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Le donne sul percorso migratorio: nuovi ruoli, nuevdifficolta

Le donne migranti rappresentano una parte fondaaieedélla popolazione immigrata nel nostro paese,raal-
ta variegata e ormai consolidata, numericameng@aiite, ma ancora poco conosciuta ed esploratdohee
che migrano finiscono sempre per incidere suglieauwenti e sulla storia svolgendo importanti e deteanti

funzioni sociali di mediazione culturale e dell'agtienza, di legittimazione e di facilitazione delmprese al-
trui. Tuttavia buona parte di esse vive ai mardwlla societa affrontando difficolta piu gravi diajle degli uo-
mini immigrati. Il presente lavoro nasce dalla txeli volere offrire degli spunti di riflessione guello che si-
gnifica essere donna, madre, moglie, lavoratridecomatesto di un’ esperienza migratoria e sulldichfta che
cid comporta. Una riflessione di natura etnopsitttia riguardante le difficolta, rischi e pericger la salute
mentale delle donne che intraprendono il percoetia dnhigrazione.

Women on the migratory path: new roles, new chaligrs

Migrant women are an essential part of the immignaopulation in our country, a variegated and well-
established, numerically significant, but littledan and explored. Women who migrate always endfiggting
events and the history of carrying out importantl arucial social functions of cultural mediationdan
acceptance, legitimacy and facilitation of busineé®thers. However, many of them live on the masgof
society while confronting a series of difficultiesore serious than those of immigrant men. This wsigms
from the choice to provide starting points for eetion on what it means to be a woman, mother,, witeker in
the context of a migration experience and thedaliffies that this entails. An ethnopsychiatric éeflon on the
challenges, risks and threats to the mental heallomen who take the path of migration.

Introduzione

La prima cosa che salta agli occhi, qualora sttdl sul fenomeno della migrazione umana, € cle ess
e una tipica espressione della vita sociale dettoooriginata da numerose esigenze. La migrazione
puo assumere infatti diverse sembianze: esserestugigia di sopravvivenza, un’intenzione di mi-
gliorare le condizioni lavorativo-economico-sociaih evento costrittivo generato da conflitti golit
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Qualsiasi sia la natura della mobilita umana sappiahe essa ha modellato, e continua a modellare,
la societa e la sua storia. La nostra riflessianara particolare forma di migrazione, quella femimi

le, nasce dal desiderio di raccontare aspetti demomeno imponente e silenzioso, fino ad oggi-spes
so ignorato (dai media, dai legislatori e dalle amistrazioni), 0 comunque poco indagato, e conse-
guentemente scarsamente conosciuto. Nonostantate gtraniere abbiano cominciato a migrare nel
nostro paese fin dagli anni settanta mantenendandamento in continua crescita, solo ultimamente
si &€ cominciato a parlare di “femminilizzazione”lldecorrenti migratorie per indicare I'importanza
quantitativa e la specificita delle donne nel cetdeadegli eventi migratori. Dai dati ISTAT appren-
diamo che al 1° gennaio 2011 in Italia la compoadamminile della popolazione immigrata € pari al
52.9% (circa 2.5 milioni di donne), mentre nel 19®@onne costituivano solo il 35% degli immigrati.
La realta migratoria femminile non é solo imporeastsignificativa per il suo aspetto numerico, ma
soprattutto per le modalita e le forme che ha dsso@i diversi decenni. In questo senso ['ltalia-pr
senta una peculiaritd in quanto i primi consistemvimenti migratori verso il nostro paese sonc rap
presentati proprio dalle donne [1]. Numerose sensirtegie migratorie adottate e i percorsi im&sip
dalle donne migranti. Benche sia innegabile chdergibrie, pratiche e percorsi accomunano le donne
nel loro migrare, tuttavia noi riteniamo indispdnigache, per la comprensione del fenomeno migrato-
rio, sia necessario ricostruire la storia di vitdividuale, il progetto e esperienza migratori péite bio-
grafie, le storie, i progetti, i percorsi e le egpreze possono essere molto differenziati tra loro.

Per una migrante il fatto di arrivare prima del iwardei figli, da sola si colora di significatiairsi
relativamente alla provenienza geografica e cuiui periodo storico, al contesto familiare speci
co. | molteplici e differenti motivi che spingondavoriscono la partenza, le diverse modalita di ar
vo ed espletamento dell'esperienza migratoria @rfaano e plasmano il modo delle donne di interagi-
re con, e articolarsi nel, nuovo contesto. Quaraitigmo di migrazione non dobbiamo dimenticarci
che parliamo prima di tutto di storie individualpei della storia dei popoli, nazioni e contine@ue-

ste storie personali, oltre che originare in unglu@pecifico di provenienza, sono condizionate dal
progetto migratorio che ogni singola donna ha ektiooe maturato individualmente o con l'aiuto del-
la famiglia, del gruppo di appartenenza e, a lalbay questi progetti sono influenzati da altritdait
quali la classe e lo stato sociale, I'eta dellardorTroviamo numerosi macro fattori nella biografia
migratoria delle donne: progetto economico, distmo, di fuga, di matrimonio imposto (modello del
1a), elettivo (modello del qua), progetto culturaiemiliare, temporaneo, di stabilizzazione, sotiver
mento delle regole, strategia familiare, per rigongersi e/o di ricongiungimento [2]. Le diverse-mo
tivazioni condizionano in maniera decisiva il matdicarticolarsi delle donne nella cultura ospitaate

il livello di integrazione raggiunta. Essendo i getti e percorsi migratori numerosi e originanti da
condizioni di contesto specifiche, da scelte irdlinli e personali, ogni donna migrante che ci &ovi
mo di fronte & una donna con la propria storia @alprio percorso migratorio che la differenzia da
tutte le altre. Per questo motivo € doveroso adwopeper capire con quale tipo di donna della migra
zione stiamo interagendo. Proprio perché la realtfatoria femminile & una realta complessa, varie-
gata e articolata ci sembra utile ripercorrerdéase dei flussi migratori al femminile che hannteires-
sato il nostro paese a partire dagli anni settaitaposciamo tre periodi: gli anni settanta, dtan
novanta che corrispondono ad una specificita digmiienza e di progetto.

Negli anni settanta i flussi migratori, verso llitg sono caratterizzati da una forte presenza figiten
Alla volta del nostro paese partono per prima ler#do Esse costruiscono le prime catene migratorie
(con guest’espressione s'intendono le relazioni dssaggio di notizie ed impressioni sul paese di
immigrazione tra gli emigranti e i familiari e gimici rimasti in patria: queste notizie erano spess
artefatte e fantasiose e contribuivano a creametd di favolosi paesi dove tutto era possibilgn&
donne che provengono anche, ma non solo, da teinteressati da rapporti coloniali con I'ltalia,
particolare I'Eritrea e la Chiesa si fa carico dt@gliere queste donne, di collocarle al lavore sod-
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disfare anche i loro bisogni primari. Le donne, engvano in questo periodo, vengono introdotte
nell’ambito del lavoro domestico. Esse trovanogdio nella casa in cui prestano servizio e di conse
guenza lavorano molte ore al giorno per circa ggtii alla settimana (segregazione occupazionale)
Di solito hanno uno o due pomeriggi alla settimdndiberta che passano in parrocchia imparando la
lingua, il icamo ma anche riproducendo piatticrati, canti del proprio paese d'origine: attiviiali-
spensabili per la loro sopravvivenza psicologiaaildmata e per assicurare una continuita idendtael
corso delle generazioni. Le donne migranti di quesriodo vengono definite della tripla invisikitit
invisibili perché non si vedono per la strada, pérstanno all'interno di un mercato del lavoroijid t
segregato e perché i ricercatori non si occupatarali(percido non compaiono sulla scena pubblica).
realta migratoria al femminile di questa fase n@agroblemi al sistema sociale, alla societdstraa

di welfare, in quanto non pone domande e non wehrésorse particolari di alloggio,vitto e assigin

Le peculiarita dei flussi migratori di questi asoino la specificita coloniale e di culto religiogauolo
pionieristico di queste donne, la grande invidibié il mercato del lavoro che € un mercato setpega
Successivamente, negli anni ottanta, comincia er@sselle donne migranti, oltre al bisogno econo-
mico, anche il desiderio di crescita culturale &déonta di sfuggire alla posizione sottomessalahe
cultura e le tradizioni del paese d’origine risasao loro. | flussi degli anni ottanta sono caratsti
quindi da un’elevata visibilita e dall'inizio di ysrocesso, seppur lento, di emancipazione dalleeseg
gazione occupazionale. In questo modo si innesebpacesso di emancipazione che pone le basi per
la costruzione di quella rete, relazionale e idend, che rappresentera una grande proteziorudsi
migratori verso I'ltalia. Sono le donne infatti iprodurre momenti fondamentali del processo migrato
rio, eventi, feste: momenti salienti della tradimo della cultura del paese d'origine. In questmalsi
sviluppano le prime associazioni finalizzate alet@zione dei diritti e della salute delle donrgyate e
sostenute spesso dalle donne native. Le peculiité migrazione femminile di questo periodo sdao:
migrazione come modo di sfuggire ad una cultura piancondivisa e condivisibile, I'emancipazione
non solo lavorativa, ma anche come persona: leedoominciano ad avere la propria casa, si organizza
no per fare la spesa per s€, passano piu temg@ssosper la citta, si confrontano con gli autogtossia
intraprendono una maggiore conoscenza del nuoveston integrandosi sempre meglio con la popola-
zione d’'accoglienza. Inoltre le provenienze gearalt sono piu differenziate, rispetto agli anniqe-
denti, e anche quantitativamente le migrazioni fémincominciano ad equilibrarsi con quelle masthil
Gli anni novanta, soprattutto la seconda meta, saratterizzati dalla presenza di donne ricongiarde
donne che ricongiungono. Le prime sono le mogliméldoro ruolo tradizionale arrivano per essere fi
congiunte al marito. Le seconde sono le donne g@ienguelle partite per prime, che attivano il mico
giungimento di marito e figli. Il settore entro auaggiormente trovano un impiego ¢ il terziario\ze
pubblici), ma anche quello dell'industria. Nasdmprenditoria etnica, le migranti si aggregano d@o-c
perative e/o associazioni per I'attivita di medisa linguistica culturale. Durante questo periaiogdo-
rale, grande visibilita alle donne migranti € datatroppo dal fenomeno della tratta e della prastine
che diventa la realta costruita della migraziomerfénile. Anche se esse rappresentano una piccda pa
della realta migratoria, il fenomeno della migramespone in modo marcato le donne sulla scena pub-
blica, rendendole fortemente visibili. Queste sdanne che subiscono ogni sorta di abuso sia fidieo
psicologico: vengono loro tolti i documenti, soritutate, picchiate, vendute, costrette ad aboftee
quentemente. Questa realta occupazionale e, ayliutfifetti una segregazione occupazionale, cbe, n
nostante riguardi solo alcuni gruppi, paradossalensiriflette su tutti i migranti negativamentelando

i percorsi individuali delle donne, per dare ritieagli stereotipi della migrazione.
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Scopo del lavoro

Lo scopo del nostro lavoro e quello di portaretéarione sulle tematiche femminili della migrazione
al fine di riflettere sulle condizioni di rischia gatologie mentali che tale status comporta, raostr
come la donna, moglie, madre affronta la sfidacdehbiamento, quali sono gli ostacoli che incontra
nellintegrazione e come questa puo incidere supaoai con la famiglia; cercheremo inoltre di rimar
care l'importanza della conoscenza delle storiesqrali, delle esperienze di lavoro, dei progetti di
vita differenti che possono discostarsi molto daidedli colti in una prospettiva istituzionale e che
sono indispensabili per organizzare interventobdinfazione, assistenza, sostegno e cura adeguati.

Cas clinici

Il primo caso é quello di C. una donna ecuadori@ind/ anni proveniente dalla citta di Santiago de
Guayaquil, seconda citta piu grande dell’Ecuadoc#c3,700,000 abitanti), detta la “perla del Racif
co”. Ora vive a Villanterio. Figlia unica, vive cda madre e il compagno della madre, che C. crede
essere il suo padre naturale. All’eta di 11 annidea rivelato, in modo del tutto inatteso e irgue

to, I'identita del suo vero padre: questa scopeaea C. assolutamente impreparata. All'eta di 47 a
ni, suo padre naturale non la riconosce come glia.fA 18 anni C. conosce il suo futuro maritog ch
sposa dopo solo tre mesi di relazione. Dal matrimoasce una bambina.

C. si descrive come una persona aperta, solarejrgoativa, prona a nuove esperienze, che ama la
vita. C. riferisce che dopo il matrimonio la sugavsociale cambia, esce di rado e raramente st-intr
tiene con i suoi amici. A 4 anni dal matrimoniomérito chiude la sua attivita commerciale e migra
Italia in cerca di lavoro. Dopo 4 mesi C. segumalrito, lasciando la figlia con i nonni. Una voétai-
vata in ltalia, C. trova diversi lavori come cdiidante, commessa, contribuendo cosi in modo impor-
tante all'economia familiare. In questo periodac@mincia a notare un cambiamento di atteggiamento
del marito nei propri confronti: da buono e dolcpeasona diffidente, chiusa, controllante, svaligan
nei confronti di C., soprattutto per quanto riguata sua vita lavorativa. Nascono altri 2 figli.|Ne

glio del 2012, mentre C. sta effettuando una cams@gr lavoro, viene investita da un’autoambulanza
e riporta diverse fratture e lesioni. Nonostantéradti di un infortunio sul lavoro, viene licenza
Contemporaneamente il marito, rimasto senza lawt@cide di rimpatriare, lasciando C., convalescente
e disoccupata, e i 3 figli in Italia. In seguitdiatidente: C. sviluppa una serie di sintomi conilpié

con il Disturbo post traumatico da stress (DPS) ledilita emotiva, irritabilita, insonnia, flash-ties
riguardanti I'incidente. Il medico di medicina geale (MMG) prescrive: Escitalopram, ottenendo una
parziale remissione sintomatologica. In seguita pérdita del lavoro e partenza del marito C. pitese
sintomi di tipo depressivo (deflessione timicapimsia, anergia, apatia, perdita della progettualitlla
speranza nel futuro, senso di solitudine). A guesissociano crisi di depersonalizzazione e dereal
zione con sensazioni cenestesiche quali sensadidreeldo intenso agli arti e sensazione di perdiia

le parti del corpo. Il MMG le prescrive: Amitrigitila senza peraltro alcun miglioramento oggettivo né
soggettivo del quadro. C. nel maggio 2012 si rigadtyCentro Psico Sociale (CPS) di Pavia dove viene
posta la diagnosi di DPS e disturbo depressivo meggriene impostata una terapia farmacologica con
Amisulpiride e Duloxetina e organizzati colloquripgici con lo psichiatra della presa in carico.

Il secondo caso riguarda una donna di 43 annirGvemiente dalla Colombia, ora € residente a Zina-
sco. | genitori di G. sono separati da quandoveia 4 mesi; G. ha altre 2 sorelle. Riferisce dees
stata vittima di abuso sessuale da parte di undalieta di 5 fino agli 8 anni; questa condizisae
rebbe stata interrotta dalla decisione della mddedfidare G. a parenti col fine di allontanarkl duo
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fratellastro. G. segnala inoltre casi di alcoligmatla famiglia allargata. G. comincia a lavorarespo, a 14
anni, come domestica e in seguito svolgera numienasii. Si trasferisce in Italia nel 1995, dovesisti-
tuisce fino all'incontro con suo marito. Dal matonio con questo uomo, un operaio italiano di 39,ann
nascono 2 figli. Circa 5 anni fa G. comincia a wvana condizione di disagio caratterizzata deaadst-
flessione del tono dell’'umore, pianti frequentiusea e vomito. Tale condizione sembra iniziarectao
sione dell'apertura di un bar sotto casa di G. balesarebbe teatro di schiamazzi dall’alba firiterfonda.
Da questo momento in poi si succederanno unadiexienti che mettono a dura prova il senso drsicu
za di G. e dopo alcuni provvedimenti del giudic@auoce da parte dei gestori, diversi cambiamergesli
stione, un incendio doloso, G. vive in constamtete di nuovi problemi. I MMG imposta terapia aleti
pressiva: Citalopram e Alprazolam. G. si rivolgeltre al CPS dove viene posta la diagnosi di simero
ansiosa depressiva e dove G. effettua regolaoqalidurante i quali condivide il proprio vissutosadlitu-
dine, le difficolta con il marito da cui non si sieebbe protetta e difesa di fronte a minacce ester

Discussione

Da questi due casi emergono alcune problematiptehé delle donne avviate sul cammino della migra-
zione e integrazione. Sia C. che G. non sono naterezi psichiatrici, sono donne equilibrate fiaahe
gualcosa nel loro equilibrio psichico viene a maac€io che ci sembra utile, ai fini della nostitéavaa
clinica, é riuscire a comprendere le ragioni dediirgenza dei problemi delle donne protagonistgiel

ste due storie e piu in generale prendere conskgzeeodelle difficolta che tutte le donne migrasiti
trovano ad dover affrontare nel corso della lojgeeenza. Nel primo caso, quello della donna ecuado
riana C., ci troviamo di fronte ad un conflittogéinere, o piu in generale quella che Kaés ha tefani
terza differenza, accanto a quella culturale e germ@ale. Che significato ha un conflitto di geneel
caso di una donna migrante? Qual’e il giusto apgpoqeer comprenderlo? Cosa rappresenta?
Beneduce [3] sottolinea come certi approcci, amelenti, che percepiscono la persona migrante co-
me un individuo particolarmente prono al cambiameant rischio, eccessivamente critico e scarsa-
mente incline ad adattarsi al suo ambiente, prasedei limiti indiscutibili. Infatti questi apprat
solitamente non tengono in nessun conto, nellarir@malisi, delle lacerazioni, contraddizioni, tees
nibilita delle situazioni che chi migra sperimeritih.desiderio di chi vuole sottrarsi a taluni vinlg
anche con costi psicologici non trascurabili, écstolitamente considerato come un segno sospetto,
un quasi sintomo: I'esistente & normale di peresganti ne mettono in crisi i presupposti si alen
nano per cio stesso da questa normalita” [3]. Wmlsiatteggiamento riduce, fino ad annullare, la-po
sibilita di valorizzare come fattori trasformatidi una comunita, i movimenti prodotti dalle critegh
insofferenze e volonta di cambiamento; € piu sesapdipporre il nome di anomalia individuale a cio
che risulta “scomodo”, in quanto critica, e sopttt quando, come nei rapporti di genere, cio che
viene investito dalla critica sono i fondamentisstedell'organizzazione sociale. Basterebbe riaerda
che la cultura & un processo dinamico, e non imbiletee gli individui, che nascono in una determi-
nata cultura/societa, non solo si adattano ad asséa trasformano, la inventano, la modificano [4]

Nel corso dell’esperienza migratoria i rapportgenere e i modelli di coppia vanno incontro a muta-
menti. Dalla contrapposizione tra il vecchio eulomo, tradizione e innovazione, nascono malesseri,
critiche, tensioni e fratture che sono vissuti indm ambivalente soprattutto dalle donne. In qualche
caso i dissapori nascono molto tempo prima allfimtedella coppia (C. riferisce lo scadimento della
sua vita sociale gia immediatamente dopo il matnime il risentimento provato quando scopre che |l
marito le vende i propri compact disc per guadagjana sono come precipitati dalla migrazione es-
sendo questa un’occasione di confronto con modirdivdi concepire la relazione di genere e i ruoli,
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femminile e maschile, nel sociale. Questi confrasasperano le tensioni soprattutto in quelle fami-
glie, e in quei componenti del nucleo familiareg eltonoscono nella tradizione la loro stessa itkent

E per questo motivo che le donne, elemento defipiacche & chiamato a far da tramite, da ponte tra
tradizione e modernita, tra le richieste dellawnaltd’origine e le sollecitazioni che provengondada
societa di accoglienza, tra conservazione delltithesulturale e adattamento sociale, possono tsova
in una condizione di solitudine generata dalla depdlistanza dalla cultura d’origine e quella datp

se d’'ospite. Per C., che lavora e sostiene anohieoaicamente la propria famiglia, la migrazione
assume il significato di emancipazione, di riceticaina sorta di autonomia. Il modello di struttura
familiare prevalente in Ecuador,nell’America latina in generale, & impostato su sohema di do-
minazione del maschile sul femminile, dove le diidma della coppia sono quelle di una “relazione di
potere tra chi possiede (I'uomo) e colui che e gdst (la donna e i figl)). Questo modello prevede
dunque una rigida divisione sessuale del lavoroase al quale all'uomo spetta il compito di provve-
dere al sostentamento del nucleo e il suo ambipedinenza & quello della sfera pubblica, meritee a
donna sono attribuiti i compiti domestici, di cerallevamento dei figli, e il suo ambito & quelkla
sfera privata” [5]. Anche se questo modello hatsulsiegli ultimi decenni, delle modifiche sostatizia
grazie all'ingresso nel mondo del lavoro delle danihruolo lavorativo di queste ultime rimane co-
mungue subordinato a quello del marito, la cuvidtieé considerata quella principale. Diventa ahiar
quindi che I'opporsi a questo autoritarismo e ‘msedi colpa che nascono dall’aver messo in discus-
sione regole e vincoli d’'alleanza in un paese sranpossono far vacillare I'identita culturalellde
donna, e quei principi di lealta e di appartenealzbandonare i quali puo rivelarsi una scelta dalle
conseguenze imprevedibili” [3]. Come afferma Yahyaoella sua elaborazione del concetto di femmes
exposees [6], & necessario ricordare che questa grgosizione da parte della donna non é espnessi
del desiderio di adottare valori occidentali eutdire quelli della tradizione, ma piuttosto € unhiesta di
revisione e flessibilizzazione di quei punti di eep che hanno fondato la coppia. Mettere in digmuss
quei principi della tradizione, che un tempo hasaacito 'unione della coppia e che altro non stmle
fondamenta dei ruoli familiari, se da un lato pumt@gre a costruire dinamiche relazionali rinnovate,
dall'altro puo causare effetti drammatici sottpribfilo psicologico e generare una sofferenza iduhia di
essere fraintesa. Riteniamo importante sottolinga@enon si puo ridurre tutto a un semplice discestia
quei valori tradizionali diventati inadeguati nehéronto con altri modi di vivere le relazioni, siératta di
una critica ideologica. Per una donna migrante,ec@n il mettere in discussione le regole famil{ari
quindi di gruppo), l'autorita maschile e il guadagsi una maggior liberta individuale “generano ntbegi
complessi che fanno vacillare un intero mondo dorvae di norme comportamentali, ed insieme,
I'organizzazione psichica, la nozione di individtiee la sorregge, la percezione del sé” [3].

Il secondo caso presentato ci porta nella realta geostituzione delle donne migranti. Sceglianio d
parlare di questa dolorosa realta nei termini @i tiflessione sul danno individuale e problemi ai n
tura psicologica da esso derivanti, fondamentirdi concezione negativa contrapposti a quelli di ri-
sorsa (nella prospettiva individuale) e lavoro lnerospettiva sociale) propri invece di una coieez
ne positiva del fenomeno della prostituzione. Nogngdendo in considerazione i temi della concezio-
ne positivistica non intendiamo negarne né I'esizdené tanto meno la validita, ma semplicemente
riteniamo opportuno, nel contesto di questa disonss focalizzare il nostro pensiero sulle ripercus
sioni negative a livello psichico che la prostime comporta. Lo sfruttamento sessuale nei paesi di
destinazione, nel quale facciamo rientrare ancfendmeno della tratta, € un aspetto delle migrazio
al femminile che colloca le donne in un particolatato di vulnerabilita, di esclusione sociale e di
conseguente rischio di disagio psichico. Si trditan fenomeno che interessa una porzione piccola
della popolazione immigrata, pur tuttavia vogliasaitolineare che le dimensioni reali di questi fe-
nomeni rimangono sconosciute considerate le dificeell’ottenerne anche solo delle stime, a causa
soprattutto della accentuata mobilita geograficked#onne, del loro status giuridico clandestino e
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della marcata dispersione sul territorio della ptagone. Lo sfruttamento sessuale, in una drammat
ca combinazione di razzismo e discriminazione diege, condiziona il piu alto grado di vulnerabilita
sociale sofferta dalle immigrate [7]. Nella prospetindividuale ci sono due categorie di danncelgu

lo della degradazione morale e di perdita dellaitbge quello psicofisico. In particolare, alcuniari
affermano che i danni psicologici molto gravi dariti dall'esercizio della prostituzione possana ori
ginare dal continuo dover prendere la distanzeeqaibprie sensazioni fisiche, questo provocherebbe
“una sorta di schizofrenia e incoraggia, per ateaul disagio, all'uso di sostanze che alteranpsia
che” [8]. Data la natura intrusiva e il carico emotdell’atto di prostituirsi, una precondizioneces-
saria per attuarlo sarebbe rappresentata dallacitapadi mettere a tacere i propri sentimenti e
dall'abilitd di dissociarsi. Barry e Jeffreys affeno che qualsiasi esperienza di prostituzionersi ¢
clude con un bilancio negativo a livello individegB-10]. Non solo il mondo dello sfruttamento ses-
suale é pervaso di violenza sia fisica che psi¢cdogna la prostituzione stessa é abuso. “Il dauo
bito da chi vende sesso non e paragonabile a qdiedltiri mestieri perché la prostituta deve veeder
se stessa, spezzare l'integrita del corpo e delos® che la danneggia cosi fortemente a liveimps
logico da rendere I'atto identico al subire undemaa sessuale” [8]. L'affermazione di Barry, sedmn

la quale I'unico elemento distintivo tra sessoasliupro e quello della prostituzione sarebbe giapa
mento del denaro, si basa sul fatto che sono Kiprte stesse ad affermare di essere state stgmat
non vengono pagate. Il danno psichico nasce angledetnenti fisici nel momento in cui una donna
subisce ripetutamente atti sessuali di vario tipan clima di inganno e di estraniazione, doverwo ¢
stantemente lottare per preservare i confini stebil'integrita interiore, cosa che la stessatipione
abituale degli atti rende quasi impossibile. Dalidi sulla prostituzione di strada di Hgjgard B-Fi
stad emerge che per le prostitute “nel lungo peridd/enta impossibile preservare se stesse ela pr
pria vita emotiva” [11] in quanto, quello che lagtituzione fa della vita emotiva, del'immaginee
rispetto di se stesse, € una vera e propria distreZzanto chdl danno di lungo periodo, subito dalle
donne che si prostituiscono, é simile a quelloiamEntato da altre vittime di violenza sessuale, @om
le vittime di stupro e incesto. Importante & andheerpretazione delle ragioni che portano allagii-
tuzione. Infatti benché si pensi che la necessitin@mica sia quella prevalente, alcuni studi hanno
mostrato come le cause siano invece psicologicam@atprofonde. Sotter e Svennecke hanno dimo-
strato che la maggioranza delle prostitute del tanmpione erano state vittime di altre forme disabu

e come le esperienze passate di abuso funganotdeertioel convincersi di non avere piu altra scelta
che non prostituirsi per risolvere una situazionerii” [12]. Interessante & notare come il profil
tipo della prostituta sia sovrapponibile al castiadeostra paziente. Finelli, in uno studio attdi-de
neare il profilo tipo della vittima della prostitone, trova tra le caratteristiche quella di aveuta
esperienze di abuso sessuale intrafamiliare edfesgittima di discriminazioni culturali [13]. Per
guanto riguarda le manifestazioni del disagio ndbene che si prostituiscono troviamo: ansia, an-
goscia, bassa autostima, sensazioni diffuse di iemza e solitudine, danni alla propria sessualita
[14] nonché una ricca serie di sintomi somaticitipenti a tutti gli apparati anche se quelli uro-
ginecologici sono i piu frequenti, soprattutto redlonne immigrate. La psicoloyanwesenbeelni
una ricerca sul livello di benessere di un gruppprdstitute, rispetto a un gruppo di controllderi

va che le prostitute stanno meno bene rispettoadtite donne, che soffrono piu frequentemente di
disagi somatici e problemi psicosociali e che dgpo con il pit basso livello di benessere é aostit
ito dalle prostitute che da piccole hanno subitbenza e dalle migranti [15].
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