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EDITORIAL  

 
Nel corso degli ultimi mesi, tre eventi importanti e molto diversi, concernenti le 

persone anziane, si sono svolti in Vaticano. Il Santo Padre ha indirizzato un discorso ai 
partecipanti di ciascuno dei tre eventi. Tali eventi sono i seguenti: 

 
● Il XXII congresso internazionale organizzato dal Pontificio Consiglio per la 

Pastorale della Salute sul tema : “La pastorale nella cura dei malati anziani”, 
(15-17 novembre 2007). Su questo argomento pubblichiamo un articolo composto 
da estratti delle note prese da due Piccole Sorelle dei Poveri, Suor Agnese e Suor 
Anna.        

 
●  Il blocco di informazione concernente le persone anziane contiene una 

testimonianza di Andrée Thomanek, firmata “una volontaria” . Andrée è stata vice 
presidente dell’Associazione Internazionale delle Carità la cui fondazione risale a 
San Vincenzo de Paoli. Mi sembra che questa testimonianza manifesti in modo 
mirabile lo spirito di amore e di grande umiltà del santo per i poveri, consapevole 
della debolezza umana e affidandosi a Dio, per il quale niente è impossibile.  

  
●  Il congresso organizzato dalla Pontificia Accademia per la Vita, in occasione 

della XIV Assemblea Generale, ( 25-26 febbraio 2008). Suor Anne, p.s.d.p. vi ha 
assistito e ci ha comunicato le sue riflessioni che pubblichiamo in questo bollettino.  

 
● La XIII Assemblea plenaria del Pontificio Consiglio per la Famiglia (3,4,5 aprile 

2008) il cui tema era: “I nonni: la loro testimonianza e presenza nella famiglia".  Il 
documento finale di detta Assemblea è in corso di redazione con la partecipazione 
dei membri del comitato di presidenza, dei membri consultori del dicastero e degli 
intervenuti. Comunicheremo tale importante documento di varie pagine non 
appena sarà disponibile. 

 
Nell’attesa, questo bollettino contiene un messaggio finale dell’Assemblea Plenaria, una 
sorta di comunicato stampa che l’Osservatore Romano ha pubblicato con dei commenti. 

 
L’Assemblea è stata rattristata dall’assenza per malattia del Cardinale López Trujillo, poi, 
qualche giorno dopo, dalla notizia del suo decesso. E’ stato il Segretario del dicastero, 
Mons. Grzegorz Kaszak che ha diretto lo svolgimento dell’assemblea ed è su di lui che 
ricade attualmente l’alta e pesante responsabilità della continuità delle attività del 
Pontificio Consiglio per la Famiglia. Chiede la nostra collaborazione per dare a questi 
testi la più ampia diffusione possibile. Prego, quindi, insistentemente i rappresentanti 
delle organizzazioni e congregazioni membri di Crescendo e delle  



 
 
organizzazioni amiche, così come tutte le persone che leggeranno questo bollettino, di 
prendere a cuore tale richiesta. Non perdiamo neppure di vista l’orizzonte del VI° 
Incontro Mondiale delle Famiglie del Messico (13-18 gennaio 2009)… 

 
In occasione di tali eventi, in continuità con il pensiero del suo predecessore, Benedetto 
XVI si era pronunciato con forza contro le tendenze disumanizzanti  della post-
modernità. Per esempio, rivolgendosi ai partecipanti al Congresso della Pontificia 
Accademia per la Vita, avverte: «Un rispetto più grande per la vita umana individuale 
passa ineluttabilmente dalla solidarietà concreta di tutti e di ciascuno, il che costituisce 
una delle sfide più urgenti del nostro tempo». 

 
Ai partecipanti alla Conferenza Internazionale organizzata dal Pontificio Consiglio per la 
Pastorale  della Salute, ha ricordato un passaggio di Evangelium Vitae n. 64: «La 
tentazione dell’eutanasia appare come uno dei sintomi più allarmanti della cultura della 
morte che aumenta soprattutto nella società del benessere. ».                 

 
Quanto ai partecipanti all’Assemblea Plenaria  del Pontificio Consiglio per la Famiglia, il 
Santo Padre ha affermato: «Bisogna sempre reagire con forza a ciò che disumanizza la 
società…Bisogna unirsi per vincere insieme ogni forma di emarginazione, poiché non 
sono solo  nonni, nonne, persone anziane, ad essere vittime della mentalità individualista, 
è il caso di tutti. Se i nonni, come si dice spesso, costituiscono una risorsa preziosa, 
occorre mettere in opera scelte coerenti che permettano di valorizzarla al meglio.» 

 
In questo bollettino, per mancanza di spazio, riportiamo per esteso solo il discorso 
indirizzato ai partecipanti dell’Assemblea Plenaria del Pontificio Consiglio per la 
Famiglia, visto il suo carattere più generale. L’articolo relativo al congresso della 
Pontificia Accademia per la Vita contiene larghi estratti del discorso del Santo Padre. 
Tutti questi discorsi si trovano sul sito web  del Vaticano e saranno inseriti sul sito di 
Crescendo sotto le rubriche: “Ultime notizie” e “Testi del Magistero”, 

 
Questo numero del bollettino contiene pure un messaggio del cardinale Bergoglio di 
Buenos Aires, che era incluso nel dossier dei partecipanti alla Plenaria. Tale messaggio 
mi sembra di eccezionale importanza. In convergenza con quelli di Benedetto XVI, è un 
commento particolarmente penetrante degli articoli del documento finale di Aparecida, in 
ciò che concerne le persone anziane (articoli da 447 a 450).         
 
Il messaggio riveste un interesse più particolare per i movimenti e le congregazioni 
dell’America latina. Conviene quindi tenerne conto nella versione spagnola di questo 
numero. 
 



Il testo del mio intervento sarà incluso nel comunicato di Crescendo che conterrà le 
conclusioni della Plenaria. In qualche parola, ecco in cosa consiste: richiamando gli 
antecedenti del V Incontro Mondiale delle Famiglie di Valencia, ho presentato un’istanza 
perché al prossimo Incontro delle Famiglie del Messico (gennaio 2009) vi sia anche un 
congresso dei nonni.    
 
Ma non sarà il caso. Come verrà scritto nel comunicato finale della Plenaria, «tematica 
nonni e persone anziane è una sfida appassionante che non si può ignorare e che 
deve essere adeguatamente presentata al VI Incontro mondiale delle famiglie». 
L’inclusione di tale tematica nel programma del grande congresso teologico-pastorale mi 
sembra una formula ben migliore di quella di un congresso specifico, che è tuttavia 
marginale e tocca relativamente poche persone. L’incorporazione nel tema fondamentale 
del congresso teologico-pastorale “La famiglia trasmettitrice dei valori umani e 
cristiani” della tematica nonni e persone anziane gli conferisce da una parte il più grande 
rilievo possibile e, dall’altra, consente di raggiungere  l’insieme dell’uditorio che, a 
Mexico,  può essere di parecchie decine di migliaia di persone… 
 
In definitiva, questa formula conferisce più importanza di un congresso separato alla 
tematica  persone anziane e permette di provocare «una nuova coscienza pastorale ed 
ecclesiale in ciò che concerne i nonni ricordando innanzi tutto ciò che dice la  Bibbia del 
loro ruolo nella trasmissione dei valori umani e cristiani, così come nella promozione 
della catechesi e dell’evangelizzazione». 

 
 
  Alberto       
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LA PASTORALE NELLA CURA DEI MALATI ANZIANI  

15-16-17 Novembre – Città del Vaticano 
 

 (Sr Agnese et Sr Anna , p.s.d.p.)  
 
Pastorale e politiche sanitarie  

 
La XXII conferenza internazionale, è stata aperta da S.E. il Cardinale Javier Lozano 

Barragàn, Presidente del Pontificio Consiglio per gli Operatori Sanitari. Centrandosi 
immediatamente sull’aspetto  pastorale nella cura d ei malati anziani, tema centrale del 
Congresso,  alla luce della Parola di Dio, Il Cardi nale ha sottolineato l’importanza 
dell’Eucaristia nel Viatico,  considerando questo ultimo come “l’assistenza  pastorale la più 
importante per i malati anziani  e il culmine della vita. Il ponte tra l’Eterno e l’Eternità è 
l’Eucaristia. Nell’unione con Cristo, la persona che muore potrà varcare la soglia dell’Eternità.” 
L’aiuto necessario a livello psicologico nei confronti dei malati anziani “non devono essere 
considerati come dei sostituti dei sacramenti.”  

 
L’analisi della realtà del malato anziano ci ha fornito non solo un quadro della storia 

della cura dei malati anziani nel mondo , presentata dal Prof. Peter Crome, Presidente della 
Società inglese di gerontologia, ma anche gli attuali dati demografici  concernenti la 
popolazione anziana nel mondo (Prof. Antonio Golini, Professore di Demografia alla Facoltà 
delle Scienze statistiche, Rome). Tra i punti-chiavi dei 40 interventi di questo incontro 
internazionale, è stato messo in evidenza un notevole aumento del numero delle persone 
anziane nel mondo , dovuto all’allungamento della speranza di vita e allo sviluppo delle 
scienze geriatrie, il cui scopo è quello di prolungare la vita della persona anziana, 
migliorandone la qualità di vita. Un traguardo che risulterebbe inutile senza una partecipazione 
attiva della persona anziana stessa nella società. 

 
È stato menzionato (Prof. Françoise Forette, Direttrice della Fondazione Nazionale di 

Gerontologia, Francia) che alcune industrie farmaceutiche, nell’ambito della ricerca bio-
medicale lavorano alla creazione di medicine particolarmente adatte ai malati anziani. 

 
Il prolungamento della vita è un bene, ma comporta anche dei problemi particolari. La 

necessità di un nuovo stile di vita - di una dieta adeguata, dell’importanza dell’idratazione  e 
del mantenimento della mobilità - è stata sottolineata; La necessità anche di modificare le 
politiche sanitarie, ecologiche e quelle riguardo a ll’alloggio. Lo studio delle principali 
malattie che affliggono i malati anziani, la loro origine nei suoi diversi aspetti personale, 
tecnologico e scientifico, politico e sociale, ecologico ci ha introdotti nella tematica della cura 
dei malati anziani nella Sacra Scrittura, negli scritti dei Padri della Chiesa alla luce della 
Rivelazione. 

 
Speranza cristiana e aspetti etici  

 
Il secondo giorno dei lavori ha avuto inizio con le “ Testimonianze dei Santi che, nello 

spirito del Vangelo, hanno consacrato la loro vita alle cure degli Anziani ”, conferenza 
stimolante, data da Fr Donatus Forkan, Priore Generale dell’Ordine Ospedaliero di San 
Giovanni di Dio. 



Mgr Rino Fisichella, Rettore dell’Università del Laterano, ha sottolineato l’attivo 
contributo che la persona anziana con la propria esp erienza di vita e la personale 
saggezza acquisita nel corso degli anni, può dare all a società odierna, costituendone 
ancora una risorsa.  Un breve spazio della presentazione è stato dedicato alla  Beata Jeanne 
Jugan. 

 
Particolare rilievo è stato dato alla Speranza cristiana come “chiamata gratuita che 

parte da Dio… il cui amore per noi è pegno della speranza, facendoci superare tutto ciò che è 
motivo di sofferenza”. 

 
Gli aspetti etici della responsabilità cristiana  nella cura della persona anziana sono 

stati messi in gran rilievo nell’intervento da Mons. Ignacio Carrasco di Paula (Accademia 
Pontificale per la Vita). La società attuale sembra manifestare frequentement e un 
accentuato disinteresse nei confronti del paziente a nziano che viene considerato come 
non più utile  a motivo del sorgere di alterazioni di diversa natura che interessano il suo stato 
fisico e mentale. 

 
Valore della persona anziana nelle diverse religion e e nella post -modernità  

 
Esponenti del Giudaismo (Prof. Abramo Piattelli, Rabbino Capo della Comunità Ebraica 

di Roma), dell’ Islam ( P. Angel Gayuso Guixot, m.c.c.i. Decano dell’Istituto di Studi arabi e 
islamici, Roma), dell’Induismo (Prof. Sukla Dev Kanago, Prof. Di Scienze Sociali, Università 
‘Visva Bharati’ Calcutta) e del Buddismo (Prof. Cheng, Chen-Huan, Università Buddista ‘Fo 
Kuang Shan’, Taiwan) hanno con noi condiviso il valore che la persona anziana riveste nella 
loro cultura, facendoci comprendere come, da qualunque prospettiva la si guardi, l’età anziana 
costituisce sempre un’apertura verso una dimensione altra dell’esistenza.  

Nel Giudaismo , l’atteggiamento verso i malati anziani si ispira alla visione biblica 
dell’Antico Testamento. Nell’ Islam, l’attesa della misericordia e della clemenza di Dio tiene un 
ruolo importante. Nell’Induismo, il rapporto con la natura influisce sul comportamento verso i 
malati anziani. Nel Buddismo, la serenità di fronte alla malattia influisce anche 
sull’atteggiamento verso le persone anziane. 

 
Un accenno al pensiero postmoderno,  (P. Jan Dacok, Prof. di teologia morale e etica, 

Trnava, Slovachia)che nega l’esistenza di Dio, qualsiasi senso alla vita umana, e non 
riconosce alcuna dignità all’uomo anziano, malato, è stato fatto.  La risposta cristiana a tale 
concezione è l’accettazione incondizionata dell’esistenza dell’uomo, con i limiti che essa 
comporta, quali la malattia, l’età avanzata.  

 
Hanno seguito gli interventi sulla pastorale e la cura dei malati anziani dai punti di vista 

religioso, bio-medico, socio-politico, familiare. La Teologia pastorale sanitaria deve ritenersi 
come continuazione di quella di Cristo, accompagnamento dell’umanità sofferente verso la 
salvezza. 

 
Assistenza spirituale e fraterna  

 
Il terzo giorno dei lavori si è aperto con un’attenzione particolare alla Diocesi e alla 

Parrocchia, Mons. Labaro Pérez Jimenez, Vescovo di Celaya, Messico) in cui si deve 
attendere ai malati anziani, senza trascurare i sacerdoti anziani e malati, (P. Anthony Franks 
Monks, m.i.), i quali sperimentano lo stesso dramma degli anziani. La nostra credibilità nella 
Chiesa dipenderà infatti dal modo con cui assistiamo i nostri confratelli. Bisogna assumersi 



delle iniziative che appoggiano il malato anziano e assicurarsi che esso è curato nel corpo e 
nello spirito secondo il Vangelo, con un’azione che diventa prolungamento dell’azione 
compassionevole di Cristo. 

 
Una particolare riflessione è stata riservata agli Ordini Religiosi consacrati alla cura 

dei malati anziani ,(Sr Maria del Camino Agos, Sup. generale delle Suore Ospedalieri del 
Sacro Cuore) i quali sempre sono stati presenti nei luoghi della sofferenza. La loro azione 
samaritana fonda le proprie radici sulla chiamata di Dio. Diverse sono le sfide che oggi sono 
chiamati ad affrontare. Le istituzioni religiose hanno la necessità di difendere la dignità 
dell’anziano e accompagnarlo con amore , aiutandolo a morire con dignità in una società 
tecnologica. Un’altra sfida che è stata affrontata è quella di prendere cura dei curanti e di 
condividere il carisma . Non sempre, infatti, essi sono persone che condividono la fede, e 
diventa sempre più necessario conservare l’identità di ques ti centri religiosi . Rimane 
molto da fare, ma è indispensabile continuare a seguire i propri fondatori nel servizio degli 
anziani poveri. 

 
Il sostegno spirituale: Sacramenti e preghiera , (Mons.James Wingle, Vescovo di St 

Catharines, Canada) sono da considerare come un segno di affetto incarnato  dell’amore di 
Cristo. 

 
Una nota particolare è stata riservata alla visita ai malati anziani , (Mons. Vitor Feytor 

Pinto, Coordiantore Nazionale della Pastorale della Salute, Lisbona). Visitando i malati anziani, 
si fa un’opera di misericordia, testimoniando la carità fraterna e partecipando l’amore di Dio 
con una solidarietà affettiva. Per vincere la solitudine, forma di morte sociale, i tre ministeri 
della Chiesa: la Parola, la Santificazione e la Comunione si compiono nella visita ai malati 
anziani, la quale diventa una benedizione e porta loro la pace di cui hanno bisogno. In essa, si 
stabiliscono dei rapporti che vincono la solitudine e generano l’amicizia. Più volte è stato 
ribadito l’urgenza che riveste l’assistenza spiritual e, la quale è indispensabile . È 
importante tenere presente che il visitatore rappresenta la comunità cristiana sorridente e 
pregante. “Non dimentichiamo che gli Anziani malati sono una vera luce di grazia per la 
Chiesa”. 

 
Discorso di chiusura del Santo Padre Benedetto XVI  

Il convegno si è concluso con l’incontro con il Santo Padre Benedetto XVI , che ha 
ricevuto in udienza tutti i partecipanti nella Sala Clementina. Il  suo discorso costituisce una 
sintesi densa e ricca toccando tutti i tema princip ali studiati durante il Congresso  a 
proposito della cura pastorale dei malati anziani. Benedetto XVI ha invitato i presenti 
a“Difendere con coraggio la vita e la dignità della persona umana, soprattutto se anziana e 
malata…. Ci si chiede: ha ancora senso l’esistenza di un essere umano che versa in 
condizioni assai precarie, perché anziano e malato? Perché, quando la sfida della malattia si 
fa drammatica, continuare a difendere la vita, non accettando piuttosto l’eutanasia come una 
liberazione? E’ possibile vivere la malattia come un’esperienza umana da assumere con 
pazienza e coraggio? 

Con queste domande deve misurarsi chi è chiamato ad accompagnare gli anziani 
ammalati, specialmente quando sembrano non avere più possibilità di guarigione. L’odierna 
mentalità efficientista tende spesso ad emarginare questi nostri fratelli e sorelle sofferenti, 
quasi fossero soltanto un "peso" ed "un problema" per la società. Chi ha il senso della dignità 
umana sa che essi vanno, invece, rispettati e sostenuti mentre affrontano serie difficoltà legate 



al loro stato. E’ anzi giusto che si ricorra pure, quando è necessario, all’utilizzo di cure 
palliative, le quali, anche se non possono guarire, sono in grado però di lenire le pene che 
derivano dalla malattia. Sempre, tuttavia, accanto alle indispensabili cure cliniche, occorre 
mostrare una concreta capacità di amare, perché i malati hanno bisogno di comprensione, di 
conforto e di costante incoraggiamento e accompagnamento. Gli anziani, in particolare, 
devono essere aiutati a percorrere in modo consapevole ed umano l’ultimo tratto dell’esistenza 
terrena, per prepararsi serenamente alla morte, che - noi cristiani lo sappiamo - è transito 
verso l’abbraccio del Padre celeste, pieno di tenerezza e di misericordia 

In più occasioni, il venerato mio predecessore Giovanni Paolo II, che specialmente 
durante la malattia ha offerto un’esemplare testimonianza di fede e di coraggio, ha esortato gli 
scienziati e i medici ad impegnarsi nella ricerca per prevenire e curare le malattie legate 
all’invecchiamento, senza mai cedere alla tentazione di ricorrere a pratiche di abbreviamento 
della vita anziana e ammalata, pratiche che risulterebbero essere di fatto forme di eutanasia. 
Non dimentichino gli scienziati, i ricercatori, i medici, gli infermieri, così come i politici, gli 
amministratori e gli operatori pastorali che "la tentazione dell’eutanasia appare come uno dei 
sintomi più allarmanti della cultura della morte che avanza soprattutto nella società del 
benessere" (Evangelium vitae, 64). 

In conclusione, Benedetto XVI ha esortato i partecipanti a lavorare sempre alla diffusione del 
“vangelo della vita”. 
 
 

 
  

 
UNA VOLONTARIA PRESSO LE PERSONE ANZIANE MALATE  

 
“Invecchiare è un’arte che si deve imparare, 
 come anche quello di comportarsi  con gli anziani” 

    (Mons. Helmut Krätzl, Vescovo coadiutore, 
      Diocesi di Vienna (Austria) 

La Signora M. è sempre lì, al suo posto, nella sala da pranzo, a fissare con occhio triste la 
tazza di caffè messa davanti a lei. Il suo cervello malato le impedisce di sollevare facilmente la 
tazza e di portarla alle labbra. In più, non arriva a esprimersi con chiarezza, di modo che deve 
aspettare che le si vada in aiuto. 

Un altro residente, il Signor B. guarda la finestra di cui non vede più che i contorni poiché i 
suoi occhi da molto tempo hanno cessato di funzionare normalmente. Continua a rivivere 
vecchi ricordi e cerca sempre un interlocutore a cui possa parlarne. Dopo una vita trascorsa in 
modo molto attivo, l’attuale inoperosità gli pesa enormemente.     
 
Laggiù, la Signora L ., colpita da demenza, reclama a voce forte l’attenzione del personale 
curante. Ciò che richiede, di preciso non lo sa. Siccome questa signora dirigeva un tempo 
un’importante società, da lei messa in piedi, non esita ora a lanciare ordini alle infermiere per 
ricordare che è lei che comanda.   



 
Scene simili, ne osservo tutti i giorni nell’istituzione in cui presto servizio a titolo volontario. 
Questo centro, specializzato nelle cure di lunga durata, accoglie persone che soffrono per 
senilità o per malattie degenerative e incurabili. Alcune vi vivono da numerosi anni, altre sono 
appena entrate, ma sono già marcate dalla morte. Tutti questi malati hanno in comune 
l’inoperosità e la maggior parte dipende dal personale per tutte le cure, il che aggrava la 
sofferenza dei dolori fisici o mentali che devono sopportare. Molti di loro vivono nella 
solitudine, spesso sono soli al mondo perché sopravvissuti al loro entourage. Mi commuovo 
ancora di più nel vedere con quanta tenerezza tale marito, tale moglie, dei figli o degli amici 
circondano i loro malati. Alcuni vengono anche tutti i giorni, malgrado l’età avanzata e la fatica 
che causano tali spostamenti. 
 
Contrariamente a ciò che si pensa generalmente, i residenti colpiti da malattia grave come 
l’Alzheimer (demenza più frequente) sono parzialmente coscienti del loro stato. Vivono 
momenti crudeli di lucidità e qualcuno mi ha espresso il proprio orrore nel vedersi diminuito 
mentalmente e fisicamente. “Sto per diventare pazzo?”, mi è stato chiesto.   
 
In  tale posto, il ruolo che può svolgere una volontaria come me si determina caso per caso. 
All’inizio, l’angoscia mi stringeva il cuore alla vista di malati così gravi, e  spesso ho fatto 
appello allo Spirito Santo perché mi ispirasse il gesto opportuno o la  parola giusta. In generale 
devono essere rispettati tre grandi principi di azione: innanzi tutto l’ascolto che la volontaria 
deve praticare pazientemente anche se, talvolta, il racconto manca più o meno di coerenza. 
Non è neppure sempre facile manifestare dell’empatia, secondo principio della nostra azione. 
Mettersi al posto dell’altro, trasportarsi nel suo mondo per meglio comprenderlo e compatire, 
richiede un certo sforzo  che si supera poco a poco. 
 
Ci rammentano spesso il partenariato che formiamo con il personale curante e l’entourage del 
malato, se resta qualche parente. Questo si concretizza, quando prestiamo aiuto al momento 
dell’agonia: in effetti fa parte delle nostre mansioni assicurare una veglia silenziosa presso il 
morente per permettere ai suoi prossimi o al personale di riposare o di dedicarsi ad altre 
occupazioni. Il fatto che il nostro legame affettivo con il malato non sia così forte come quello 
dei parenti o degli amici e, d’altra parte, che non abbiamo la stessa responsabilità dei membri 
del personale, ci aiuta in simili momenti. Resta che, quando sopraggiunge la morte, ci 
invadono  altrettanto il senso di vuoto e di tristezza. Nei casi in cui abbiamo fatto visita ad un 
malato per anni, ci siamo attaccati a lui e soffriamo al vederlo deperire gradualmente. Il nostro 
dispiacere al momento del decesso è quindi reale e l’arrivo di un nuovo malato non ci farà 
dimenticare colui o colei che se n’è appena andato. 
 
Il terzo principio che mi guida è il dono del mio tempo. La persona anziana deve sentire che, 
al momento della mia visita, metto a sua disposizione il tempo che occorre per ascoltarla. 
D’altronde, coscientemente o no, rallento il passo entrando nel Centro per lasciare dietro di me 
il mondo esteriore  e la sua agitazione, senza parlare delle mie proprie preoccupazioni. 
 
Il nostro Centro di cure di lunga degenza non esige dai suoi volontari alcuna cognizione 
medica o infermieristica ma offre parecchi corsi di formazione che ci aiutano ad eseguire 
meglio il nostro compito. Inoltre, la casa insiste su alcune regole di condotta, tra cui la pratica 
della “Validazione”, un metodo messo a punto recentemente da una psicologa americana. Si 
tratta appunto di empatia che ci permette di raggiungere la persona anziana nel suo mondo, di 
comprendere meglio il suo comportamento, di seguirla nel suo cammino mentale, per quanto 
disordinato sia, e soprattutto di testimoniarle un rispetto senza riserve in tutto ciò che la 



concerne. Per esempio, non si devono mai esprimere dubbi davanti ad affermazioni incoerenti, 
mai contraddire o cercare di dominare, mai ferire la stima del malato; bisogna piuttosto dargli 
ragione, riorientare abilmente il suo pensiero e il corso della conversazione, infine, 
manifestargli una costante considerazione.   
 
Per me, formata ai principi di San Vincenzo de Paoli, grazie a numerosi anni di attività in seno 
all’Associazione Internazionale delle Carità (AIC), questa idea non rappresenta niente di 
nuovo, ma mi rallegro a  vedere che il pensiero di San Vincenzo non ha perduto niente della 
sua attualità. Già nel XVII secolo ha insistito sul valore privilegiato delle persone anziane, 
dapprima, in ragione della loro dignità di creature di Dio e, poi, per il fatto della loro fragilità. 
 
Ecco, dunque, quello che devo praticare nei più semplici dettagli della mia azione. Quando li 
visito, li aiuto ad alimentarsi, li trasporto sulla sedia a rotelle o li scorto nella passeggiata, 
rimango attenta all’essere prezioso che mi è stato affidato. San Vincenzo raccomandava 
sempre di vedere nel povero l’immagine di Cristo. Sì, mi trovo veramente davanti un povero e 
posso contemplarlo nei suoi occhi avvizziti. Che povertà è quella di essere privati delle facoltà 
psichiche e mentali, di diventare dipendenti da altri, di perdere la propria personalità e ritornare 
ad uno stato primitivo, a quello di un bambino!       
 
A dispetto di tutto, le persone anziane e malate rappresentano un dono per la società, per il 
bagaglio di esperienze e di ricordi che hanno accumulato e per ciò che rappresentano in 
termini di passato storico. La loro sorte può non riposare più nelle teneri mani materne, ma 
piuttosto in quelle di persone compassionevoli che, con un personale curante degno di lodi, 
hanno affettuosa comprensione per i loro mali e trovano il tempo per accompagnarli nel loro 
ultimo tragitto sulla terra.    
                                                              
                         Andrée Thomanek 

Volontaria 
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CONGRESSO DELLA PONTIFICIA ACCADEMIA PER LA VITA  
 



“V icino al malato incurabile e al morente:  
Aspetti scientifici e etici”  

 
25-26 febbraio 2008  

 
 
Nel quadro della 14° assemblea generale, la Pontificia  Accademia per la vita ha organizzato 
un congresso internazionale all’Aula nuova del Sinodo, che ha riunito piu di 500 partecipanti 
dai 5 continenti. 
   
Le riflessioni che seguono non pretendono in alcun modo di costituire una sintesi completa di 
quel congresso molto ricco e articolato: i numerosi interventi del resto si trovano gia sul sito 
web dell’accademia per la vita e, nei giorni che hanno seguito il congresso, zenit ha dato 
anche delle informazioni interessanti e un’intervista di monsignor suaudeau, membro della 
pontificia accademia per la vita: vedere http://www.academiavita.org. 
 
Qui si troverà solo qualche annotazione  di ciò che ha colpito più particolarmente una semplice 
partecipante e che potrebbe dare il desiderio di leggere per intero la tale o la talaltra 
conferenza.  In effetti, gli intervenuti tutti assai qualificati (professori di medicina, di bioetica, 
teologi, giuristi) avevano ben più da comunicare di quello che è stato loro possibile fare nella 
breve mezzora accordata; ma, fortunatamente, si può trovare il testo originale delle loro 
conferenze consultando il sito: http://www.academiavita.org. 
 
Il discorso denso e di attualissima portata che Benedetto XVI ha rivolto ai partecipanti fin dalla 
prima mattina del Congresso, è presentato a parte, integralmente, in questo bollettino e qui ne 
citeremo soltanto alcuni passaggi particolarmente importanti per noi. 
 
Nella presentazione di apertura, Monsignor Elio Sgreccia, Presidente della Pontificia 
Accademia per la Vita, ha ricordato che su questo tema sono stati organizzati due Congressi, 
nel 1999 e nel 2004 (quest’ultimo in collaborazione con la FIAMC), da parte dell’Accademia 
per la Vita. 
Per quale motivo, allora, questo terzo congresso? Perché di fronte a una fortissima pressione 
culturale in favore dell’eutanasia, è necessario approfondire le nostre motivazioni. 
Dopo il discorso inaugurale del Cardinale Javier Lozano Barragan, Presidente del Pontificio 
Consiglio per la Pastorale della Salute, che in un triplice approccio scientifico, filosofico e 
teologico ha sviluppato il tema: La vita, dono d’amore, la fine della mattinata è stata dedicata 
all’udienza speciale che il santo padre Benedetto XVI ha accordato ai partecipanti fin dalla 
prima mattina del congresso. La Sala Clementina era appena abbastanza grande per 
contenerli: un certo numero di persone ha dovuto rimanere in piedi, ma ciò che mi ha colpito è 
stato il silenzio nel quale quella numerosa assemblea ha atteso Benedetto XVI, che è arrivato 
con quasi un quarto d’ora di ritardo. Durante quei lunghi minuti, da parte mia, ho ripensato alla 
bella preghiera che era stata detta, aprendo l’Assemblea: “Noi siamo riuniti in nome tuo, Spirito 
Santo…insegnaci quello che dobbiamo fare, mostraci il cammino da seguire …non permettere 
che da noi sia lesa la giustizia, tu che ami l’ordine e la pace; che l’ignoranza non ci faccia 
deviare ; che la simpatia umana non ci renda parziali, che il carrierismo e le persone non ci 
influenzino; che niente ci scarti dalla verità…”  
 
Qui di seguito qualche passaggio del discorso del Santo Padre: 
 



Quando si spegne una vita in eta avanzata, o invece all’alba dell’ esistenza terrena, o nel 
pieno fiorire dell’eta per cause impreviste, non  si deve vedere in cio soltanto un fatto biologico 
che si esaurisce o una biografia che si chiude, bensi una nuova nascita e un’esistenza 
rinnovata, offerta dal Risorto a chi non si e volutamente opposto al suo amore. 
 
..................................................................................................................................................... 
 
Quando, al momento della morte, la relazione con Dio si realizza pienamente  nell’incontro con 
“Colui che non muore , che e lui stesso la vita e l’amore, allora siamo nella vita. Allora “noi 
viviamo”( Benedetto XVI, Spe Salvi, n. 27). Per la comunita dei credenti, questo incontro del 
morente con la sorgente della vita e dell’amore rappresenta un dono che ha valore per tutti, 
che arricchisce la comunione di tutti i fedeli. Come tale, esso deve raccogliere l’attenzione e la 
partecipazione della comunita, non soltanto della famiglia dei parenti stretti, ma, nei limiti e 
nelle forme possibili, di tutta la comunita che e stata legata alla persona che muore.     Nessun 
credente dovrebbe morire nella solitudine e nell’abbandono. 
 
..................................................................................................................................................... 
 
Ma non e soltanto la comunita cristiana che, per i suoi particolari vincoli di comunione 
sopranaturale, e impegnata ad accompagnare e celebrare nei suoi membri il mistero del 
dolore e della morte e l’alba della nuova vita. In realta,  tutta la societa mediante le sue 
istituzioni sanitarie e  civili   e chiamata a rispettare la vita e la dignita del malato grave e del 
morente. Pur nella consapevolezza del fatto che “non e la scienza che redime gli uomini” ( 
Benedetto XVI, Spe Salvi,n. 26), la societa intera e in particolare i settori legati alla scienza 
medica, sono tenuti a esprimere la solidarieta dell’amore, la salvaguardia e il rispetto della vita 
umana in ogni momento del suo sviluppo terreno, soprattutto quando essa patisce una 
condizione  di malattia o e nella sua fase terminale. Piu in concreto, si tratta di assicurare ad 
ogni persona che ne avesse bisogno il sostegno necessario attraverso terapie e interventi 
medici adeguati, individuati e gestiti secondo i criteri della proporzionalita medica, sempre 
tenendo  conto del dovere morale di somministrare (da parte del medico) e di accogliere (da 
parte del paziente) quei mezzi di preservazione della vita che, nella situazione concreta, 
risultino “ordinari”. 
 
..................................................................................................................................................... 
 
Una societa solidale e umanitaria non puo non tenere conto delle difficili condizioni  delle 
famiglie che, talora per lunghi periodi, devono portare il peso della gestione domiciliare  di 
malati gravi non autosufficienti. 
 
..................................................................................................................................................... 
 
Come ho ricordato nell’Enciclica Spe Salvi “ la misura dell’umanita si determina 
essenzialmente nel  rapporto con la sofferenza e col sofferente. Questo vale per il singolo 
come per la societa. Una societa che non riesce ad accettare i sofferenti e  non e capace di 
contribuire, mediante la com-passione, a fare si che la sofferenza venga condivisa e portata 
anche interiormente, e una societa crudele e disumana”(n.38). In una societa complessa, 
fortemente influenzata dalle dinamiche della produttivita e dalle esigenze dell’economia, le 
persone fragili e le famiglie piu povere rischiano, nei momenti di difficolta economica e/o  di 
malattia,  di essere travolte. Sempre  piu si trovano nelle grandi citta persone anziane e sole, 
anche nei momenti di grave malattia e in prossimita della morte. In tali situazioni, le spinte 



eutanasiche diventano pressanti, soprattutto quando si insinui una visione utilitaristica nei 
confronti della persona. A questo proposito, colgo l’occasione per ribadire, ancora una volta, la 
ferma e costante condanna etica di ogni forma di eutanasia diretta, secondo il plurisecolare 
insegnamento  della Chiesa. 
 
Percorso biblico sulla morte e la sofferenza  
 
Il pomeriggio e iniziato con l’intervento del Padre J.B. Edart, Professore di Teologia Biblica alla 
Pontificia Universita del Laterano, Istituto Giovanni Paolo II, sul tema: Morte e sofferenza 
nella Bibbia .  Non si puo riassumere in poche righe questo studio biblico di 24 pagine. 
Citiamo solo alcuni passaggi che potranno far desiderare di riferirsi all’integralita del testo.  
A proposito della morte nella vecchiaia, qualche riga sulla morte dei Patriarchi e di Mose: “La 
Scrittura ci presenta diverse figure di personaggi alla fine della loro esistenza terrena. Il 
racconto di queste morti si riferisce non all’evento della morte in se stessa, ma 
all’atteggiamento del morente che evoca l’opera di Dio nella propria vita. La morte allora non e 
piu subita, ma l’uomo puo consentirvi. (cf. Gn 48; 49; dt 31-33; i r 2). Piu ancora, tali morti sono 
aperte sull’avvenire e diventano il luogo di una benedizione per l’entourage”. 
 
Parlando poi della morte di fronte alla sofferenza, il Padre Edart ha evocato il Libro di Giobbe 
che pone, nel modo piu acuto possibile, la questione della sofferenza in termini del tutto 
moderni, poiche perfino il suicidio e presentato come un’eventualita. La sofferenza di Giobbe 
tocca tutte le dimensioni della persona: essa e fisica, psichica, affettiva, spirituale… 
 
Una lunga trattazione e dedicata alla morte di Cristo che trasforma completamente la natura 
della morte. Citiamo solo le righe di conclusione: “ Con l’abbandono filiale nelle mani del 
Padre, Jesu trasforma la morte. Ne cambia radicalmente il volto. Ciascuna parola, ciascun 
gesto del Figlio di Dio illustrano la liberta di fronte alla morte…la morte diventa la porta della 
vita. L’atto della morte diventa il momento in cui si esprime, nel modo piu forte, la dignita della 
persona e cio qualunque sia la sua eta. La morte e l’istante del completamento ultimo in cui il 
peccatore, attraverso Cristo, si offre a Dio in un atto di abbandono filiale unico e definitivo”. 
 
E’ seguita una serie di interventi a carattere scientifico , antropologi co, etico e 
deontologico . 
 
Autonomia del malato e responsabilita del medico  
 
La professoressa Paulina Taboada, direttrice del Centro di Bioetica, Universita Cattolica di 
Santiago del Cile, ha sottolineato che nelle decisioni da prendere sui mezzi terapeutici una 
mal compresa autonomia del malato puo portare a una  forma di abbandono del malato e 
a una carenza di responsabilita da parte del medico.  
Nell’etica medica contemporanea esiste una tendenza a porre eccessivamente l’accento sul 
principio di autonomia del paziente “Pur nel piu profondo rispetto dell’autonomia e della liberta 
delle persone -ha detto- non sono d’accordo con tale approccio perche penso che noi, 
professionisti della sanita , abbiamo un’enorme res ponsabilita di aiutare i malati a 
prendere le decisioni giuste per cio che  riguarda la loro salute e la loro vita . Il paziente 
ha bisogno che l’equipe sanitaria gli fornisca informazioni comprensibili, adatte alla sua 
situazione in uno svolgimento di dialogo per giunger e a una decisione comune della 
terapia adatta al caso di specie.  “ Mi sembra- ha detto- che lasciare un paziente solo a 
prender le decisioni, dandogli soltanto delle informazioni e aspettando poi che scelga, 
costituisca una forma di abbandono… 



La mentalita medica e orientata verso un modo di pensare scientifico-tecnico che ama risposte 
concrete e rapide. Ora, per poter rispondere sull’equilibrio da trovare per cio che concerne le 
terapie mediche, occorre anche esprimere un giudizio etico, prudenziale, giudizio 
complesso, che richiede calma e di tenere in conto numerosi elementi. 
 
La complessita delle decisioni da prendere e stata sottolineata dal Professor J.  Haas, 
Presidente del Centro Nazionale Cattolico di Bioetica di Filadelfia , Pens. U.S.A.., che ha fatto 
un intervento illuminante intitolato “Proporzionalita terapeutica e Accanimento terapeutic o 
nei Documenti del Magistero.”  
Uno dei campi piu complessi della morale concerne le decisioni prese alla fine della vita. Ogni 
caso e evidentemente unico e cio dipende dalla singolarita della vita umana e dalle 
circostanze nelle quali la persona si trova durante gli ultimi giorni e le ultime ore che variano da 
individuo a individuo. Ed e proprio questa complessita che esige l’elaborazione di concetti che 
chiariscano il piu possibile l’applicazione dei principi universali ai casi particolari, all’approccio 
della morte. Due di questi concetti prendono il nome di “proporzionalita terapeutica” e 
“accanimento terapeutico”. E’ interessante notare come molte di queste parole  utilizzate nelle 
nostre discussioni sulla fine della vita, traducano la tradizione della legge naturale tipica del 
pensiero morale cattolico. Proporzionato”, “Sproporzionato” “Adatto”, “Appropriato”, 
“Ordinario”, “Straordinario”, sono tutti termini che comunicano ragione, equilibrio e ordine. Dio 
non ha proibito arbitrariamente determinate azioni, ma solo quelle che violerebbero in qualche 
modo la dignita umana. 
 
Non si puo dimenticare che le decisioni prese al termine della vita riguardano una persona di 
un valore incomparabile, immagine di dio trinita, una persona per la quale Cristo ha versato il 
suo sangue. L’uomo o la donna per cui prendiamo delle decisioni e qualcuno probabilmente 
molto amato e tenuto in considerazione da altri, e una sposa o un marito, un fratello o una 
sorella, un figlio o una figlia, un amico o un collega. La filosofia e la teologia morale sono 
scienze pratiche applicate alla realta viva della persona umana. In ultima analisi, le decisioni 
prese alla fine della vita devono essere viste come  indirizzate ragionevolmente al bene 
della persona morente ;  e cio e valido per ogni persona ragionevole di qualunque credenza 
sia.  
 
Richiamo dei documenti del magistero  
 
Il Professor Haas ha fatto poi un richiamo storico dei documenti del magistero recente sul 
soggetto: 

• Pio XII: Discorso ai medici,  24 novembre 1957 
• Congregazione per la Dottrina della Fede: Dichiarazione sull’Eutanasia, 5 maggio 1980; 
• Pontificio Consiglio Cor Unum : Questioni etiche concernenti i malati  gravi e i morenti, 

27 giugno 1981 
• Giovanni Paolo II: Evangelium Vitae, n. 65 
• Catechismo della Chiesa Cattolica n. 2278 
• Giovanni Paolo II: discorso sul tema: l’idratazione e la nutrizione di un paziente in stato 

vegetativo permanente. Aprile 2004. 
 
Cf. Pure il documento dei Vescovi Cattolici degli Stati Uniti: Ethical and Religious directives for 
Catholic Health Care Services. 
 
Analisi del vocabolario  
   



Sulla lunga analisi del vocabolario impiegato: mezzi “ordinari”, “straordinari”, 
“proporzionati”,”sproporzionati”, non si puo che rinviare al testo integrale del Professor Haas.  
Qui, diciamo soltanto che i termini piu recenti “proporzionati” - “sproporzionati ” sembrano 
essere applicati in modo piu diretto alla valutazione dell’intervento medico: il trattamento 
progettato contribuira veramente al bene del malato , o al contrario e futile, inutile, fonte 
di sofferenze sproporzionate al risultato? D’altronde, un trattamento non puo essere 
terapeutico se e eccessivo o tirannico e infine contro il bene del paziente.  
 
Su questo punto, prendere visione della conferenza del mons. Professore m. Calipari: tra 
eccesso terapeutico e abbandono del paziente ; e del suo libro Curarsi e farsi curare ; Tra 
abbandono del paziente e accanimento terapeutico, 2006, che e stato citato da parecchi 
intervenuti e  costituisce  attualmente un punto di riferimento sul tema della proporzionalita 
nella terapia in fin di vita.        
  
Il professor Rene Schaerer, Primario in Oncologia  al CHU di Grenoble fino al 2001, e 
cofondatore nel 1983 dell’ “associazione JALMAV”(Fino alla Morte, Accompagnare la Vita) ha 
trattato con grande umanita il tema : Accompagnare la persona morente: una 
responsabilita da condividere . Evocando la figura di Cicely Saunders, iniziatrice delle cure 
palliative, ha sottolineato l’importanza di : dare sollievo, fermare le terapie troppo aggressive, 
diventate inefficaci e inutili, e soprattutto dell’ “ascolto” della persona vicina alla morte. 
Ascolto attento, rispettoso del pudore, dell’intimita, della famiglia. 
Medico “umano”, che sa farlo sentire al malato, che si siede accanto al malato… 
Rispettare la soggettivita intera della persona morente che vive una cosa unica: lasciare 
parlare liberamente il malato della sua morte. Ora, si ha spesso tendenza, al contrario, a 
interrompere il malato che parla delle sue sofferenze e della morte: cf. Caso di un malato 
ancora giovane che dice al medico che gli chiede quale sia il suo mestiere: “Ero fornaio”. Quel  
“ero” e un’-asta-   per parlare della sua morte che bisognerebbe saper cogliere… 
 
A proposito delle cure palliative  
 
Un transfert  in cure palliative e una notizia da dare con molta prudenza. 
Bisognerebbe sviluppare una  “cultura” delle cure palliative   negli ospedali, nelle case di 
cura, a domicilio, suscitare in tutti i luoghi di cura un nuovo comportamento veramente 
“umano”, attento al malato in tutte le dimensioni della sua persona. 
 
La delicata questione dell’informazione  
 
L’ultimo intervento del congresso e stato fatto da monsignor e. Sgreccia sul tema:  
L’informazione al malato incurabile . 
Le modalita dell’informazione al paziente incurabile sono state riassunte dall’oms in tre 
modelli: 

A) Mutismo completo : 
Utilizzato sempre meno. Impedisce al paziente di prepararsi; ma e vero che certi malati non 
vogliono sapere. E’ un diritto da rispettare. 

B) Apertura totale : 
Puo essere dannosa, provocare negazione e depressione.  

C) Apertura personalizzata : 
In un clima di amicizia, basata sulla confidenza . E’ cio che e auspicabile, ma e esigente per 
il medico che deve accompagnare gradualmente  il paziente, tenendo conto della sua 
maturita. 



Evitare, dunque, da una parte, la menzogna; dall’altra, la comunicazione drastica. 
Infine, secondo la credenza e la religione del malato, aiutarlo spiritualmente, nella speranza 
della vita eterna .       
 
              Soeur Anne Marie de la Croix, p.s.d.p. 
 

 
 
PONTIFICIUM CONSILIUM  
PRO FAMILIA  

MESSAGIO A CONCLUSIONE DELL' ASSEMBLEA PLENARIA DEL  
PONTIFICIO CONSIGLIO PER LA FAMIGLIA  

I nonni sono la gioia e la ricchezza umana, sociale, culturale e religiosa della famiglia, della 
società e della Chiesa.  

Al termine della nostra XVIII Assemblea Plenaria, svoltasi nei giorni 3-4-5 aprile presso 
l'Aula Nuova del Sino do in Vaticano, sentiamo il bisogno di riproporre con forza la 
vocazione e la missione che i nonni continuano ad avere nella nostra società post-
moderna, la quale tende piuttosto ad isolarli che a considerarli protagonisti.  

Le figure bibliche di Abramo e di Sara, di Elisabetta e di Zaccaria, di Gioacchino e di 
Anna, nonni di Gesù Bambino, continuino ad ispirare scelte e comportamenti tesi al 
rispetto e alla valorizzazione di un ruolo che, nella storia della salvezza, è stato 
trasmesso di generazione in generazione, con religioso rispetto e con somma gratitudine.  

Apprezziamo e incoraggiamo quanto i nonni quotidianamente operano nei riguardi del 
nucleo familiare. La loro testimonianza, la loro generosità, il loro servizio, la loro capacità 
di trasmettere valori, di insegnare a pregare, di collaborare alla formazione del loro nipoti 
e di donarsi, sono un dono incalcolabile. Essi restano sempre maestri di vita, di 
dedizione.  

Purtroppo i nonni, rispetto a ieri, vivono oggi in un contesto sóciale e familiare composito.  
Di fronte ad ogni emarginazione, noi ribadiamo il valore costruttivo e dinamico della loro 
presenza. Essi non sono un peso, ma.una risorsa, un costante punto di riferimento, 
soprattutto nei momenti di difficoltà della famiglia. Ribadiamo il nostro "no" ad ogni 
esclusione e ad ogni incomprensione nei loro riguardi e riaffermiamo con forza che essi 
sono un dono, che unisce passato e presente, proiettato sul futuro.  
I nonni sono la nostra speranza. Essi si sono realizzati nella fedeltà all'amore per la 
famiglia, per il lavoro e per la vita. Essi sono una benedizione.   
Il"Vangelo dei nonni" continui ad offrire pagine vive di amore e di santità!  

 

Città del Vaticano, 5 Aprile 2008 

 
 



  

 
 

DISCORSO DI SUA SANTITÀ BENEDETTO XVI  
AI PARTECIPANTI ALL’ASSEMBLEA PLENARIA  
DEL PONTIFICIO CONSIGLIO PER LA FAMIGLIA  

Sala Clementina 
Sabato, 5 aprile 2008 

 Signori Cardinali, 
venerati Fratelli nell’episcopato e nel sacerdozio, 
cari fratelli e sorelle! 

Sono lieto di incontrarvi al termine della XVIII Assemblea Plenaria del Pontificio Consiglio per 
la Famiglia, che ha avuto per tema: "I nonni: la loro testimonianza e presenza nella famiglia". 
Vi ringrazio per aver accolto la mia proposta di Valencia, dove dissi: "Mai, per nessuna 
ragione, i nonni siano esclusi dall’ambito familiare. Essi sono un tesoro che non possiamo 
strappare alle nuove generazioni, soprattutto quando danno testimonianza di fede". Saluto in 
particolare il Cardinale Ricardo Vidal, Arcivescovo di Cebu, membro del Comitato di 
Presidenza, che si è fatto interprete dei sentimenti di tutti voi, e rivolgo un affettuoso pensiero 
al caro Cardinale Alfonso López Trujillo, che da 18 anni guida il Dicastero con passione e 
competenza. Sentiamo la sua mancanza in mezzo a noi. A lui il nostro augurio di pronta 
guarigione e la nostra preghiera. 

Il tema che avete affrontato è a tutti molto familiare. Chi non ricorda i suoi nonni? Chi può 
dimenticare la loro presenza e la loro testimonianza nel focolare domestico? Quanti tra di noi 
ne portano il nome in segno di continuità e di riconoscenza! E’ consuetudine nelle famiglie, 
dopo la loro dipartita, ricordarne l’anniversario con la celebrazione della Messa in loro suffragio 
e, se possibile, con una visita al cimitero. Questi ed altri gesti di amore e di fede sono la 
manifestazione della nostra gratitudine nei loro confronti. Essi per noi si sono donati, si sono 
sacrificati, in certi casi si sono anche immolati. 

La Chiesa ha sempre avuto nei riguardi dei nonni un’attenzione particolare, riconoscendo loro 
una grande ricchezza sotto il profilo umano e sociale, come pure sotto quello religioso e 
spirituale. I miei venerati Predecessori Paolo VI e Giovanni Paolo II – di quest’ultimo abbiamo 
appena celebrato il terzo anniversario della morte – sono intervenuti più volte sottolineando la 
considerazione che la comunità ecclesiale ha per gli anziani, per la loro dedizione e la loro 
spiritualità. In particolare, Giovanni Paolo II, durante il Giubileo dell’Anno 2000, convocò nel 



settembre in Piazza San Pietro il mondo della "terza età" e in quella circostanza ebbe a dire: 
"Nonostante le limitazioni sopraggiunte con l’età, conservo il gusto della vita. Ne ringrazio il 
Signore. E’ bello potersi spendere fino alla fine per la causa del Regno di Dio". Sono parole 
contenute nel messaggio che circa un anno prima, nell’ottobre del 1999, egli aveva indirizzato 
agli anziani e che conserva intatta la sua attualità umana, sociale e culturale. 

La vostra Assemblea Plenaria ha affrontato il tema della presenza dei nonni nella famiglia, 
nella Chiesa e nella società, con uno sguardo capace di comprendere il passato, il presente e 
il futuro. Analizziamo brevemente questi tre momenti. In passato i nonni avevano un ruolo 
importante nella vita e nella crescita della famiglia. Anche quando l’età avanzava, essi 
continuavano ad essere presenti con i loro figli, con i nipoti e magari i pronipoti, dando viva 
testimonianza di premura, di sacrificio e di un quotidiano donarsi senza riserve. Erano 
testimoni di una storia personale e comunitaria che continuava a vivere nei loro ricordi e nella 
loro saggezza. Oggi, l’evoluzione economica e sociale ha portato profonde trasformazioni nella 
vita delle famiglie. Gli anziani, tra cui molti nonni, si sono trovati in una sorta di "zona di 
parcheggio": alcuni si accorgono di essere un peso in famiglia e preferiscono vivere soli o in 
case di riposo, con tutte le conseguenze che queste scelte comportano. 

Da più parti poi sembra purtroppo avanzare la "cultura della morte", che insidia anche la 
stagione della terza età. Con crescente insistenza si giunge persino a proporre l’eutanasia 
come soluzione per risolvere certe situazioni difficili. La vecchiaia, con i suoi problemi legati 
anche ai nuovi contesti familiari e sociali a causa dello sviluppo moderno, va valutata con 
attenzione e sempre alla luce della verità sull’uomo, sulla famiglia e sulla comunità. Occorre 
sempre reagire con forza a ciò che disumanizza la società. Le comunità parrocchiali e 
diocesane sono fortemente interpellate da queste problematiche e stanno cercando di venire 
incontro alle moderne esigenze degli anziani. Ci sono associazioni e movimenti ecclesiali che 
hanno abbracciato questa causa importante e urgente. Occorre unirsi per sconfiggere insieme 
ogni emarginazione, perché ad essere travolti dalla mentalità individualistica non sono solo 
loro – i nonni, le nonne, gli anziani – ma tutti. Se i nonni, come spesso e da più parti si dice, 
costituiscono una preziosa risorsa, occorre mettere in atto scelte coerenti che permettano di 
valorizzarla al meglio. 

Ritornino i nonni ad essere presenza viva nella famiglia, nella Chiesa e nella società. Per 
quanto riguarda la famiglia, i nonni continuino ad essere testimoni di unità, di valori fondati 
sulla fedeltà ad un unico amore che genera la fede e la gioia di vivere. I cosiddetti nuovi 
modelli di famiglia ed il relativismo dilagante hanno indebolito questi valori fondamentali del 
nucleo familiare. I mali della nostra società – come giustamente avete osservato nel corso dei 
vostri lavori – hanno bisogno di urgenti rimedi. Di fronte alla crisi della famiglia non si potrebbe 
forse proprio ripartire dalla presenza e dalla testimonianza di coloro – i nonni – che hanno una 
maggiore robustezza di valori e di progetti? Non si può, infatti, progettare il futuro senza rifarsi 
ad un passato carico di esperienze significative e di punti di riferimento spirituale e morale. 
Pensando ai nonni, alla loro testimonianza di amore e di fedeltà alla vita, vengono in mente le 
figure bibliche di Abramo e Sara, di Elisabetta e Zaccaria, di Gioacchino e Anna, come pure gli 
anziani Simeone e Anna, o anche Nicodemo: tutti costoro ci ricordano come in ogni età il 
Signore chiede a ciascuno l’apporto dei propri talenti. 

Rivolgiamo ora lo sguardo verso il VI Incontro Mondiale delle Famiglie, che si celebrerà in 
Messico nel gennaio del 2009. Saluto e ringrazio il Cardinale Norberto Rivera Carrera, 
Arcivescovo di México, qui presente, per quanto ha già realizzato in questi mesi di 
preparazione insieme con i suoi collaboratori. Tutte le famiglie cristiane del mondo guardano a 



questa nazione "sempre fedele" alla Chiesa, che aprirà le porte a tutte le famiglie del mondo. 
Invito le comunità ecclesiali, specialmente i gruppi familiari, i movimenti e le associazioni di 
famiglie, a preparasi spiritualmente a questo evento di grazia. Venerati e cari Fratelli, vi 
ringrazio di nuovo per la vostra visita e per il lavoro svolto in questi giorni; vi assicuro il mio 
ricordo nella preghiera e di cuore imparto a voi e ai vostri cari la Benedizione Apostolica. 

 
 

IL BENE DEGLI ANZIANI  
 

Card. Jorge Mario Bergoglio s.j. Buenos Aires  
 
 È molto consolante la frase che inquadra i punti del Documento di Aparecida che si 
riferiscono agli Anziani: l’età avanzata è un bene e non una disgrazia. Oggi, l’immagine più 
diffusa è quella di una vecchiaia decrepita e misera. I mezzi di comunicazione non sprecano 
una pagina o un’immagine a favore di una vecchiaia vissuta in pienezza e carica di significato. 
Al contrario, ci si burla  della  vecchiaia, si disprezza il fatto di essere vecchi, si rende un culto 
all’eterna  giovinezza. Le leggi di molti nostri paesi dell’America Latina e dei Caraibi, riguardo 
agli anziani sono, nella maggioranza dei casi, una buona dichiarazione di principi; nella 
pratica, però, ciò che si può vedere è l’esclusione sistematica degli anziani dall’insieme della 
vita civile. Gli argomenti neoliberali di tale esclusione si basano sul carico economico che 
comporta una popolazione più numerosa con una speranza di vita più ampia e l’aumento delle 
spese  e delle applicazioni di nuove terapie nella cura della salute dei nostri anziani. Il sistema 
di erogazione delle pensioni, in molti nostri paesi, è veramente ingiusto, considerando i 
contributi ricevuti e le  pensioni percepite dalla maggior parte dei nostri anziani. Purtroppo, la 
società non si fa eco di questa situazione di esclusione sociale che vivono i nostri anziani. I 
centri geriatrici e i ricoveri sono sempre più numerosi, l’ammucchiamento e l’abbandono, come 
pure la negligenza di cure per la  salute, fanno di questi luoghi dei veri “depositi di vecchi”. 
Anche se, in numerosi paesi l’eutanasia non è autorizzata, con tali  atteggiamenti  di 
esclusione e di abbandono, si realizza in modo non palese.  
 
 Di fronte a questo panorama, la Chiesa cerca di essere “la voce dei senza voce”. Già, a 
Puebla, si era fatto riferimento alla situazione degli anziani nell’America Latina, mostrandoci i 
loro volti di povertà e di emarginazione: “Volti di anziani, ogni volta più numerosi, 
frequentemente emarginati dalla società del progresso che non tiene conto  delle persone che 
non producono” (39). La Chiesa ci parla anche del “totale abbandono” di cui soffrono gli 
anziani in un mondo che genera sempre  più degli “esclusi”  dal sistema socio-economico 
(1266). Oggi, gli anziani sono non solo esclusi, ma  “di troppo” in una società che accetta e 
festeggia solo quelli che detengono il potere, la ricchezza, la bellezza fisica e i fasti della 
celebrità. 
  
 La Chiesa propone  vie di salvezza e si prende carico di quelli che sono di troppo in 
questa società. Cosi ha fatto Gesù, ed è cosi che noi, discepoli missionari, desideriamo agire. 
Vogliamo mostrare alla società, in un dialogo aperto, ma che include  giustizia e  verità, che i 
nostri anziani sono degni di rispetto e non di pietà, che siamo in debito verso di loro, e che 



meritano la nostra venerazione e non solo la nostra considerazione. Il Documento di 
Aparecida si fa eco di questa situazione e  propone quattro punti di riflessione sui nostri nonni 
e anziani: 
 

1. L’incontro intergenerazionale (447) 
2. Rispetto e gratitudine verso gli anziani (448) 
3. Riconoscere i loro  sforzi  (449) 
4. Attenzione umana e spirituale degli anziani (450) 
 
Questi punti sono esposti in modo positivo: gli anziani sono un bene per la società, 

per la famiglia e per la Chiesa. 
 
Il dialogo intergenerazionale  
 

447. L’evento della presentazione al Tempio (Lc 2, 41-50) ci pone davanti all’incontro 
di generazioni: i figli e gli anziani. Il figlio che ha la vita davanti a sé, assumendo 
e adempiendo la legge e i più anziani che la celebrano con la gioia dello Spirito 
Santo. Figli e più anziani costruiscono il futuro dei popoli. I figli perché faranno 
vivere la storia, gli anziani perché trasmettono l’esperienza e la saggezza delle 
loro vite. 

 
L’immagine cosi bella e carica di segni della presentazione del Bambino nel Tempio, fa 

riferimento a un incontro, a un dialogo tra gli anziani ed i bambini. La benedizione e la lode dei 
vegliardi  Simeone e Anna si mischiano con l’innocenza del Bambino e le aspettative dei suoi 
genitori. In questo avvenimento sono, precisamente, Maria e Giuseppe che fanno il legame o il 
ponte per l’incontro delle generazioni. Questa immagine è provocatrice; purtroppo in molte 
famiglie la parola dei nonni è ridicolizzata, come fuori dal tempo, perduti nella storia, ecc… È 
pure vero, però, che in un buon  numero di famiglie dell’America Latina e dei Caraibi, sono i 
nonni che si incaricano dell’educazione dei nipotini, trasmettendo loro la fede, i valori e le 
conoscenze, che molto difficilmente sono offerte in altri campi della cultura e dell’educazione. 
E’ qui che la testimonianza e la saggezza dei nostri anziani diventano la più grande ricchezza 
dei nostri popoli: sono depositari della memoria collettiva e sanno trasmettere questa memoria 
alle giovani generazioni e, anche se, molte volte, non sono ascoltati, perché sono ripetitivi, noi 
finiamo per dire : “Come diceva mia nonna…”. Se  non ascoltiamo i racconti e le esperienze 
dei nostri avi, se non  lasciamo affiorare la saggezza di tutta una vita, ipotechiamo il futuro, 
perché una società sana non si può costruire che con tre pilastri: la memoria dei nostri 
primogeniti, la forza dei giovani e l’innocenza dei bambini. 
 
Rispetto e gratitudine verso gli anziani  
 

448. Il rispetto e la gratitudine verso i più anziani devono essere testimoniati in primo 
luogo con la propria famiglia. La parola di Dio ci interpella in numerosi modi a 
rispettare e stimare coloro che sono avi e i nostri vecchi. Ci invita anche a 
ricevere con gratitudine il loro insegnamento e ad accompagnarli nella loro 
solitudine e fragilità. La frase di Gesù :“I poveri, in effetti, li avrete sempre con voi 
e, quando lo vorrete, potrete far loro del bene” (Mc 14,7), può bene essere 
applicata a loro, poiché fanno parte di ogni famiglia, popolo o nazione. Tuttavia, 
spesso sono dimenticati o trascurati dalla società e anche dalla loro famiglia.                                    

      



Rispetto e gratitudine sono  atteggiamenti virtuosi, fondamentali per costruire una 
società più giusta e fraterna. Le mancanze di rispetto sono mancanze d’amore; sono egoismo. 
La gratitudine è  proprio dei cuori umili che sanno riconoscere che il bene che possediamo è 
un dono ricevuto. Quanto dobbiamo ai nostri anziani e vegliardi! La famiglia è l’unico spazio 
della società in cui si possono conservare i valori fondamentali che danno vita alle nuove 
generazioni. Quanti esempi di tenerezza e di manifestazioni calorose ci offrono i nostri nonni! 
Uno sguardo accogliente, un pranzo speciale, una foto, degli aneddoti di altri tempi, una 
preghiera fiduciosa ed efficace…sono tanti i gesti e le azioni che i nonni sanno offrire ai loro 
nipotini. La Bibbia  ci dice : “ Ti alzerai davanti ai capelli bianchi, e onorerai la persona 
dell’anziano, e  avrai timore del tuo Dio. Io, sono Yahwe” (Lev. 19, 32). Proprio con rispetto e 
gratitudine, vogliamo “alzarci” davanti ai nostri anziani e far loro sentire che sono importanti 
agli occhi di Dio, che sono ancora utili alla famiglia e alla società. 
 
Riconoscere i loro sforzi  

 
449.  Numerosi sono i nostri avi che hanno speso la vita per il bene della famiglia e 
della comunità, secondo la loro situazione e vocazione.  
Molti di loro sono veri discepoli missionari di Gesù con la loro testimonianza e con le 
opere. Meritano di essere riconosciuti come figli e figlie di Dio, chiamati a condividere la 
pienezza dell’amore e ad essere amati, in particolare, per la croce delle loro sofferenze, 
la diminuita capacità o la solitudine. La famiglia non deve vedere solo le difficoltà che 
può comportare il fatto di vivere con loro o di curarli. La società non può considerarli 
come un peso o un carico. E’ deplorevole che in certi Paesi non esistano politiche 
sociali che si occupino sufficientemente dei più anziani già in quiescenza, dei 
pensionati, dei malati o di coloro che sono abbandonati. E’ per questo che esortiamo a 
elaborare dei piani di politica sociali giusti e solidali che rispondano a queste necessità.  

 
Il Documento di Aparecida prosegue descrivendo il ruolo importante della famiglia 
nell’accompagnamento dei nostri anziani e vegliardi. La famiglia è l’ambiente dove gli 
anziani si sentono accolti e riconosciuti. La Chiesa celebra anche questo dono che gli 
anziani offrono a tante comunità parrocchiali. Oggi, sono loro i nostri principali e più 
numerosi fedeli che assistono alle celebrazioni liturgiche, dedicano gran parte del loro 
tempo a occuparsi dei poveri, che visitano gli ospedali e le case di riposo, che sono 
missionari in vaste zone del nostro continente. La loro preghiera sostiene la Chiesa; i 
consigli dei nostri anziani hanno salvato più di una vocazione sacerdotale e religiosa. 
Infine, con le loro sofferenze fisiche e spirituali, ci danno un esempio di forza e di zelo 
apostolico. E’ ben un esempio di tutto questo che ci ha dato il nostro amatissimo 
Giovanni Paolo II. Anche se, nella Chiesa, le persone anziane hanno un posto, non 
egualmente avviene nell’insieme della società civile; da qui, l’importanza di promuovere  
politiche solidali e giuste che integrino i nostri anziani e  non siano ridotti ad essere solo 
destinatari di qualche generosità demagogica. Si tratta di costruire uno spazio comune 
con tutti i membri della società e non solo di costruire dei “cantucci” affinché i nostri 
anziani non disturbino. 

 
Attenzione umana e spirituale degli anziani  
 

450. La Chiesa si sente impegnata a procurare un’attenzione umana integral 
a tutte  le persone anziane, aiutandole anche a vivere al seguito di Cristo nella loro  
condizione attuale e incorporandole il più possibile nella missione  evangelizzatrice. E’ 
per questo motivo che nel  ringraziare le religiose, i religiosi e i volontari per il lavoro che 



già realizzano, vuole rinnovare le proprie strutture pastorali e preparare ancor più 
persone che lavorino ad elargire questo prezioso servizio di amore.  

 
Il Documento di Aparecida conclude questo paragrafo con un impegno all’attenzione umana 
e spirituale degli anziani, facendo loro sentire che partecipano alla missione di Cristo per la 
salvezza dell’umanità. In effetti, in molte diocesi dell’America Latina e dei Caraibi, e in 
numerose congregazioni religiose, si presta agli anziani un’attenzione pastorale speciale, sia 
organizzando gruppi parrocchiali che rispondano in modo particolare ai bisogni e alle 
inquietudini dei nostri anziani, sia nei diversi movimenti ecclesiali che contano un certo 
numero di persone anziane. Per finire, vorrei riferirmi all’incontro di Gesù con Nicodemo (Gv, 
3, 1-21), in cui il Maestro invita il fariseo a “nascere di nuovo”. E’ solo nascendo dall’ acqua e 
dallo Spirito, che raggiungiamo la pienezza come discepoli missionari. Rinascere ad una 
nuova vita, piena di significato e di speranza, è un dono che il Signore offre a tutti ma, in 
questo caso particolare, ad un vegliardo. Il bisogno di compagnia, uno sguardo trascendente 
che lenisce l’angoscia dall’avvicinarsi della morte, sentirsi utile, pregare ed offrire le proprie 
sofferenze, sono alcuni dei segni di questo “nascere dall’alto” che il Signore offre ai nostri avi 
e agli anziani. 
 
La Vergine, nostra Madre, ha saputo invecchiare vicino alla Chiesa nascente, essendo un 
esempio di fiducioso abbandono alla volontà di Dio. Che Lei possa   accompagnare i nostri 
anziani. Che ci mostri la fedeltà al Signore in tutte le tappe della vita e  ci accompagni e 
protegga nel cammino della vita, dall’infanzia fino alla vecchiaia. 
 
Buenos Aires, 2 Febbraio 2008 
Festa della Presentazione del Signore 
 
       Card. Jorge Mario Bergoglio s.j.   


