180 74 81 88 93 49 60 91 95 55 54 21 62 65 23 5.8
Nepal 48.2 380 106 19 81 66 86 75 48 44 25 44 28 0.2 0.1
Nicaragua 25.6 100 109 74 93 94 42 48 85 89 72 69 8 22 0.1 0.1
Niger 160.3 820 199 33 60 48 11 7 b2 23 1 5 16 16 13 0.2 0.5
Nigeria 137.9 840 123 39 66 60 29 22 78 65 15 8 20 33 22 1.2 2.9
Norvegia 3.3 7 9 99 99 96 96 88 82 <0.1 <01
Nuova Zelanda 6.2 14 32 100 99 100 90 92 75 72 <0.1 <01
Oman 12.0 20 8 99 71 73 83 81 98 98 32 25 <0.1  <0.1
Paesi Bassi 4.4 9 4 100 99 99 88 89 69 67 0.1 <01
Pakistan 87.0 260 20 39 72 60 36 29 79 59 27 19 25 3 0.1 <01
Palestina,
Territori Occupati di 29.5 60 99 77 78 82 87 99 99 50 39
Panama 229 a 83 92 99 99 63 69 97 96 0.4 0.3
Papua Nuova Guinea 68.3 250 70 53 65 69 36 20 0.3 0.8
Paraguay 226 95 65 82 91 91 57 62 99 99 79 70 5 0.2 0.1
Peru 213 98 59 71 97 98 75 75 98 97 73 50 7 19 0.2 0.1
Polinesia® 20.5 26 98 95 94 62 73 99 100 30 28 35
Polonia 6.7 6 14 100 95 96 93 95 100 100 73 28 <0.1 <01
Portogallo 3.7 7 17 100 99 99 84 92 100 100 87 83 0.3 0.2
Qatar 10.8 8 16 99 99 98 65 96 99 99 43 32 <0.1 <01
Regno Unito 5.5 12 26 99 100 100 92 95 84 84 0.2 0.1
Repubblica Ceca 3.5 8 12 100 88 91 72 63 1 <0.1 <01
Repubblica Centrafricana  170.8 850 133 53 77 57 13 8 72 56 19 9 16 26 17 1.0 22
Replubblica Dominicana 31.9 100 98 98 82 83 b8 65 95 97 73 70 11 34 41 0.3 0.7
Romania 11.9 27 36 98 96 97 74 72 97 98 70 38 12 1 3 0.1 <0.1
Rwanda 110.8 540 43 52 95 97 77 77 36 26 38 54 51 1.3 1.9
Saint Kitts e Nevis 14.9 67 100 93 98 85 92
Saint Vincent
e Grenadine 12.4 72 100 100 97 85 S5
Samoa 2563 29 100 94 94 60 68 99 100 29 27 46
Santa Lucia 19.8 50 98 94 93 77 82
Sao Tomé e Principe 77.8 91 82 88 87 30 36 9% 96 38 33 37 44
Senegal 92.8 410 96 52 75 76 24 18 58 45 12 10 32 24 19 0.3 0.7
Serbia 71 8 22 99 96 96 89 91 99 99 41 19 42 0.1 0.1
Seychelles 12.4 59 94 96 95 99 99 99

LO STATO DELLA POPOLAZIONE NEL MONDO 2011 | 113



Monitoraggio degli obiettivi della Conferenza del Cairo su popolazione e sviluppo - Indicatori selezionati

Salute sessuale e riproduttiva

Salute materna e neonatale

Mortalita Mortalita Tasso di Parti assistiti | Iscrizioni alla Iscrizioni alla Tasso di Prevalenza Prevalenza Domanda Popolazione, 15-24 | Tasso di diffusione
infantile materna, maternita tra | professional- | scuola primaria, | scuola secondaria, | alfabetizzazione, | contraccettiva | contraccettiva | insoddisfatta | anni, con una diHiv/Aids,
sotto i 5 su100.000 | le adolescenti, | mente, percentuale netta | percentuale netta | eta 15-24, totale, donne | totale, donne | di pianifica- | conoscenza corretta | popolazione
anni, su nascite, ogni 1000 percentuale | su tuttiibambini | sututtiiragazzi | percentuale, 15-49 anni, | 15-49 anni, | zione e completa su Hiv/ | trai15ei24 anni,
. 1000 nati 2008 donne di 1992/2009* | in eta scolare, in eta scolare, 1991/2008* qualsiasi metodi familiare, Aids, percentuale, | percentuale,
Stato, territorio vivi, 2009 15-19 anni, 1991/2009* 1999/2010 metodo moderni, percentuale, | 2000/2008* 2009
o altra area 1996/2008* Maschi Femmine | Maschi Femmine | Maschi Femmine| 1990/2010*  |1990/2010* | 1992/2009* | Maschi Femmine | Maschi Femmine
Sierra Leone 192.3 970 143 42 30 20 66 46 8 6 28 28 17 0.6 1.5
Singapore 2.8 9 5 100 100 100 62 55 <0.1 <01
Siria, Repubblca Araba di 16.2 46 75 93 99 93 70 69 96 93 58 43 7
Slovacchia 6.9 6 21 100 80 66 <0.1 <01
Slovenia 3.0 18 5 100 98 97 91 92 100 100 79 63 9 <0.1 <01
Somalia 180.0 1200 123 33 15 1 4 0.4 0.6
Spagna 4.1 6 13 100 100 93 97 100 100 66 62 12 0.2 0.1
Sri Lanka 14.7 39 28 99 99 100 97 99 68 53 7 <0.1 <01
Stati Uniti d’America 7.8 24 41 99 93 94 88 89 79 73 7 0.3 0.2
Sudafrica 61.9 410 54 91 92 94 B9 65 96 98 60 60 14 45 136
Sudan’ 108.2 750 72 49 46 38 89 82 8 6 26 0.5 1.3
Suriname 26.3 100 66 90 91 90 b5 74 96 95 46 45 41 0.6 0.4
Svezia 2.8 5 6 95 94 99 99 75 65 <0.1 <01
Svizzera 4.4 10 4 99 100 87 83 82 78 0.2 0.1
Swaziland 73.0 420 111 69 82 84 31 26 92 95 51 47 24 52 52 65 156
Tagikistan 61.2 64 27 88 99 96 88 77 100 100 37 32 2 <01 <01
Tailandia 13.5 48 43 97 91 89 68 76 98 98 81 80 3 46
Tanzania, Repubblica
Unita di 107.9 790 139 43 96 95 79 76 34 26 22 42 39 1.7 3.9
Timor-Leste, Repubblica
Democratica di 56.4 370 59 18 79 76 22 21 4
Togo 97.5 350 89 62 98 89 30 15 87 80 17 1Al 32 15 0.9 2.2
Trinidad e Tobago 35.3 55 33 98 96 95 72 77 100 100 43 38 54 1.0 0.7
Tunisia 20.7 60 6 95 99 100 67 76 98 96 60 52 12 <0.1 <01
Turchia 20.3 23 51 91 96 94 77 70 99 94 73 46 6 <0.1 <01
Turkmenistan 453 77 21 100 100 100 62 45 10 5
Tuvalu 35.1 23 98 31 22 24
Uganda 127.5 430 159 42 96 99 16 15 89 86 24 18 41 38 32 2.3 4.8
Ucraina 15.1 26 30 99 89 90 84 85 100 100 67 48 10 43 45 0.2 0.3
Ungheria 6.3 13 19 100 96 95 91 91 98 99 81 71 7 <0.1 <01
Uruguay 134 27 60 100 98 98 66 73 99 99 77 75 0.3 0.2
Uzbekistan 36.1 30 26 100 92 90 93 91 100 100 65 59 14 7 3 <0.1 <01
Vanuatu 16.3 92 74 99 97 41 35 94 94 38 37 15
Venezuela, Repubblica
Bolivariana di 175 68 101 95 92 93 67 75 98 99 70 62 19
Vietnam 23.6 56 35 88 97 92 97 96 80 69 5 50 44 0.1 0.1
Yemen 66.4 210 80 36 80 66 49 26 95 70 28 19 39 2
Zambia 141.3 470 151 47 96 97 82 68 41 27 27 37 34 4.2 8.9
Zimbabwe 89.5 790 101 80 90 91 98 99 60 58 13 46 44 3.3 6.9
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Monitoraggio degli obiettivi della Conferenza del Cairo su popolazione e sviluppo - Indicatori selezionati

Salute sessuale e riproduttiva

Salute materna e neonatale

. Mortalita Mortalita Tasso di Parti assistiti | Iscrizioni alla Iscrizioni alla Tasso di Prevalenza Prevalenza Domanda Popolazione, 15-24 | Tasso di diffusione
Dat | infantile materna, maternita tra | professional- | scuola primaria, | scuola secondaria, | alfabetizzazione, | contraccettiva | contraccettiva | insoddisfatta | anni, con una diHiv/Aids,
Lo sotto i 5 su100.000 | le adolescenti, | mente, percentuale netta | percentuale netta | eta 15-24, totale, donne | totale, donne | di pianifica- | conoscenza corretta | popolazione
mohn d 1a I | anni, su nascite, ogni 1000 percentuale | su tuttiibambini | sututtiiragazzi | percentuale, 15-49 anni, | 15-49 anni, e completa su Hiv/ | trai15ei24 anni,
1000 nati 2008 donne di 1992/2009* | in eta scolare, in eta scolare, 1991/2008* qualsiasi metodi familiare, Aids, percentuale, | percentuale,
ere g | oha I i“’ vivi, 2009 15-19 anni, 1991/2009* 1999/2010 metodo moderni, percentuale, | 2000/2008* 2009
1996/2008* Maschi Femmine | Maschi Femmine | Maschi Femmine | 1990/2010*  [1990/2010* | 1992/2009* | Maschi Femmine | Maschi Femmine
Totale mondiale 61.7 265 49 66 89 86 61 61 91 86 63 56 22 31 19 0.4 0.7
Regioni sviluppate ° 71 18 24 929 96 96 90 91 99 100 72 62 12 29 32 0.2 0.1
Regioni in via
di sviluppo® 66.9 293 53 63 88 85 53 53 90 84 61 55 23 31 19 0.4 0.8
Paesi meno
avanzati di tutti 122.4 597 120 39 76 73 31 24 75 65 30 24 27 28 20 0.8 1.7
Africa Sub-Sahariana™ 130.1 638 122 47 76 72 30 25 76 67 25 19 26 32 25 1.6 4.0
America Latina
e caraibi* 22.4 85 74 89 94 94 72 76 97 98 73 67 17 34 30 0.3 0.2
Asia e Pacifico™ 50.0 193 34 64 93 89 22 56 93 86 67 61 21 32 18 0.1 0.1
Europa orientale
e Asia centrale® 19.7 30 31 97 94 94 85 83 99 99 70 50 13 20 26 0.1 0.2
Paesi Arabi" 50.7 247 45 72 86 80 63 59 91 84 47 39 21 18 7 0.2 0.3
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Indicatori demografici,
sociali e economici

StatO 1 Tasso di Popolazione che Popolazione che
te rr | tO r | (0] F{?tz(l)el.aizgone Popolazione totale, ;r:niﬂ;araﬁca. ;Etsaslz,d;efrefi%ﬂs Speranza di vita alla S;Sn?toann'e ndﬂicjjeerrvriiz,i ;iivg 1%2 r(w"l)epn% al
milioni, in milioni, 201 percentuale, | Popolazione urbana, | 15-49 anni, nascita, 2010-2015 percentuale, giorno, percentuale,
(o] altra area 2011 Maschi  Femmine | 2010-2015 percentuale, 2010 | 2010-2015 Maschi  Femmine 2000/2008* 1992/2008*
Afghanistan 32.4 16.7 156 3.1 23 6.0 49 49 37
Albania 3.2 1.6 1.6 0.3 52 1.5 74 80 98 2
Algeria 36.0 182 178 1.4 66 2.1 72 75 95 7
Angola 19.6 9.7 9.9 2.7 59) 5.1 50 53 57 54
Antigua Barbuda 0.0 0.0 0.0 1.0 30 95
Arabia Saudita 28.1 155 12.6 2.1 82 2.6 73 76
Argentina 40.8 19.9 208 0.9 92 2.2 72 80 90 3
Armenia 3.1 1.4 1.7 0.3 64 1.7 71 77 90 4
Australia’ 22.6 1.3 113 1.3 89 1.9 80 84 100
Austria 8.4 4.1 4.3 0.2 68 1.3 78 84 100
Azerbaijan 9.3 4.6 4.7 1.2 52 2.1 68 74 45 2
Bahamas 0.3 0.2 0.2 1.1 84 1.9 73 79 100
Bahrain 1.3 0.8 05 2.1 89 2.4 75 76
Bangladesh 150.5 76.2 743 1.3 28 2.2 69 70 53 50
Barbados 0.3 0.1 0.1 0.2 44 1.6 74 80 100
Belgio 10.8 5.3 5.5 0.3 97 1.8 77 83 100
Belize 0.3 0.2 0.2 2.0 52 2.7 75 78 90 13
Benin 9.1 45 4.6 2.7 42 5.1 55 59 12 47
Bhutan 0.7 0.4 0.3 1.5 35 2.3 66 70 65 26
Bielorussia 9.6 4.4 5.1 -0.3 75 1.5 65 76 93 2
Bolivia, Stato Plurinazionale di 10.1 5.0 5.1 1.6 67 3.2 65 69 25 12
Bosnia e Erzegovina 3.8 1.8 1.9 -0.2 49 1.1 73 78 95 2
Botswana 2.0 1.0 1.0 1.1 61 2.6 54 51 60 31
Brasile 196.7 96.7 99.9 0.8 87 1.8 71 77 80 5
Brunei Darussalam 0.4 02 02 1.7 76 2.0 76 81
Bulgaria 7.4 3.6 3.8 -0.7 71 1.5 70 77 100 2
Burkina Faso 17.0 8.4 8.6 3.0 26 5.8 55 57 " 57
Burundi 8.6 4.2 4.4 1.9 11 4.1 50 53 46 81
Cambogia 143 7.0 7.3 1.2 20 2.4 62 65 29 26
Camerun, Repubblica del 20.0 10.0 10.0 2.1 58 4.3 51 54 47 33
Canada 34.3 17.0 173 0.9 81 1.7 79 83 100
Capo Verde 0.5 0.2 0.3 0.9 61 2.3 71 78 54 21
Ciad 1.5 5.7 5.8 2.6 28 5.7 49 52 9 62
Cile 17.3 8.5 8.7 0.9 89 1.8 76 82 96 2
Cina 13476  699.6 647.9 0.4 47 1.6 72 76 55 16
Cipro 1.1 0.6 0.5 1.1 70 1.5 78 82 100
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Indicatori demografici, sociali e economici

Tasso di Popolazione che Popolazione che
Popolazione crescita Tasso di fecondita dispone di servizi vive con meno
L totale, in Popolazione totale, demografica, totale, per donna, | Speranza di vita alla sanitari moderni, di $1.25 (PPP) al
Stato, territorio milioni, in milioni, 2011 percentuale, | Popolazione urbana, | 15-49 anni, nascita, 2010-2015 percentuale, giorno, percentuale,
o altra area 20m* Maschi  Femmine 2010-2015 percentuale, 2010 | 2010-2015 Maschi  Femmine 2000/2008* 1992/2008*
Colombia 46.9 23.1 238 1.3 75 23 70 78 74 16
Comore 0.8 0.4 0.4 25 28 4.7 60 63 36 46
Congo, Repubblica Democratica del? 67.8 33.7 34.1 2.6 35 5.5 47 51 23 59
Congo, Repubblica del 4.1 2.1 2.1 22 62 4.4 57 59 30 54
Corea, Repubblica Democratica Popolare 24.5 120 125 0.4 60 2.0 66 72 59
Corea, Repubblica di 48.4 241 243 0.4 83 1.4 77 84 100
Costa d'Avorio 20.2 10.3 9.9 22 51 4.2 55 58 23 23
Costa Rica 4.7 2.4 2.3 1.4 64 1.8 77 82 95 2
Croazia 4.4 2.1 23 -0.2 58 1.5 73 80 99 2
Cuba 1.3 5.7 5.6 0.0 75 1.5 77 81 91
Danimarca 5.6 2.8 2.8 0.3 87 1.9 77 81 100
Dominica 0.0 0.0 0.0 0.0 67 81
Ecuador 14.7 7.3 7.3 1.3 67 24 73 79 92 5
Egitto 82.5 414 411 1.7 43 2.6 72 76 94 2
El Salvador 6.2 3.0 3.3 0.6 64 2.2 68 77 87 6
Emirati Arabi Uniti 7.9 5.5 2.4 2.2 84 1.7 76 78 97
Eritrea 5.4 2.7 2.7 2.9 22 4.2 60 64 14
Estonia 1.8 0.6 0.7 -0.1 69 1.7 70 80 95 2
Etiopia 84.7 42.2 426 21 17 3.8 58 62 12 39
Federazione Russa 142.8 66.1 76.8 -0.1 78 1.5 63 75 87 2
Fiji 0.9 0.4 0.4 0.8 52 2.6 67 72
Filippine 94.9 476 473 1.7 49 3.1 66 78 76 23
Finlandia 5.4 2.6 2.7 0.3 85 1.9 77 83 100
Francia 63.1 30.7 324 0.5 85 2.0 78 85 100
Gabon 1.5 0.8 0.8 1.9 86 3.2 62 64 33 5
Gambia 1.8 0.9 0.9 2.7 58 4.7 58 60 67 34
Georgia 4.3 2.0 2.3 -0.6 53 1.5 71 77 95 13
Germania 82.2 403 419 -0.2 74 1.5 78 83 100
Ghana 25.0 127 123 2.3 51 4.0 64 66 13 30
Giamaica 2.8 1.4 1.4 0.4 52 2.3 71 76 83 2
Giappone 126.5 61.6 64.9 -0.1 67 1.4 80 87 100
Gibuti 0.9 0.5 0.5 1.9 76 3.6 57 60 56 19
Giordania 6.3 3.3 3.1 1.9 79 2.9 72 75 98 2
Grecia 1.4 5.6 5.8 0.2 61 1.5 78 83 98
Grenada 0.1 0.1 0.1 0.4 39 2.2 74 78 97
Guatemala 14.8 7.2 7.6 25 49 3.8 68 75 81 12
Guinea 10.2 5.2 5.1 25 35 5.0 53 56 19 70
Guinea-Bissau 1.5 08 08 2.1 30 4.9 47 50 21 49
Guinea equatoriale 0.7 0.4 0.4 2.7 40 5.0 50 53 51
Guyana 0.8 0.4 0.4 0.2 29 2.2 67 73 81 8

LO STATO DELLA POPOLAZIONE NEL MONDO 2011 | 117



Indicatori demografici, sociali e economici

Tasso di Popolazione che Popolazione che
Popolazione crescita Tasso di fecondita dispone di servizi vive con meno
. totale, in Popolazione totale, demografica, totale, per donna, | Speranza di vita alla sanitari moderni, di $1.25 (PPP) al
Stato, territorio milioni, in milioni, 2011 percentuale, | Popolazione urbana, | 15-49 anni, nascita, 2010-2015 percentuale, giorno, percentuale,
o altra area 20m* Maschi  Femmine 2010-2015 percentuale, 2010 | 2010-2015 Maschi  Femmine 2000/2008* 1992/2008*
Haiti 10.1 5.0 5.1 1.3 52 3.2 61 64 17 55
Honduras 7.8 3.9 3.9 2.0 52 3.0 71 76 71 18
India 12415  641.0 600.5 1.3 30 2.5 64 68 31 42
Indonesia 242.3 120.8 12156 1.0 44 2.1 68 72 52 29
Iran, Repubblica Islamica dell’ 74.8 37.9 369 1.0 71 1.6 72 75 83 2
Iraq 32.7 164 16.3 3.1 66 45 68 73 73
Irlanda 45 2.3 2.3 1.1 62 2.1 78 83 99
Islanda 0.3 0.2 0.2 1.2 93 21 80 84 100
Isole Salomone 0.6 03 03 25 19 4.0 67 70 32
Israele 7.6 3.7 3.8 1.7 92 2.9 80 84 100
Italia 60.8 298 31.0 0.2 68 1.5 79 85
Kazakhistan 16.2 7.8 8.4 1.0 59 25 62 73 97 2
Kenya 41.6 20.8 208 2.7 22 4.6 57 59 31 20
Kiribati 0.0 0.0 0.0 1.5 44 35
Kuwait 2.8 1.7 1.1 24 98 2.3 74 76 100
Kirghizistan 5.4 2.7 2.7 1.1 85} 2.6 64 72 93 8
Laos, Repubblica Democratica Popolare 6.3 3.1 3.1 1.3 33 25 66 69 53 44
Lesotho 2.2 1.1 1.1 1.0 27 3.1 50 48 29 43
Lettonia 2.2 1.0 1.2 -0.4 68 1.5 69 79 78 2
Libano 4.3 21 2.2 0.7 87 1.8 71 75 98
Liberia 4.1 2.1 2.1 2.6 48 5.0 56 59 17 84
Libia, Jamahiriya Araba di 6.4 3.2 3.2 0.8 78 2.4 73 78 97
Lituania 3.3 1.5 1.8 -0.4 67 1.5 67 78 2
Lussemburgo 0.5 0.3 0.3 1.4 85 1.7 78 83 100
Macedonia, ex Repubblica Jugoslava di 2.1 1.0 1.0 0.1 59 1.4 73 77 89 2
Madagascar 21.3 10.6 10.7 2.8 30 4.5 65 69 11 68
Malawi 15.4 7.7 7.7 3.2 20 6.0 55 55 56 74
Maldive 0.3 0.2 0.2 1.3 40 1.7 76 79 98
Malesia 28.9 146 142 1.6 72 2.6 73 77 96 2
Mali 15.8 7.9 7.9 3.0 36 6.1 51 53 36 51
Malta 0.4 0.2 0.2 0.3 95 1.3 78 82 100
Marocco 32.3 158 16.5 1.0 58 22 70 75 69 3
Martinica 0.4 0.2 0.2 0.3 89 1.8 77 84
Mauritania 3.5 1.8 1.8 22 41 4.4 57 61 26 21
Mauritius® 1.3 0.6 0.7 0.5 42 1.6 70 77 91
Melanesia* 8.9 4.6 4.4 2.1 18 3.7 63 67 44 36
Messico 114.8 56.6 58.2 1.1 78 2.2 75 80 85 4
Micronesia® 0.5 0.3 0.3 1.1 67 2.7 72 76 65
Moldova, Repubblica di 35 1.7 1.9 -0.7 47 1.5 66 73 79 2
Mongolia 2.8 1.4 1.4 1.5 62 2.4 65 73 50 2
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Indicatori demografici, sociali e economici

Tasso di Popolazione che Popolazione che
Popolazione crescita Tasso di fecondita dispone di servizi vive con meno
. totale, in Popolazione totale, demografica, totale, per donna, | Speranza di vita alla sanitari moderni, di $1.25 (PPP) al
Stato, territorio milioni, in milioni, 201 percentuale, | Popolazione urbana, | 15-49 anni, nascita, 2010-2015 percentuale, giorno, percentuale,
o altra area 2011+ Maschi  Femmine 2010-2015 percentuale, 2010 | 2010-2015 Maschi  Femmine 2000/2008* 1992/2008*
Montenegro 0.6 0.3 0.3 0.1 61 1.6 73 77 92 2
Mozambico 23.9 11.7 123 22 38 4.7 50 52 17 75
Myanmar 48.3 23.8 245 0.8 34 1.9 64 68 81
Namibia 23 1.2 1.2 1.7 38 3.1 62 63 33 49
Nepal 30.5 15.1 154 1.7 19 2.6 68 70 31 55
Nicaragua BS 2.9 3.0 1.4 57 2.5 71 77 52 16
Niger 16.1 8.1 8.0 35 17 6.9 55 56 9 66
Nigeria 162.5 82.3 80.2 25 50 5.4 52 53 32 64
Norvegia 4.9 2.5 25 0.7 79 1.9 79 83 100
Nuova Zelanda 4.4 2.2 22 1.0 86 21 79 83
Oman 2.8 1.7 1.2 1.9 73 2.1 71 76 87
Paesi Bassi 16.7 8.3 8.4 0.3 83 1.8 79 83 100
Pakistan 176.7 89.8 86.9 1.8 36 3.2 65 67 45 23
Palestina, Territori Occupati di 4.2 2.1 2.0 2.8 74 4.3 72 75 89
Panama 3.6 1.8 1.8 1.5 75 2.4 74 79 69 10
Papua Nuova Guinea 7.0 3.6 3.4 2.2 13 3.8 61 66 45 36
Paraguay 6.6 3.3 3.3 1.7 61 2.9 71 75 70 7
Peru 29.4 147 147 1.1 77 2.4 72 77 68 8
Polinesia® 0.7 0.3 0.3 0.7 22 2.9 70 76 98
Polonia 38.3 185 19.8 0.0 61 1.4 72 81 90 2
Portogallo 10.7 5.2 5.5 0.0 61 1.3 77 83 100
Qatar 1.9 1.4 0.5 2.9 96 22 79 78 100
Regno Unito 62.4 30.7 317 0.6 80 1.9 78 82 100
Repubblica Ceca 10.5 5.2 5.4 0.3 74 1.5 75 81 98 2
Repubblica Centrafricana 4.5 2.2 2.3 2.0 39 4.4 48 51 34 62
Repubblica Dominicana 10.1 5.0 5.0 1.2 69 25 71 77 83 4
Romania 21.4 104 11.0 -0.2 57 1.4 71 78 72 2
Ruanda 10.9 5.4 5.6 2.9 19 5.3 54 57 54 77
Saint Kitts e Nevis 0.0 0.0 0.0 1.2 32 96
Saint Vincent e Granadine 0.1 0.1 0.1 0.0 49 2.0 70 75
Samoa 0.2 0.1 0.1 0.5 20 3.8 70 76 100
Santa Lucia 0.2 0.1 0.1 1.0 28 1.9 72 78 89 21
Sao Tomé e Principe 0.2 0.1 0.1 2.0 62 3.5 64 66 26 28
Senegal 12.8 6.3 6.4 2.6 42 4.6 59 61 51 34
Serbia 9.9 4.9 5.0 -0.1 56 1.6 72 77 92 2
Seychelles 0.0 0.0 0.0 0.3 55 2
Sierra Leone 6.0 29 31 2.1 38 4.7 48 49 13 53
Singapore 5.2 2.6 2.6 1.1 100 1.4 79 84 100
Siria, Repubblica Araba di 20.8 1056 10.3 1.7 56 2.8 74 78 96
Slovacchia 5.5 2.7 2.8 0.2 55 1.4 72 80 100 2
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Indicatori demografici, sociali e economici

Tasso di Popolazione che Popolazione che
Popolazione crescita Tasso di fecondita dispone di servizi vive con meno
. totale, in Popolazione totale, demografica, totale, per donna, | Speranza di vita alla sanitari moderni, di $1.25 (PPP) al
Stato, territorio milioni, in milioni, 2011 percentuale, | Popolazione urbana, | 15-49 anni, nascita, 2010-2015 percentuale, giorno, percentuale,
o altra area 20m* Maschi  Femmine 2010-2015 percentuale, 2010 | 2010-2015 Maschi  Femmine 2000/2008* 1992/2008*
Slovenia 2.0 1.0 1.0 0.2 50 1.5 76 83 100 2
Somalia 9.6 4.7 4.8 2.6 37 6.3 50 53 23
Spagna 46.5 229 235 0.6 77 1.5 79 85 100
Sri Lanka 21.0 104 10.7 0.8 14 2.2 72 78 91 14
Stati Uniti d'America 313.1 154.6 1585 0.9 82 2.1 76 81 100
Sudafrica 50.5 25.0 255 0.5 62 24 53 54 77 26
Sudan’ 44.6 225 221 2.4 40 42 60 64 34
Suriname 0.5 0.3 0.3 0.9 69 2.3 68 74 84 16
Svezia 9.4 4.7 4.7 0.6 85 1.9 80 84 100
Svizzera 7.7 3.8 3.9 0.4 74 1.5 80 85 100
Swaziland 1.2 0.6 0.6 1.4 21 3.2 50 49 55 63
Tagikistan 7.0 3.4 35 1.5 26 3.2 65 71 94 22
Tanzania, Repubblica Unita di 46.2 23.1 231 3.1 26 55 58 60 24 89
Tailandia 69.5 342 354 0.5 34 1.5 71 78 96 2
Timor-Leste, Repubblica Democratica di 1.2 0.6 0.6 2.9 28 5.9 62 64 50 37
Togo 6.2 3.0 3.1 2.0 43 3.9 56 59 12 39
Trinidad e Tobago 1.3 0.7 0.7 0.3 14 1.6 67 74 92 4
Tunisia 10.6 5.3 5.3 1.0 67 1.9 73 77 85 3
Turchia 73.6 36.7 36.9 1.1 70 2.0 72 77 90 3
Turkmenistan 5.1 25 2.6 1.2 50 2.3 61 69 98 25
Tuvalu 0.0 0.0 0.0 0.2 50 84
Uganda 34.5 17.3 173 3.1 13 5.9 54 55 48 52
Ucraina 45.2 20.8 244 -0.5 69 1.5 64 75 95 2
Ungheria 10.0 4.7 5.2 -0.2 68 1.4 71 78 100 2
Uruguay 3.4 1.6 1.7 0.3 92 2.0 74 81 100 2
Uzbekistan 27.8 13.8 140 1.1 36 2.3 66 72 100 46
Vanuatu 0.2 0.1 0.1 2.4 26 3.8 70 74 52
Venezuela, Repubblica Bolivariana di 29.4 148 14.7 1.6 93 2.4 72 78 91 4
Vietnam 88.8 439 449 1.0 30 1.8 73 77 75 22
Yemen 24.8 125 123 3.0 32 4.9 65 68 52 18
Zambia 13.5 6.8 6.7 3.0 36 6.3 49 50 49 64
Zimbabwe 12.8 6.3 6.5 2.2 38 3.1 54 53 44
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Indicatori demografici, sociali e economici

Tasso di Popolazione ch.e. Pppo\azione che
Dati Mondiali n | ronetode, | demogati loe pedonrs | Spearzadivoala | s modom, | 01515 (4P
. 16 milioni, in milioni, 2011 percentuale, | Popolazione urbana, | 15-49 anni, nascita, 2010-2015 percentuale, giorno, percentuale,
& reglonall 201 Maschi  Femmine | 2010-2015 | percentuale, 2010 | 2010-2015 Maschi  Femmine | 2000/2008* 1992/2008*
Totale mondiale 6974.0 3517.3 3456.8 1.1 50 25 68 72 61 26
Regioni sviluppate® 1240.4 603.1 637.3 0.4 75 1.7 75 82 97 1
Regioni in via di sviluppo® 5733.7 2914.2 28195 13 45 2.6 67 70 53 27
Paesi meno avanzati di tutti® 851.1 4254 425.7 2.2 29 4.2 57 59 36 54
Africa Sub-Sahariana™ 821.3 4105 4108 2.4 37 4.8 54 56 31 5
America Latina e Caraibi™ 591.4 2921 2993 1.1 79 2.2 72 78 80 7
Asia e Pacifico™ 3924.2 2008.0 1916.2 0.9 41 2.1 69 72 52 27
Europa orientale e Asia centrale™ 473.7 226.6 247.0 0.3 65 1.8 68 76 90 5
Paesi Arabi" 360.7 185.0 175.7 2.0 56 3.1 69 73 76 5
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Note sugli indicatori

Ultimi dati disponibili. Gli anni separati da “/"
si riferiscono ai primi e agli ultimi anni presi in
considerazione dalla fonte per una determinata
colonna di dati.

** Popolazione totale, calcolata sommando i totali
di maschi e femmine. E possibile che i totali non
corrispondano a causa degli arrotondamenti effettuati.

1 Comprende le Isole Christmas, Cocos (Keeling) e
Norfolk.

2 ExZaire.
3 Comprende Agalesa, Rodrigues e St. Brandon.

4 Comprende Fiji, Nuova Caledonia, Papua Nuova
Guinea, Isole Solomon e Vanuatu.

5 Comprende Stati Federati di Micronesia, Guam,
Kiribati, Isole Marshall, Nauru, Isole Marianne
Settentrionali e Isole del Pacifico (Palau).

6 Comprende le isole Samoa Americane, Cook,
Johnston, Pitcairn, Samoa, Tokelau, Tonga, Isole
Midway, Tuvalu e Wallis e le Isole Futuna.

7 Nelle cifre & compreso |'attuale Sud Sudan.

8 Delle regioni sviluppate fanno parte America del

Nord, Giappone, Europa, Australia e Nuova Zelanda.

9 Delle regioni in via di sviluppo fanno parte tutte le regioni
di Africa, America Latina e Paesi caraibici, Asia (escluso il
Giappone) e Melanesia, Micronesia e Polinesia.

Note tecniche:
Fonti dei dati e definizioni

10 | paesi meno avanzati di tutti secondo la definizione

n

standard delle Nazioni Unite.

Comprende Algeria, Bahrain, Gibuti, Egitto, Irag,
Giordania, Kuwait, Libano, Jamahiriya Araba di
Libia, Marocco, Territori palestinesi occupati,
Oman, Qatar, Arabia Saudita, Somalia, Sudan, Siria
(Repubblica araba), Tunisia, Emirati Arabi Uniti e
Yemen.

Comprende soltanto stati, territori o altre aree
interessati dai programmi UNFPA: Afganistan,
Bangladesh, Bhutan, Cambogia, Cina, Isole Cook,
Repubblica Democratica Popolare di Corea, Fiji,
India, Indonesia, Iran (Repubblica Islamica), Kiribati,
Repubblica Democratica Popolare di Lao, Malesia,
Maldive, Isole Marshall, Micronesia, Mongolia,
Myanmar, Nauru, Nepal, Niue, Pakistan, Palau, Papua
Nuova Guinea, Filippine, Samoa, Isole Solomon, Sri
Lanka, Tailandia, Timor-Leste, Tokelau, Tonga, Tuvalu,
Vanuatu, Viet Nam.

Comprende soltanto stati, territori o altre aree
interessati dai programmi UNFPA: Albania, Armenia,
Azerbaigian, Bielorussia, Bosnia ed Erzegovina,
Bulgaria, Georgia, Kazakhstan, Kirghizistan,
Repubblica Moldova, Romania, Federazione Russa,
Serbia, Tagikistan, Repubblica ex jugoslava di
Macedonia, Turkmenistan, Ucraina, Uzbekistan.

14 Comprende soltanto stati, territori o altre aree

interessati dai programmi UNFPA: Anguilla, Antigua

(http:

e Barbuda, Argentina, Bahamas, Barbados, Belize,
Bermuda, Bolivia (Stato Plurinazionale), Brasile, Isole
Vergini Britanniche, Isole Cayman, Cile, Colombia,
Costa Rica, Cuba, Dominica, Repubblica Dominicana,
Ecuador, El Salvador, Grenada, Guatemala, Guyana,
Haiti, Honduras, Giamaica, Messico, Montserrat,
Antille Olandesi, Nicaragua, Panama, Paraguay,
Pert, Saint Kitts e Nevis, Saint Lucia, St. Vincent

e le Grenadine, Suriname, Trinidad e Tobago,

Turks e Caicos, Uruguay, Venezuela (Repubblica
Bolivariana).

15 Comprende soltanto stati, territori o altre aree
interessati dai programmi UNFPA: Angola, Benin,
Botswana, Burkina Faso, Burundi, Camerun, Capo
Verde, Repubblica Centrafricana, Ciad, Isole Comore,
Congo, Costa d’Avorio, Repubblica Democratica
del Congo, Guinea Equatoriale, Eritrea, Etiopia,
Gabon, Gambia, Ghana, Guinea, Guinea-Bissau,
Kenia, Lesotho, Liberia, Madagascar, Malawi, Mali,
Mauritania, Mauritius, Mozambico, Namibia, Niger,
Nigeria, Ruanda, Senegal, Seychelles, Sierra Leone,
Sudafrica, Swaziland, Togo, Uganda, Repubblica
Unita di Tanzania, Zambia, Zimbabwe.

16 Le medie relative alle aggregazioni regionali sono
calcolate sulla base dei dati disponibili per ciascun
paese.

‘mdgs.un.org/unsd/mdg/), Dipartimento per gli affari econo-

Monitorare gli obiettivi della Conferenza del
Cairo su popolazione e sviluppo

Salute materna e infantile

Tasso di mortalita infantile sotto i 5 anni, su 1000 nati vivi, 2009
Fonte: Sito web degli indicatori degli Obiettivi di sviluppo del Millennio
(http://mdgs.un.org/unsd/mdg/), Dipartimento per gli affari economi-
ci e sociali delle Nazioni Unite, Ufficio statistica. La mortalita sotto i 5

anni e la probabilita (espressa in proporzione rispetto a 1.000 nati vivi)
che ha un/a bambino/a nato/a in un determinato anno di morire prima
di compiere 5 anni, se soggetto/a agli attuali tassi di mortalita specifici
per la sua eta.

Tasso di mortalita materna, su 100.000 nascite, 2008

Fonte: Sito web degli indicatori degli Obiettivi di sviluppo del Millennio
(http://mdgs.un.org/unsd/mdg/), Dipartimento per gli affari econo-
mici e sociali delle Nazioni Unite, Ufficio statistica. Il tasso di mortalita

materna misura il numero annuo di decessi femminili per cause legate
alla gravidanza, durante la gravidanza e fino a 42 giorni dopo la sua
conclusione, calcolato su 100.000 parti di bambini/e nati/e vivi/e.
Tasso di maternita tra le adolescenti, ogni 1000 donne di 15-19 anni,
1996/2008 Fonte: sito web degli indicatori degli Obiettivi di sviluppo
del Millennio (http://mdgs.un.org/unsd/mdg/), Dipartimento per gli
affari economici e sociali delle Nazioni Unite, ufficio statistica. Il tasso
di maternita tra le adolescenti & il numero annuo dei parti ogni 1000

donne tra i 15 e i 19 anni. Viene anche definito tasso di fecondita speci-
fico per I'eta, nella fascia 15-19.

Parti assistiti professionalmente, percentuale, 1992/2009 Fonte:
sito web degli indicatori degli Obiettivi di sviluppo del Millennio
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mici e sociali delle Nazioni Unite, Ufficio statistica. Il dato sui parti
assistiti da personale qualificato rappresenta la percentuale di nascite
avvenute in presenza di personale addestrato a fornire assistenza
ostetrica d'emergenza (salvavita), che comprende anche supervisione,
assistenza e consigli durante la gravidanza, il parto e il periodo post-
parto; assistenza al momento del parto vero e proprio; prime cure
prestate ai neonati. Non sono comprese le levatrici tradizionali, anche
qualora abbiano frequentato un breve corso di formazione.

Istruzione

Iscrizione alla scuola primaria, percentuale netta su tutti i bambini
in eta scolare, maschi/femmine, 1991/2009 Fonte: sito web degli
indicatori degli Obiettivi di sviluppo del Millennio (http://mdgs.
un.org/unsd/mdg/), Dipartimento per gli affari economici e sociali
delle Nazioni Unite, Ufficio statistica. L'iscrizione alla scuola primaria
¢ il numero di bambini/e ufficialmente in eta scolare secondo I'Inter-
national Standard Classification of Education (ISCED97), che siano
iscritti alle scuole primarie, come percentuale di tutti i/le bambini/e
che compongono la popolazione ufficialmente in eta scolare. Il tasso
totale netto di iscrizione alla scuola primaria comprende anche i
bambini in eta scolare primaria che gia frequentano istituti di scuola
secondaria. Quando in un paese esiste pil di un sistema di istruzione
primaria, per determinare |'eta scolare ufficiale si fa riferimento al
sistema pill diffuso o pill comune.

Iscrizione alla scuola secondaria, percentuale netta su tutti i ragaz-
zi in eta scolare, maschi/femmine, 1999/2010 Fonte: sito web del
Centro dati dell'Istituto di statistica dell'Unesco (http://stats.uis.



unesco.org/unesco/ TableViewer/document.aspx?Reportld=143&IF_
Language=eng), Istituto di statistica dell'Unesco. L'iscrizione alla
scuola secondaria & il numero di ragazzi/e ufficialmente in eta scolare
secondo I'International Standard Classification of Education (ISCED97),
che siano iscritti/e alle scuole secondarie, come percentuale di tutti i
ragazzi che compongono la popolazione ufficialmente in eta scolare.
Quando in un paese esiste pil di un sistema di istruzione secondaria,
per determinare I'eta scolare ufficiale si fa riferimento al sistema piu
diffuso o pil comune.

Tasso di alfabetizzazione, 15-24 anni, percentuale, maschi/femmine,
1991/2008 Fonte: sito web degli indicatori degli Obiettivi di sviluppo
del Millennio (http://mdgs.un.org/unsd/mdg/), Dipartimento per gli
affari economici e sociali delle Nazioni Unite, Ufficio statistica. Il tasso
di alfabetizzazione & la percentuale di una determinata fascia della
popolazione, in questo caso quella di eta compresa trai 15 e i 24 anni,
capace di leggere e scrivere e di comprendere frasi brevi e semplici
riguardanti la vita quotidiana.

Salute sessuale e riproduttiva

Prevalenza contraccettiva totale, donne dai 15-49 anni, 1990/2010
Fonte: Dipartimento per gli affari economici e sociali delle Nazioni
Unite, Ufficio popolazione, World Contraceptive Use 2010, UN, New
York, 2011. La prevalenza contraccettiva totale & la percentuale di
donne sposate (comprese quelle in unioni consensuali di fatto) che
utilizzano regolarmente un metodo qualsiasi o un metodo moderno
di contraccezione. | metodi moderni comprendono la sterilizzazione
(maschile e femminile), i dispositivi intra-uterini, la pillola, i contrac-
cettivi iniettabili, le cure ormonali, i preservativi maschili e femminili.
Questi indicatori si possono comparare solo con una certa approssi-
mazione tra un paese e |'altro, per le differenze di eta della popola-
zione intervistata (la fascia di eta pit comune € quellatrail15ei 49
anni), i tempi delle indagini e la formulazione delle domande.
Domanda insoddisfatta di pianificazione familiare, percentuale,
1992/2009 Fonte: Dipartimento per gli affari economici e sociali
delle Nazioni Unite, Ufficio popolazione, World Contraceptive Use
2010, UN, New York, 2011. Si riportano qui gli indicatori relativi alle
donne sposate o conviventi in unioni di fatto. Tra le donne che hanno
una domanda insoddisfatta di pianificazione familiare sono comprese
tutte le donne incinte per una gravidanza non desiderata al momento
del concepimento; tutte le donne con amenorrea post-partum che
non ricorrono alla pianificazione familiare e il cui ultimo parto era
indesiderato o troppo anticipato; tutte le donne fertili che non sono
incinte né presentano amenorrea e che non desiderano altri figli
(intenzione di limitare le dimensioni della famiglia), oppure desi-
derano rimandare di almeno due anni la nascita del prossimo figlio
oppure non sanno se e quando vorranno un altro figlio (intenzione di
spaziare le nascite), ma non usano contraccettivi. Le donne involon-
tariamente incinte a causa di un fallimento contraccettivo non sono
comprese tra le donne con domanda insoddisfatta di pianificazione
familiare.

Popolazione, 15-24 anni, con una conoscenza corretta e completa
riguardo a Hiv/Aids, percentuale, maschi/femmine, 2000/2008
Fonte: sito web degli indicatori degli Obiettivi di sviluppo del Millennio
(http://mdgs.un.org/unsd/mdg/), Dipartimento per gli affari eco-
nomici e sociali delle Nazioni Unite, Ufficio statistica. L'indicatore

misura la percentuale di popolazione tra i 15 e i 24 anni che identifica
in modo corretto i due metodi principali per prevenire la trasmissione
per via sessuale dell'Hiv (utilizzare i preservativi e limitare i rapporti
sessuali a un solo partner fedele e non positivo all'infezione), e rifiuta i

due errori pil comuni nella zona in cui vive riguardo alla trasmissione
dell'Hiv e che sa che anche una persona dall'aspetto perfettamente
sano puo trasmettere il virus.

Tasso di diffusione di Hiv/Aids, popolazione tra i 15 e i 24 anni,
percentuale, maschi/femmine, 2009 Fonte: Unaids, Global report:
Unaids report on the global Aids epidemic 2010, Unaids, Ginevra,
2010. Il tasso di diffusione di Hiv/Aids esprime la percentuale di
popolazione positiva all'Hiv calcolata su tutta la popolazione, maschi e
femmine, di eta compresa tra i 15 e i 24 anni.

Indicatori demografici, sociali ed economici

Milioni di abitanti, totale e maschi/femmine, 2011 Fonte:
Dipartimento per gli affari economici e sociali delle Nazioni Unite,
Ufficio popolazione, World Population Prospects: The 2010 Revision,
UN, New York, 2011. La popolazione in milioni & il numero di abitanti
de facto, espresso in milioni, di uno stato, un'area o una regione al 1°
luglio dell'anno indicato. Si basa su una proiezione a variante media.
Tasso di crescita demografica, percentuale, 2010-2015 Fonte:
Dipartimento per gli affari economici e sociali delle Nazioni Unite,
Ufficio popolazione, World Population Prospects: The 2010 Revision,
UN, New York, 2011. La crescita della popolazione ¢ il tasso medio
esponenziale di crescita della popolazione in un dato arco di tempo. Si
basa su una proiezione a variante media.

Popolazione urbana, percentuale, 2010 Fonte: Dipartimento per gli
affari economici e sociali delle Nazioni Unite, Ufficio popolazione,
World Urbanization Prospects: The 2009 Revision. UN, New York,
2010. La percentuale della popolazione nazionale residente in aree
definite "urbane" dal paese in questione. Di norma & classificata come
"urbana” la popolazione che vive in citta di almeno 2000 abitanti, o
entro i confini delle capitali o dei capoluoghi.

Tasso di fecondita totale, per donna, 15-49 anni, 2010-2015

Fonte: Dipartimento per gli affari economici e sociali delle Nazioni
Unite, Ufficio popolazione, World Population Prospects: The 2010
Revision, UN, New York, 2011. Il tasso di fecondita totale & il numero
medio di figli che una donna partorirebbe nell'arco della vita presu-
mendo che i tassi di fecondita specifici restino costanti per tutti gli
anni in cui e fertile. Si basa su una proiezione a variante media.
Speranza di vita alla nascita, maschi/femmine, 2010-2015 Fonte:
Dipartimento per gli affari economici e sociali delle Nazioni Unite,
Ufficio popolazione, World Population Prospects: The 2010 Revision,
UN, New York, 2011. La speranza di vita alla nascita ¢ il numero medio
di anni che un neonato vivrebbe ipotizzando che le condizioni di salute
e di vita generali al momento della nascita restino le stesse per tutto
I'arco della sua vita.

Popolazione che dispone di servizi sanitari moderni, percentuale,
2000/2008 Fonte: sito web degli indicatori degli Obiettivi di sviluppo
del Millennio (http://mdgs.un.org/unsd/mdg/), Dipartimento per

gli affari economici e sociali delle Nazioni Unite, Ufficio statistica. La
popolazione che dispone di servizi sanitari moderni € la percentuale di
popolazione con accesso a strutture che separano le deiezioni umane
in modo igienico, evitando il contatto umano.

Popolazione che vive con meno di $ 1,25 (PPP) al giorno, percentua-
le, 1992/2008 Fonte: sito web degli indicatori degli Obiettivi di svi-
luppo del Millennio (http://mdgs.un.org/unsd/mdg/), Dipartimento
per gli affari economici e sociali delle Nazioni Unite, Ufficio statistica.
La popolazione che vive con meno di $ 1,25 (PPP) al giorno & la per-
centuale di popolazione che vive con meno di $ 1,25 al giorno in base
ai prezzi internazionali del 2005 adeguati secondo la parita di potere
d'acquisto (purchasing power parity, PPP).
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Unfpa, Fondo delle Nazioni Unite per la popolazione, & un'organizzazione internazionale di
sviluppo che promuove il diritto di ogni donna, uomo o bambina/o alla salute e all'uguaglianza
di opportunita nella propria vita. L'Unfpa sostiene i paesi nell'utilizzo dei dati sulla popolazione
per la definizione di politiche e di programmi per ridurre la poverta, garantire che ogni
gravidanza sia voluta, ogni nascita avvenga in condizioni di sicurezza, ogni giovane eviti il
contagio con I'Hiv e Aids, e tutte le bambine e le donne siano trattate con dignita e rispetto.

Unfpa - Perché ciascuno conta.

Aidos, Associazione italiana donne per lo sviluppo, & un'organizzazione non governativa
creata a Roma nel 1981 per contribuire all'affermazione dei diritti, della dignita e della
liberta di scelta delle donne del Sud del mondo. Aidos concentra i propri interventi in
quattro settori: salute e diritti sessuali e riproduttivi, sviluppo di piccola imprenditorialita
femminile, capacity building delle istituzioni e organizzazioni di donne, istruzione delle
bambine e prevenzione del lavoro minorile.

Aidos - Dal 1981 unisce le donne del mondo.
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