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LE PLANNING FAMILIAL NATUREL

Une psychologue américaine a suggéré une raison qui expliquerait la

grande inégalité entre l'efficacité théorique et l'efficacité pratique

de certaines méthodes rythmiques de contraception. Judith Bardwick,profes-
seur de psychologie & l'université du Michigan, a raisonné que les méthodes
contraceptives exigeant de la femme une observation continue des symptdmes
de son cycle menstruel vont porté constamment 1l'attention de celle-ci sur
1'acte sexuel. Or, l'usage de ces symptOmes comme moyen contraceptif exige
par ailleurs une abstinence sexuelle. Elle suggére que ce conflit de base
pourrait bien &tre la cause des taux d'asbandon &levés - méme par les
couples & motivation poussée - des programmes contraceptifs basés sur
1l'abstinence périodique, et celle de la différence entre les taux d'&chec
des méthodes, pouvant descendre & 1%, et les taux d'échec de leur emploi,
atteignant parfois 30% ou plus.

La contribution du Professeur Bardwick a &té l'une des rares & présenter
des idées originales lors d'un séminaire international sur le "Planning
Familial Naturel", organisé en octobre par le Service de Santé irlandais
en collaboration avec 1'Organisation Mondiale de la Santé. Mais méme le
Professeur Bardwick n%a pu faire de déclarations bien définies sur la
contraception reposant sur l'abstinence périodique, &tant donné le peu
de données disponibles 3 cet égard, ce gu'elle a d'ailleurs signalé.

L'un des principaux bénéfices du séminaire irlandais a donc été la présen-
tation des résultats préliminaires d'une étude internationale, répartie
sur cing centres, de la Méthode Billings de contraception rythmique
(connue aussi sous le nom de Méthode de 1'Ovulation ou M&thode du Mucus
cervical). Sous le contrdle de 1'OMS i Genéve, 1l'dtude se poursuit 3
Auckland, Bangalore, Dublin, Manille et San Miguel et elle porte sur 870
couples dont plus de 80% sont catholiques.

Les résultats préliminaires -~ soit ceux des trois premiers mois - ont &té
donnés par le Professeur H.G. Burger, Professeur de MEdecine au Centre de
Recherche Médicale du Prince Henry's Hospital & Melbourne, Australie, et
coordinateur général de 1'€tude de 1'OMS. Il a rapporté que la méthode
(qui se base sur l'observation de la quantité et de la qualité du mucus
vaginal pour déterminer le moment de l'ovulation) exige en moyenne 15 3
18 jours d'abstinence durant chague cycle, soit 11 3 15 jours pendant
lesquels les rapports sexuels sont possibles.

On a étudié au total 2704 cycles pendant la premiére phase du programme,
la phase enseignante destinée tout d'abord & voir si 1l'on pouvait apprendre
aux femmes & bien reconnaftre les symptdmes de leur mucus. Les chercheurs
estiment que 90,8% des femmes avaient bien compris la méthode aprés le
premier cycle et 97,1% apr@s le troisidme. La motivation des couples
envers l'emploi de la méthode &tait dite "de nature religieuse" dans L40%
des cas et "d'objections aux autres méthodes" dans 25% des cas environ.

Pendant les 2704 cycles observés, le Dr. Burger rapporta qu'il s'était
produit 45 grossesses parmi 5,2% des femmes. Deux de ces grossesses
résultaient d'échec de la part des utilisatrices. En basant les calculs
sur 1'Indice Pearl, le Dr. Burger estima que les &checs provenant de la
méthode elle-méme allaient de 0,48 % 3, et les échecs provenant des

fermes de 0,96 & 19,25. En associant les résultats de 1'OMS & ceux d'autres
études de la méthode Billings, il estima le taux de grossesse moyen ™2

18,2 pour 1200 cycles.



En réponse aux questions, il reconnut que l'essai avait porté sur des
volontaires et que, pour cette raison m&me, les couples &taient sans

doute trés motivés. Quelque 85% des couples sont passés de la phase ensei-
gnante de 1'€tude & ce qu'on appelle la phase d'efficacité. Mais 1'évalu-
ation définitive de la Méthode Billings devra se faire, déclara-t-il, une
fois que la méthode sera disponible "comme au snack bar", dans un program-
me familial d'ensemble, offrant un choix de toutes les autres méthodes

de contraception.

David Nowlan
Dublin

L'AVORTEMENT LEGAL EN ITALIE

Introduction

Les premlers signes d'une campagne destinée a réformer la loi sur l'avor-
~ tement apparurent en Italie en 1970. En février 1975, une décision de la
Cour Supréme en présenta une réforme partielle et flnalement, en mai 1978,
1'avortement fut 18galisé. Depuis, des appels présentés devant la Cour
Supreme ainsi que d'autres initiatives sur le plan législatif, cherchent
4 amender la loi de 1978.

Contexte

Le Chapitre X du Code Pénal italien (1933), intitulé "Des crimes contre
1'intégrité et la santé de la progéniture", comprend 1'Article 546 :
"Avortement pratiqué sur une femme consentante - - Quiconque provoque

un avortement, avec le consentement de la femme, est puni d'une peine de
prison de deux & cing ans. Les mémes sanctions s'appliqueront & la ferme
qui a consenti & 1l'avortement”. Ies statistiques judiciaires couvrant la
période 196L4-Th indiquent une moyenne d'environ 300 poursuites par an,
dans le contexte de 1l'Article 546 (1).

La réalité est peut-&tre mieux rendue par une série d‘'&tudes de cas faites
par De Marchi (2) : "Velia a 36 ans et est mariée depuis 16 ans; quatre
enfants vivants, un mort-né. Elle a subi 22 avortements...

" 'Je ne sais pas combien de fois je me suis fait avorter' m'a dit Bruna...
'Je dois me servir de la sonde tous les deux ou trois mois. J'ai eu du
mal 3 apprendre comment m'en servir. C'est une femme qui le faisait elle-
méme qui m'a appris & m'en servir' ".

L'incidence de l'avortement i111égal est toujours sujet i controverse en
Italie. A l'apogée de la campagne pour le réforme de la loi, on citait
un chiffre annuel de trois millions (plus de trois avortements par nais-
sance). Le ministére de la Santé italien mentionnait 800 000 avortements



illégaux par an (3). Par ailleurs, Figa-Talamanca (4) estimait le nombre’
& 220 000 - 600 000 avortements par an (25-T5 pour 100 naissances).

Fondé en 1970, le Movimento per La Liberazione della Donna publia un
projet de loi sur l'avortement en mai 1971, lequel ne fut pas repris par
un député. 16 autres projets furent publiés avant que la loi actuelle
(No 194) fusse adoptée le 22 mai 1978, légalisant effectivement 1l'avor-
tement sur demande, pendant les trois premiers mois de la grossesse,

La Cour Supréme

Par sa décision de février 1975 lors du cas de la République 4'Iltalie
contre Minella et al (5), la Cour Supréme déclara que l'Article 546 était
inconstitutionnel du fait que, tout en ayant le devoir de protéger le
foetus, 1'état avait le devoir encore plus important de protéger la femme.
Pourtant, trés peu d'avortements légaux furent pratiqués sur cette base
par la suite.

Un référendum ?

Une autre caractéristique importante de la campagne pour la réforme de la
loi de 1933 &tait la possibilité qu'un référendum eusse lieu pour révoquer
le Chapitre X du Code Pénal. Le demi-million de signatures nécessaires
pour proposer un référendum était rassemblé au printemps de 1975. Les
deux principaux partis politiques, les Chrétiens Démocrates et les Commu-
nistes, étaient opposés a l'usage d'un référendum comme instrument de
réforme. Donc, lorsque le Sénat rejeta un projet de réforme en Jjuin 1977,
les deux partis tournérent la procédure parlementaire pour permettre la
représentation du projet au début 1978, afin que le Chapitre X fusse déja
révoqué 3 la date du référendum. Aprés le succes du référendum de 1974
sur le divorce, la menace d'un autre sur l'avortement offrait un stimulant
puissant pour modifier vivement la loi sur 1l'avortement.

La nouvelle loi

La loi de 1978 sur l'avortement autorise la pratique de 1l'awvortement pen-
dant les trois premiers mois de la grossesse pour des raisons sanitaires,
eugéniques (foetus) et judiciaires (p.ex. en cas de viol) (Article k).
C'est la femme elle-méme qui affirme remplir ces conditions. Dans les cas
d'urgence, une clinique ou un médecin de famille peuvent accorder un certi-
ficat dans 1'immédiat, autorisant la femme & subir un avortement dans le
secteur public (Article 5). Sinon, le médecin peut conseiller 3 la femme
de réfléchir davantage; si elle persiste aprés une semaine, il doit alors
lui remettre un certificat d'avortement (Article 5). Aprés les trois
premiers mois de grossesse, l'avortement n'est plus autorisé que pour des
raisons concernant le foetus ou si "la vie de la femme est gravement en
danger" (Article 6).

Les avortements peuvent &tre pratiqués par des gynécologues homologués dans
les h6p1taux publics ou, les trois premiers mois, dans des cliniques prlvees
agreees par le ministére (Article 8), quoique l'avortement en clinique
privée soit rare en pratique. L'Article 9 permet au personnel sanitaire

de faire appel & une clause de conscience (méme lorsqu'il s'agit de donner
le certificat mais pas les soins pré- et postopératoires, ni en cas d'ur-
gence). Les mineurs (moins de 18 ans) ont besoin de 1'autorisation de



leurs parents; si celle-ci est refus€e, la jeune fille peut présenter sa
demande & un juge d'enfants qui lui donnera peut-&tre l'autorisation
nécessaire (Article 12).

Réaction judiciaire

Dans le mois suivant l'adoption de la nouvelle loi, le Tribunal de Salerne
se pourvut en cassation pour faire déclarer cette loi inconstitutionnelle.
Huit autres appels furent présent&s par différents tribunaux qui revendi-
quaient tous le fait que la constitution garantit le droit de vie et que
le foetus est un &tre humain. Sans parler des arguments lé€gaux, ils
avaient tendance i considérer l'avortement comme un caprice matérialiste :

"Et nous devons faire face &... la légalité d'une interruption
de grossesse pour une ratson quelconque, méme des plus futiles :
la légalisation de l'avortement 'hédoniste' ou 'égoiste’,rapide
et indolore, par des systémes perfectiomnés dont la sctence
médicale se sert depuis un temps assez long” (6).

En réalité, le droit civil italien ne reconnaft aucun droit au foetus. Lors
d'un procés en dommages par exemple, fait par la femme et la fille d'un
homme tué lors d'un accident du travail, la femme gagna son procés mais la
fille perdit le sien car elle était congue mais pas encore née i la date de
1'accident :

"Nous devons signaler que le droit posttif ... considére la
natssance non pas comme un état mais comme une présupposition
inévitable, une condition préalable essentielle de la compétence
Juridique” (7).
On attend une décision définitive sur la validité constitutionnelle de la
loi de 1978 sur l'avortement. Entre~temps, le Parti Radical a proposé
certains amendements plus libéraux qui inciteront probablement peu d'enthou-
siasme de la. part du public et du parlement. ’

Incidence

Le Sous-Secrétaire d'Etat au Ministére de la Santé (8) a cité 116 608
comme nombre des avortements légaux pratiqués entre le 22 mai 1978 et le
31 mars 1979 (soit environ 18 pour 100 naissances). Ce chiffre est compa-
rable & ceux publiés pour la Grande-Bretagne et la France.

Obstacles

La femme cherchant & obtenir un avortement peut se trouver face i deux
obstacles principaux : obtenir un certificat et subir l'avortement. Le
premier obstacle s'applique surtout aux mineures, ayant besoin de 1l'autori-
sation soit de parents critiques, soit d'un juge peu compatissant. Le
médecin de famille peut lui aussi refuser le certificat.

Des difficultés bien réelles se font jour lorsque la femme essaie de trouver
un hdpital qui accepte de pratiquer l'opération. Dans l'ensemble, T2% des
gynécologues sont objecteurs de conscience. Dans certaines régions de
1'Italie du Sud, ce pourcentage dépasse 90 et de nombreux hdpitaux plus
petits n'ont personne pour faire ces opérations. Avec le manque de
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facilités hospitaliéres, les d€lais entre la remise d'un certificat et la ~
pratique de 1l'avortement frdlent souvent le dangereux : méme dans les
régions ol le systéme est plus efficace, un tiers des patientes attendent
au moins trois semaines. Bien que l'aspiration soit largement employée
dans certaines reglons du pays, prés de la moitié des patlentes passent au
moins trois jours & 1'h&pital (9).

Conclusions

Malgré la forte opposition 3 l'avortement 1€gal (10) et 1'obstruction admi-
nistrative, le fait remarquable est que tant de choses ont été accomplies
depuis la mise en vigueur de la nouvelle loi, soit un an et demi. L'Arti-
cle 1 déclare que "l'avortement n'est pas une méthode alternative de régu-
lation des naissances". Toutefois, ce sera une méthode de contrdle de la
fécondité trés répandue pendant quelque temps encore. -

En dépit d'une pression populaire considérable exercée pour réformer la loi
sur l'avortement, la résistance importante de la profession médicale en a
limité la mise en pratique. Pour l'analyse finale, ce n'est pas le terme
précis de la loi qui garantit une action sociale efficace mais son inter-
prétation pratique. Quelques féministes se sont substituées au personnel
sanitaire qui revendique la clause de conscience. Cependant, toute l'aide
personnelle ne servira & rien tant que les médecins refuseront d'observer
la loi de 1978 sur l'avortement.
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LA LOI FRANCAISE SUR L'AVORTEMENT

L'avortement sur demande, pendant les trois premiers mois de la grossesse,

a été 1€galisé en 1975 pour les résidentes frangaises, dans certaines
conditions et pour une période d'essai de cing ans. Toutefois, en pratique,
l'avortement 18gal &tait loin d'&tre garanti sur demande. La femme désirant
un avortement légal devait faire face i de nombreuses difficultés ; les
exigences légales avaient, d elles seules, une ampleur décourageante, sans
parler des attitudes humiliantes adoptées par certains membres du personnel
sanitaire et les incertitudes pénibles des délais nécessaires i l'achemi-
nement des demandes. En particulier, la "clause de conscience" permettait
aux médecins de rejeter les demandes (voir BIR, Janvier 1978).

La période d'essai a pris fin et le 30 novembre 1979, la Loi a été adoptée
a titre définitif et publiée au Journal Officiel en janvier 1980.

Aucune des clauses essentielles de la loi de 1975 n'a subi de modifications
fondamentales, malgré la plus grande libéralisation demandée par 1'APF
frangaise, les mouvements de femmes et les partis politiques de gauche.

o L'avortement 1€gal doit toujours avoir lieu pendant les trois premiers
mois de la grossesse.

o L'avortement n'est toujours pas remboursé par la S&curité Sociale.

o Une mineure peut désormais décider de garder son enfant sans 1'accord
de ses parents mais elle ne peut toujours pas avorter sans cet accord.

o) Les &trangéres doivent toujours avoir résider en France pendant trois
mois pour avoir droit a l'avortement 1&gal.

o La consultation sociale préalable d l'avortement et le délai de
réflexion de huit jours sont toujours obligatoires, avec un point
positif toutefois : en effet, si un médecin juge que le délai 1égal des
trois premiers mois risque d'&tre dépassé par la femme, il peut lui-
méme décider de raccourcir le temps de réflexion.

Tous les amendements de la gauche ont €té repoussés. Les catégories d'éta-
blissements publics qui sont tenus de disposer des moyens permettant la
pratique d'avortements sont fixées par décrets et, lorsque le Chef de
Service d'un établissement en refuse la responsabilit&, le Conseil d'Admi-
nistration de 1'hdpital doit créer une unité dotée des moyens permettant

la pratique des avortements.

La seule différence i propos de la clause de conscience prévoit que les
médecins opposés 4 l'avortement fournissent aux femmes un minimum d'infor-
mation leur permettant d'adresser leurs demandes ailleurs. D'autre part,
la clause de conscience est individuelle et ne peut &tre &tendue & un
service.

De nouvelles dispositions stipulent que "la formation initiale et perma-
nente des médecins et du personnel paramédical comprendra un enseignement
sur la contraception" et que seront renforcés les contrdles portant sur
les établissements ol sont pratiqués les avortements.



D'un autre cdté, plusieurs mesures rendent la loi plus restrictive et plus’
répressive, Les sanctions prévues pour les avortements illégaux non
seulement ne sont pas supprimfes mais sont aggravées, La consultation
sociale préalable i l'avortement, définie auparavant comme devant se
dérouler de fagon neutre, sera d8sormais "orient€e" : on fournira & la
femme "1es moyens necessalres pour resoudre les problemes sociaux posés,

donnera ensuite des listes d'organismes susceptibles d'aider les femmes
et les couples & accueillir un enfant.

Une délégation parlementaire pour les problémes démographiques sera cons-
tituée pour informer l'Assemblée Nationale et le S&nat des résultats de
la politique pronataliste et de l'application des lois relatives a la
régulation de la fécondité.

Cette loi sur l'avortement, définitive désormais, tient tr@s peu compte
des revendications présentées par le MFPF, entre autres, et il reste a
voir, de plus, si son application et l'attitude de la profession médicale
vont permettre aux frangaises d'obtenir vraiment 1'avortement sur demande.

LE VIOL N'EST PAS UNE QUESTION DE FEMMES

Cet article s'intéresse surtout aux cas de viol ol l'agresseur et sa
victime ne se connaissent pas vraiment. C'est peut-&tre 1d la condition
méme pour que les espoirs et l'agression de 1l'homme puissent s'exprimer
librement, car la femme n'est plus qu'une cible sur laquelle 1l'homme peut
projeter ses fantasmes.

Je me souviens de l'excitement ressenti lorsque, adolescent, je lisais des
comptes-rendus de viol dans les journaux. Sans doute faisais-je alors
1l'expérieénce d'une des choses les plus interdites, que je rapprochais de

mes propres désirs maftrisés. Peut-&tre ces fantasmes chargés de culpabilité
sont-ils précisément l'obstacle qui emp&che les hommes de parler du viol.
Ces désirs maitrisés, cachés derriére le mépris des femmes, jouent un rdle
important dans les discussions masculines. Derriére ces dé€bats se cachent
une croyance en un instinct sexuel qui ne recule devant rien et qui asservit
1'homme lui-méme,

C'est vrai que, dans certaines circonstances, l'expérience d'une passion
sexuelle peut &tre trés forte et presque irrésistible. Elle n'est pas
‘Porcément lide i un instinct sexuel mais peut provenir tout autant d'une

- teénsion nerveuse dont l'origine est toute différente. Mais il est ridicule

d'assumer que cette passion sexuelle doit s'exprimer par la violence contre
une femme ou les femmes en général. Ce nfest pas l'instinct sexuel qui
méne i la violence mais plutdt l'agression envers et la haine des femmes

qui sont canalisées par 1l'action sexuelle.
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