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L’ISOLA DELLA SALUTE

Editoriale 

Kugler: un nuovo Beato, 

una testimonianza di Luce

Fra Donatus Forkan
O. H. Superiore Generale

E
d
i
t
o
r
i
a
l
e

Già dalla fine del mese di settem-
bre, si sono riunite in Germania, a
Regensburg, oltre 8 mila persone,

per partecipare alla cerimonia di Beatifi-
cazione del nostro Confratello Eustachio
Kugler, che ha avuto luogo domenica 4
ottobre.
Il periodo storico in cui stiamo vivendo,
che definirei incerto, ha un estremo bi-
sogno di figure luminose che ci servano
da orientamento.
Una di esse è il semplice e umile Fra Eu-
stachio Kugler, che a pieno titolo può es-
sere considerato una figura luminosa e
illuminante, in quanto durante la sua vi-
ta, ma ancor più dopo la sua morte, av-
venuta nel 1946, è diventato un punto di
riferimento per tante persone.
Era un religioso animato da una fede pro-
fonda e da un’integrità di vita che non è
mai venuta meno, e la sua forza gli veni-
va dalla preghiera e dalla celebrazione
eucaristica.
Era un artigiano, e proprio come un ar-
tigiano riuscì a far edificare i magnifici
ospedali di Regensburg.
Quando era ancora adolescente, la cadu-
ta da un’impalcatura lo rese disabile, e
per tutta la vita rimase al servizio del pros-
simo, seguendo fedelmente nelle opere
di carità il Fondatore dell’Ordine Ospe-
daliero, San Giovanni di Dio. 
Il 4 ottobre, Fra Eustachio è entrato a far
parte della schiera dei Beati. Nella sua vi-
ta, Fra Eustachio ha esercitato la carità in
modo esemplare. La sua presenza ci mo-
stra i valori della pazienza, della preghie-
ra e della fede, testimoniando ciò che è
al cuore del messaggio evangelico, cioè

l’amore per Dio e per l’umanità.  La sua
è stata una vita tutta dedicata al Signo-
re e al prossimo, soprattutto alle perso-
ne malate e disabili, nel segno dell’Ospi-
talità, carisma del nostro Ordine Ospeda-
liero, in un periodo storico difficilissimo,
per la Germania e per l’Europa intera, con
una società segnata da profonde lacera-
zioni a causa della guerra e della violen-
za.
Con la cerimonia di Beatificazione, la
Chiesa riconosce che Fra Eustachio è sta-
to un uomo di profonda fede, di speran-
za e soprattutto di amore. E come tale
egli costituisce per tutti noi un esempio
da seguire nel nostro viaggio quotidia-
no, specialmente per il modo in cui visse
la sua vocazione cristiana e religiosa, de-
dicandosi interamente a quanti si trova-
vano nel bisogno.
La fede era la risorsa principale per il Bea-
to Kugler nei tempi difficili, era il fonda-
mento della sua strenua fedeltà. Egli cam-
minava con Cristo e conduceva gli altri
uomini all’incontro con Lui, talvolta por-
tando la loro croce, ma sempre serven-
doli con gioia.
La testimonianza di fede di Fra Eustachio,
che si esprimeva attraverso il suo amore
per gli altri, è qualcosa di cui le donne e
gli uomini del nostro tempo hanno più
bisogno che mai. Voglio ringraziare il Si-
gnore per il grande dono che ha voluto
fare alla sua Chiesa e al nostro Ordine
nella figura eccezionale del nuovo Bea-
to. Con lui il nostro Ordine Ospedaliero
avrà un altro protettore, che dal cielo in-
tercederà presso Dio in favore dei pove-
ri, dei malati e degli emarginati. 
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S ono state dedicate al Beato Kugler
tre giornate di grandi festeggia-
menti (3, 4 e 5 ottobre). 

A conclusione della Cerimonia di Beatifi-
cazione abbiamo incontrato Fra Emerich
Steigerwald -  Superiore della Provincia
Bavarese a cui appartiene il Centro ospe-
daliero di Regensburg - e  Fra Felix Liza-
so Berreute postulatore dell’Ordine Fa-
tebenefratelli.

Fra Emerich cosa rappresenta Eustachius
Kugler per l’Ordine?
Fra Kugler era un uomo semplice. Un uo-
mo della preghiera e del lavoro, non era
mai al centro dell’attenzione ma il suo la-
voro e le sue azioni sono sempre state
sempre molto efficaci. Efficaci per i ma-
lati, per i poveri ed anche per noi religio-
si. 

Primo fatebenefratello tedesco ad assur-
gere all’onore degli altari. Che rilevanza
ha per voi?
Sicuramente un grande stimolo per il raf-
forzamento della fede, un esempio nel
segno e nell’azione della carità di San Gio-
vanni di Dio.

Avete organizzato una grande festa: que-
sto è importante anche per i giovani che
si accostano alla fede.
Tenendo conto dell’attuale modo di pro-
cedere adottato dalla Santa Sede, il luo-
go prescelto per la cerimonia non pote-

va non essere Regensburg. Credo sia fon-
damentale che le cerimonie avvengano
nei territori dove sono vissute ed hanno
operato queste persone carismatiche: è
un segno tangibile di testimonianza e di
apostolato. Ho sentito che oggi siamo ol-
tre tremila persone. Eustachius è un rap-
presentante dei valori cristiani che conti-
nuano, un Santo che vuole il bene per
tutti. 

Un pensiero…
Dal carisma di San Giovanni di Dio un
messaggio di forza e di speranza per il
bene di tutto l’Ordine.

Fra Emerich Steigerwald
Superiore Provincia Bavarese
Ordine Ospedaliero
Fatebenefratelli

L’Uomo della Fedeltà

Nella foto: Alcuni dei partecipanti alla cerimonia di beatificazione del gruppo dell’Ospedale  
dell’Isola e della Farmacia Vaticana.
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Fra Félix Lizaso Berruete
Postulatore 

Ordine Ospedaliero
Fatebenefratelli

C osì è stato definito da Padre Felix Lizaso OH,
il postulatore dell’Ordine Fatebenefratelli.

Padre Felix ha seguito le canoniz-
zazioni di San Riccardo Pampuri,
di San Giovanni Grande, di San Be-
nedetto Menni e le beatificazioni
dei Martiri Spagnoli, di Olallo Val-
des e di Eustachius Kugler.

“53 anni di vita religiosa nell’Or-
dine sono stati caratterizzati da
una spiccata semplicità evangeli-
ca. Era un religioso dalla profonda spiritualità nel va-
lutare e nel realizzare i propri compiti. Costruì due
grandi ospedali a Regensburg adoperandosi per il
buon funzionamento anche durante il periodo do-

loroso del regime nazista e della se-
conda guerra mondiale. Fra Eusta-
chio era un uomo di preghiera, fu at-
tribuita al suo spirito di preghiera
l’integrità dell’ospedale dalle bom-
be, mentre tutto intorno era distru-
zione e morte. ”Dovete avere un
grande uomo di preghiera nelle vo-
stre file, visto che Dio ha così visibil-
mente protetto la vostra casa”, fu la
constatazione di un pastore evange-

lico. Durante i bombardamenti, Fra Eustachio rima-
neva da solo per pregare in Chiesa davanti al Taber-
nacolo; scendeva in cantina solo quando il Santissi-
mo Sacramento veniva trasferito giù. Per questo fu
chiamato: ”Der grosse Beter von Regensburg”, il
grande orante di Regensburg.”

Il Gigante 

dell’Ospitalità

BREVI

Biografia
Nato il 15 gennaio 1867, ultimo di 6 figli,
nella famiglia di un maniscalco a Neuhaus,
vicino a Nittenau, nella Oberpfalz (Bavie-
ra), venne battezzato col nome di Giusep-
pe. Imparò il mestiere di fabbro a Mona-
co, ma a causa di una caduta da un’impal-
catura, che lo rese disabile, tornò nella sua
regione natale.
Il giovane entrò in contatto con l’Ordine
Ospedaliero di San Giovanni di Dio a Rei-
chenbach am Regen, dove i religiosi sta-
vano aprendo un centro per disabili. Nel
1893 entrò nell’Ordine, dove nel 1893 emi-
se la professione semplice e nel 1898 quel-
la solenne. Dopo aver svolto vari incarichi
nella Provincia Bavarese, fu nominato Su-
periore Provinciale nel 1925, carica che
mantenne fino alla morte.
Grazie alla sua perseveranza e tenacia, fu
costruito l’Ospedale Fatebenefratelli di
Regensburg, all’epoca uno dei più moder-
ni in Germania.
Serenità, pazienza e coraggio erano i suoi
tratti distintivi. La sua forza gli veniva da
un’incessante
preghiera.
Sfidò il regi-
me di Hitler
durante il
n a z i s m o ,
mettendo a
rischio la
propria vita. 
Morì all’età
di 79 anni, il
10 giugno
1946.
Il suo modo
esemplare di vivere la vita cristiana e re-
ligiosa in un’epoca estremamente diffici-
le indusse il vescovo di Regensburg, Ru-
dolf Graber, ad avviare nel 1963 la causa
di beatificazione. 

“Dovete avere un grande

uomo di preghiera nelle

vostre file, visto che Dio

ha così visibilmente pro-

tetto la vostra casa

”
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“Nella Chiesa e nel Mondo al servizio del-
l’Ospitalità: leggere il futuro con lo sguar-
do di Dio”. È questo il tema prescelto per
il Capitolo Generale Straordinario dell’Or-
dine Ospedaliero di San Giovanni di Dio,
che si terrà in Messico, a Guadalajara, dal
9 al 20 novembre 2009.  
Ne abbiamo parlato con Fra Jesús Etayo
Arrondo, Consigliere Generale.

Perché è stato convocato questo capito-
lo generale straordinario? 
L’iniziativa nasce per rispondere al man-
dato del Capitolo Generale del 2006, che
aveva deciso di procedere alla revisione
degli Statuti Generali, ovvero delle”nor-
me”che regolano la vita dell’Ordine di San
Giovanni di Dio. Si tratta di un lavoro che
richiede molto tempo: per questo si è de-
ciso di non farlo coincidere con il Capito-
lo Generale del 2012, ma di dedicare un
Capitolo Straordinario esclusivamente a
questo obiettivo specifico. Durante i lavo-
ri si discuterà una proposta di revisione
elaborata negli ultimi due anni da una

Commissione istituita ap-
positamente, composta da
religiosi in rappresentan-
za delle varie lingue, che
ha recepito, nel testo da
approvare, le considerazio-
ni e i contributi raccolti da
tutte le Comunità religio-
se presenti nel mondo. 

Perchè in Messico?
Come già accaduto in altre
occasioni, è importante
che questi eventi significa-
tivi si possano sviluppare in

diversi continenti, dando la possibilità ai
partecipanti di conoscere nuove realtà.

Quali saranno i temi principali di discus-
sione?
In questo Capitolo si cercherà di discute-
re su tutti gli aspetti che riguardano l’Or-

dine, tenendo conto delle diverse sensibi-
lità. In generale, si cercherà di raccoglie-
re nei nuovi Statuti tutta la nuova dottri-
na e le nuove ispirazioni che hanno ac-
compagnato la comunità ospedaliera  in
questi anni. Una proposta particolarmen-
te innovativa che prenderemo in esame
riguarda l’introduzione di un nuovo capi-
tolo dedicato interamente ai Collabora-
tori, che vengono individuati quali ”mem-
bri della famiglia ospedaliera”, ”parteci-

A cura di 
Franco Ilardo
Direttore Responsabile
L’isola della salute
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I l Santo Padre Benedetto XVI si è riunito a Roma,
dal 4 al 25 ottobre p.v., assieme ai Cardinali afri-
cani, ai presidenti delle Conferenze Episcopali

dell’Africa e ad alcuni esperti, per riflettere sulla si-
tuazione della Chiesa in
questo continente. Si trat-
ta del secondo Sinodo per
l’Africa, che ha luogo quin-
dici anni dopo il primo vo-
luto da Giovanni Paolo II. I
cattolici africani hanno
chiesto al Papa che lo con-
vocasse per verificare in che modo si stanno appli-
cando le decisioni prese in occasione del precedente
incontro. 
Ci sono buoni motivi che ci spingono all’ottimismo.
Attualmente, la grande maggioran-
za dei Vescovi del continente sono
di origine africana, e il numero to-
tale dei fedeli supera i 160 milioni. 
Benedetto XVI ha deciso che il tema
dell’incontro fosse ”La Chiesa in Afri-
ca a servizio della riconciliazione, del-
la giustizia e della pace”. Il nostro
Confratello André Sene, sacerdote,
appartenente alla Provincia Africa-
na di Sant’Agostino e attuale Dele-
gato Provinciale in Senegal, è stato
nominato dalla Santa Sede per rap-
presentare l’Ordine dei Fatebenefra-
telli e il mondo della salute in que-
sto importante evento ecclesiale, al
quale ha presentato la propria espe-
rienza di religioso al servizio dei ma-
lati e delle persone bisognose in Afri-
ca. È il secondo fatebenefratello che partecipa a un
Sinodo della Chiesa; il primo è stato Fra Pierluigi Mar-
chesi, che ha partecipato al VI Sinodo dei Laici, nel-
l’ottobre del 1983. 

pi del carisma e della spiritualità del-
l’Ordine”. Tutte le novità proposte
dovranno essere votate, per poi pas-
sare alla redazione di un testo fina-
le che verrà tradotto in 7-8 lingue.

Saranno 76 i confratelli con diritto
al voto che parteciperanno ai lavo-
ri. Perchè in questa occasione si è
deciso di non coinvolgere i collabo-
ratori, come invece è accaduto con
il capitolo generale del 2006?
I Collaboratori sono coinvolti nei Ca-
pitoli Ordinari già dal 1994. In que-
sto Capitolo Straordinario non so-
no stati convocati sia perché non
hanno diritto al voto sia perché, a
parte un paio di argomenti, lavore-
remo principalmente su questioni
molto specifiche della vita religio-
sa.  

Quali sono le aspettative a conclu-
sione di questo importante incon-
tro?
L’aspettativa fondamentale è quel-
la di portare a compimento l’obiet-
tivo principale, ovvero una buona
revisione degli Statuti Generali, af-
finché possano servirci nello svolgi-
mento della nostra missione, e co-
stituire un valido aiuto nella via del
rinnovamento dell’Ordine.

Fra André Sene
Provincia Africana
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Il Sinodo per

l’Africa

nell’ottica dell’Ospitalità 
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S i è tenuto il 22 settembre a Roma presso la
Curia Generalizia dell’Ordine Ospedaliero di
San Giovanni di Dio, l’incontro tra i Superio-

ri delle Province d’Europa e d’Africa per discutere
di nuove forme di collaborazione tra i due conti-
nenti e di prospettive future per la condivisione e
l’accrescimento dell’opera di Ospitalità che i rispet-
tivi paesi portano avanti.
”Qui in Europa - ha spiegato il Priore Generale Fra
Donatus Forkan - il numero dei Religiosi ospedalie-
ri sta diminuendo, ma allo stesso tempo il nostro
apostolato si sta sviluppando: i nostri ospedali, i
centri e i progetti per i poveri e per le persone emar-
ginate stanno crescendo. I protagonisti di tutto que-
sto, ovviamente insieme ai Confratelli, sono i Col-
laboratori.  In Africa, viceversa, il numero dei Reli-
giosi del nostro Ordine sta crescendo, così come so-
no in aumento le nostre opere per rispondere ai bi-
sogni crescenti della popolazione”. 
Lo scambio tra i due continenti ha origini storiche:
i Centri dell’Ordine Ospedaliero presenti in 11 paesi dell’Africa sono stati tutti fon-
dati da missionari provenienti dalle Province religiose d’Europa. ”Questo incontro -
ha proseguito il Priore Generale - vuole essere l’occasione per valutare in che modo
possiamo continuare a contribuire alla vita delle comunità dei nostri Centri in Afri-
ca, visto lo scarso numero dei Confratelli in Europa. Attualmente molti Collabora-
tori dei nostri Centri europei si recano in Africa come volontari, anche per brevi pe-
riodi: mi sembra quindi che il futuro li  vedrà sempre più protagonisti della partner-
ship tra i due continenti”. 
Una delle sfide principali di questa collaborazione, oltre all’impegno per il recupe-

ro delle risorse economiche tra sostenitori europei e africani,
è la formazione dei Religiosi e la condivisione del carisma ospe-
daliero con i Collaboratori, come spiega anche Fra Robert Cha-
kana, Superiore della Provincia Africana: ”La nostra situazio-
ne in Africa è tale che la maggior parte dei nostri Confratelli
sono giovani, e questo fa sì che la formazione sia una delle
questioni più importanti, una delle grandi sfide per il futuro.

Questo aspetto riguar-
da anche i Collaborato-
ri, ai quali dobbiamo
trasmettere i valori del-
l’Ordine”. 

BREVI
Commissione di Animazione

Regionale d’America
Con la partecipazione dei Provinciali, dei Delega-
ti Provinciali e del Consigliere Generale per l’Ame-
rica, si è tenuto il 24-25 agosto 2009 ad Itaipava
(Brasile) il primo Incontro dell’Organo di Governo
della Commissione di Animazione Regionale
d’America.
Tra i punti e la programmazione presa in esame,
sono emersi: la pianificazione e la preparazione
di un Incontro Regionale di Formazione Perma-
nente per i Confratelli delle Province e Delegazio-
ni d’America, da svilupparsi nel secondo semestre
del 2010; la riorganizzazione dei Congressi di Psi-
chiatria e Bioetica che si tengono a livello regio-
nale; la presentazione e l’analisi dei processi di Ge-
mellaggio Interprovinciale che si stanno realizzan-
do tra alcune Province d’America. Il prossimo in-
contro della Commissione si terrà a Lima dal 23 al
26 di novembre, alla presenza del Superiore Ge-
nerale mentre il prossimo incontro dell’Organo di
Governo si terrà a Los Angeles (California, USA),
dall’8 al 12 di febbraio 2010.

Europa e Africa per

l’Ospitalità

A cura di 
Emanuela Finelli
Ufficio Stampa
Fatebenefratelli
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Chiusura della Visita Canonica Generale

alla Provincia di Castiglia

I l 7 settembre, presso la Curia Generalizia dell’Ordine, Ospedaliero di San Giovanni
di Dio a Roma, si è tenuta la cerimonia di chiusura della Visita Canonica Generale al-
la Provincia di Castiglia, in Spagna, realizzata da Fra Jesús Etayo, dal 15 marzo al 30

aprile di quest’anno. La nuova  modalità della Visita Canonica è stata adottata per le
Province Europee per favorire il dialogo fraterno tra il Governo Generale dell’Ordine e
il Governo Provinciale delle diverse demarcazioni. Hanno partecipato all’incontro con-
clusivo i membri del Governo Generale presenti a Roma, oltre al Provinciale di Castiglia,
Fra José M. Bermejo, e il suo Consiglio, composto dai Confratelli M. Angel Varona, Be-
nigno Ramos, José M. Viadero e Mariano Bernabé, accompagnati dal Segretario Provin-
ciale, Fra Angel Medina.
“Articolare il Carisma dell’Ordine nella vasta realtà della provincia è stato il punto for-
te di questo incontro -
ha premesso il Provin-
ciale - ed in questo am-
bito stiamo valutando
l’aspetto della coge-
stione tra confratelli e
collaboratori per poter
mantenere in vita il Ca-
risma dell’Ordine argo-
mento su cui lavoria-
mo da circa 25 anni.
Senza i collaboratori
non saremmo in grado
di gestire i grandi cen-
tri e gli ospedali della
provincia.”

Chiusura della Visita Canonica Generale

Provincia Lombardo-Veneta

A lla presenza del Padre Generale Fra Donatus Forkan, si sono riuniti nel Castello
di Monguzzo (CO) - il 14 e 15 settembre - il Governo Generale e il Governo del-
la Provincia Lombardo-Veneta dell’Ordine Ospedaliero di San Giovanni di Dio,

per la Chiusura della Visita Canonica Generale alla Provincia Religiosa, condotta nei
mesi scorsi dai Consiglieri Fra Rudolf Knopp e Fra Jesús Etayo.
“Questo incontro - ha sottolineato il Superiore Provinciale, Fra Giampietro Luzzato -
vuole essere un’occasione per condividere il cammino che la nostra Provincia ha per-
corso in questo triennio, in particolare per  programmare e guardare al futuro con il
necessario e dovuto realismo senza tuttavia perdere la speranza nella positiva solu-
zione delle difficoltà che segnano il nostro vivere e agire come Religiosi e Collabora-
tori”. 
Il dibattito in assemblea plenaria e la relazione sulle attività delle Commissioni della
Provincia - dedicate a Piano strategico, Nuove povertà, Formazione - da parte di Fra
Giampietro Luzzato, è stata completata con la presentazione”Obiettivi ed esigenze
della Curia Provinciale e dei Centri assistenziali della Provincia Lombardo-Veneta”.

A cura di 
Silvia Farina 

e
Augusto Fabbroni
Segreteria Generale

Curia Ordine Ospedaliero
di San Giovanni di Dio 
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Chiusura della visita canonica Generale 

alla Provincia Africana

A cura di 
Laura Mariotti
Ufficio Stampa
Fatebenefratelli
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I l 15 agosto 2009 si è conclusa la Visita Canonica Generale alla Provincia Africana di Sant’Agostino, che
è stata condotta in tre parti dal Priore Generale, da Fra Rudolf e da Fra Vincent. Proprio il 15 agosto,
festa dell’Assunzione della B.V. Maria, la giornata è iniziata con una cerimonia nel corso della quale

quattro Confratelli Scolastici hanno rinnovato i voti religiosi, e sei Postulanti hanno fatto il loro ingresso
nel Noviziato. Attualmente la Provincia Africana conta dodici Novizi. In tutta la Provincia e nello stesso
giorno, ventinove Confratelli Scolastici hanno rinnovato i voti religiosi, nella comunità cui appartengono.
Nella tarda mattinata la comunità di Lomé (Togo) si è riunita nella Cappella del Seminario, non molto di-
stante dalla nostra casa, dove si è tenuta la cerimonia per la Prima Professione di undici Novizi. Questa è
sempre un’occasione molto particolare per la vita della Provincia, e indubbiamente anche per l’Ordine, e
lo è ancora di più quando è la prima volta che un Confratello di un determinato Paese professa i voti re-
ligiosi. In questa particolare occasione, avevamo un keniano, un giovane del Mali e due del Malawi, che

per la prima volta hanno professato nel
nostro Ordine. È certamente un motivo
che ci fa riflettere sull’universalità della
fede cristiana, e sulla chiamata alla vita
religiosa che, seppur riservata a poche per-
sone, è universale così come lo è la Chie-
sa. Attualmente in Africa l’Ordine anno-
vera oltre cinquanta giovani che si trova-
no nella tappa della formazione iniziale. 

A dicembre verrà presentato alla Commissione Europea il primo progetto per la realizzazio-
ne del”Libro Europeo per la formazione dei collaboratori". Abbiamo rivolto alcune doman-
de a Fra José M. Bermejo, Superiore provinciale della provincia di Castiglia e coordinatore del
progetto.

A quali collaboratori è rivolto questo libro?
Il libro è per tutti i collaboratori che lavorano nei centri dell’Ordine ospedaliero e l’obiettivo
fondamentale è che tutte le persone coinvolte nel progetto assistenziale dell’Ordine ospeda-
liero conoscano la filosofia, il carisma e i valori dell’istituto e possano trarne vantaggio per
quanto riguarda l’attenzione prestata ai malati in modo professionale, con rigore scientifico
e umanità. 
Quali saranno i temi principali che pensate di trattare in questo documento?
Tutti i temi che ruotano attorno al carisma e alla filosofia dell’Ordine, i valori fondamentali
dei Fatebenefratelli, la figura del Fondatore, la storia dell’Ordine Ospedaliero ed anche i prin-
cipi del Vangelo e della nostra fede cattolica. L’aspetto della fede non possiamo imporlo, non
desideriamo costringere nessuno ma desideriamo offrirlo affinché vi sia una conoscenza di
base della nostra opera.
Quali saranno gli ambiti di formazione a cui si presterà particolare attenzione?
Essenzialmente desideriamo offrire la formazione a tutti i collaboratori ma vorremmo insiste-
re sui quadri dirigenti, le persone che hanno la responsabilità della gestione perché ritenia-
mo che vi debba essere sempre una comunicazione trasversale. Deve essere uno strumento

d’aiuto sia per i confratelli che per i  collaboratori laici il cui compito consi-
ste nel trasmettere i valori, la formazione accademica, professionale e filo-
sofica.
In che modo questo libro cercherà di avvicinare i collaboratori all’attività e
alla filosofia dell’ordine?
Il libro avrà un capitolo dedicato alla metodologia e alla strategia per offri-
re i punti minimi ai responsabili che poi ciascuna realtà e ciascuna provincia
dovranno applicare adattando i contenuti. Alcuni  livelli potranno essere ri-
chiesti a tutti i collaboratori mentre altri saranno facoltativi. Tutto ciò che è
facoltativo deve essere comunque conosciuto per poter fare una scelta. 

Formazione dei collaboratori

Fra Massimo Scriba-
no, della Provincia Ro-
mana, ha emesso i vo-
ti solenni di povertà,
castità, obbedienza e
ospitalità. 35 anni, ra-
gusano, è entrato nel-

l’Ordine dei Fatebenefratelli come po-
stulante nell’anno 2000 per fare il suo
ingresso nel Noviziato nel 2001 ed ha
emesso la professione temporanea nel
2003. Attualmente svolge il suo aposto-
lato nell’Ospedale San Pietro, a Roma. 

(Silvia Farina)
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BREVI

Juan Ciudad ONGD e Salud para Todos (SPT) sono due organizzazio-
ni senza scopo di lucro, create dai Fatebenefratelli in Spagna rispet-
tivamente nel 1991 e nel 2006 per lavorare allo sviluppo umano so-
stenibile e alla cooperazione in tutto il mondo, soprattutto in Afri-
ca, Asia, America del Sud, America Centrale e Caraibica, e prestan-
do particolare attenzione ai Paesi poveri o in via di sviluppo. Il lavo-
ro di queste due organizzazioni si concentra fondamentalmente su
quattro aree di intervento: progetti di cooperazione, aiuti umani-
tari, educazione e senbilizzazione allo sviluppo e volontariato. At-
tualmente ci sono dei progetti in corso in Bolivia, Ecuador, Perù, Co-
lombia, Argentina, Honduras, Cuba, Sierra Leone, Liberia, Senegal,
Togo, Ghana, Camerun e India. 

La Fundação S. João de Deus
è una organizzazione non go-
vernativa per lo sviluppo
(ONG-S). È stata istituita nel
2007 dalla Provincia Porto-
ghese dell’ordine. Obiettivi
prioritari: promuovere la sa-
lute ed il benessere sociale;
coordinare e sostenere ogni

iniziativa di formazione; elaborare e gestire programmi e progetti di azione so-
ciale-culturale, pastoriale e spirituale. Queste le campagne in corso: costruzione
di una unità di assistenza permanente in psichiatria Casa de Saúde (clinica) di Tel-
hal - Sintra in Portogallo; costruzione di una residenza dedicata a san Riccardo

Pampuri (Missione Ospedaliera a Ti-
mor-est - Laclubar); acquisizione di una
vettura per il trasporto di malati (Ca-
sa de Saúde San Raffello - Isole Azzor-
re, Portogallo).

AFAGNAN PROJECT

In piena attività l’Afagnan Project. In esta-
te sono stati spediti due container di far-
maci, macchinari e abbigliamento. Dal 3
al 10 ottobre missione in Africa per Pal-
ma D’Intino e Carla Belli della U.O. di Ane-
stesiologia, Rianimazione e Terapia Inten-
siva che insieme a due pediatri del Poli-
clinico Umberto I hanno tenuto corsi di
formazioni per la”gestione del persona-
le in area critica”. Sono in programma al-
tre tre missioni che riguardano la pedia-
tria, l’oculistica e l’urologia nei prossimi
mesi.

Settimana missionaria
ospedaliera 

(12-18 ottobre)
Quest’anno i Fratelli Ospedalieri di San
Giovanni di Dio hanno vissuto la setti-
mana  di preghiera missionaria insieme
alla Congregazione delle Suore Ospe-
daliere del Sacro Cuore di Gesù. Que-
sto incontro di preghiera e riflessione
- la terza per i Fatebenefratelli e la pri-
ma per le Suore Ospedaliere - ha rap-
presentato un’occasione di condivisio-
ne anche con i collaboratori, i volonta-
ri e gli assistiti. Un cammino che ha trac-
ciato percorsi, obiettivi e mete inter-
pretato con lo stile di San Giovanni di
Dio e di San Benedetto Menni.

Dalla Spagna

D i recente ho visitato la Provincia Indiana, dove ho preso parte
alla riunione annuale dell’APIPC (la Commissione Interprovin-
ciale Asia-Pacifico). Nel corso della riunione, Fra Moisés Martín

Bosca, Direttore dell’Ufficio Missioni e Cooperazione Internazionale,
ha parlato dello sviluppo e della cooperazione. Nel preparare il piano
delle attività per il 2010, è stato sottolineato come l’evento principale
sarà la Scuola di Ospitalità per Confratelli e Collaboratori, organizza-
ta in Corea e che avrà una durata di 10 giorni. L’orientamento della
Scuola è quello di fornire ai Confratelli e ai Collaboratori che rivesto-
no ruoli di responsabilità nella Regione Asia-Pacifico una visione glo-
bale sugli elementi più importanti nella gestione di un centro o servi-
zio dell’Ordine. 
Durante questa visita ho avuto il piacere di incontrare l’Ambasciatore
Colombiano in India, Juan Alfredo Pinto Saavedra, assieme alla sua fa-
miglia. Dall’India ci siamo trasferiti nelle Filippine con una Delegazio-
ne Provinciale della Provincia Romana, assieme a Fra Brian O’Donnell
e a Fra Moisés Martín Bosca. A Manila abbiamo avuto un incontro con
il Delegato e il suo Consiglio, dove abbiamo parlato delle risoluzioni
adottate nell’ultima Conferenza Regionale, che si era tenuta in Viet-
nam. I Confratelli sono stati incoraggiati ad essere più indipendenti
nella gestione dei centri e ad includere nel programma formativo an-
che il ruolo dei Collaboratori nel futuro, così che i
giovani Confratelli possano essere preparati a lavo-
rare al meglio assieme ai Collaboratori. Dalle Filip-
pine ci siamo spostati a Timor Est, dove l’Ordine è
presente dall’8 marzo del 2004, con due Confratel-
li della Provincia Portoghese: Fra Vitor Lameiras Mon-
teiro (portoghese) e Fra José Antonio de Lima (bra-
siliano). A Timor Est ci sono 3 postulanti autoctoni
e 6 aspiranti. I Confratelli hanno stabilito una Co-
munità nella città montagnosa di Laclubar, nella se-
conda delle due diocesi di Timor Est, quella di Bau-
cau. Dopo un’attenta valutazione, hanno deciso di
aprire un centro per 12 malati mentali. Attualmen-
te la costruzione è in corso, e comprenderà un grup-
po di strutture con un centro di educazione sanita-
ria, il centro di crisi psichiatrico, la residenza dei Con-
fratelli e un centro di formazione religiosa. I Confra-
telli inoltre si prendono cura di un centro per la cu-
ra della tubercolosi di proprietà del governo e che
hanno rinnovato di recente.

Dall’India a Timor Est

Dal Portogallo

A cura di
Fra Vincent Kochamkunnel
Presidente Ufficio Missioni e
Cooperazione Internazionale

della Curia Ordine 
Ospedaliero di 

San Giovanni di Dio
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“EFFATÀ: LA PERSONA SORDA NELLA VITA DELLA CHIESA” è il tema della XXIV
Conferenza Internazionale del Pontificio Consiglio per la Pastorale della Salute, in pro-
gramma in Vaticano dal 19 al 21 novembre. In tale occasione il Prof. Marco Radici, Pri-
mario Otorino dell’Ospedale Fatebenefratelli all’Isola Tiberina, è stato chiamato a par-
lare dell’esperienza del Nosocomio romano nel trattamento della sordità infantile.

I l tema generale della Conferenza In-
ternazionale che è stato scelto quest’an-
no vuole rispondere alle numerose ri-

chieste che ci sono pervenute di poter or-
ganizzare in Vaticano un Simposio per le
persone non udenti, affinché nella Chiesa
si possa offrire un’opera di sensibilizzazio-
ne verso le persone sorde, per dare loro
piena dignità e rispetto dei loro diritti.
La Conferenza si rivolge in modo partico-
lare alle persone non udenti, ai loro fami-
liari, a tutti coloro che lavorano con e per
le persone sorde, sia a livello di Chiesa che
nel campo civile, sanitario o assistenziale,
e a coloro che hanno una responsabilità
nell’animazione della pastorale sanitaria
(direttori nazionali, diocesani, etc).
Il contenuto della Conferenza Internazio-
nale viene indicato nelle cinque grandi Re-
lazioni in programma: la persona sorda nel-
la società, il suo mondo psicologico, il suo
rapporto con la famiglia, gli aspetti medi-

ci della sordità, la pastorale con le persone
sorde. Accanto a queste Relazioni si artico-
lano le Tavole Rotonde per raccontare espe-
rienze e per il dialogo con i partecipanti.
La riflessione di questi giorni ci aiuterà a
scoprire un mondo nuovo, alle volte nasco-
sto, e a scoprire quali siano i bisogni delle
persone sorde sia a livello di comunicazio-
ne nella società, che nella famiglia e nella
Chiesa.
E all’interno della Chiesa possiamo farci
questa domanda: come possiamo ottimiz-
zare l’accoglienza e rispondere ai bisogni
specifici delle persone sorde? Ecco la sfida.
Speriamo che questo incontro in Vaticano
sia un momento di luce e di una maggiore
apertura alla cultura sorda. Un campo pie-
no di novità, perché si farà un appello agli
interpreti, ai sacerdoti, ai movimenti, alle
scuole, affinché acquisiscano competenza
in questo settore. Ce lo auguriamo davve-
ro.

di 
Mons. José L. Redrado O.H.
Segretario del Pontificio
Consiglio per gli Operatori
Sanitari

ESPERIENZE DAL 

Per andare incontro ai bisogni

delle persone sorde
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“E sperienze dal mondo del si-
lenzio”: su questo tema ver-
terà il nostro contributo ai

lavori della prossima Conferenza Inter-
nazionale del Pontificio Consiglio della
Salute con lo scopo di portare soprattut-
to l’esperienza dell’Ospedale Fatebene-
fratelli all’Isola Tiberina nel campo della
diagnosi precoce della sordità nei bam-
bini e nei neonati.
Nel nostro Ospedale nascono 4500 bam-
bini l’anno: un numero di rilevanza tale
da poter utilizzare questa esperienza co-
me parametro di riferimento per quello
che succede nel resto del paese.
Lo screening uditivo è un servizio che
l’Ospedale San Giovanni Calibita Fatebe-
nefratelli all’Isola Tiberina offre da gen-
naio 2008 a tutti i suoi neonati grazie al-
la collaborazione tra l’ostetricia, la pe-
diatria e l’otorinolaringoiatria. 
Nei primi giorni di vita, i bambini vengo-
no sottoposti ad uno screening con otoe-
missioni acustiche, un siste-

ma di misurazione dell’udito che, attra-
verso un piccolo microfono posto ester-
namente al canale uditivo, valuta la ri-
sposta della coclea agli impulsi del mac-
chinario, mentre il neonato riposa. In ca-
so di dubbi sulla funzionalità uditiva, si
passa ad uno screening di secondo livel-
lo per accertare l’effettivo deficit. Nel no-
stro Paese, fino a non molti anni fa, l’ac-
certamento della difficoltà uditiva avve-
niva attraverso una diagnosi tardiva o
presuntiva nell’ambito familiare o scola-
stico: i genitori notavano un ritardo nel-
l’apprendimento del linguaggio o impro-
prietà nella pronuncia di alcuni suoni, op-
pure  gli insegnanti notavano nel  bam-
bino una tendenza a distrarsi durante le
ore di lezione e una minore velocità di
apprendimento. 
Di conseguenza, i  bambini dovevano es-
sere recuperati quando ormai buona par-
te dell’età in cui la plasticità cerebrale è
massima e in cui l’apprendimento si svi-
luppa con maggiore velocità ed appro-
priatezza era stata spesa nel”silenzio”.
Si tratta di prendere atto che in molte al-

tre parti del mondo - e nel nostro Pae-
se con un certo ritardo - invece la

diagnosi precoce di sordità ci
mette in condizioni di provve-

dere tempestivamente con dei
rimedi, con dei sussidi prote-
sici di tipo classico o di tipo
più moderno come gli im-
pianti cocleari  - sono 4 i
bambini pronti per questo
tipo di intervento nel nostro
Ospedale - per poter mette-

re il bambino in condizioni di
sentire, di vivere nel mondo

sonoro che lo circonda,  di po-
ter apprendere correttamente il

linguaggio e di poter essere immer-
so in un ambiente sociale nel qua-
le poi sviluppare tutte le proprie
potenzialità.

A cura di
Marco Radici

Direttore U.O.C.
Otorinolaringoiatria,

Ospedale S. G. Calibita FBF

13

MONDO DEL SILENZIO

L’importanza di una diagnosi 

precoce della sordità infantile: 

l’esperienza dell’Isola Tiberina
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di
Francesca Tortoreto
U.O.C. Radioterapia
Ospedale S.G. Calibita FBF

L a malattia è considerata da molti come una condizione che peggiora la qualità
della vita o come una lesione della dignità così grave da preferire ad essa la mor-
te. Nel concetto di qualità della vita è implicita l’idea che il valore della persona

sia ”misurabile”attraverso il metro del benessere fisico, dell’efficienza, dell’autono-
mia. La mancanza di questi beni o l’impossibilità ad esercitare alcune facoltà riduce la

dignità umana a né più e né meno quella di un vegetale.
In queste concezioni il rapporto con la malattia, in realtà, non è un
rapporto sereno, perché il suo irrompere è vissuto come un male as-
soluto, come la contraddizione delle aspirazioni più profonde, la
perdita del senso della vita. 
Questo malessere manifesta ad ogni uomo la sua sete di una vita
piena e costituisce il punto di partenza di un percorso interiore che
può condurre a diverse mete. Alcune volte l’uomo reagisce alla sof-
ferenza riducendo le proprie attese, indebolendo i rapporti con gli
altri, perseguendo la morte, altre volte, come è testimonianza di
molti, è la malattia stessa a segnare l’inizio di una vita diversa, per-

ché è nuovo il significato che si da ad ogni prezioso istante, al rapporto con se stessi,
con gli altri, con il trascendente. Affermava Nino Salvaneschi, giornalista, dopo esse-
re divenuto cieco: ”Guarda intorno a te, ma non solo con gli occhi. Ascolta intorno a
te, ma non solo con le orecchie. E vedrai ovunque dolore. Ma guarda e ascolta con il
cuore e capirai presto che se soffrire è soltanto soffrire, saper soffrire è già agire”. 
L’esperienza della sofferenza non toglie dignità, anzi può svelare un nuovo orizzon-
te di significato nel quale si rivela, come diceva Raoul Follerau, che ”la sola verità è
amarsi”. Se quando sopraggiunge la malattia alcuni affetti vengono meno, altri lega-
mi diventano forti come nulla potrebbe consentire, segnati dal dolore e provati dal
sacrificio fisico e morale. Riconoscere il senso della vita nella sofferenza non è sconta-
to, perché richiede di accettare i limiti che l’infermità pone, spostando l’accento da
beni come l’efficienza e l’autonomia, su valori più profondi che possono illuminare
qualsiasi condizione. 
“Far del bene con la sofferenza ”e” Far del bene a chi soffre ”…” Questo è il senso ve-
ramente soprannaturale ed insieme umano della sofferenza. È soprannaturale, per-
ché si radica nel mistero divino della redenzione del mondo, ed è, altresì, profonda-
mente umano, perché in esso l’uomo ritrova se stesso, la propria umanità, la propria
dignità, la propria missione”(Giovanni Paolo II, Salvifici Doloris).

Il significato 

della Sofferenza

BREVI
25° CONVEGNO NAZIONALE AIPAS

Associazione Italiana Pastorale Sanitaria

L’AIPaS è un associazione che raccoglie sacer-
doti, cappellani, suore, consacrati e laici che
si occupano nella loro attività lavorativa o nel
volontariato di attività pastorale sanitaria nei
luoghi di cura o nel territorio. Oltre ai soci or-
dinari, partecipano alla vita e alle attività del-
l’Associazione altre per-
sone in qualità di simpa-
tizzanti e collaborato-
ri.”Sofferenza di Dio
sofferenza dell’uomo”
è il tema del convegno
di questo anno (5-8 ot-
tobre) che si è tenuto
come di consueto a Collevalenza (PG).  

www.aipas.net

“Alcune volte

l’uomo reagisce 

alla sofferenza

riducendo le 

proprie attese
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L’attenzione della medicina moderna
verso i benefici di uno stile di vita fi-
sicamente attivo è relativamente re-

cente. Recenti studi hanno dimostrato co-
me uno stile di vita sedentario sia un rile-
vante fattore di rischio nei confronti di ma-
lattie croniche ad elevata morbidità e mor-
talità, quali le malattie cardiovascolari, il
diabete, alcune forme di tumore.    
A tale riguardo l’American College of Sports
Medicine (ACSM) e l’American Heart Asso-
ciation (AHA) hanno recentemente redat-
to un documento condiviso nel quale si è
pianificata la tipologia dell’esercizio fisico
atto a migliorare lo stato di salute e la qua-
lità della vita. Sono state proposte delle rac-
comandazioni ben precise, delle vere e pro-
prie ”ricette” su come la popolazione di
età compresa tra 18 e 65 anni deve intra-
prendere l’attività fisica. Innanzitutto è sta-
to definito il livello ”minimo” di attività fi-
sica capace di  promuovere e mantenere lo
stato di salute, vale a dire una attività ae-
robica moderata - intensa di almeno 30 mi-
nuti al giorno per almeno 5 giorni a setti-
mana o in alternativa una attività aerobi-
ca intensa di almeno 20 minuti al giorno
per almeno 3 giorni a settimana. 

Nelle stesse raccomandazioni vengono al-
tresì indicate le diverse modalità con cui
svolgere una attività fisica aerobica; ad
esempio è utile sapere che tra le attività
lievi è compresa la camminata a passo len-
to (3-4Km/h),  tra le  attività moderata la
camminata a passo veloce (6 Km/h), tra le
attività intense la corsa. Trattasi di racco-
mandazioni estremamente pratiche vista
la familiarità che la stragrande della popo-
lazione ha con la camminata e/o con la cor-
sa, pratiche sportive facilmente accessibili
e programmabili nonché a scarso impegno
economico. Nel documento congiunto
ACSM/AHA viene anche sottolineato come
esiste un rapporto del tipo dose/risposta
tra attività fisica e salute per cui, per poter
ridurre ulteriormente il rischio di malattia
o per prevenire un aumento del peso cor-
poreo, viene indicato il superamento del li-
mite minimo di attività fisica raccomanda-
ta. Viene anche sottolineato in maniera
chiara che le attività quotidiane che com-
portano un certo impegno fisico non sono
cumulabili con il minimo di attività fisica
raccomandato,  a meno che non superino
i 10 minuti di tempo. 

A cura di
Giovanni Maria Vincentelli

e
Maria Rosaria Pirro

U.O. Dipartimento 
Discipline Mediche

Ospedale S. G. Calibita FBF
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S i è svolto a Viareggio, dal 24 al 27
Settembre, il Festival della Salute
2009(www.festivaldellasalute.com),

con un gran numero di appuntamenti de-
dicati alla politica sanitaria, alla medicina,
alla ricerca, all’alimentazione, alla preven-
zione. Non è mancata la presenza del no-
stro ospedale. 

Il festival ha un comita-
to scientifico com-

posto, fra gli al-
tri, da Umberto
Veronesi  dal
Senatore Chi-
rurgo Ignazio
R. Marino, dal
giornalista

Piero Angela,
da Elena Catta-

neo  dell’Università di Milano, da  Dario
Manfellotto, Coordinatore Scientifico AFaR
Isola Tiberina. L’intento dell’iniziativa è di
creare non soltanto un confronto tra tut-
te le realtà coinvolte nelle sanità pubblica
e privata ma soprattutto un incontro con
i cittadini per incontrarsi, discutere e par-
tecipare ai workshop e ai laboratori. Que-
st’anno ampio spazio è stato dedicato al-
le novità nel campo della telemedicina, vi-
sta come un’occasione per la sanità mo-
derna per affrontare al meglio i problemi
dell’organizzazione sanitaria,  a beneficio
dei pazienti, dei sistemi sanitari, della so-
cietà. Ne ha parlato al festival Maurizio
Ferrante (Direttore Sanitario dell’ospeda-
le), in una  relazione sulla medicina tele-
matica come  supporto al sistema integra-
to ospedale-territorio.  
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A cura di
Maurizio Ferrante
Direttore Sanitario

Ospedale S. G. Calibita FBF

Dario Manfellotto
U.O. Dipartimento 
Discipline Mediche 

Ospedale S. G. Calibita FBF

Festival 

della Salute

L’attività fisica 

in “ricette”



È stata presentata di recente, nell’Ospedale Fatebenefratelli all’Isola
Tiberina di Roma, con la moderazione del medico ed esperto scien-
tifico RAI Carlo Gargiulo, la nuova pubblicazione ”La Forza di Vive-

re”. Si tratta di una raccolta di opuscoli a diffusione gratuita che contiene
contributi di specialisti volti a migliorare la qualità di vita del paziente on-
cologico, sotto vari aspetti: dalla cura estetica, all’alimentazione, dal so-
stegno psicologico di gruppo, al ruolo dei partner e dei caregiver. Un ma-
nuale di informazioni e indicazioni utili per accompagnare le persone du-

rante e dopo le cure oncologiche. ”L’iniziativa – spiega Vittorina Zagonel, Direttore del
Dipartimento di Oncologia dell’Ospedale -
si inserisce nel modello più ampio di gestio-
ne del malato oncologico adottato dal no-
stro Nosocomio. Si tratta di un modello in-
tegrato di presa in carico globale della per-
sona, che pone attenzione non solo alla ma-
lattia e alle relative terapie ma anche ai bi-
sogni fisici, psicologici, sociali e spirituali del
paziente”. La raccolta editoriale è frutto del-
la collaborazione del Network ”La Forza di
Vivere”, che riunisce insieme all’Ospedale Fa-
tebenefratelli all’Isola Tiberina, i partner: la
Rete oncologica del Piemonte e della Valle
D’Aosta presso l’Ospedale ”San Giovanni Bat-
tista” Molinette di Torino, l’IOM (Istituto On-
cologico Marchigiano), la Onlus ATTIVEco-
meprima.

Per la qualità della vita del

paziente oncologico 

BREVI
Presso il P.a.i.s. (Punto accoglienza informa-
zione e supporto) della sala d’attesa dell’On-
cologia (secondo piano scala C) grazie ad una
convenzione con l’AIMAC (Associazione Ita-
liana malati di cancro) è presente dal lunedì
al venerdì una psicologa del Servizio Civile
(Dr.ssa Eliana Tenace tel. 06.6837487/249) dal-
le 08.00 alle 14.00, dedicata all’accoglienza,
informazione e rilievo dei bisogni dei mala-
ti oncologici. Tale servizio è a disposizione di
tutti malati oncologici dell’ospedale, come
copia dei libretti e altro materiale informa-
tivo. 

La Forza di Vivere

P ensare alla malattia ed in partico-
lare a quella oncologica, come al-
l’espressione di uno ”stato di salu-

te”, sembra assurdo, ma in realtà è in sin-
tonia con il nuovo concetto di salute che
si va delineando nel panorama delle po-
litiche sanitarie. La salute è benessere e
non assenza di malattia. Quindi, nel ca-
so delle persone che hanno una malattia
come il cancro, la salute diventa la pos-
sibilità di vivere con la propria malattia.
A questo concetto si ispira l’intervento
psicologico che dal 2000, anno di aper-
tura del Dipartimento di Oncologia, ad
oggi si è affiancato a quello medico, so-
ciale, spirituale. La partecipazione al brie-
fing e alla visita di reparto, la condivisio-
ne di progetti terapeutici, le visite con-
giunte, l’attenzione alla storia della per-
sona malata e al proprio contesto di ap-
partenenza, hanno permesso di promuo-
vere nei pazienti  e nelle loro famiglie le
abilità psichiche necessarie per costruire

il proprio benes-
sere e la capaci-
tà di collabora-
re alla propria
cura. L’interven-
to psicologico di
attivazione del-
le risorse perso-
nali della perso-
na malata ha permesso loro di sentirsi
protagonisti del loro percorso di cura. Il
lavoro condiviso con le diverse figure pro-
fessionali non è di supporto solo per i ma-
lati e le loro famiglie, ma anche per gli
stessi operatori. È la condivisione, il po-
terne parlare, il poterci riflettere, l’ela-
borazione continua dei vissuti che come
abbiamo potuto constatare, da una veri-
fica sul lavoro in équipe, in maniera spe-
culare con i malati, aiuta gli operatori a
sentirsi meno soli, ad aumentare le pro-
prie competenze, a sentire di avere uno
spazio dove esprimere le emozioni.

A cura di
Tiziana Ragni Raimondi 
U.O. Psicologia Clinica
e
Antonella Mecozzi
U.O.C. Oncologia
Ospedale 
S. G. Calibita FBF

“È la condivisione, il

poterne parlare che

aiuta gli operatori a

sentirsi meno soli, ad

aumentare le proprie

competenze

”

Promozione 

della salute in oncologia
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USA

Cattive notizie per i misan-
tropi: avere un’intensa vita
sociale, ricca di scambi e rap-
porti con gli altri, fa bene al-
la salute. Proprio come se-
guire una dieta sana e fare
attività fisica, come dimo-
stra uno studio recente del-
la Columbia University (Usa)
su 655 pazienti.

SVEZIA

Le donne colte vivono più a
lungo e influiscono anche
sulla longevità dei loro par-

tner. Lo suggerisce una ricer-
ca svedese secondo cui le
donne più istruite sono
maggiormente ricettive ri-
spetto a temi chiave come
alimentazione sana e pre-
venzione.

ITALIA

Approvati i nuovi servizi
erogati dalle farmacie pub-
bliche e private: assistenza
domiciliare, realizzazione di
programmi di educazione
della popolazione, prenota-
zione di visite ed esami spe-
cialistici, pagamento e riti-
ro referti. Per maggiori info

www.ministerosalute.it

SPAGNA

Secondo un team di ricerca-
tori spagnoli delle Canarie i
fedeli alla dieta mediterra-
nea sono il 30% meno vul-
nerabili alla depressione ri-
spetto agli altri. Per scoprir-
lo gli esperti hanno studia-
to 10.000 persone sane per
oltre quattro anni.

INDIA

Da una ricerca proveniente
dal Poona College of Phar-
macy in India emerge che il

concentrato di basilico è in
grado di ridurre l’ingrossa-
mento delle articolazioni e
può quindi essere usato co-
me un antinfiammatorio.

GIAPPONE

Scorpacciate di ribes per
cancellare le occhiaie lascia-
te da notti insonni. 
Un’équipe di ricercatori
giapponesi ha scoperto la
particolare proprietà di que-
sti frutti di bosco, già cono-
sciuti per migliorare la cir-
colazione sanguigna.

Domenica 1 novembre, ore 10.55

A ndrà in onda, domenica 1 novembre alle ore 10.55, la Messa in diretta su RAI UNO dalla Chiesa di
Trivolzio per i 20 anni dalla canonizzazione del medico religioso dei Fatebenefratelli. Il servizio,
promosso dalla Provincia Lombardo-Veneta e realizzato grazie alla collaborazione dell’Ufficio

Stampa Fatebenefratelli con la CEI, si aprirà con una scheda di approfondimento sulla Casa di Riposo R.S.A.
San Riccardo Pampuri di Trivolzio, per poi proseguire con la Celebrazione Eucaristica dalla  Chiesa dove ri-
posa il Santo.

Siete tutti invitati a partecipare.
F
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e
Giovanni Larciprete
U.O.C. Ostetricia e
Ginecologia
Ospedale S. G. Calibita FBF

N ella UOC di Ginecologia, dalla
équipe del Prof. Elio Cirese, na-
sce una metodica innovativa, fa-

cile, allo stesso tempo veloce e sicura,  per
eseguire una sutura intracorporea in la-
paroscopia, senza l’ausilio di nodi, utiliz-
zando normali fili di sutura.  
La tecnica, perfezionata su un modello
di sutura pensata e realizzata dal Prof.
Amici,  durante i suoi interventi di chirur-
gia urologica, consiste nell’applicare una

clip alla fine di un fi-
lo di sutura e pas-

sare l’ago a-
traumatico at-
traverso il tes-
suto da rico-
struire. Alla
fine della su-
tura è suffi-

ciente applica-
re una seconda

clip sulla coda del

filo in pros-
simità dei
margini di
tessuto.
La ”sutura
senza nodi”
rappresenta
un valido
stratagem-
ma per con-
trastare diverse problematiche inerenti
alle suture laparoscopiche. 
È facilmente riproducibile, non necessita
di un lungo tempo di apprendimento da
parte del chirurgo, permette una riduzio-
ne dei tempi operatori.

Riferimento bibliografico: Larciprete G.,
Rossi F., Valli E., Amici A., Cirese E. ”Ami-
ci-Larciprete knotless technique. An ea-
sy way to suture in laparoscopy”. Clin Exp
Obstet Gynecol. 2009;36(2):69.

Sliding Viscera

Un “segnale”che rivoluziona l’accesso 

addominale per via laparoscopica

Sutura senza Nodi

in laparoscopia

P resso il Dipartimento di Ginecologia
e Ostetricia dell’Ospedale Fatebene-
fratelli all’Isola Tiberina, diretto dal

Prof. Cirese, è stato condotto uno studio
clinico prospettico su 47 donne sottoposte
a chirurgia laparoscopica per malattia gi-
necologica, con l’obiettivo di selezionare
una procedura strumentale atta a  favori-
re una valutazione giovevole  della regio-
ne ombelicale in donne già sottoposte a
chirurgia laparotomica e selezionate per

una ulteriore procedura mininvasiva. 
Con una semplice ecografia addominale,
eseguita da personale adeguatamente ad-
destrato, l’operatore è in grado di stimare
la presenza di eventuali aderenze sotto-
ombelicali correlando gli atti  respiratori

con lo spostamento verticale degli organi
addominali.    
Lo studio ha dimostrato come l’assenza di
mobilità dei visceri addominali, valutata
ecograficamente, sia correlata alla presen-
za di aderenze sottombelicali, rendendo
l’inserzione di trocar in quella regione par-
ticolarmente rischiosa e legata a temibili
complicanze, come per esempio lesioni in-
testinali. 
Nell’ambito del nostro studio, è stato uti-
lizzato un accesso laparoscopico differen-
te in relazione alla presenza o assenza di
questo ”segnale”, denominato dello Sli-
ding Viscera.
È pertanto auspicabile effettuare uno stu-
dio ecografico preliminare nelle pazienti
che presentano fattori di rischio.  

Riferimento bibliografico: Larciprete G.,
Valli E., Meloni P., Malandrenis I., Romani-
ni ME., Jarvis S., Rossi F., Barbati G., Cirese
E. Ultrasound Detection of the ”Sliding Vi-
scera ”Sign Promotes Safer laparoscopy.
Minim Invasive Gynecol. 2009 Jul-
Aug;16(4):445-9.

“La tecnica consiste

nell’applicare una clip

alla fine di un filo di

sutura e passare l’ago

a-traumatico attraver-

so il tessuto da rico-

struire

”

A cura di
Elio Cirese
Direttore Dipartimento
per la salute della donna e
del bambino
Ospedale S. G. Calibita FBF
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N asce nel 2006 un Progetto di Ricerca finanziato dal Ministero della Salute nell’am-
bito dei Programmi Speciali art. 12 bis, comma 6, D.lgs 229/99. Il Progetto, coor-
dinato dall’Istituto Superiore di Sanità e dall’ASP-Lazio, ha visto coinvolte quat-

tro Regioni: Lazio, Lombardia, Piemonte e Sicilia ed è stato attivo da marzo 2008 al 30
giugno 2009. Ogni Regione aveva il compito di arruolare trecento puerpere straniere con
difficoltà sociali. A metà di loro sono stati somministrati due questionari. Uno alla dimis-
sione e uno a quaranta giorni dal parto (Gruppo Controllo). Al restante 50%, oltre ai que-
stionari, è stata offerta una visita domiciliare e la consulenza telefonica effettuate da
un’ostetrica (Gruppo Intervento).
Le ostetriche del nostro Ospedale sono state coinvolte nello studio e identificate come co-
ordinatrici della Ricerca per la Regione Lazio, che ha visto partecipe anche la ASL RMB.
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A cura di 
Maria Grazia Pellegrini

Ostetrica Capo 
Ospedale S. G. Calibita FBF

Aiutare le donne    

straniere

Risultati dall’Ospedale dell’Isola
Di tutte le donne coinvolte:

34% viene dall’Africa, prevalentemente del
Nord
30% dall’Europa dell’Est
23% dall’Asia
12% dal Sud America
1% da vari Paesi
Il 55% ha partorito spontaneamente e nel
42% dei casi non è stata richiesta nessun ti-
po di analgesia.

La gran parte delle signore (78%) ha dichiara-
to di aver avuto un parto secondo le proprie
aspettative, se non migliore. 

A 40 giorni dal parto il Gruppo Intervento, ri-
spetto al Gruppo Controllo ha rilevato che le
mamme:

1. allattano esclusivamente al seno in nume-
ro maggiore
2. hanno superato meglio lo scoglio del ba-
by blues conseguente al parto
3. conoscono meglio la tempistica delle vac-
cinazioni
4. hanno più chiare le informazioni circa le
procedure da seguire per la scelta del pedia-
tra di base e per l’utilizzo delle Strutture Sa-
nitarie pubbliche.

Dalle risposte analizzate appare chiaro come
l’intervento dell’ostetrica a domicilio si sia rive-
lato prezioso, così come la possibilità di contat-
tarla telefonicamente per redimere i dubbi che
assalgono le neo mamme. Anche questa espe-
rienza, che segue temporalmente quella fatta
da noi con il Comune di Roma, ci conferma la
necessità di organizzare per tutte le puerpere
un Servizio di assistenza ostetrica domiciliare
post partum, a sostegno di un momento così
delicato nella vita di una famiglia, qual è quel-
lo dell’accoglienza di un nuovo nato.
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U na indagine MEG ha mostrato che usiamo reti funzionali e non gruppi isola-
ti di neuroni per condividere la sofferenza. Non solo per una mamma che ve-
de il proprio figlio farsi male o un vigile del fuoco che interviene per salva-

re un terremotato: condividere dolore e gioia è una delle esperienze formative cru-
ciali per ciascuno di noi. Emozione e cognizione cooperano per renderci capaci ad
un tempo di comprendere cosa sta accadendo all’altro e difenderci in situazioni si-
mili. 
Le neuroscienze hanno descritto con crescente accuratezza quali gruppi di neuroni
costituiscono la ‘matrice del dolore’, struttura che ci permette ad un tempo di per-
cepire dolore e comprenderlo nei nostri simili. Lo studio di magnetoencefalografia
(MEG) attuato presso l’ospedale Fatebenefratelli – Isola Tiberina sotto la guida di ri-
cercatori del consiglio nazionale delle ricerche (CNR-ISTC) - e pubblicato in questi
giorni sulla prestigiosa rivista Journal of Neuroscience,
ha recentemente scoperto un meccanismo neces-
sario per provare empatia nel dolore. Il grado
di condivisione del dolore che prova un no-
stro simile nel momento in cui l’ago di una
siringa penetra nella nostra mano dipen-
de da quanto gruppi di neuroni del suo
cervello, in due aree ‘primordiali’, si sin-
cronizzano tra loro. 
Le attuali neuroscienze hanno mostrato
che l’attivazione funzionale del nostro cer-
vello è fortemente mediata dalla sincronia
tra le attività di diversi gruppi: questo inter-
scambio crea uno connessione funzionale es-
senziale alle percezione ed al coordinamento di
qualunque movimento. L’osservazione del dolore di
altri fa aumentare l’accoppiamento tra le cortecce senso-
riale e motoria primarie nell’osservatore, ad indicare che l’attività di reti funziona-
li più che di singole aree permette la risonanza empatica con l’altro. Queste due re-
gioni corticali sono le prime a formarsi nello sviluppo embrionale, richiamando quan-
to profonda sia la necessità della condivisione empatica per il nostro sviluppo. 

Mi sintonizzo 

col tuo Dolore

S u TG24 di SKY, in collaborazio-
ne con l’Ufficio Stampa Fate-
benefratelli, è andato in onda

lo scorso 21 settembre, in occasione
della XVI Giornata Mondiale dell’Al-
zheimer, il collegamento televisivo in
diretta dall’IRCCS Fatebenefratelli di
Brescia sull’operato e la mission del-
l’Istituto scientifico per questa malat-
tia. Hanno preso parte al collegamen-
to, per fornire testimonianze e inter-
viste, il Direttore dell’IRCCS Fra Mar-
co Fabello, il Primario Geriatra Ora-

zio Zanetti, il familiare di un pazien-
te del Centro, un operatore sanita-
rio dell’Istituto che presta la sua col-
laborazione vicino ai malati di Alzhei-
mer. Il servizio è stato integrato da
un intervento dagli studi di Roma del
Prof. Paolo Maria Rossini, Direttore
AFaR e di un familiare dell’Ospeda-
le all’Isola Tiberina.

A cura di 
Franca Tecchio
Coordinatrice 
Laboratorio MEG 
Magnetoencelolografia
Ospedale S. G. Calibita FBF

Giornata Mondiale dell’Alzheimer 

su SKY
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A cura di
Paolo Maria Rossini

Direttore Scientifico AFaR
e 

Silvia Bernardini
Ricercatrice AFaR

L a Malattia di Al-
zheimer rappresen-
ta il 50-60% dei ca-

si di deterioramento co-
gnitivo ad esordio tardi-
vo nei paesi occidentali.
Questa patologia dege-
nerativa comporta la per-
dita progressiva delle au-
tonomie del paziente
coinvolgendo non solo la
memoria, ma tutte le fun-
zioni cognitive superiori
(attenzione, orientamento, linguaggio,
prassie). La Malattia di Alzheimer non è an-
cora sconfitta, ma la speranza di medici e
familiari di migliorare la qualità di vita dei
Malati non deve mai venir meno. L’interes-
se crescente per questa patologia di così
grande impatto sociale porta i ricercatori e
le ditte farmaceutiche a sperimentare, or-
mai quasi annualmente, nuove molecole in
grado di rallentare e, sperabilmente, bloc-
care la progressione della degenerazione
neuronale. La maggior parte delle moleco-
le in questione hanno come bersaglio la be-
ta-amiloide, una proteina che costituisce il
componente fondamentale delle cosidette
”placche senili", che sono considerate i se-
gni del danno neuronale.  
Presso l’Ospedale Fatebenefratelli-Isola Ti-
berina si è concluso a dicembre del 2007 un
trial clinico che aveva arruolato 36 pazien-
ti con malattia di Alzheimer di grado lieve-
moderato, in cui veniva sperimentato l’uso

di omotaurina, una
molecola con

proprietà

anti-amiloide. A settembre
2008, si è concluso un ulte-
riore studio di confronto tra
l’R-flurbiprofene, un farma-
co antinfiammatorio al do-
saggio di 1600 mg/die, ed il
placebo. Un altro studio, con-
cluso nel giugno di quest’an-
no, ha valutato il beneficio
di un farmaco, già utilizzato
per il diabete tipo 2, il rosi-
glitazone, nella sua nuova
formulazione a lento rilascio,

per soggetti con malattia di Alzheimer di
grado moderato. Purtoppo i suddetti studi
non hanno dato risultati positivi, ma han-
no permesso di escludere alcune opzioni te-
rapeutiche a vantaggio di nuovi filoni di ri-
cerca. 
Dalla primavera, ha preso l’avvio un proto-
collo sponsorizzato dalla ditta Lilly, della du-
rata di 88 settimane, che confronterà una
molecola (LY 450139) con proprietà anti-
gammasecretasica a due differenti dosaggi
rispetto al placebo. Ovviamente, anche in
questo protocollo, il farmaco sperimentale
sarà aggiunto alla terapia per la memoria
già in commercio assunta dal paziente. 
Infine, solo un rapido accenno alla vaccina-
zione terapeutica, che mira a sfruttare il si-
stema immunitario del paziente per aumen-
tare l’eliminazione di beta-amiloide. Il ten-
tativo di somministrare la beta amiloide per
far sviluppare anticorpi contro di essa è sta-
to bloccato in altre sperimentazioni per il
manifestarsi di casi di meningoencefalite.
Sono in corso ulteriori studi per tentare la
somministrazione diretta di anticorpi. Da
settembre 2009, infatti,  verranno selezio-
nati presso il Dipartimento di Neuroscien-
ze, pazienti per un ulteriore protocollo di
ricerca. Il farmaco in questione è un anti-
corpo monoclonale anti beta amiloide che,
somministrato per via endovenosa per 30
minuti,  al dosaggio di 400 mg ogni 4 setti-
mane, per un totale di 18 mesi, in pazienti
con malattia di Alzheimer lieve-moderata
(MMSE 16-26), potrebbe legarsi e mobiliz-
zare la beta amiloide dalle placche intrace-
rebrali.

“La Malattia di Al-

zheimer non è ancora

sconfitta, ma la spe-

ranza di medici e fami-

liari di migliorare la

qualità di vita dei Ma-

lati non deve mai ve-

nir meno

”

La Malattia di 

Alzheimer: alla ricerca 

di nuove terapie
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2222

ACCREDITAMENTO
DEFINITIVO PER LA FIF

quale ente 
di formazione

L a Fondazione Internazionale Fa-
tebenefratelli, dopo un lungo iter
definito dal D.G. R. 29 novembre

2007 n. 968 – Direttiva ”Accreditamen-
to dei soggetti che erogano attività di
formazione e di orientamento nella Re-
gione Lazio”, ha ottenuto, con determi-
nazione 2344 del 30 luglio 2009 l’accre-
ditamento definitivo quale Ente di For-
mazione per la macrotipologia: Forma-
zione Superiore e Formazione Continua.
L’accredito definitivo è avvenuto dopo
l’istruttoria e  l’esito dell’audit, in loco,
effettuato dalla Task Force Sviluppo La-
zio spa. Si coglie l’occasione di ringrazia-
re quanti hanno contribuito, in spirito
di costruttiva collaborazione, al raggiun-
gimento del risultato. 

SCUOLA DI MEDICINA
ESTETICA

Conclusione Anno
Accademico 2008/2009

I l 16 settembre si sono svolti a Roma
gli esami della Scuola  quadrienna-
le di Medicina Estetica.

L’anno accademico 2008/2009 si è con-
cluso con i seguenti risultati:
• Iscritti al primo anno 81; ammessi al se-
condo anno 68;
• Iscritti al secondo anno 63; ammessi al
terzo anno 55;
• Iscritti al terzo anno 63;  ammessi al
quarto anno 63:

La seduta inaugurale del nuovo
anno accademico 2009/10 è

fissato per il 25 ottobre
nella Sala Assunta del-

l’Ospedale. Il Comita-
to di Direzione del-
la Scuola ha conse-
gnato i diplomi  ai
medici che hanno
ultimato il qua-
driennio e conte-
stualmente è stato

inaugurato l’anno
accademico 2009/10

con l’accoglienza dei
nuovi iscritti. Per l’anno

accademico 2009/10 gli
iscritti sono 83. 

BREVI

A cura di
Giovanna D’Ari
Direttrice della 
Fondazione Internazionale
Fatebenefratelli 

Formazione

Continua in

Medicina
Prima Conferenza

Nazionale

S i è svolta a Cernobbio (Como) dal 14 al 15 set-
tembre 2009 la prima Conferenza Nazionale sul-
la Formazione Continua in Medicina. La confe-

renza ha sancito la  conclusione  della fase sperimen-
tale. Le nuove regole prevedono non più gli accrediti
degli eventi  ma quello dei Provider.
A Cernobbio è stato presentato un articolato docu-

mento sul nuovo sistema di formazione Continua in
Medicina, detto documento è in attesa di approvazio-
ne dalla conferenza Stato/Regioni. In sintesi il sistema
prevede:

• Le principi e regole per l’accredito dei provider ECM;
• I requisiti minimi e gli standard dei Provider; 
• Le procedure di  verifiche dei provider; 
• L’accreditamento dei provider per la FAD;
• Le regole per la partecipazione dei provider e de-
gli sponsor al sistema di formazione continua;
• Le valutazione della qualità del sistema formativo
sanitario;
• Le attività formative realizzate all’estero;
• Gli obblighi ECM per i liberi professionisti.

Nella sessione tecnologie e strumenti a supporto del-
la formazione è stato presentato il ”Programma ECM
Italia” – Progetto formativo di e-Learning sulle Scien-
ze della Salute proposto dal CNR di cui la Fondazione
Internazionale Fatebenefratelli è partner.  Hanno par-
tecipato ai lavori della conferenza per la Fondazione
la Direttrice Giovanna D’Ari e Donatella Tortora.
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A cura di
Chiara Donati

Segreteria Generale
Curia Generale

Ordine Ospedaliero
San Giovanni di Dio
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425 anni e non 

dimostrarli...

N el numero precedente, in occasione dei
425 anni di presenza dei Fatebenefra-
telli sull’Isola Tiberina, per motivi di

spazio si erano tralasciati alcuni particolari
non irrilevanti e per tanto si è creduto oppor-
tuno renderli noti. 
Ad esempio oltre alla Memoria scritta da fra
Diego de la Cruz esiste l’istrumento ufficia-
le e originale dell’acquisto dell’ex Conven-
to delle Benedettine, rogato dal notaro Sci-
pione Grimaldi il 21 agosto 1584, e conser-
vato presso l’Archivio di Stato di Roma. All’epoca fra Pedro Soriano era il

Fratello Maggiore della comunità religiosa romana e solo
il 23 giugno del 1587 divenne primo Superiore Generale
dell’Ordine. Fortunatamente, fra Diego nella sua narrazio-
ne non trascurò di trascrivere i nomi dei quindici Religiosi
presenti alla stesura del contratto, mentre furono omessi
nel documento notarile. 
Ecco i nomi di coloro che trasformarono l’Isola secondo lo sti-
le juandediano; ad alcuni di loro si devono le prime fonda-
zioni in Italia: fra Diego de la Cruz, fra Giovanni da Silva, fra
Giovanni Milanese, fra Gaspare, fra Damiano, fra Stefano Mi-
lanese, fra Giovanni Gomez, fra Luca Espinaura, fra Stefano
Francese, fra Sebastiano, fra Gabriele, fra Diego de Balba, fra
Paolo, fra Michele e fra Diego da Veniga.



Le poesie nascono da un lavoro psico-pedagogico svolto nel reparto del Servi-
zio Psichiatrico di diagnosi e cura. Comporre dei pensieri è un primo passo che
fa scoprire ad ognuno dei pazienti che il disagio in cui vivono non è una stra-

da a senso unico. Invitiamo i lettori a scrivere alla redazione del giornale le
impressioni che scaturiscono dalla lettura di tutti gli
elaborati. Abbiamo pensato di realizzare un libricino
con tutti gli elaborati dei pazienti che sono passati in
reparto, per essere i primi noi a non perdere le voci
che nel tempo formano una parte della memoria di
questo S.P.D.C.

Il sol dorato risplendente
nel giorno porta quella luce
come un bambino sorridente
offuscando ciò che è truce.
All’orizzonte s’addormenta
col velo viola della notte
che piano piano, lenta lenta
mostra le stelle alla fosca notte
a cui un triste lupo bianco
ulula dopo un pianto.

A.S.

Attraversa inviolabili fla-
gelli di follia
...lucido terrore.
Dove nessun appiglio ti sa-
rà di conforto
e niente ti separerà
dal resto del caos.

Io sono quel che non vorrei
...piaga
ed insieme
coltello di me stesso.

Daniele C.
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L a  n o s t r a  v o c e

La piccola Lavi-
nia Logli - nata
questa estate al-
l’Isola - insieme alla
sua mamma Chiara e al
suo papà Roberto ringraziano con una
bella letterina ”coloro che fattivamen-
te hanno assistito al parto e ne hanno
determinato il buon esito, ovvero il Dr.
Roberto Mari e l’ostetrica Valentina San-
tarelli. Trattasi di personale - continua
la lettera di encomio - che insieme a tut-
ti gli altri medici, tecnici e infermieri con-
tribuiscono a mantenere alto il nome
della storica struttura sanitaria”.

A cura di
Fabio Spagnoli
Educatore 
Servizio Psichiatrico
Diagnosi e Cura

LILIANA PATRICIA MACALLINI –  della Direzione Sanitaria si aggiudica il podio del-
la IIIª edizione del concorso ”Insieme si mangia meglio” con il piatto ”Piripaella”. 
Prossima edizione novembre 2009. > Per info: insiemesimangiameglio@gmail.com

Laboratorio 

di scrittura creativa

Pino Desideri

Buone Notizie

Anniversario

Fra Nemesio Vargas -
Machuca festeggia il
24 ottobre il suo 50°
anniversario di pro-
fessione Religiosa.

Insieme 

si mangia meglio
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Un gruppo di infermieri e sociosanitari  della Rianima-
zione, dell’Isola Tiberina, ha offerto la propria pro-
fessionalità ed umanità ai cittadini abruzzesi, dalla

terribile notte del 6 Aprile ad oggi. Gli operatori del Fate-
benefratelli, alternandosi durante i giorni di riposo setti-
manali, senza incidere in alcun modo sulla turnistica del re-
parto, hanno garantito ai cittadini ospitati nel campo, as-
sistenza infermieristica 24 ore su 24 per ben 5 mesi. La Pro-
tezione Civile, nello specifico l’Associazione C.A.E.R., vista
la serietà e l’impegno del gruppo, ha incaricato Andrea Pa-
gliarini, infermiere del C.R.T.I., alla supervisione del proget-
to dell’Assistenza sanita-
ria ai cittadini di S. Vitto-
rino. Tale esperienza ha
arricchito principalmente
gli operatori sanitari del-
l’Isola, tuttavia si è nota-
to da parte degli sfollati
un profondo sentimento
di gratitudine per il tangi-
bile sostegno alla perso-
na. L’alta competenza, lo
spirito solidale ed umani-
tario, sono stati premiati
dal Comune di Roma e dalle persone del po-
sto. Bambini, adulti e soprattutto anziani,
hanno saputo ripagarli con l’affetto e la ri-
conoscenza. Tutti coloro che sono stati aiu-
tati, ascoltati e assistiti, ricorderanno con
emozione ”i sorrisi” del Fatebenefratelli.
Per tutti coloro che hanno contribuito in
quest’opera umanitaria, un’esperienza co-
sì toccante non po-
trà mai essere di-
menticata…  per-
ché lo sguardo tri-
ste di un anziano
che ha perso tut-
to… fa tremare il
cuore di chi lo os-
serva.

(Gli operatori 
sanitari del

C.R.T.I.)

Infermieri 

in prima linea 

in Abruzzo

La Curia Generalizia dell’Ordine Ospe-
daliero di San Giovanni di Dio, i religio-
si, i colleghi e quanti si sentono vicini
agli stimati collaboratori Mario e Mar-
co, esprimono il proprio cordoglio e si
uniscono al dolore di tutta la famiglia
Ceccarini per la scomparsa della cara
Simona. 
L’Ospedale dell’Isola ricorda il prof. An-
drea Puglisi primario dell’Unità di Car-
diologia scomparso alcuni mesi fa. 
A loro la nostra preghiera e il nostro
affetto.

STELLA POLARE

L’Ufficio Missioni della Curia ha raccolto per
l’Abruzzo 28.615,96 Euro. Messosi in contat-
to con le organizzazioni che operano con-
cretamente nella zona ha deciso di sostene-
re il progetto ”Stella Polare”.
Il progetto - destinato ai bambini, a pre-ado-
lescenti ed agli adolescenti - ha come obiet-
tivo offrire uno spazio (con la realizzazione
di Centro) e del tempo di ascolto, di intera-
zione e di relazione, con l’elaborazione di
strategie di intervento nei casi di crisi d’an-
sia (in particolare nei casi di stress post-trau-
matico) e nei disturbi di alimentazione. 
Partecipano a questo progetto sotto la gui-
da della Caritas Diocesana de L’Aquila - ol-
tre all’Ordine Ospedaliero di San Giovanni di
Dio (Fatebenefratelli) - la Cooperativa Socia-
le Alauro (Caritas), la Caritas Ambrosiana, la
Caritas Italiana.



T ra le attività più significative della ITI (In-
ternational Team ofor Implantology) c’è

sicuramente quella
delle “Consensus
Conference”. In
queste sedi – sotto-
linea Claudio Arcu-
ri direttore della
U.O.C. di Odonto-
stomatologia del-
l’Ospedale dell’Iso-
la – si incontrano
un gruppo di
esperti che, dopo
un attentissimo e
scrupoloso esame
della letteratura
emettono una se-

rie di affermazioni su argomenti clinici pre-
ordinati. Con questo incontro ci proponiamo
di divulgare e sviscerare i risultati sin qui ot-
tenuti accompagnandoli con l’approfondi-
mento di alcune tematiche cliniche correlate
con i 4 temi del consensus: protocolli di cari-
co, complicanze, tecniche chirurgiche di rico-
struzione ossea e tecnologie computerizzate
al servizio dell’implantologia. Appuntamen-
to il 4 dicembre in Sala Assunta, ore 9,45.

Convegno Odontoiatria
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Emergenze
Ostetriche
13 novembre - ore 08.15
- Sala Assunta

Con il patrocinio dell'AFaR,
della Provincia Lombardo Ve-
neta FBF e del Collegio Provin-
ciale delle Ostetriche di Roma
le “Emergenze Ostetriche”
annoverano oltre venti rela-
zioni tra medici, ostetrici ed
esperti in materia. Segreteria
scientifica: Patrizia Forleo,
Giovanni Larciprete, Federica
Rossi, Maria Grazia Pellegrini.

Per le Cicogne 
frettolose
18 ottobre - ore 09.30 -
Sala Assunta

Quarto appuntamento della
“Giornata del prematuro” ma-
nifestazione organizzata dal
Dipartimento per la salute del-
la donna e del bambino, dal-
la Terapia intensiva neonata-
le e dall'Associazione “La Ci-
cogna frettolosa”: un'occasio-
ne offerta alle famiglie con
bambini nati prematuri di par-
lare, ascoltare, confrontarsi e
divertirsi. Quest'anno parteci-
peranno - oltre al clown Jean-
luc e al gruppo “Quelli di for-
te antenne” - l'attrice Marghe-
rita Buy interprete del film sul-
la maternità “Lo spazio bian-
co” presentato all'ultimo Fe-
stival del Cinema di Venezia.

III Corso base di
Chirurgia del Naso
16, 17 e 18 novembre -
ore 08.00 - Sala Rossa

Il corso di carattere teorico-
pratico, si propone lo scopo di
addestrare i partecipanti alla
diagnosi, alla interpretazione
e alla terapia delle diverse al-
terazioni delle cavità e della
piramide nasale. Le differenti
ed innovative tecniche chirur-
giche saranno presentate ed
applicate ai vari quadri mor-
bosi rinologici. Direttore del
corso: Dott. Marco Radici
U.O.C. Otorinolaringoiatria

Colloquio motivazionale

26 ottobre - ore 10.30 - 
Sala Assunta

“I l colloquio motivazionale nel tratta-
mento dei disturbi psichici” è promos-

so dal Centre for Motivation and and Chan-
ge in collaborazione con il Dipartimento di
Scienze psichiatriche dell’Università La Sa-

pienza; la Fe-
derserd Fede-
razione Italia-
na degli oe-
pratori dei di-
partimenti e
dei servizi del-
le dipendenze;
l’Associazione
Itaca Italia e la
Società Italia-

na tossicodipendenze. Il colloquio tra pa-
ziente e professionista è lo snodo cruciale
della relazione, esso può incidere profonda-
mente sulla disponibilità della persona a
cambiare il suo stile di vita e, quindi, ad in-
traprendere un processo di cambiamento.
All’incontro interverrà, William Richard Mil-
ler Ph.D., ”inventore” dell’approccio moti-
vazionale.

Per informazioni:
Segreteria Organizzativa

Ufficio Congressi Fatebenefratelli
06.68301018

Segreteria ECM ed iscrizioni
Fondazione Internazionale Fatebenefratelli

06.5818895

SIFO per la depressione
16 novembre - 08.30 - Sala Assunta

La Società Italiana di Farmacia ospedaliera e dei servizi farma-
ceutici delle aziende sanitarie dedica il suo convegno a
“Depressione e schizofrenia. Aspetti clinici e farmaco-economici:
problematiche e prospettive”.
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Volti noti e 

Solidarietà

Cosa ne pensi della serata di solidarietà
per il Fatebenefratelli?
Penso che è nella natura stessa dell'ospe-
dale. Il Fatebenefratelli è un'Isola e lo è in
tutti i sensi, è un luogo in cui approdano
con certezza, con sicurezza, le persone che
si vogliono far curare nel fisico e queste
persone riescono a farsi curare anche nel-
l'animo. 
Dico questo perché conoscendovi ho trat-
to un insegnamento. C'è una rete di soli-
darietà, di umanità e di forte coscienza nei
confronti del malato che difficilmente si
trova altrove. Essere solidali con il Fatebe-
nefratelli significa avere cura di ogni ma-
lato e del benessere della sua famiglia. 
L’ho verificato personalmente quando è
stata operata qui una persona cara; qui si
ha la massima attenzione anche per i cari
dei pazienti.

Per un artista cosa significa essere parte-
cipe ad una iniziativa solidale?
Solidarietà significa attirare per una sera-
ta il “numero uno” dello spettacolo (Fio-
rello ndr) per sensibilizzare i cittadini su
un nobile obiettivo che dura 365 giorni
l'anno.
Solidarietà significa estendersi molto al-
dilà dei confini di quest'Isola, che è un
paradosso. Questo è un ospedale gran-
de e piccolo nello stesso tempo perché è
limitato da un fiume. Da questo piccolo

luogo parte la solidarietà nei
confronti del mondo; è

Davide contro Golia,
la forza di un “pic-
colo” verso un
grande che è la di-
sattenzione, la
mancata cura dei

grandi verso  i luo-
ghi in cui  c'é bisogno

di cura. Voi da qui riusci-
te a fare tutto questo e fate

partire la solidarietà vera che fa davve-
ro il giro del mondo.  Esserne parte e sen-
tirsi un operaio di questa costruzione per

me è un motivo di grande orgoglio.

Da anni ci hai adottato regalandoci la tua
professionalità. Cosa spinge realmente un
artista, malgrado le tante proposte, a spo-
sare una causa in particolare?
Io mi sento adottata da questo luogo e io
ho adottato questo luogo perché vi voglio
bene e non riesco a sintetizzare in altra
maniera se non in questa. Al Fatebenefra-
telli ho conosciuto persone perbene ed
estremamente trasparenti. Essere tirati per
la giacca accade, ma ti porta anche nel
tempo ad operare delle scelte,  ad anda-
re in quei luoghi dove sicuramente senti
di essere a casa. Altrimenti a cosa serve la
“faccia televisiva” a ed il cuore se non li
metti a disposizione di una causa assolu-
tamente giusta? Diventa “faccionismo”,
diventa un'esposizione in una vetrina die-
tro la quale non c'é niente. Se tu la vetri-
na la utilizzi e riempi il negozio di cose
belle chi entrerà in quel negozio saprà di
trovare qualcosa di buono. Scegliere voi
significa fare una scelta etica ma anche re-
ligiosa; perché qui il messaggio è quanto
più vicino al Vangelo si possa immagina-
re: “Fai agli altri quello che vorresti sia fat-
to a te”. E io da questo ospe-
dale ho ricevuto molto ma non
è uno scambio è sapere di po-
ter dare e fare qualcosa per
persone speciali, per un corpo
medico speciale, per gli infer-
mieri, per i tecnici  e per la pri-
ma persona che incontro qui
che è l'usciere che mi da le in-
formazioni, per tutti quei ma-
lati che non conosco e che so-
no persone come noi che han-
no dovuto ad un certo punto
mettersi in un letto di ospeda-
le. Essere qui per voi è una una
forma di adozione e contro
adozione, è stare a casa, è vo-
ler bene a questo ospedale. 

(a cura dell’Ufficio Stampa FBF)

Intervista a Paola Saluzzi che insieme a Fiorello ani-
merà la serata di beneficienza del prossimo 3
novembre.




