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L'assegno di divorzio potrà essere «a tempo» (di Ester Viola)
(da «Donna moderna» n. 23 del 2019)

  È stato approvato alla Camera il disegno di legge Morani, che ora arriverà al Senato con ottime probabilità di un sì definitivo. Cambieranno le regole dell'assegno divorzile, ma in realtà si tratta di un adeguamento a quanto già discusso e sancito nelle aule di tribunale. Tutto era cominciato 2 anni fa, in Cassazione, con la memorabile sentenza 11504 del 10 maggio 2017: addio al vecchio tenore di vita per le ex mogli. Il parametro dei pagamenti mensili, secondo i giudici, non doveva più essere «meriti la stessa vita di quando eri sposata», ma quello severissimo dell'autosufficienza. Insomma, i magistrati avevano cominciato ad avvisare: il divorzio non è un bancomat. Di sicuro non come prima. Se, come sembra, quelle disposizioni verranno tradotte in legge, l'assegno sarà concesso dopo aver considerato molte variabili: durata del matrimonio, condizioni dei coniugi al divorzio, patrimonio e reddito di entrambi, impegno con i figli. Il mantenimento si perderà in caso di nuova convivenza (o felicità o soldi, bellezza): sembra un Monopoli in cui si vince solo capitando sulla casella «buona condotta della mogliettina». Il vero inedito è un altro: il giudice potrà disporre un provvedimento a tempo, se ritiene che entro un certo periodo l'ex moglie sarà in grado di procurarsi dei redditi. L'assegno a orologeria. Oppure, guardandola dall'angolo opposto, un solenne invito a darsi da fare. Ma chi può sapere quanto una carriera sia stata sacrificata alla famiglia? E se al termine del periodo prefissato la donna è ancora disoccupata? Si farà ricorso per una proroga? Tutto è incerto tranne la vallo legis (in diritto è il motivo per cui una legge esiste e dice quello che dice): nulla è per sempre, né l'amore, né l'assegno.
Ester Viola
Winnie M Li- Io, vittima di stupro: «Non è una colpa di cui vergognarci» (di Daniela Giammusso)

(da «F» n. 21 del 2019)

  Laurea ad Harvard, produttrice di film: la vita di Winnie è perfetta. Sino a una violenza in vacanza. Impiega 5 anni a tornare se stessa, poi ripercorre quel trauma in un romanzo. Terapeutico per lei e per tante donne che incoraggia a uscire dal silenzio

  Aria, ho bisogno di aria. Ma come sono finita a terra? Sento il peso del suo corpo sopra di me. Mi sta strozzando, non respiro. Dov'è il suo coltello? Ha le dita strette intorno alla mia gola. No, il sasso no, la testa no. Provo per l'ultima volta a muovermi. Poi, con un soffio di respiro, mi arrendo. «Qualsiasi cosa tu voglia fare, non uccidermi».

  Amo la mia vita

  «Mamma, sono a Belfast, in Irlanda del Nord, per festeggiare il decimo anniversario del processo di pace. Hanno invitato tutti gli ex alunni del mio college». La mia famiglia vive in New Jersey negli Stati Uniti e mi rendo conto di averli cercati poco ultimamente, completamente assorbita dai miei ritmi. Sono fortunata: a 29 anni ho una laurea ad Harvard, lavoro nel cinema come produttrice e sono già stata alla cerimonia degli Oscar. In sei anni a Londra ho collezionato parecchie amicizie. Adoro viaggiare, l'ho fatto molto anche da sola, come autrice di guide turistiche. «Sarà un weekend pieno, ma spero di avere qualche ora per me», dico a mia madre al telefono, pensando a quell'escursione di cui ho letto: 17 chilometri nel Colin Glen Forest Park, fin sulle colline che dominano la città. Non vedo l'ora.

  Mi ritrovo nell'incubo

  C'è un momento in cui la tua vita cambia per sempre. Un «prima» e un «dopo». Ancora non lo so quando esco dall'albergo, ma il mio corre lungo una vallata di quel parco di Belfast. E indossa un maglione bianco sin troppo sgargiante per una passeggiata nel verde. «Ehi, mi sono perso». È strano che quel ragazzo, 16 anni a occhio, si rivolga proprio a me: è evidente che sono una turista a passeggio. Cerco di essere gentile, gli mostro la mappa che ho nello zaino. Poi riparto per la mia escursione in solitaria. Arrivo al torrente e spunta di nuovo. «Da dove vieni?», incalza. È un pavee, uno dei ragazzi dei gruppi nomadi che vivono in Irlanda. Accelero il passo su per la collina e in cima mi ritrovo finalmente in simbiosi con la natura. Chiudo gli occhi per sentire il sole sul viso. Un fruscio tra i cespugli ed eccolo ancora. Non c'è più spazio per le buone maniere. L'irritazione lascia spazio alla rabbia, l'incertezza alla paura. «Cosa vuoi?», lo affronto. Il suo sguardo, la voce improvvisamente cambiano. «Ti piace fare sesso all'aperto?». Non credo a quello che ho appena sentito. «Winnie dattela a gambe, corri verso la strada», mi dico, ma è un attimo e con un braccio lui mi trascina tra gli alberi. «Non ti azzardare a urlare o ti ammazzo».

  Ho pensato di non sopravvivere

  Durante lo stupro. A ogni verbale di polizia, visita medica o incontro con la psicologa. Ogni volta che ho visto la notizia sui giornali. Ho pensato di non farcela anche quando hanno preso lo stupratore. Ero pronta a testimoniare in tribunale, ma non è stato necessario perché proprio a pochi minuti dalla prima udienza lui si è dichiarato colpevole. In quei giorni, quasi di getto, scrivo quello che mi è accaduto. Pochi fogli, nero su bianco. Dopo cinque anni di difficile lavoro su me stessa per superare paure e depressione, quei fogli mi chiamano nuovamente. La scrittura mi permette di trasformare il mio trauma. Nella storia mi chiamo Vivian e per il mio aggressore immagino un passato e un processo. Non credo infatti che tutti i violentatori nascano «mostri» e se non capiamo i fattori che li portano a un comportamento violento, non saremo mai in grado di impedire che questi crimini accadano ancora. Inizio a frequentare i tribunali e mi accorgo quanto la procedura giudiziaria non tenga in alcun conto la serenità della vittima, che, al contrario, si ritrova spesso giudicata, quasi fosse lei sul banco degli imputati.
  «Approccio troppo diretto»

  Molti editori hanno avuto paura di pubblicarlo, ma finalmente il mio romanzo è in libreria. Si intitola «Dark Chapter», capitolo nero, ma in italiano diventa «Vittima innocente». Sono piena di orgoglio quando leggo le recensioni di giornali importanti come il Guardian o di una scrittrice simbolo come Joyce Carol Oates. Credo che mio padre non condivida in pieno la scelta di raccontare tutto quello che mi è accaduto, così come alcuni amici non sono riusciti a leggere le pagine in cui ripercorro l'aggressione. Ma è anche questo il motivo per cui ho scritto il libro: se la mia vulnerabilità può far riflettere, accendere discussioni, allora non è stato tutto inutile.

  Così accetto di andare a parlare della mia esperienza in giro per il mondo, dagli Stati Uniti alla Corea. Scopro che sono tantissime le vittime che ancora soffrono in silenzio. Incrocio i loro occhi, stringo le loro mani. Qualcuna mi abbraccia. Altre non riescono ancora a uscire dall'angolo dove si sono nascoste. Sono le protagoniste del mio secondo romanzo che ho iniziato a scrivere. «Anche io ogni volta vorrei dire a quella «me» cambia strada! Ma non siamo noi a doverci vergognare, sono i nostri stupratori», ripeto a tutte. Sento la responsabilità ed è incredibile l'energia che riusciamo a scambiarci.

  È un crimine che segna

  Non tutti capiscono fino a che punto uno stupro stravolga anche per decenni il senso di te, la salute, la camera, le finanze, la vita personale, i rapporti con amici e famiglia.

  Oggi mi sento molto cambiata dalla Winnie di quei giorni terribili. Sono finalmente più vicina alla Winnie di «prima», quella che non aveva paura del mondo, che voleva viaggiare, scrivere storie e avere fiducia nelle persone. Una persona mi ha fatto molto male, ma il sostegno di tante altre mi ha permesso di riprendere la mia vita. Sogno un giorno in cui tutte le sopravvissute possano parlare apertamente della propria esperienza, senza vergogna e senza paura di essere giudicate. Sogno istituzioni capaci di offrire sostegno alle vittime, oltre che punire i colpevoli. Forse sono un'ottimista, ma sono convinta che un cambiamento sia possibile e che tutti possiamo avere un ruolo nel farlo accadere. 
Daniela Giammusso
Con chi si confidano gli uomini? 

(da «Cosmopolitan» giugno 2019)

  L'allenatore, la vicina di casa, il cane... Ecco con chi lui apre il suo cuore (davvero!)

  «Se c'è qualcuno a cui confido i miei progetti, è la mia ragazza. Non è un caso se è stata la mia migliore amica per due anni, prima di finire l'uno nelle braccia dell'altra. Tra noi c'è molta intimità e nessuna barriera. Penso sia questo il segreto della nostra coppia. Anche quando mi stressa non esito a dirglielo!». (Piero, 27 anni)

  «Mia sorella è molto sensibile: con lei condivido solo le buone notizie. Quando ho preso la patente per la moto, è stata la prima che ho chiamato. Da qualche tempo, però, io e il mio capo siamo ai ferri corti. E a Marta non l'ho detto. Amare significa anche risparmiare le preoccupazioni». (Raffaele, 28 anni)

  «Da qualche mese mi sono trasferito a Ravenna per seguire un progetto che durerà due anni. Non conosco nessuno. Tutte le mattine faccio colazione nello stesso bar e il cameriere è diventato un amico. Quando ho dovuto licenziare un dipendente, la cosa non mi ha fatto certo piacere ed è con lui che mi sono confrontato. Il barista mi dà dei consigli, mi parla delle persone del posto. A poco a poco, ho iniziato anche ad aprirmi sulla mia vita personale, in attesa di averne anche una sentimentale...». (Luigi, 32 anni)

  «Non riesco a parlare delle mie emozioni, è troppo difficile per me. Per questo da tempo tengo un diario dove annoto tutto, solo così riesco a liberarmi. Ho già riempito un sacco di quaderni con i miei sfoghi: non li rileggo mai, ma non riuscirei a sbarazzarmene. Amo avere un posto sicuro dove conservare i miei sentimenti». (Tommaso, 29 anni)

  «Il giorno in cui la mia ragazza mi ha lasciato stavo facendo lezione di scuola guida e sono scoppiato in lacrime. Il mio istruttore, che aveva 50 anni e sembrava Danny De Vito, mi ha fatto accostare. «Che succede?», ha chiesto. E lì ho tirato fuori il mondo, aprendomi come mai prima. Matilde mi aveva tradito più di una volta, e io avevo deciso di far finta di niente. Ma a quell'uomo ora potevo dire tutto, tanto non lo conoscevo. Alla fine, le due ore di lezione me le ha regalate. Sul serio». (Ben, 24 anni)
  «Non mi sento a mio agio con i genitori di Isabella. Ma parlarne con lei è fuori questione. Poi, lo scorso Natale, il marito di sua sorella nel ricevere da loro in dono un set di tovaglioli usati mi ha fatto capire il proprio raccapriccio. Non ho resistito e ho vuotato a mia volta il sacco. Mi ha fatto bene trovare un alleato proprio in mio cognato! E dato che ha senso dell'umorismo, ora ci ridiamo sopra». (Bernardo, 32 anni)

  «Ferdinando e io siamo inseparabili da quando andavamo all'asilo: condividiamo ogni cosa. Quando ha ottenuto la Green Card per andare a lavorare a New York ho capito che avrei perso un fratello. Per fortuna c'è Skype, così ci teniamo aggiornati sulle nostre vite come prima. Quando ho chiesto a Cecilia di sposarmi, nonostante il fuso orario l'ho chiamato subito per dirgli che lei aveva detto sì. È il mio migliore amico». (Mattia, 31 anni)

  «Ho un amico a cui ho confidato che mio padre biologico non è quello che mi ha cresciuto. Era una cosa difficile da tenermi dentro e sapevo che lui mi avrebbe capito. Ma i suoi consigli si sono rivelati terribili! Allora ho chiamato Anna, l'unica ragazza con cui sia stato per più di 6 mesi. Lei sa ascoltarmi. A volte mi chiedo se io non ne sia ancora un po' innamorato». (Giulio, 25 anni)

  «La mia vicina di pianerottolo ha 87 anni ed è una donna ancora molto elegante e sveglia. Un giorno l'ho aiutata a portare su la spesa e mi ha invitato da lei. «Posso offrirle un caffè per ringraziarla?», mi ha chiesto. Sono rimasto da lei tre ore! Da allora, ogni tanto suono alla sua porta. Ne ha viste così tante nella sua vita... Mi aiuta a guardare le cose dalla giusta prospettiva; nessun'altra persona sa mettermi così a mio agio». (Giordano, 25 anni)
  «So che può sembrare strano, ma io racconto tutto a Raoul, il mio labrador. Il mio problema principale è mio padre. Esce con ragazze molto più giovani di lui, e poi quando lo scaricano si deprime. La cosa mi dà fastidio, perché viviamo sotto lo stesso tetto. Ovvio, quando racconto di mio papà a Raoul, ammettendo che ne ho abbastanza, in realtà sto parlando a me stesso. A volte, però, ho l'impressione che il mio cane mi comprenda». (Gianpiero, 26 anni)
Io, prigioniera della mia mente divisa a metà (di Caterina Duzzi)

(da «Donna Moderna» n. 23 del 2019)
  Un attimo prima ti sembra di volare tra le stelle, quello dopo precipiti nell'abisso più profondo. È la devastante altalena tra iperattività e depressione con cui convive chi soffre di disturbo bipolare. Come racconta qui Paola, che adesso ha trovato il proprio equilibrio. Grazie alla terapia giusta

  «Quando mi chiedono la ragione per cui abbia accettato di fare 14 elettroshock è perché non conoscono il pozzo nero in cui ho vissuto fin da quando ero bambina. Non sono serviti a niente, anzi credo che mi abbiano danneggiato la memoria, ma allora avevo 35 anni e avevo già provato di tutto: psichiatri, psicologi, ricoveri, persino un esorcista che mi disse che ero malata perché non pregavo la Madonna». Paola (il nome è di fantasia per rispettare la sua privacy) ha 48 anni e un disturbo bipolare con cui convive da sempre. Si è preparata con cura a questo appuntamento: la piega, un vestito primaverile, i tacchi, soprattutto l'urgenza di raccontare. «Lo faccio perché voglio che le persone che ne soffrono sappiano che con la terapia giusta si può arrivare a stare bene. Ma lo faccio anche per i «sani», perché capiscano che avere una malattia mentale non significa essere matti: è come avere un rene che non funziona bene, si cura». Conferma Cristina Colombo, responsabile del Centro disturbi dell'umore dell'ospedale San Raffaele di Milano: «Non si parla di guarigione, perché il disturbo bipolare non sparisce, ma con la terapia adeguata si controlla. L'esordio avviene perlopiù nella tarda adolescenza o nella prima giovinezza, spesso in seguito a un evento scatenante come un lutto, un parto, la fine di una storia d'amore. Ha un'origine genetica e colpisce l'1% della popolazione. La sua caratteristica è l'alternanza di episodi depressivi, in cui chi ne soffre vede tutto nero, e la fase che viene chiamata «mania», cioè momenti di accelerazione del pensiero, iperattività, eccitazione. In questo periodo la persona spende soldi in modo sconsiderato, fa sesso senza controllo, sottovaluta i problemi e si sente onnipotente. Può sperimentare deliri in cui sostiene di essere il presidente del Consiglio e poi ritornare completamente in sé. Dal punto di vista del medico che la ha in cura, l'obiettivo è sempre il pieno ritorno alla funzionalità: se il mio paziente dirige una banca, deve tornare a dirigere una banca. Spesso chi soffre di disturbo bipolare ha una personalità brillante: farlo riappropriare di una vita normale è possibile. Anzi, doveroso».

  Una vita normale. È quella che finalmente si sta godendo Paola. «Le passeggiate, il mio gatto, la voglia di vestirsi al mattino, le cene con gli amici». Ma prima di arrivare qui, la sua esistenza è stata un'altalena emotiva devastante. «Fin da bambina, quando guardavo il cielo tenendo per mano i miei genitori, mi sembrava così scuro, avevo la sensazione di essere risucchiata in un buco nero. Crescendo i pensieri sono diventati più consapevoli: vivere non aveva nessun senso, né per me né per le persone che amavo, mi si spaccava la testa dal dolore. Volevo solo dormire per non pensare. E poi, quando la sofferenza era troppo grande, mi buttavo fuori dal letto e iniziavo a correre verso la fermata della metropolitana per farla finita. Ma quando arrivava il treno, non riuscivo a gettarmici sotto, il pensiero dei miei mi toccava il cuore. Poi c'erano le fasi di euforia: da bambina cucivo da sola interi guardaroba di Barbie, al liceo studiavo come una forsennata per prendere tutti 10. A un certo punto è arrivato Simone, il grande amore della mia vita, avevo 20 anni. Con lui ho raggiunto vette di esaltazione impensabili: facevamo l'amore come pazzi per giorni, smontavo, rimontavo, dipingevo i mobili del suo appartamento, lo coinvolgevo in mille progetti, davo gli esami di Giurisprudenza a raffica. Poi d'un tratto non volevo più vederlo, mi chiudevo nella mia stanza, non rispondevo al telefono e dormivo, dormivo. Nonostante tutto, io e Simone siamo stati insieme 10 anni. Ho cercato di curarmi, ho incontrato psichiatri e psicologi: a tratti stavo meglio, ma mai bene. Ho deciso di lasciarlo: gli ho detto che si meritava una vita normale, io non potevo essere una moglie, una madre. Era Natale, sono crollata del tutto e mi hanno ricoverata in una clinica. Natale mi era sempre piaciuto e adesso mi ritrovavo in una stanza di ospedale ad aprire i regali con una sconosciuta che sembrava davvero matta. In qualche modo mi hanno rimessa in piedi, ho ricominciato a studiare, nel frattempo uscivo tutte le sere, vagavo da sola per i locali, bevevo parecchio, avevo un sacco di storie con persone di cui non me ne fregava nulla. E chiaramente non stavo bene».

  Fare una diagnosi a volte è difficile. «Il disturbo bipolare molto spesso esordisce con una depressione, le fasi euforiche che l'hanno preceduta vengono scambiate dal paziente stesso con momenti di intenso benessere. Molti dicono: «Sono fatto così», e in parte è anche vero. Perché è una specie di rappresentazione esagerata di periodi che tutti noi attraversiamo nel tempo. Ma se il problema non è curato o curato male, l'intensità peggiora. Se poi il paziente che non vede risultati immediati continua a cambiare psichiatra, ogni volta il medico deve ripartire: questo complica il percorso» dice Leo Nahon, ex direttore di Psichiatria 3 dell'ospedale Niguarda di Milano e allievo di Franco Basaglia. Paola continua: «Sono tornata dal primo dottore che mi aveva visitato, non faccio nomi ma lo odio con tutto il cuore. Mi ha detto: «Sei in una fase di mania, ti ricoveriamo, hai bisogno di fare l'elettroshock». Ed è arrivato il punto più basso della mia vita: 2 mesi nel padiglione psichiatrico di un ospedale pubblico toscano, una stanza con le sbarre alle finestre e il bagno con le porte tipo saloon, niente chiave, niente doccia: c'era il rischio che ci strozzassimo con il tubo, dicevano. Io e la mia compagna di camera ci lavavamo buttandoci addosso a vicenda l'acqua con le bottiglie. Quando era il mio turno veniva a chiamarmi un infermiere che sembrava un secondino, urlava il mio cognome: «Tocca a te». Lo seguivo a piedi lungo un corridoio, in ciabatte e in camicia da notte, come una condannata, come un cane ubbidiente. Quando ti svegli dall'elettroshock, non ricordi nemmeno il tuo nome, sei completamente sconvolta. Ero così tesa che contraevo la vagina fino a farmi venire dolori strazianti. Ai miei genitori ho detto: Basta, portatemi via di qui». «Le indicazioni ministeriali che regolano l'utilizzo dell'elettroshock lo suggeriscono solo in caso di depressioni gravi resistenti ai farmaci, un evento piuttosto raro. E in quel caso funziona molto bene» precisa la dottoressa Cristina Colombo. «Il San Raffaele Turro è uno dei centri in Italia che lo pratica, però qui le cose funzionano diversamente: il paziente è trattato come durante una normale operazione, entra e esce in barella ed è sempre accompagnato dal suo psichiatra e dall'anestesista. Parliamo comunque di 10 casi all'anno».

  La svolta nella vita di Paola è un medico che finalmente trova la cura e l'approccio giusti. «Mi ha ispirato da subito un senso di empatia. Mi ha detto: «Abbiamo tutto il tempo del mondo, mi racconti quello che vuole». Poi mi ha fatto domande molto specifiche e puntuali. Mi ha salvata, grazie a lui sono tornata a vivere». «Questo medico ha avuto l'atteggiamento che tutti i medici dovrebbero avere: l'ascolto profondo non solo dei sintomi ma anche delle dinamiche. Lo psichiatra preparato, oltre alle conoscenze farmacologiche, ha una solida formazione psicologica che gli consente di individuare il nucleo patologico principale e trovare la terapia opportuna, anche perché la letteratura dice che i migliori risultati si ottengono combinando il trattamento farmacologico con quello psicologico» aggiunge Leo Nahon. «È importante, anche se non facile, cogliere precocemente i segnali del disturbo, che si possono manifestare in lunghe fasi di svogliatezza o in un rendimento scolastico molto discontinuo. In quel caso la cosa giusta è consultare subito uno specialista e poi, anche nelle fasi di benessere, condurre uno stile di vita sano: seguire orari regolari, limitare il consumo di alcol, fare molta attività fisica, per non ricadere negli episodi acuti». Paola lo sa bene ormai e le sue lunghe passeggiate mattutine sono un inno quotidiano alla vita: «Ho dedicato troppo tempo alla mia sindrome bipolare, adesso voglio dedicarlo ad altro. Ho fatto pace con il mio passato e soprattutto con il mio giudice interiore, ho smesso di non sentirmi all'altezza. Anzi: se sono stata in grado di sopportare tutto questo dolore, è perché dentro di me ho davvero tante risorse».

Caterina Duzzi

Orgogliose di essere imperfette (di Benedetta Sangirardi)
(da «F» n. 21 del 2019)

  Braccia tornite, fianchi e cosce generosi, un filo di pancetta. Eppure le sue foto in costume hanno fatto il giro del mondo senza filtri e ritocchi, raccogliendo oltre 800 mila like in poche ore.

  Lei è Jill Megan Kortleve, 25 anni, olandese dai colori mediterranei, ed è protagonista della campagna beachwear di H&M. Modella curvy, sexy da far tremare il Messico dove è stata fotografata. Bellissima con quegli occhi lunghi e scuri, labbra carnose e sopracciglia alla Frida Kahlo, Jill non è solo una dea di taglia più grande: ha qualche difettuccio, come il punto vita segnato poco. Una di noi insomma, o quasi. Ed è diventata un simbolo per tutte le donne stanche dei superbody da spot. «Grazie per aver mostrato un corpo vero», «Finalmente una donna reale», sono alcuni commenti sulla pagina Instagram del marchio. Le fa eco Dani Miller, musicista della scena punk newyorchese, negli spot Gucci Beauty, dove un rossetto intenso mette in risalto la sua bocca irregolare (e senza un dente!). Una campagna «per i coraggiosi, i brillanti e i belli, positiva e piena di libertà», ha dichiarato Alessandro Michele, direttore creativo della maison. La moda apre all'imperfezione: è un'inversione definitiva? Lo abbiamo chiesto a due esperti.
  Francesco Morace

  Sociologo dei consumi e docente del Politecnico di Milano. Il suo ultimo libro è «Futuro + umano» (Egea),

  Magrezza e perfezione hanno perso fascino. E indietro non si torna

  D. Professore, come si spiega il successo di campagne che mostrano donne «normali»?

  R. È il risultato di un lungo percorso iniziato già da qualche anno e che rende, finalmente, straordinaria la normalità. Anche nel mondo della moda, il più refrattario nell'accettare l'imperfezione e spesso ostinato a vendere un modello di bellezza senza nessuna asimmetria.

  D. Che cosa è cambiato?

  R. La moda, anche grazie allo scontro in atto tra élite e popolo, sta riadattando tutti i canoni: la magrezza ha perso il fascino di un tempo.

  D. Lei ha seguito una ricerca di mercato che traccia l'evoluzione del rapporto della donna con il proprio fisico. A che punto siamo?

  R. A un grado di accettazione molto più elevato rispetto al passato. Le donne, per loro psicologia, sono più autocritiche rispetto agli uomini. Ma oggi non tendono più al perfezionismo quanto al benessere.

  D. Riguarda anche le ragazze giovani?

  R. Sì: imparano a conoscere i propri difetti, i limiti, senza viverli come ostacoli da rimuovere. Pensi a come è cambiato il mondo influencer: una volta erano solo star e celeb. Oggi qualsiasi ragazza, dimostrando le proprie capacità, può diventarlo.

  D. Gli uomini che ruolo hanno in questo discorso?

  R. Per definizione seguiamo l'onda. Se cambia il modello femminile e il modo in cui le donne stesse si guardano, modifichiamo il nostro sguardo. C'è da dire però che noi maschi italiani siamo attratti da sempre dall'archetipo più giunonico, dalla bellezza romana.

  D. Un'evoluzione del significato di bellezza o solo una fase passeggera?

  R. No, non è un momento. La rivoluzione è davvero in atto, e a breve campagne pubblicitarie come quelle di H&M o Gucci non faranno più notizia. E non vedremo nemmeno più gli eccessi opposti, stilisti che fanno sfilare donne anche in sovrappeso, il che non è nemmeno un messaggio positivo. Credo nel raggiungimento di un giusto equilibrio.

  D. Che cosa vedremo?

  R. Donne con carattere, grintose, che inviano messaggi chiari al di là delle proprie piccole o grandi imperfezioni. Sono le ragazze di oggi, più libere di decidere che cosa e come essere, senza essere categorizzate dalla società in belle o brutte, brave o meno.

  Maria Luisa Frisa

  Direttrice del Corso di laurea in Design della moda e Arti multimediali all'Università Iuav di Venezia
  La moda oggi insegna a essere speciali nella nostra unicità

  D. Che cosa pensa della tendenza della moda di mostrare donne «normali»?

  R. L'attenzione oggi si sta spostando verso un'idea di bellezza basata sulla personalità e sull'accettazione dell'imperfezione, dal naso importante alla pelle con difetti.

  D. Da che cosa dipende?

  R. Dalla necessità della moda di essere inclusiva e non esclusiva. La moda ha una grande responsabilità: quella di far capire che si può essere vincenti mettendo in scena bellezze, personalità, figure lontane da quelle a cui siamo abituati.

  D. Un sorriso imperfetto diventa un messaggio positivo?

  R. Sì, perché mostra sensibilità ed empatia rispetto alle diverse forme della bellezza. Non più una visione unica ma sfaccettata. Accade da tempo anche grazie a personaggi come Bebe Vio, che hanno avuto il coraggio di trasformare anche la disabilità in forza. Alexander McQueen, lo ricordo, aveva mandato in passerella una modella con le protesi, valorizzandole come elementi di bellezza. 

  D. Quindi è una forma di accettazione della diversità? 

  R. Certo, perché ognuno di noi è differente, non solo fisicamente, ognuno ha un proprio mondo da mostrare. È la grandezza dell'inclusione, che la moda ha accolto.

  D. È un processo definitivo o una fase di passaggio? 

  R. Credo stiamo registrando un momento, un'inversione di tendenza rispetto a quando il mondo del fashion era parecchio legato a stereotipi. Con questo passaggio, la moda ci aiuta ad accettare e non nascondere i nostri difetti, i capelli bianchi, la vecchiaia. Ognuno di noi ha elementi lodevoli nella propria fisicità, coltiviamoli e apprezziamoli. Accettarli vuol dire farli diventare punti a nostro favore.

  D. Lei ha detto in diverse occasioni che la moda è lo strumento più potente per definirci. Perché?

  R. La moda non equivale a indossare un abito, ma è un processo che ci permette di trascenderci, è un grandissimo strumento di affermazione. Se sappiamo vestirci, atteggiarci, pettinarci, riusciamo a riconoscerci e farci riconoscere.

  D. Come si fa?

  R. Superando la paura di renderci evidenti rispetto a qualcun altro, di avere un abbigliamento e un atteggiamento tali da sentirci speciali. Anche questo concetto lo ripeto spesso: le donne eleganti e dalla personalità spiccata non sono mai belle. Alle donne belle basta la loro bellezza, le altre sono costrette a crearsi un personaggio. Pensi a Maria Callas, o ad Anna Piaggi, passate alla storia come elegantissime e piene di temperamento.

  D. C'è un oggetto o un tipo di abito che rende una donna bella, elegante, indipendentemente dall'aspetto fisico? 

  R. No, assolutamente, altrimenti rischiamo di ricadere negli stereotipi. Ognuna di noi decide che cosa la rende davvero speciale, quell'elemento che fa suo e che la rende unica.

Benedetta Sangirardi

Guida alla salute delle donne

  Il robot amico delle donne

  (da «Donna moderna» n. 23 del 2019)

  Dopo la menopausa molti disturbi riguardano le zone più delicate del corpo femminile. Ma oggi c'è una chirurgia che sa intervenire e guarire senza cicatrici e con meno dolore
  Forse non lo sai ma lo scorso anno in Italia ben 20.000 interventi sono stati eseguiti da un robot. Già, la chirurgia robotica non è più fantascienza o qualcosa che si vede nei film americani (rimanendo a bocca aperta), ma un modo di operare e di guarire che ormai è entrato nei nostri ospedali e in cui il nostro Paese è leader in Europa. E se pensi che questa rivoluzione riguardi solo gli interventi più d'avanguardia o quelli di cardiochirurgia o di chirurgia cerebrale, preparati a cambiare idea. Sette operazioni su dieci eseguite con un robot hanno a che fare con l'urologia. Ed è proprio in questo campo che per le donne, soprattutto le over 50, gli interventi in cui il chirurgo non usa il bisturi ma gli strumenti sofisticati e «delicati» della macchina, possono fare la differenza.

  È un alleato prezioso contro tumori e calcolosi
  Oltre il 40% di queste operazioni urologiche sono state effettuate su signore. «Oggi questa branca della medicina è davvero importante per le 50enni» spiega Franco Gaboardi, direttore dell'Unità operativa di urologia all'ospedale San Raffaele-Turro di Milano. Il dottor Gaboardi è stato il primo chirurgo italiano a fare una prostatectomia radicale utilizzando un robot. «In questa fascia d'età sono in aumento tumori al rene e alla vescica, perché sono sempre più numerose le fumatrici e la sigaretta è uno dei fattori di rischio» nota l'esperto. «Sale anche il numero delle donne che soffrono di calcolosi per colpa di diete fai da te che alla lunga creano problemi ai reni». E poi c'è un altro disturbo in cui la chirurgia con il robot può cambiarci la qualità della vita. Stiamo parlando dell'incontinenza, che affligge una over 50 su 3.

  Risolve i problemi di incontinenza

  «Quando la vescica cede, si abbassa e arriva a scendere nella vagina, bisogna intervenire» spiega il dottor Gaboardi. Si agisce così: si mettono delle piccole fascette che la «agganciano» a utero e retto e la riportano alla sua posizione. Con il robot questa operazione può essere fatta senza incidere muscoli e nervi: queste parti non vengono mai toccate quindi si prova meno dolore e il recupero dopo l'intervento è più veloce. Con la chirurgia classica servono almeno tre giorni di ricovero e più di una decina, in media, per la convalescenza. Tempi che possono essere dimezzati quando l'intervento viene eseguito dal robot. «Così, un'operazione complessa che riguarda una delle zone più delicate del corpo femminile, diventa più semplice e meno invasiva» prosegue il medico. «Sparisce anche la classica cicatrice e come unico ricordo dell'intervento restano solo due piccoli forellini».

  Permette al chirurgo di lavorare in 3D

  E, se parliamo di cicatrici, il robot fa la differenza anche nelle patologie più serie, come quelle oncologiche. «Penso, per esempio, al tumore alla vescica: quando si opera bisogna toglierla e ricostruirla usando parti dell'intestino» precisa l'esperto. «Prima era una procedura complessa, ora, grazie al robot, è fattibile e dà ottimi risultati senza dover eseguire ampie incisioni cutanee. Il chirurgo ha una visione del campo operatorio 3D e può aumentare la visione della realtà fino a 10 volte. I movimenti degli strumenti robotici sono più precisi e, grazie alla loro capacità di rotazione, arrivano ovunque. Questo garantisce anche una migliore ripresa della paziente. Non solo: le cicatrici evidenti di un tempo vengono sostituite da un singolo forellino, quasi invisibile. E la nostra esperienza clinica ci dice che l'assenza di segni permette alla donna di recuperare meglio anche dal punto di vista psicologico: non vedere ogni giorno sul proprio corpo tracce che ricordano il dolore aiuta a combattere l'ansia e ricominciare una vita normale».
Flora Casalinuovo
5x1000

  Sogniamo una vita normale e la immaginiamo a occhi chiusi. Proprio come te

  Lascia il segno e dona il tuo 5x1000 ora.

  Con un gesto ordinario farai nascere progetti straordinari per favorire la piena inclusione delle persone con disabilità visiva e plurima.
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