
A
nche in Italia può es-
sere acquistata in far-
macia, dietro presen-
tazione di una ricetta 
medica non ripetibi-

le, ellaOne,  o “pillola dei 
cinque giorni dopo”, così 
denominata perché può es-
sere assunta fi no a cinque 
giorni dopo un rapporto 
sessuale ritenuto fecon-
dante. La nuova pillola, 
che appartiene allo stes-
so gruppo farmacologico 
della RU 486, oggi in uso 
in Italia solo in ambiente 
ospedaliero per l’aborto 
chimico, è una molecola 
con spiccata azione con-
tro il progesterone (pro 
gestationem), ormone fon-
damentale per lo sviluppo 
della gravidanza e quindi 
con effetto abortivo sul 
concepito. 

Gli esperti sostengo-
no che non si tratta di un 
farmaco abortivo ma di un 
anticoncezionale d’emer-
genza con la capacità di 
posticipare l’ovulazione, 

se assunta nei giorni che 
la precedono, mentre, se 
presa a concepimento av-
venuto  –  dicono  – , non 
funzionerebbe.

Vi è un unico studio 
che valuta l’effi cacia di 
ellaOne (ulipristal acetato 
30 mg per os) sull’ovula-
zione (Brache V., Human 

Reproduction 2010;25) e 
dimostra che l’ovulazio-
ne risulta ritardata solo in 
quelle donne che hanno 
assunto la pillola quat-
tro o cinque giorni prima 
dell’ovulazione, men-
tre nelle altre, trattate in 
prossimità dell’ovulazio-
ne, cioè nei due giorni che 
la precedono e che sono 
i più fertili del ciclo me-
struale, ellaOne non è più 
in grado di interferire con 
l’ovulazione, che si veri-
fi ca regolarmente e senza 
alcun ritardo. La pillola, 
invece, interferisce sulla 
maturazione dell’endo-
metrio, il terreno fertile 
presente nell’utero e che 
costituisce il primo nido 
dell’embrione, che risul-
terà così del tutto inade-
guato all’annidamento. 

In conclusione, le donne 
che assumono il farmaco 
dopo un rapporto sessua-
le avvenuto nel periodo 
fertile prevalentemente 
ovulano e possono conce-
pire. L’endometrio, però, 
è irrimediabilmente com-
promesso, indipendente-
mente dal momento in cui 
il farmaco venga assunto, 
e l’eventuale concepito 
non può annidarsi. Siamo 
in presenza di un mecca-
nismo post-concezionale 
anti-annidamento che agi-
sce cioè dopo l’ovulazione 
impedendo l’annidamento 
dell’eventuale concepito.
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A proposito
di pillole

Da pochi mesi è 
in vendita anche in Italia 
la pillola ellaOne, 
un nuovo farmaco 
abortivo che agisce 
contro il progesterone.

È arrivata “ellaOne”, che può essere 
assunta fi no a cinque giorni 
dopo un rapporto sessuale



Il presidente della Pon-
tificia accademia per la 
vita, Ignacio Carrasco de 
Paula, a proposito del via 
libera arrivato dal Consi-
glio superiore della sani-
tà sulla pillola dei cinque 
giorni dopo, aveva affer-
mato: «La Chiesa non è 
aprioristicamente avversa 
alla contraccezione d’e-
mergenza. Ma bisogna 
tener conto del fatto che 
non è stata sviluppata an-
cora una procedura che 
consenta la diagnosi im-
mediata dell’avvenuto 
concepimento. 

«Che una donna – pre-
cisa Carrasco – che subi-
sce violenza sessuale pos-
sa disporre di un farmaco 
che, bloccando l’ovula-
zione, impedisca un even-
tuale concepimento, è una 
prospettiva ragionevole e 
auspicabile. Il discorso 
cambia se il farmaco, in-
vece d’impedire il con-
cepimento, bloccasse la 
crescita del neoconcepito 
o addirittura provocasse 
l’espulsione; in questo 
caso ci troveremmo di 
fronte a una tecnica ag-
giuntiva, molto raffi nata, 
di cancellazione della vita 
umana». 

A nostro parere far pas-
sare come mero contrac-
cettivo un prodotto che 
agisce fi no a cinque giorni 
dopo il rapporto sessuale 
e che può svolgere un’a-
zione che impedisce l’an-
nidamento dell’embrione, 
non solo è antiscientifi co, 
ma rappresenta l’ennesima 
riprova di una deriva cultu-
rale che veicola messaggi 
fuorvianti. 

«Niente vacanze per i nostri bambini. Al mare più vicino le spiagge 
sono inaccessibili».

Tonino e Mirella - Roma 

Ogni anno sempre meno famiglie riescono ad andare in vacanza. In una 
penisola circondata da isole grandi e piccole, non dovrebbe essere un 
problema, per molti, raggiungere il mare. Quasi 7 mila e 500 chilometri 
di costa sono un patrimonio comune. È territorio demaniale, cioè dello 
Stato. Come le montagne o i fi umi. 
Affi ora, di nuovo, la percezione dei beni che sono di tutti. Finora 
abbiamo assimilato l’idea dei recinti, della divisione di ciò che era 
comune, delle sbarre, dei cancello, anche quando sono del tutto 
ingiustifi cati. Così abbiamo, spesso, stabilimenti balneari ben curati, 
accanto a spazi sempre più ridotti di spiaggia pubblica maltenuta e 
affollata. Ogni località è certo diversa, ma va giudicata anche in base 
alla porzione di spiaggia libera, pulita e sorvegliata che riesce ad 
assicurare per tutti. 
I titolari degli stabilimenti, tuttavia, hanno in concessione dal pubblico 
la gestione dell’arenile e svolgono, spesso, un ottimo servizio, ma non 
ne sono i proprietari; anche se la conduzione dura da decenni con canoni 
a volte molto bassi. Restano fuori dalla concessione i cinque metri della 
battigia, accessibile a chiunque. 
Dopo aver scaricato uno o più passeggini da un’auto assolata, non è 
piacevole passare da “scocciatore”, ma, se qualcuno impedisce la libera 
entrata al mare, si ha il diritto di chiedere l’intervento della Capitaneria 
di porto, dei vigili urbani e dei carabinieri, che ben conoscono la legge. 
Lo stesso per segnalare la sporcizia della spiaggia libera o di certi 
scarichi in mare. 
Basta condividere con altri la cura per i beni comuni. Sul sito dell’Arpa 
di zona, ad esempio, si può scoprire la balneabilità effettiva delle acque 
dove sguazzano i bambini. Altro che parole crociate e rebus. 

Se il mare è un bene comune 
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