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Carissimi confratelli, collaboratori, amici dell’Ordine,
il mese di maggio apertosi sotto lo sguardo tenero e potente di Maria,
rappresenta un tempo così caro al popolo cristiano, invitandoci a
volgere il cuore alla Madre, che non smette di accompagnare i suoi
figli con sollecitudine e dolcezza, soprattutto nei momenti più fragili
e dolorosi dell’esistenza. Nelle nostre strutture sanitarie, Maria entra
silenziosamente ogni giorno accanto a chi soffre, a chi cura, a chi si
dona. Lei, che ha vissuto l’angoscia sotto la Croce e ha sperimentato
il mistero della compassione, è per noi modello di presenza umile e
feconda accanto all’umanità ferita.
In questo mese, uno degli eventi più sentiti è la Supplica alla Madonna
del Rosario di Pompei, che si è rinnovata, con la forza di una tradizione
che unisce il popolo nella preghiera. Quest’anno, però, la data della
sacra invocazione alla Vergine, ha assunto un significato ancor più
profondo: proprio nel giorno in cui migliaia di fedeli alzavano gli
occhi e il cuore alla Regina del Rosario, la Chiesa accoglieva l’elezione
del nuovo Pontefice, il successore di Pietro. Un segno provvidenziale
che non può lasciarci indifferenti.
L’elezione del Santo Padre - pastore e custode dell’unità - apre
orizzonti di speranza e rinnovamento. La Chiesa, sotto la guida del
Vescovo di Roma, è chiamata a camminare con fiducia verso il futuro,
rafforzando la sua missione evangelica e il suo servizio agli ultimi.
Come Fatebenefratelli, questa è un’occasione per rinnovare con mag-
giore vigore il nostro impegno verso chi è nel bisogno, particolarmente
gli ammalati e i più fragili, che il Vangelo ci affida come veri tesori del
Regno.
I cardini della nostra vita - l’ospitalità, l’accoglienza, la compassione -
sono oggi più che mai attuali. In un tempo che rischia di anestetizzare
il cuore dinanzi alla sofferenza, il nostro stile di cura integrale è
profezia concreta di misericordia. Il malato non è un caso clinico, ma
una persona da amare. L’ospedale non è solo luogo di diagnosi e
terapia, ma anche casa dove si condivide la speranza. In questo, la
presenza di Maria è guida e conforto: Ella ci insegna a stare accanto,
a non avere paura delle lacrime, a custodire la fiducia anche nella
notte.
Sotto la sua protezione, affidiamo anche il cammino della nostra
Provincia Romana, con tutte le sue opere, i suoi collaboratori, i suoi
pazienti. Chiediamo alla Vergine di Pompei di intercedere per ogni fa-
miglia provata dalla malattia, per ogni operatore stanco, per ogni
confratello fedele alla vocazione dell’ospitalità.
Il nuovo Pontefice ci indica la via: una Chiesa che ascolta, accompagna,
guarisce. Una Chiesa dal cuore aperto. Anche noi, come Ordine,
vogliamo rispondere a questa chiamata con umiltà e coraggio.
Con Maria, madre dei malati, vogliamo continuare a servire con gioia.
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Due termini ricorrenti nella
sanità sono: qualità e uma-
nizzazione. L’accurata ap-

plicazione delle metodologie
della qualità, supportate dalla
filosofia dell'umanizzazione,
soddisfano in modo appropria-
to le attese del malato. Pertanto, è fondamentale com-
prendere le due tematiche nei significati e nelle applica-
zioni.
L’umanizzazio-
ne, intesa come
impegno a ren-
dere i luoghi di
assistenza e i
programmi dia-
gnostici tera-
peutici orientati
quanto più pos-
sibile alla per-
sona, conside-
rata nella sua
interezza fisica,
sociale e psico-
logica, è un ele-
mento essen-
ziale per garan-
tire la qualità
dell’assistenza.
Lo riconosce
anche un marxista come Garaudy, che sancisce: «Si pensa
oggi allo sviluppo, non come sviluppo dell’uomo, ma come
sviluppo scientifico e tecnico di cui l’uomo è diventato il
mezzo invece che il fine... La scienza non può essere fine
assoluto».
Padre Pierluigi Marchesi religioso dei Fatebenefratelli, già
nel 1981 scriveva: «Un ospedale che cura, ma che non si
cura del malato rischia, secondo me, di essere un ospedale
disumano e disumanizzante nel senso più ampio del ter-
mine… La proposta di “umanizzazione” non è una ideologia,
non è una filosofia, ma rappresenta un processo di ripristino
della nostra alleanza con l’uomo che soffre; alleanza che

rischia di andare perduta,
perché forse abbiamo per-
duto quella con Dio… Anche
l’ospedale-azienda non è il
nostro modello... di moder-
nità si può morire... In genere
è bello l’ospedale moderno,

costruito da poco...Ma l’umanità c’è? Perché l’umanità non
è solo una cosa buona da dare paternalisticamente, ma è
una risorsa che ha valore terapeutico, è un “farmaco”, a

volte il migliore
a disposizione
dell’ospedale».
L’umanizzazio-
ne è da tempo
riconosciuta
come un obiet-
tivo fondamen-
tale del SSN e
riveste un ruolo
di primo piano
nelle politiche
sanitarie italia-
ne. Il decreto del
Ministro della
Sanità del 15 ot-
tobre 1996, pre-
vede infatti,
l’adozione di un
insieme di indi-

catori quale strumento ordinario per la verifica della qualità
dei servizi e delle prestazioni sanitarie, con riferimento alla
personalizzazione, umanizzazione dell’assistenza e al diritto
all’informazione. Tra i principi cardine, soprattutto per
quanto concerne i bisogni delle persone e la partecipazione
dei cittadini resta quello della “centralità della persona”,
che deve essere assunto da tutti da tutti gli operatori del
SSN, nonché quello della “partecipazione”, attiva e civica. 
Oggi, si parla con insistenza di qualità: qualità della vita,
qualità del lavoro, qualità del servizio, qualità del prodotto,
qualità totale (Total quality management - Tqm), migliora-
mento continuo della qualità (Continuous quality impro-

management di Fra Gerardo D’Auria o.h.

UMANIZZAZIONE E QUALITÀ
per la risposta ai bisogni 
della persona

«Chiunque crede che la sua propria vita e quella
dei suoi simili sia priva di significato non è

soltanto infelice, ma appena capace di vivere» 
(Einstein)



vement - Cqi ), verifica e revisione della qualità (Quality as-
surance - Vrq). 
Molti studiosi e manager hanno dato diverse definizioni.
Galgano nel testo “La qualità totale” ricorda che: «con
questo termine si deve intendere un concetto globale e
unificatore che ingloba tutto quanto riguarda I'obiettivo di
eccellenza al quale deve tendere l'azienda». L'Institute of
Medicine di Washington affermò che la qualità è:«il grado
con cui i servizi sanitari incrementano la probabilità per i
singoli individui e per una popolazione di ottenere i risultati
sanitari desiderati, coerenti con lo stato attuale delle co-
noscenze professionali». Il Presidente degli Stati Uniti, G.
Bush, alla cerimonia per la consegna del Premio Baldrige
nel 1989 formulò questa lapidaria definizione di qualità:
«Negli affari vi è una sola definizione di qualità: «la soddi-
sfazione del cliente». Da queste precisazioni, si evince che
la qualità interessa l’organizzazione di un servizio, le pre-
stazioni offerte e l’immagine proiettata all’interno e
all’esterno; la finalità è sempre la stessa: la soddisfazione
del cliente. 
La qualità è, dunque, l'insieme delle caratteristiche di un
prodotto che soddisfano le aspettative e le esigenze espresse
o sottintese dell'utente.
E poiché queste si modificano nel tempo è inderogabile la
revisione periodica dei vari processi. Da questa sottolineatura
si evince che l’origine delle diverse “insoddisfazioni” dei
pazienti possiamo identificarle nella insufficiente condivisione
del concetto di qualità con gli operatori sanitari, che avva-
lendosi delle risorse scientifiche ricercano la qualità pre-
valentemente da un’angolatura tecnica, mentre il paziente
l’esige, rivendicandole, nella accettazione dei suoi valori e
della sua autonomia, nell’aspetto relazionale e nel soddi-
sfacente comfort alberghiero.

È necessario, quindi, orientare le cure verso la persona,
non solo verso la malattia, promuovendo una relazione di
fiducia e di collaborazione, che favorisca l’aderenza alle
terapie e la sostenibilità delle stesse.
Una dimensione umana che si è andata un po’ smarrendo
tra percorsi spesso burocratici, lunghe attese, tempo a
disposizione inadeguato per l’ascolto, anche a causa della
carenza di personale sanitario e un rapporto tra medico/in-
fermiere e paziente in crisi.
Chi si ammala non vuole sentirsi un “corpo” su cui inter-
venire o un “numero“. In una fase di fragilità, anche psi-
cologica, vorrebbe non solo cure efficaci ma anche più “a
misura di persona“, a cominciare dal fulcro del rapporto
di cura: “la relazione medico/infermiere-paziente”, fino
ad ambienti più accoglienti e percorsi assistenziali meno
burocratici e tortuosi.
Questo deve essere il nuovo paradigma dell’assistenza
sanitaria: le cure più “umane” che tutti vorremmo quando
ci ammaliamo e ci sentiamo fragili anche emotivamente.
Centri assistenziali, anche domiciliari dove non si curano
solo le malattie, ma dove ci si prende cura della persona,
dando risposte ai suoi bisogni complessivi non solo clinici,
ma anche psicologici, etici e relazionali.
Si rende fondamentale, quindi, potenziare le cure e
l'effetto terapeutico mediante la sinergia prodotta dalla
“qualità” che è una mentalità e uno stile che esige
l'adozione di alcune metodologie, affinché sussista sempre
la missione integrata dell'organizzazione, delle competenze
professionali e delle esigenze della persona; insieme con
l’“umanizzazione” quale alleanza terapeutica, patto ideale,
non scritto e non siglato tra operatori e bisognosi d'aiuto,
motiva e sorregge ogni gesto della cura. 
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celebrando il giubileo 2025 di fra Elia Tripaldi o.h.

LA MUSICA SACRA
parte integrante della liturgia 
L’ansia di rinnovamento pastorale del Vaticano II ha

fatto sì che siano stati emanati alcuni principi generali
anche sulla musica sacra (m.s.) in connessione con

la liturgia viva, “culmine e fonte della vita della Chiesa”.
La questione della m.s. è trattata in specie nel cap. VI
della Costituzione su la
sacra liturgia (SC) che re-
cita: “La tradizione musi-
cale di tutta la chiesa co-
stituisce un tesoro di ine-
stimabile valore, che ec-
celle tra le altre espres-
sioni dell’arte, special-
mente per il fatto che il
canto sacro, unito alle pa-
role, è parte necessaria
ed integrale della liturgia
solenne” (n. 112). D’ora
in poi la m.s. non è più
considerata come un’an-
cella della liturgia ma
come parte essenziale e integrale di essa e serve ad
esaltare la Parola.
Già San Pio X faceva menzione delle qualità di cui deve
essere dotata la  m.s., ossia “di santità e di bontà di
forme” in riferimento al modello del canto gregoriano
nato dall’unione dell’esperienza spirituale monastica e
dalle comunità cristiane primitive e come canto proprio
della liturgia romana. Inoltre un’importante “Istruzione”
del 1967 precisa che nessun genere di musica sacra è
escluso, purché corrisponda allo spirito dell’azione liturgica,
alla natura delle singole parti della medesima e non im-
pedisca una giusta partecipazione dei fedeli. Oltre all’organo
si possono ammettere anche altri strumenti musicali
purché non associati ad ambienti incompatibili con l’at-
teggiamento liturgico autentico.
La Chiesa ha quindi inaugurato un modo nuovo e signifi-
cativo di comprendere la musica all’interno del culto
divino. “In questo modo, le azioni, le orazioni, i canti, le
immagini divengono nella liturgia una sola cosa, accom-
pagnando la Chiesa nell’incontro mirabile con Dio. La
mente, il cuore, il corpo, la voce si uniscono completandosi
vicendevolmente e innalzandosi stupendamente verso il
Signore” (M. Frisina). Il Concilio ci ricorda anche di curare
la formazione e la pratica musicale nei seminari, nei

noviziati maschili e femminili e nei studentati, come pure
negli altri istituti e scuole cattoliche.  (SC 115).      
Non possiamo però dimenticare il canto gregoriano, canto
proprio della liturgia romana, poi le grandi messe della
tradizione del 1700 e del 1800, vastissimo repertorio

sacro, che sono degli au-
tentici capolavori, oggi
abitualmente eseguiti nel-
le chiese e nelle cattedrali
come concerti. In riferi-
mento ai Fatebenefratelli,
desidero ricordare di co-
storo solo il grande com-
positore F. J. Haydn il qua-
le nel 1775 compose per i
Fratelli Ospedalieri di Ei-
senstadt (Austria) la “Mis-
sa brevis Sancti Joannis
de Deo” per solo organo,
in segno di gratitudine per
essere stato aiutato dai

confratelli all’inizio della sua carriera di “primo violino” e
poi come amico e grande compositore. Nel suo testamento
lasciò ai Fatebenefratelli 50 fiorini per dimostrare la sua
gratitudine nei confronti del nostro Ordine. La partitura
della messa termina con le parole: “Laus Deo, Beatae
Virgini Mariae et Sankti Joanni de Deo” (Sia lodato Dio, la
B. V. Maria e San Giovanni di Dio). 
Infine un dovuto ricordo va alle numerose composizioni
di canti religiosi popolari scritti da Sant’Alfonso Maria de’
Liguori in italiano e anche in napoletano, come: “Tu scendi
dalle stelle” e “Quanno nascette Ninno a Betlemme”
(Quando acque il Bambino a Betlemme”) e che noi giovani
aspiranti nel collegio di Napoli, avevamo imparato a
cantare in chiesa durante la novena e nel tempo di Natale.
A tale proposito la Costituzione su la sacra liturgia invita
a promuovere “il canto religioso popolare in modo che
nei pii e sacri esercizi, come pure nelle stese azioni litur-
giche… possano risuonare le voci dei fedeli” (SC 118). La
musica liturgica “è liturgia vera e propria, è preghiera
cantata, professione di fede. Fides canora, come diceva
sant’Ambrogio”. Anche oggi la Chiesa ci invita a pregare
con il canto e, “grazie ache alle inedite potenzialità degli
algoritmi si offrono nuove sonorità alla musica di matrice
cristiana” (M. Sanavio). 
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ESCALATION dellaVIOLENZA 
nel malessere giovanile 

sanità di Mariangela Roccu

L’incremento degli episodi di violenza giovanile con
atti di aggressione fisica e verbale è un fatto pre-
occupante. Questo fenomeno è particolarmente

marcato tra i ragazzi, che presentano un tasso di ag-
gressione significativamente maggiore rispetto alle ra-
gazze. Le cause di questa tendenza sono complesse e
multifattoriali, con un peso significativo esercitato da
fattori sociali, economici e familiari.
Un recente studio evidenzia
che i comportamenti vio-
lenti possono avere una fun-
zione aggregativa nel con-
testo adolescenziale, rap-
presentando un modo, sep-
pur disfunzionale, per cer-
care vicinanza e apparte-
nenza all’interno del gruppo;
compiere violenza per non
sentirsi esclusi. Si evince,
inoltre, che l’età media di
chi commette il primo reato
è in forte diminuzione.
In molte storie di violenza giovanile, emerge il ritratto di
adolescenti che, purtroppo, ricorrono alle armi come
unica risposta alla loro incapacità di gestire emozioni
negative e conflitti. In Italia, l’escalation di violenza tra i
giovani, trova il suo simbolo più inquietante e diffuso
nel coltello: un’arma sempre più presente tra adolescenti
e sempre più spesso utilizzata per risolvere diverbi e
conflitti. Il coltello come simbolo di una crisi profonda!
Alla base di questa deriva si trovano un profondo disagio
sociale e una grave mancanza di strumenti emotivi, che
spingono i ragazzi a scelte drammatiche per risolvere
incomprensioni o frustrazioni; inoltre, sempre più spesso
ci sono i dispositivi digitali, che provocano o amplificano
le reazioni. Ulteriori fattori di rischio sono connessi a
una maggiore tendenza all'abuso di alcol e droghe, con
percentuali doppie rispetto a chi non ha messo in atto
comportamenti violenti.
Questi episodi apparentemente inspiegabili rivelano un
malessere diffuso e complesso, che coinvolge ogni strato
della società e affonda le sue radici in una crisi educativa,
familiare e sociale e che richiede un approccio sistemico
in cui siano previsti interventi educativi e non solo re-
pressivi.  La Presidente del Tribunale per i minorenni di

Milano sottolinea: «comportamenti di crescente violenza
che contraddistinguono la devianza minorile dovrebbero
indurci a investire in maniera strutturata sulla prevenzione
del disagio dei ragazzi e degli adolescenti, garantendo
maggiori risorse e migliore coordinamento ai servizi
sociali, a quelli psicologici e sanitari al fine di intercettare
in tempo utile i segnali di malessere». 
Gli educatori suggeriscono un’allenza con la scuola e

con la famiglia perché il fe-
nomeno, nasce dall’assenza
di punti di riferimento e dalla
crescente disaffezione nei
confronti delle istituzioni
educative. 
La Presidente dell’Associa-
zione Nazionale Pedagogisti
Familiari (ANPE) ha lanciato
un monito sul fenomeno,
dichiarando: «L’aumento
dell’uso del coltello tra gio-
vani e giovanissimi non può
più essere sottovalutato.

Questo comportamento è il sintomo di un disagio pro-
fondo, che nasce dall’assenza di punti di riferimento e
dalla crescente disaffezione nei confronti delle istituzioni
educative. È essenziale che la scuola e la famiglia ri-
prendano il loro ruolo centrale, diventando i primi luoghi
di formazione alla cittadinanza e alla convivenza civile.
La repressione, per quanto necessaria, non basta: occorre
un impegno concreto da parte delle istituzioni, per
attuare progetti di educazione emotiva e civica, così da
fornire ai giovani gli strumenti per gestire le proprie
emozioni, affrontando conflitti e frustrazioni senza
ricorrere alla violenza».
Per rispondere a questa emergenza, l’ANPE propone un
cambiamento culturale, attraverso una strategia com-
plessiva di prevenzione che metta al centro i giovani e
le loro esigenze, con la cooperazione di scuole, famiglie
e istituzioni socio sanitare locali. La proposta è quella di
intervenire su più fronti, promuovendo percorsi di edu-
cazione alla gestione emotiva, programmi di legalità e
laboratori di ascolto e sostegno pedagogico.
È necessario realizzare un futuro in cui la violenza non
sia mai una soluzione, ma venga sostituita dal dialogo
e dalla comprensione reciproca.
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Dentro le ultime apparizioni del Santo Padre c’è la pre-
senza di Dio che, con la sua mano potente, ha portato
via dall’ospedale Francesco, accompagnandolo in

questo faticoso passaggio alla vita eterna, nell’unico modo
che conta, donando la propria vita per amore.
Fino all’ultimo è stato presente in mezzo alla sua Chiesa,
confermando alla comunità dei fedeli, che la malattia, la
sofferenza, la morte sono state sconfitte e che il regno di
Dio era in mezzo a noi.
La grandezza del suo pontificato si racchiude in questa
sintesi mirabile che è l’amore a Dio e al prossimo, fino alla
donazione totale di sé.
Tutto il resto sono analisi, tanto care ai giornalisti, ai cultori
dei salotti buoni, agli storici, ma rimangono analisi sterili
se diventano tifo, contrapposizioni e non sono capaci di
entrare in religioso silenzio dentro il piano di salvezza di
Dio, dentro la missione della Chiesa, nella straordinaria
opera dello Spirito Santo.
Mi ritornano alla mente le considerazioni di san Giovanni
Bosco, ascoltate alla sua scuola negli anni della giovinezza:
«credo che un cattolico debba amare e diffondere l’inse-
gnamento di tutti i pontefici, aldilà delle differenze di
ognuno. Non gridate viva Pio IX. Non gridate viva Leone
XIII, ma gridate piuttosto: viva il Papa».
Questa mirabile sintesi mi ha sempre accompagnato
durante la vita, cercando di capire perché il mio catechista
di Azione Cattolica, nato negli anni trenta, uomo rigoroso
e severo stimasse tanto Pio XII, e perché il nostro giovane
vice parroco, innamorato del Concilio Vaticano II e desideroso
di cambiare la Chiesa e il mondo, citasse sempre Giovanni
XXIII e ancora perché il parroco chiamato a mediare, a rin-
novare senza scandalizzare, sentisse Paolo VI come una
guida.

Molti della mia generazione con Giovanni Paolo II, intuivano
la fine della guerra fredda, l’inizio di un tempo nuovo, in
cui Cristo rivelava l’uomo all’uomo, offrendo un’alternativa
agli schemi superati di ideologie fallimentari.
E perché non comprendere i molti affascinati dal magistero
di papa Benedetto XVI, considerato da molti il sant’Agostino
dei nostri tempi.
Senza dimenticare coloro che quel 26 agosto del 1978 ri-
masero affascinati da Albino Luciani «ieri mattina io sono
andato alla Sistina a votare tranquillamente…mai avrei
immaginato quello che stava per succedere, appena è co-
minciato il pericolo per me…», capace di esprimersi con
semplicità e immediatezza.
La Chiesa nella sua millenaria storia, si è resa protagonista
di contraddizioni agli occhi del mondo, contraddizioni che
misteriosamente lo Spirito Santo è stato capace di ricondurre
all’unità attorno a Pietro.
Si cade in errore quando si vogliono fare distinzioni, classi-
fiche, cadiamo in peccato quando noi, battezzati, esprimiamo
preferenze, manifestiamo giudizi, non perché non sia lecito
avere opinioni, pareri, ma perché ci sfugge che l’unica cosa
che conta, per essere Lumen Gentium, è l’amore che si
esprime in una comunione profonda, nell’unità, obbedienti
al magistero Petrino, fedeli al Santo Padre.
Voglio proprio gridare “Viva Papa Francesco”, lo voglio
gridare perché ho la certezza nel cuore, che Dio, come a
ogni altro pontefice, gli aveva affidato dei compiti straordinari,
per il tempo del suo pontificato: l’attenzione per i poveri,
l’amore per il creato, l’impegno per la pace.
E tutti noi siamo testimoni, che in Dio, tutto ciò, nella sua
fragilità di uomo, ha trovato casa, è diventato la sua volontà,
la sua missione. Grazie Papa Bergoglio venuto dalla fine
del mondo.

GRAZIE DI CUORE 
PAPA FRANCESCO

storia e ricordidi Giuseppe Failla
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Sulle rive del lago di Galilea si svolge una delle pagine
più toccanti del Vangelo: la terza apparizione di Gesù
risorto ai suoi discepoli, raccontata da Giovanni. È un

episodio che si apre nella semplicità della quotidianità e
che si sviluppa con una forza sorprendente. Dopo i giorni
sconvolgenti della passione e della morte del Maestro, i
discepoli erano tornati alla loro terra e al loro mestiere:
pescatori. Un ritorno alla normalità segnato però da un
senso di smarrimento e vuoto. Sapevano che Gesù era ri-
sorto, ma la loro vita appariva ancora senza una direzione
chiara.
In questa cornice ordinaria, si inserisce l’incontro straor-
dinario. È ancora una volta Gesù
a fare il primo passo, a cercarli,
a non lasciarli soli. È Lui a pre-
sentarsi all’alba, sulla riva, mentre
i discepoli tornano da una notte
infruttuosa di pesca. Le reti vuote
sembrano il simbolo della loro
fatica e disillusione, quasi un bi-
lancio della loro esperienza di
fede. Avevano lasciato tutto per
seguire il Maestro, ma ora cosa
restava?
La scena cambia con poche pa-
role. Gesù, non ancora riconosciuto, li invita a gettare le
reti “dalla parte destra della barca”. La fiducia, anche se
forse inconsapevole, genera un risultato sorprendente:
una pesca abbondante, al punto da non riuscire a tirare
su le reti. Ed è in quel momento che Giovanni, con il
cuore che riconosce prima degli occhi, esclama: «È il Si-
gnore!».
Quell'esclamazione racchiude tutta la potenza della fede
pasquale. È il passaggio dallo sconforto alla gioia, dall’in-
certezza alla certezza. Pietro, colto da quell’entusiasmo,
si getta in acqua per raggiungere Gesù. È il gesto impulsivo
di chi ha capito che solo nel Signore si trova la vera vita.
Ecco la forza della risurrezione: trasforma la fatica in spe-
ranza, la notte in alba, la delusione in missione.
Il Vangelo di questa domenica ci dice che anche oggi il Ri-
sorto si fa presente nella nostra quotidianità. Non si
impone con segni clamorosi, ma si manifesta nel silenzio
dell’alba, nella fiducia rinnovata, nei gesti semplici del-
l’incontro e dell’ascolto. E ci invita ancora a gettare le reti,
a non lasciarci paralizzare dalla stanchezza, dalla sfiducia,
dalle reti vuote che tutti sperimentiamo nella vita.

La Chiesa, comunità del Risorto, vive animata da questo
annuncio che non smette di risuonare: Cristo è veramente
risorto! È un annuncio che non appartiene solo al passato,
ma che attraversa il presente con la sua forza salvifica.
Anche quando la realtà sembra dominata dalle tenebre,
anche quando la cronaca del mondo parla di guerre, vio-
lenze, povertà e solitudini, la luce della Pasqua brilla su
coloro che si affidano a Lui.
Questo non è un ottimismo ingenuo, ma la certezza di
chi ha incontrato il Signore e continua a riconoscerlo
nelle pieghe della vita. È la speranza che nasce da un
amore più forte della morte, da una presenza che non

abbandona. Questa speranza sia-
mo chiamati a trasmetterla, a
condividerla, a incarnarla. Non
con discorsi altisonanti, ma con
la testimonianza concreta del-
l’amore, dell’accoglienza, della
vicinanza a chi soffre.
Siamo dunque inviati. Ogni cri-
stiano è missionario della Pasqua.
La nostra fede, nutrita dalla Parola
e dai Sacramenti, è chiamata a
tradursi in opere di misericordia
e in gesti di prossimità. Pensiamo

agli ammalati, ai poveri, ai migranti, a chi è solo o scoraggiato:
sono loro oggi i volti su cui far risplendere un raggio della
luce di Cristo risorto. Il Signore ci chiede di essere, come
Pietro, pronti a tuffarci nella vita con entusiasmo, e come
Giovanni, capaci di riconoscerlo anche nei giorni grigi.
Infine, questa pagina evangelica ci ricorda che la missione
non è frutto solo del nostro impegno, ma nasce dall’incontro
con il Risorto e dalla forza dello Spirito Santo. Chiediamo,
dunque, che il Signore rinnovi in noi la fede pasquale, ci
renda sempre più consapevoli del dono ricevuto e del
compito affidatoci: proclamare al mondo la grandezza
del Suo amore e la ricchezza della Sua misericordia.

Per informazioni su orientamento vocazionale, programmare
una missione ospedaliera nelle parrocchie e in estate fare
un’Esperienza di Servizio, contattare Fra Massimo Scribano
allo 0693738200, scrivete una mail all’indirizzo
vocazioni@fbfgz.it, lasciate un messaggio su Facebook
alla pagina Pastorale Vocazionale e Giovanile dei Fatebe-
nefratelli, su Instagram o visitate il sito www.pastoralegio-
vanilefbf.it -  Veniteci a trovare, Vi aspettiamo! 

LUCE ALL’ALBA: la Pasqua 
continua nella vita di ogni giorno 

pastorale vocazionale di Fra Massimo Scribano o.h. 
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terapia intrarticolare diGiovanni Mattia

A COLLOQUIO 
CON IL PROFESSOR
ALBERTO MIGLIORE 

dopo il prestigioso 
riconoscimento 
internazionale di
EXPERTSCAPE
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Nel corso del colloquio con il professor Alberto Migliore gli
chiedo innanzitutto di parlarci di Expertscape che gli ha
conferito questo importante riconoscimento internazionale. 
Expertscape è una piattaforma statunitense che aiuta a
individuare esperti in campi biomedici specifici. Identifica
competenze mediche super-specializzate tra milioni di
medici in tutto il mondo e condivide i risultati con gli
utenti. Expertscape è una società indipendente che non
riceve finanziamenti dalle case farmaceutiche. Secondo
l’attuale classifica di Expertscape, che valuta le pubblicazioni
scientifiche nel periodo 2013-2023, sono stato giudicato
il massimo esperto internazionale di iniezioni intra-
articolari di acido ialuronico (viscosupplementazione),
pratica terapeutica molto utilizzata nei pazienti con ar-
trosi.

Adesso sono curioso di sapere in cosa consiste la terapia in-
tra-articolare con l'acido ialuronico e quali sono indicazioni
e vantaggi.
L’acido ialuronico è una sostanza naturale viscosa, elastica,
che ha la proprietà di ammortizzare i traumi subiti dal-
l’articolazione, nutrire la cartilagine ed evitare l’attrito
tra le superfici articolari. Nei colloqui con i pazienti siamo
soliti paragonare l’azione dell’acido ialuronico nell’arti-
colazione a quella dell’olio nel motore delle autovetture,
cioè di un lubrificante. L’iniezione intra-articolare di acido



ialuronico, o viscosupplementazione, da tempo viene uti-
lizzata nel ginocchio perché è facile eseguire l’iniezione
intra-articolare, seguendo solo i reperi anatomici. Effettuare
invece l’iniezione intra-articolare nella articolazione del-
l’anca è più complesso, perché con tali reperi non si ha la
certezza di iniettare il farmaco esattamente dentro l’arti-
colazione. La certezza si ottiene solo mediante una guida
di immagine; insieme con il dott. Tormenta, radiologo
del nostro ospedale, abbiamo messo a punto, circa 25
anni fa, una tecnica di guida iniettiva ecografica, quindi
senza radiazioni, sicura, facile, rapida, ed economica. Ciò
ha permesso di espandere l’uso della viscosupplementa-
zione anche all’anca in modo sicuro ed efficace; l’inse-
gnamento della nostra tecnica e la divulgazione dei

risultati ottenuti hanno
notevolmente contri-
buito ad accrescere la
nostra fama prima a li-
vello nazionale e poi in-
ternazionale. Fonda-
mentalmente questa te-
rapia è indicata per l’ar-
trosi dell’anca e del gi-
nocchio nelle fasi ini-
ziale e intermedia. Ef-
fettuando ciclicamente
le iniezioni  si ottiene e
si mantiene una ridu-
zione del dolore ed un
miglioramento delle
funzione articolare e

nelle attività della vita quotidiana, ovvero alzarsi da una
sedia, uscire o entrare nell’autovettura, infilare un calzino,
camminare. Inoltre questa terapia permette una riduzione
nel consumo di farmaci anti-infiammatori, normalmente
usati per il dolore. Ciò significa anche una riduzione degli
effetti collaterali dovuti all’uso frequente di questi farma-
ci.

Cosa le ha permesso di essere considerato il massimo esperto
al mondo nell’utilizzo di questa terapia?
Posso dire che questa cosa non si improvvisa, ma è il
frutto di molti anni di lavoro e di studio. Non ci si prefigge
l’obiettivo di essere il primo al mondo, ma ci si dedica
soltanto al lavoro con assiduità e tenacia. Mi sono dedicato
con passione, con scienza, interesse per il bene dei

pazienti, perché ho creduto sempre in questo tipo
di trattamento. Ho osservato i benefici che i pazienti
hanno avuto e quindi mi sono dedicato a raccogliere
l'evidenza clinica in un modo corretto, sistematico,
appropriato e scientifico. Ciò ha prodotto una
serie di pubblicazioni che abbiamo editato su
diverse riviste scientifiche ed esposto alle conferenze
tenute nei congressi scientifici, nazionali ed inter-
nazionali. In tutte le comunicazioni scientifiche
sono sempre stato molto onesto, chiarendo i limiti,
le opportunità e i benefici che la terapia produceva
e quindi penso che sia stato molto letto e seguito,
perché la comunità scientifica ha compreso che
ho sempre inviato messaggi veri, autentici, comu-
nicati sì con passione, ma nel rispetto rigoroso
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della metodologia scientifica.  Ho sempre mostrato come
la ricerca da una parte scopre cose nuove, ma di pari
passo ogni scoperta stessa pone altre domande e ha bi-
sogno di altre conferme. Questo atteggiamento penso
sia stato uno degli aspetti che la comunità scientifica ha
apprezzato di più nel corso di questi dieci anni. Proprio
perché i miei studi sono stati, negli ultimi 10 anni, i più
letti e citati al mondo, la società di rating Expertscape mi
ha valutato come il massimo esperto internazionale nel
settore. 

Che cosa si sente quando si viene individuato come il massimo
esperto internazionale in un ambito medico scientifico?
Posso dire che sicuramente mi riempie di molta gioia.
Sorgono immediatamente sentimenti di gratitudine,
perché non si lavora mai da soli; voglio ringraziare tutti i
collaboratori del mio ospedale che hanno lavorato con
me in questi anni: i dottori Sandro Tormenta, Umberto
Massafra, Francesca Giovannangeli, Rosita Laurenti e An-
namaria Paglionico e tutti coloro che nell’ambito degli
studi internazionali pure hanno collaborato con me;
quindi penso ai colleghi del gruppo EUROVISCO e a quelli
del gruppo dell’ESCEO. In particolare voglio ricordare i
colleghi internazionali dei numerosi “Technical Expert
Panel” svolti durante i congressi dell’ISIAT, l’evento con-
gressuale internazionale biennale che organizzo, ormai

da 16 anni, sulla terapia intra-articolare. Anche con questi
colleghi abbiamo pubblicato numerosi articoli, molto
letti e apprezzati dalla comunità scientifica internazionale.
Oltre ad un senso di gratitudine ho provato allo stesso
tempo un senso di meraviglia e di sorpresa perché uno
non pensa mai, né immagina di arrivare ad essere “il
primo”, perché sembra qualcosa di impossibile da rag-
giungere. È come per un atleta partecipare alle olimpiadi
e poi arrivare a salire sul podio con la medaglia d’oro al
collo. Senti anche il sostegno di tanti colleghi che ti
guardano con compiacimento ed orgoglio, contenti “che
uno di noi ce l’abbia fatta”. 
Per me e per i miei collaboratori questo riconoscimento è
uno stimolo a non fermarsi, a continuare su questa strada,
pensando innanzitutto alle molte altre iniziative che sono
in corso. In particolare vogliamo, sempre per il bene dei
nostri pazienti, sviluppare nuove formulazioni, nuove tec-
niche, alle quali già stiamo lavorando da tempo, che
spero possano essere presto presentate in congressi e
pubblicazioni. Anche se in realtà alcune sono state già
patentate e altre le stiamo brevettando e quindi, chis-
sà… a breve potrei sorprendervi con ulteriori effetti spe-
ciali!
Grazie Professore, ancora complimenti, auguri e non si fermi,
“avanti tutta”!
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BENEVENTO ospedale sacro cuore di gesù di Alfredo Salzano

Nella sala congressi dell’Ospedale,
mercoledì 14 maggio è stata pre-
sentata ancora una pubblicazione

di Fra Elia Tripaldi “Maria – Madre
dell’Ospitalità”.
La giornata si è aperta con i saluti del
Superiore del FBF di Benevento Fra
Lorenzo Antonio E. Gamos, a cui hanno
fatto seguito gli interventi di Mons.
Mario Iadanza – Direttore Ufficio Beni
Culturali e Arte Sacra dell’Arcidiocesi
di Benevento e dell’autore Fra Elia
Tripaldi – Religioso dell’Ordine Ospe-
daliero di San Giovanni di Dio (Fate-
benefratelli), dottore in Teologia con
specializzazione in Teologia pastorale
sanitaria.  Nell’ambito della Provincia Romana dei Fa-
tebenefratelli e dell’Ordine Ospedaliero, ha ricoperto
varie cariche. È stato, inoltre, il primo presidente del
Comitato di Bioetica della stessa e docente presso la
Scuola per Infermieri Professionali dell’Ospedale Civico
di Palermo e al Master dell’Istituto di Studi Bioetici
“Privitera”.
Ad introdurre la giornata moderata dal giornalista
Alfredo Salzano – responsabile dell'Ufficio stampa del-
l'Ospedale Sacro Cuore di Gesù Fatebenefratelli di Be-
nevento, è stato Mons. Mario Iadanza che ha tracciato
un interessantissimo profilo della pubblicazione arricchita
da immagini di grande qualità e rappresentative in ma-
niera efficace dei contenuti dedicati alla Madre di Cristo.
Venti capitoli che ricostruiscono meticolosamente il
ruolo di “Maria”, dettagliati, ricchi di considerazioni e
di riflessioni da parte dell'autore.
«Maria è Madre dell’ospitalità per eccellenza – ha di-
chiarato Fra Elia Tripaldi – sia perché è donna, sia
perché è la madre di Cristo accogliendolo nel suo
grembo senza sapere a cosa andava incontro. Maria è il
fulcro dell'ospitalità. Nel corso della sua storia l’Ordine

Ospedaliero di San Giovanni di Dio – ha aggiunto l’autore
della pubblicazione – ha venerato la Vergine sotto vari
titoli che fanno riferimento non solo al carisma dell'Istituto
e alla devozione del suo Fondatore, ma anche a circo-
stanze storiche presenti nel corso della sua storia. Maria,
donna credente e serva, che ha generato il Messia atteso
dalle genti per la salvezza dell’umanità, ha ispirato San
Giovanni di Dio a intraprendere un’opera caritativa i
cui riflessi sono presenti nei nostri tempi ad opera dei
suoi seguaci, i Fatebenefratelli. Papa Francesco, a pro-
posito del ruolo di Maria, rifletteva come in un mondo
che sembra orfano, c’è speranza di una “maternità con-
tagiosa” che porta accoglienza, tenerezza e perdono, –
ha concluso Fra Elia».
Il Superiore Fra Lorenzo ha voluto ricordare che il 2025
è un anno speciale per tutta la comunità religiosa
perché si parla del 475° anno del transito della morte
di San Giovanni di Dio. Sono state preparate tutta una
serie di attività. Tra queste, figura la presentazione del
libro di Fra Elia Tripaldi. «È giusto – ha aggiunto – che
sia divulgato il frutto della ricerca del nostro con-fratello
diffondendo allo stesso tempo la devozione alla nostra
madre Maria Vergine».

AL FATEBENEFRATELLI DI BENEVENTO 
PRESENTATO IL LIBRO

MARIA-MADRE 
DELL’OSPITALITÀ

di fra Elia Tripaldi 



La Famiglia Ospedaliera dei Fatebenefratelli di Bene-
vento ha partecipato al Giubileo degli ammalati e
mondo della sanità che si è tenuto a Roma.

A questo evento giubilare sono stati invitati a partecipare
insieme ai loro familiari, gli ammalati e le figure profes-
sionali legate al mondo della sanità (medici, infermieri,
operatori sanitari, volontari in ambito sanitario, operatori
pastorale della salute).
Il gruppo Famiglia ospedaliera Fatebenefratelli di Bene-
vento è stato rappresentato dal Superiore Fra Lorenzo
Antonio Gamos, le Suore, la Melograna, l’AfmaL e la Pa-
storale Sanitaria.
Il pellegrinaggio è perfettamente riuscito grazie alla or-
ganizzazione della dott.ssa Maria Cusano e di Bruno

Marino in collaborazione con il consiglio della pastorale
ospedaliera. Quella vissuta sabato a Roma è stata davvero
una giornata ricca di emozioni, molto significativa anche
per il passaggio attraverso la Porta Santa della Basilica
di San Pietro.
Pregare insieme e ascoltare la Santa Messa, pregare
sulla tomba di San Pietro apostolo, visitare la grotta Va-
ticana, portare nei nostri cuori le preghiere dei nostri
cari – ha dichiarato il Superiore del FBF di Benevento,
ha rappresentato una giornata di aggregazione e fraternità
che rafforza il concetto che l’Ospedale è la Famiglia
delle Famiglie. Abbiamo pregato anche per l’intenzione
del Provinciale Fra Luigi Gagliardotto per l’imminente
visita canonica provinciale.

LA FAMIGLIA OSPEDALIERA DEI FATEBENEFRATELLI AL 
GIUBILEO DEGLI AMMALATI E DEL MONDO
DELLA SANITÀ di Fra Lorenzo Antonio E. Gamos o.h.
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La gestione delle vie aeree rappresenta uno degli aspetti
più critici e complessi nella pratica dell’anestesista ria-
nimatore sia in sala operatoria che in terapia intensiva.

L’accesso rapido e sicuro alle vie aeree è spesso determinante
per il successo di un intervento e per la sicurezza del
paziente, in particolare in condizioni di emergenza o nei
pazienti con fattori di rischio specifici. 
Questi sono stati i temi trattati nei giorni 28 e 29 marzo
2025 presso la sala convegni e la sala simulazione del-
l’ospedale Buon Consiglio Fatebenefratelli di Napoli in un
corso (accreditato ECM), caratterizzato da lezioni frontali,
discussioni e attività pratiche su manichini aelevatissima
fedeltà di simulazione e modelli umani.
Responsabile scientifico del Corso, patrocinato dal CPARC
(Collegio dei Primari di Anestesia e Rianimazione della
regione Campania), è stato il Dr. Lubrano, Direttore della
UOC di Anestesia e Rianimazione e attuale Presidente
CPARC.
Al Corso hanno portato i saluti Fra Gerardo D’Auria, Padre
Priore dell’Ospedale e la Direttrice Sanitaria Dr.ssa Maria
Teresa Iannuzzo. Entrambi hanno sottolineato l’importanza
della formazione continua, ma anche dell’informazione
data ai nostri pazienti.
Le lezioni frontali sono state tenute da esperti nazionali e
internazionali della materia:
• Dr.ssa Ida di Giaginto Direttore della UOC di Anestesia e

Rianimazione dell’Ospedale di Ascoli Piceno, Coordinatrice
gruppo di studio delle Vie aeree difficili della SIAARTI 

• Dr. Gerardo Cortese Dirigente anestesista presso le
Molinette di Torino e membro dell’EAMS (EuropeanAirway
Management Society);

• Prof.ssa Maria Vargas Istituto di Anestesia e Rianimazione
Università Federico II di Napoli;

• Prof. Fausto Ferraro Istituto di Anestesia e Rianimazione
Università Vanvitelli di Napoli;

• Dr. Vincenzo Colella Direttore UOC Anestesia e Rianimazione
Azienda Ospedaliera San Pio Benevento.

Le sessioni sono state moderate e animate dai membri del
CPARC.
Nello specifico hanno moderato le sessioni:
• Dr. Fernando Chiumiento Capo dipartimento Area critica

ASL Salerno;
• Dr.ssa Clelia Esposito Dirigente anestesista Azienda dei

Colli Napoli;

• Prof.ssa Caterina Pace Ordinario di Anestesia e Rianima-
zione Università Vanvitelli di Napoli;

• Dr. Maurizio Ferrara Direttore UOC Anestesia e Rianimazione
Ospedale San Paolo ASL Na 1; 

• Prof. Giuseppe Servillo Direttore Istituto Anestesia e Ria-
nimazione Università Federico II Napoli;

• Dr. Antonio Frangiosa Capo Dipartimento area Critica
Ospedale Cardarelli Napoli.

Gli stessi relatori sono stati i tutor dei workshop della
giornata di sabato dove i discenti, a rotazione, hanno
potuto mettere in pratica i preziosi consigli delle lezioni.
Particolarmente apprezzati l’workshop che hanno trattato
della valutazione preventiva delle vie aeree mediante eco-
grafia, della videolaringoscopia e fibrobroncoscopia (su si-
mulatori) e della cricotiroidotomia, argomento quest’ultimo
mai sufficientemente affrontato. 
Ma “the winneris” sicuramente la Virtual room dove i
discenti si sono trovati immersi in scenari molto realistici
(con un manichino a elevatissima simulazione) seguiti da
appassionati debriefing.
Vi diamo appuntamento al prossimo Per…Corso.

I° PER…CORSO
DI AIRWAY MANAGEMENT
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Il latte materno è l'alimento migliore per il cucciolo
d'uomo: non ci sono dubbi a riguardo. L'allattamento
favorisce una relazione davvero speciale fra mamma

e bambino che è insieme nutrizione e cura, trasmissione
d'affetto e d'amore.
Il latte materno contiene esattamente tutte le sostanze
necessarie per la crescita del bambino nei primi mesi
di vita.
Nei neonati pretermine ad alto rischio, la nutrizione
con latte materno rappresenta uno dei principali
fattori che condizionano
non solo lo stato di salute
a breve termine, ma an-
che la crescita e lo svi-
luppo neurologico.
Purtroppo il latte materno
non sempre è disponibile
per tutti i neonati, ecco
perchè sono nate le Ban-
che del Latte Materno
umano.
Il 15 ottobre 2013 è stata
inaugurata la prima banca
del latte presso l’ Unità di
Terapia Intensiva Neona-
tale dell’ospedale Buon
Consiglio e ad oggi rimasta
l'unica in Campania dedicata alla selezione, raccolta,
trattamento e distribuzione del latte umano donato.
Questo latte viene somministrato ai neonati prematuri
e a quelli con difficoltà nutrizionali, offrendo loro una
possibilità di crescita più sicura e riducendo il rischio di
infezioni e complicazioni gravi.
Tutte le mamme in buona salute, con uno stile di vita
corretto e che allattano da meno di sei mesi possono
diventare donatrici. Se si ha latte in abbondanza e si
desidera aiutare altri neonati in difficoltà, la donazione
rappresenta un atto di altruismo e di solidarietà. Anche
quantità minime, come 15 ml, possono fare la differenza
per i neonati prematuri, che nei primi giorni di vita ne-
cessitano di piccole dosi per poter sopravvivere e cre-
scere.
Le mamme donatrici ricevono un tiralatte elettrico, ma-
teriale di consumo e assistenza domiciliare. Il latte

estratto viene conservato nel congelatore di casa e suc-
cessivamente ritirato da un operatore del comune di
Napoli, che garantisce il rispetto della “catena del
freddo” per mantenerne intatte le proprietà nutritive.
Donare latte significa regalare speranza a neonati che
lottano per sopravvivere. La banca del latte umano do-
nato (BLUD) ha già reclutato numerose mamme donatrici
durante questi anni, fornendo latte prezioso a decine
di bambini prematuri. 
Il Comune di Napoli da sempre garantisce il ritiro dei

campioni di latte presso il
domicilio delle mamme
donatrici, il trasporto av-
viene nel rispetto della ca-
tena del freddo che con-
sente al latte di arrivare
ancora congelato presso
la BLUD per essere poi trat-
tato e somministrato.

LA DONAZIONE 
DI LATTE MATERNO:

un gesto d'amore che salva vite

ROMA ospedale san pietro 
di M. Marianetti, M. Peresson, A. Canestrari, G. Borriello

La Sclerosi Multipla (SM) è una malattia infiammatoria,
demielinizzante e neurodegenerativa del sistema
nervoso centrale, costituito dal cervello e dal midollo

spinale, che si manifesta con sintomi di vario genere, in
età giovanile, ma anche più avanzata. 
Molto conosciuta ormai anche a livello sociale, tale
realtà è una patologia cro-
nica da cui non si può gua-
rire, ma sulla quale sono
stati messi a punto trat-
tamenti efficaci in grado
di diminuire la frequenza
e la gravità degli attacchi,
rallentandone la progres-
sione. 
Particolare rilevanza han-
no assunto negli anni ap-
procci di valutazione, so-
stegno e supporto non far-
macologico di ambito neu-
ropsicologico. 
Nella Sclerosi Multipla, in-
fatti, le emozioni giocano
un ruolo determinante: si possono provare rabbia, tri-
stezza, paura e così via. Dunque è importante avere
degli strumenti per imparare a conoscerle, a esprimerle,
a riconoscerle e a utilizzarle in modo funzionale di
fronte agli eventi stressanti.
Sebbene in questo ambito la “Mindfulness” abbia cata-
lizzato l'attenzione dei ricercatori negli ultimi anni, fa-
cendo crescere le pubblicazioni in modo esponenziale,
in Italia, gli studi, ma anche solo le esperienze, relativa-
mente ai pazienti affetti da SM sono carenti. 
Ricordiamo che per Mindfulness s'intende il raggiungi-
mento della consapevolezza di sé e della realtà nel mo-
mento presente e in maniera non giudicante, mediante
la messa in pratica di particolari tecniche di meditazione. 
Da questo background culturale è nata l’idea del progetto
Coping, Alessitimia e Mindfulness (CALM), recentemente
avviato. In questo studio, realizzato grazie al supporto
dell’azienda farmaceutica Novartis, ci siamo prefissati

di valutare l’efficacia sulla gestione delle emozioni, di
tecniche Mindfulness, utilizzando un approccio pratico
e user friendly.
Un gruppo di pazienti affetti da SM che lamentano dif-
ficoltà in questo ambito, afferenti presso l’ambulatorio
SM dell’ospedale san Pietro Fatebenefratelli di Roma,

saranno, previo consenso,
reclutati consecutivamen-
te. I pazienti compileranno
dei questionari atti a esa-
minare la loro capacità di
analisi delle emozioni e il
loro Coping (modalità di
fronteggiare gli eventi
stressanti). 
Tali questionari saranno
corretti da uno Psicologo
esperto in Neuropsicologia
e Psicodiagnosi, nello spe-
cifico il Dott Mattia Rosari,
in servizio presso il Centro
Alzheimer dell’Istituto San
Giovanni di Dio di Genzano

di Roma. 
I pazienti saranno, quindi, convocati dal medesimo Psi-
cologo per un colloquio in presenza di restituzione sul-
l’esito dei questionari e in quella sede sarà fatta una
Psicoeducazione sull’emozioni, sul Coping e sulle po-
tenzialità degli esercizi Mindfulness a riguardo. 
Lo Psicologo provvederà a inviare, via mail, ai pazienti,
con cadenza quindicinale, dei semplici esercizi di Min-
dfulness da praticare e sarà a disposizione sempre via
mail, per eventuali dubbi/chiarimenti (6 invii totali), ri-
manendo sempre a disposizione per dubbi e/o perplessità
al riguardo.
Dopo tre mesi i pazienti saranno rivalutati con il que-
stionario atto a valutare le capacità di analisi delle
emozioni.
I dati saranno elaborati definitivamente e strutturati
come contributo scientifico, per essere condivisi con la
comunità scientifica internazionale.

COPING, ALESSITIMIA 
E MINDFULNESS (CALM):
sostegno psicologico nella 

sclerosi multipla
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PALERMO ospedale buccheri la ferla di Giuseppe Biondolillo

I 5 MOMENTI
per l’igiene delle mani

Il 5 maggio ricorre la Giornata mondiale dell’igiene
delle mani promossa dall’Organizzazione Mondiale
della Sanità, un appuntamento annuale al quale

aderisce, per il terzo anno,  l’Ospedale per ribadire il
ruolo chiave dell’igiene delle
mani, un gesto tanto sem-
plice quanto importante, sia
in medicina che nella quoti-
dianità, per ridurre i rischi
di trasmissione di virus e
batteri.
La misura principale per la
prevenzione del rischio in-
fettivo è ormai un fatto noto:
l’igiene delle mani. Da sem-
pre l’adesione degli operatori
sanitari a questa buona pra-
tica non ha quasi mai rag-
giunto percentuali ottimali
(>80%) anche dopo l’intro-
duzione del gel idroalcolico
e la formazione dedicata.
Per contrastare questo fe-
nomeno l’Organizzazione
Mondiale della Sanità ha in-
dividuato una strategia di in-
tervento come spinta per la
promozione dell’igiene delle
mani: la strategia multimo-
dale. 
L’elemento chiave di questa
strategia è la valutazione
dell’adesione degli operatori
sanitari alla buona pratica
igiene mani attraverso l’os-
servazione diretta; l’opera-
tore osserva apertamente le
pratiche e raccoglie i dati
sull’igiene delle mani su ap-
posite schede di rilevazione,
utilizzando una metodologia
standardizzata.
Lo scopo del lavoro dell’os-
servatore è in primo luogo
quello di determinare il grado di adesione da parte
degli operatori sanitari alle Best Practice sull’igiene
delle mani e di fornire un’immagine generale su alcuni

aspetti organizzativi (aspetti strutturali, disponibilità
di presidi, presenza e diffusione di protocolli aziendali,
ecc). 
Come dichiarato dal Direttore Sanitario, dott. Dario

Vinci, “l’osservazione è un
mezzo per attirare l’atten-
zione degli operatori sanitari
sull’importanza dell’atto:
semplicemente guardando
e mostrando interesse per
l’igiene delle mani, si ottiene
un effetto promozionale im-
mediato.”
Sulla base del livello di ade-
sione degli operatori sanitari
e del contesto, è possibile
definire attività specifiche
di promozione e migliora-
mento delle procedure di
igiene, sulla base delle cri-
ticità eventualmente riscon-
trate e dei bisogni rilevati.
I risultati anonimi delle os-
servazioni, saranno utilizzati
per interpretare i tassi delle
infezioni correlate all’assi-
stenza sanitaria e come in-
dicatori di efficacia, ad esem-
pio prima e dopo corsi di
formazione per il personale
e/o l’implementazione di
procedure.
“Sulle orme di San Giovanni
di Dio, che fu il primo che
diede un letto a ogni malato,
che divise i malati per pato-
logia e che curò particolar-
mente l’aspetto  igienico
dell’assistenza, anche per
noi, l’igiene delle mani deve
rappresentare  il gesto sem-
plice che può salvare vite. 
Migliorare l’adesione del per-
sonale sanitario all’igiene

delle mani deve rappresentare una priorità per tutti i
sistemi sanitari; un dovere professionale ed etico”, con-
clude Fra Gianmarco Languez, Superiore dell’Ospedale. 



LE INIZIATIVE DI QUEST’ANNO

1. Concorso fotografico dedicato’igiene delle mani. 

2. Evento formativo aziendale sull’importanza dell’igiene
delle mani e presentazione dei dati delle osservazioni
raccolti nei reparti.

3. Consolidamento del gruppo “osservatori” e istituzione
di osservazioni periodiche durante l’anno.

4. Distribuzione di porta badge rigidi da collo con
stampa a tema.

5. Affissione di locandine e distribuzione di volantini
in tema.

6. Patrocinio OPI Palermo. 

7. Coinvolgimento dei volontari AVULSS.  

8. Momento conviviale con gli attori comici Ernesto
Maria Ponte e Giovanni Cangelosi.
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Il P. Superiore Fra Gianmarco Languez e il Direttore Sanitario Dott.
Dario Vinci consegnano la targa premio, (sotto) foto vincitrice del
concorso 2025

Scheda di osservazione e statistica dei dati di osservazione
acquisiti, (sotto) un momento di comica…  formazione.



Il 4 aprile 2025, i Confratelli di San Giovanni di Dio, in-
sieme al personale delle comunità di Quiapo e Amadeo,
hanno intrapreso un significativo pellegrinaggio in di-

verse chiese storiche di San Fernando, Pampanga. Questo
viaggio faceva parte dei riti della Settimana Santa, un
periodo importante del calendario cristiano che riflette
la passione, la morte e la resurrezione di Gesù Cristo.
Durante il pellegrinaggio, il gruppo ha dedicato del
tempo in ogni chiesa per riflettere sulla propria fede, re-
citare preghiere sentite e immergersi in una silenziosa
contemplazione. Questa esperienza ha permesso loro

di approfondire la connessione spirituale con Dio e di
promuovere un forte senso di comunità tra i partecipanti
durante questo periodo. Il pellegrinaggio ha incluso
visite a luoghi chiave come la Cattedrale di San Fernando,
il Santuario di Apung Mamacalulu, la Madonna delle
Grazie, la Parrocchia di Santa Ana, San Nicola da Tolentino,
il Santuario di Nostra Signora di Lourdes e la Parrocchia
di Santiago Apostolo. Ogni visita in ogni chiesa non solo
ha arricchito il loro cammino spirituale, ma ha anche
lasciato un segno indelebile nella loro esperienza di
fede collettiva.

VISITA CHIESE 

Durante la celebrazione della festa di San Riccardo
Pampuri, patrono della comunità del noviziato di
Amadeo, Cavite, durante la preghiera del mattino i

religiosi hanno assistito all’ingresso nel Postulato di
Ushantha Werma, cittadina dello Sri Lanka. Ushantha
è entrata nel Pre-Postulato il 28 agosto 2024 e ha com-
pletato il programma, culminato con un ritiro di una
settimana presso il Monastero di Nostra Madre del Buon
Consiglio delle Suore Agostiniane nella provincia di Bu-
lacan. In onore di San Riccardo Pampuri, alle 10:00 è
stata celebrata una messa presieduta da Fra Eldy. Al-
l'evento hanno partecipato ospiti di diverse congregazioni,
amici e benefattori dell'Orfanotrofio Bahay San Rafael

e alcuni rappresentanti dei diversi centri di accoglienza
dell'Ordine. L'omelia di Fra Eldy si è concentrata sul-
l'importanza della qualità rispetto alla quantità, de-
scrivendo in modo molto efficace la vita di San Riccardo
Pampuri: breve ma significativa. Dopo la celebrazione
della messa, il comitato di raccolta fondi, guidato da
Fra Pio Troyo, ha organizzato l'estrazione di una lotteria
a favore di Bahay San Rafael. Sono stati venduti in
totale quasi 3.000 biglietti da 100 pesos ciascuno. I
premi includono un iPad Apple, un cellulare Samsung
e orologi Casio. Fra Pio ha concluso la breve celebrazione
esprimendo la sua gratitudine a tutti coloro che hanno
sostenuto l'attività di raccolta fondi.

FESTA DI SAN RICCARDO PAMPURI
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VISIT CHURCHES
On April 4, 2025, the Brothers of St. John of God, along with the staff from Quiapo and Amadeo communities, em-
barked on a meaningful pilgrimage to several historic churches in San Fernando, Pampanga. This journey was part
of their observance of Holy Week, an important period in the Christian calendar that reflects on the passion, death,
and resurrection of Jesus Christ. During their pilgrimage, the group took time at each church to reflect on their faith,
offer heartfelt prayers, and engage in quiet contemplation. This experience allowed them to deepen their spiritual
connection with God and foster a strong sense of community among participants during this sacred time. The pil-
grimage included visits to key sites such as the Cathedral of San Fernando, the Shrine of Apung Mamacalulu, Our
Lady of Grace, Sta. Ana Parish, San Nicolas de Tolentino, Shrine of Our Lady of Lourdes, and Santiago Apostol Parish.
Each church visit, not only enriched their spiritual journey but also left an indelible mark on their collective faith ex-
perience.

FEAST OF SAINT RICHARD PAMPURI
During the celebration of the feast of Saint Richard Pampuri, patron of the novitiate community at Amadeo, Cavite,
the brothers witnessed the entrance to the Postulancy of Ushantha Werma, a Sri Lankan national, during the morning
prayer. Ushantha entered the Pre-Postulacy in August 28, 2024 and has completed the program which culminated
with a one-week retreat at the Our Mother of Good Counsel Monastery of Austinian Nuns in the province of Bulacan.
In honor of Saint Richard Pampuri, a mass was celebrated at 10:00 in the morning with Br. Eldy as the main celebrant.
The event was attended by guests from different congregations, friends and benefactors of Bahay San Rafael Or-
phanage, and some representatives from the various centers of hospitality of the Order. The homily of Br. Eldy focused
on the importance of quality over quantity which very much depicts the life of Saint Richard Pampuri – short but
meaningful. After the celebration of the mass, the Fundraising Committee, headed by Br. Pio Troyo facilitated the
raffle draw for the benefit of Bahay San Rafael. A total of close to 3,000 tickets at 100 pesos each were sold. Prizes
include an Apple Ipad, Samsung cellphone, Casio watches. Br. Pio ended the short celebration by expressing his
gratitude to all who supported the fundraising activity. 






