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RESUMEN
Este trabajo de grado se realiza con la finalidad de brindar las herramientas necesarias para orientar
la practica de los agentes pastorales de las distintas parroquias, con unos criterios teoldgicos que
fundamenten desde la pastoral de la salud la atencidn integral y un acompafiamiento eficaz a las
personas enfermas y a sus familias por medio de la misién salvifica y sanante de la Iglesia como
Cuerpo de Cristo. Esta subdividido en tres (3) capitulos. En el primero se establece la importancia
de la propuesta desde una mirada social y teoldgica; en el segundo se brinda una fundamentacion
Biblico- Teoldgica apoyada en el criterio histérico salvifico; y por ultimo se busca enriquecer la
formacion de las personas comprometidas ayudar y servir al encuentro espiritual del ser humano

con Dios.

Palabras claves:

Agentes pastorales, pastoral de la salud, Iglesia
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ABSTRACT

This graduate work is carried out with the finality of providing the necessary tools to guide the
practice of the pastoral agents of different parishes with theological criteria that support
comprehensive care and effective accompaniment of sick people from the pastoral care of health
and their families through the salvific and healing mission of the Church as Body of Christ. It is
subdivided into three (3) chapters. The first chapter talks about the importance of the proposal
which is established from a social and theological perspective; The second chapter is , a Biblical-
Theological foundation is provided, supported by the historical salvific criteria; and lastly, it seeks
to enrich the formation of those committed to helping and serving the spiritual encounter of the

human being with God.

Keywords:

Pastoral agents, health ministry, Church
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Introduccion

El enfoque de este Trabajo de Grado surge de la propuesta planteada por nuestro Profesor-Tutor
sobre la preocupacion frente a la realidad que encierra el tema de la Pastoral de la Salud en los
ambientes donde se lleva a cabo esta mision evangelizadora y eclesial, con una poblacion
especifica, los enfermos, sus familias y acompafantes; también el problema pastoral que implica
la atencién a los enfermos y en muchos casos la deficiente formacion de los agentes
comprometidos con esta tarea. Se quiere aportar, desde los conocimientos teolégicos adquiridos
durante la carrera de la Licenciatura en Ciencias Religiosas, lineas de reflexion y de accién para
mejorar esta labor misional.

Por tal motivo se ha enfocado este trabajo con una vision Cristoldgica, Teoldgica y Pastoral,
buscando aportar a la preparacion y formacién de las personas comprometidas para prestar un
mejor servicio eclesial y evangelizador en el acompafiamiento a los enfermos y a sus familiares en
donde se encuentra el grupo de oracion Familias para Cristo perteneciente a la Renovacion Catolica
Carismatica de Monteria.

Este trabajo esta compuesto por tres capitulos; en el primer capitulo se encuentra la parte del disefio
investigativo, donde se plantea el problema que originé la propuesta; el acompafiamiento desde la
pastoral de la salud a los enfermos; en el segundo capitulo, esta la fundamentacion Biblico-
Teolbgica, en la cual se propone la reflexion sobre la misericordia de Dios en el momento del
sufrimiento y dolor que vive el ser humano desde una mirada encarnada en la realidad de
Jesucristo; En el tercer capitulo se presenta el papel pastoral que desempefia la Iglesia como madre,
maestra y guia, la praxis pastoral y el plan de formacion del grupo brindando herramientas para el

desarrollo de la propuesta.
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1.0 Marco General

1.1 Titulo: El acompafiamiento desde la Pastoral de la Salud

En todos los ambiente y épocas han existido en el mundo varios factores que causan gran
preocupacion al ser humano, tanto familiar, econémico, social y eclesialmente. Es el caso de las
personas enfermas. En esta sociedad moderna, donde hay tantos avances cientificos y
comodidades, quienes sufren alguna enfermedad larga, incurable, degenerativa y grave,
paraddjicamente sufren de soledad, el abandono, la falta de comprension y de solidaridad, por
parte de sus familias, de su entorno mas cercano, del mismo estado y leyes justas para la dignidad
de la salud de las personas y por ende de la vida misma, pero también muchas veces por parte de

las mismas comunidades religiosas.

Los enfermos en su lecho de sufrimiento y dolor necesitan ser acompafiados y escuchados. Por tal
razén, todo lo que se proponga y se haga en este aspecto es muy importante. Como agentes de
pastoral de la salud nos hemos propuesto formar a otros carismaticos, orientarlos en este
apostolado y apoyarlos desde el saber teoldgico y pastoral en el cumplimiento de esta

responsabilidad social y eclesial.

Realizando el trabajo de campo e indagando en el sector de la parroquia “Sagrada Familia” sobre
esta realidad de los enfermos se pudo constatar la necesidad creciente de reforzar y continuar
formando a los agentes de la pastoral de la salud para atender a esta poblacion en esta area de

trabajo pastoral; todo esto contando con la participacion del sefior obispo, la del sacerdote Parroco,

13



la del Didcono y miembros de la iglesia local comprometidos con la comunidad. Por lo tanto, es
primordial continuar desarrollando este proyecto que responde a esta necesidad del sector
parroquia, el proyecto disefiado tendra como finalidad aportar desde el saber teoldgico pastoral los
lineamientos necesarios para el disefio y desarrollo de un programa de formacion especifico para

esta comunidad en la cual el Espiritu Santo ha querido manifestar sus dones y carismas.

1.2 Justificacion

A lo largo de la historia de la vida del ser humano se ha visto que la enfermedad ha sido un
obstaculo para su longevidad y su permanencia en esta realidad, y que para muchas personas es el
impedimento natural o circunstancial a través del cual no puedan sentirse plenamente realizadas,
puesto, que la incapacidad fisica, emocional, mental, y psicologica impiden un desarrollo feliz

tanto individualmente, como en su familia y entorno social y productivo.

Por esta razon a nivel diocesano se han creado varios centros de promocion y prevencion para la
salud y en especial para dar respuesta a tan grande necesidad de curar y aliviar a los enfermos. La
Iglesia como madre y guia acompafia con su labor pastoral a los enfermos, de manera que ésta
presencia es testimonio del amor de Dios y signo de la accion salvadora del Padre en Jesucristo

presente en ella.

El sufrimiento y el dolor afectan a la persona no sélo en su aspecto fisico, sino que repercuten en
su ser integral y familiar. La pastoral de la salud por lo tanto debe llegar a la realidad total de la
persona y actuar en ella donde esta vive y actia y no Gnicamente a la situacién como tal de

enfermedad. Para atender debidamente esta situacion es necesario formar agentes de pastoral
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adecuadamente. Deben ser personas humanas, evangelizadoras que hacen presente con una accién

los gestos y palabras de Jests misericordioso infundiendo consuelo y esperanza a los que sufren.

Una pastoral que anuncia al Dios de la vida, que promueve la justicia y la defensa de los derechos
de los mas débiles, de los enfermos y que compromete a toda la comunidad cristiana en un trabajo
organizado y estructurado dentro de la pastoral de conjunto. Es por eso que el proyecto “Pastoral
de la Salud de nuestra parroquia “Sagrada Familia” que orienta la préctica del grupo de oracion
Familias para Cristo perteneciente a la Renovacion Catolica Carismatica de Monteria, quiere
fortalecer toda accion pastoral en este sentido, formando de una manera mas idonea a sus agentes
de Pastoral, pues son responsabilidades de un altisimo nivel las que se deben cumplir para hacer y

desarrollar efectivamente este proceso.

1.3 Pregunta problema
¢El acompafamiento que orienta la practica del grupo de oracién Familias para Cristo
perteneciente a la renovacién catélica carismatica de monteria se fundamenta en los criterios

teoldgicos que orientan la pastoral de la salud?

1.4 Objetivos:
1.4.1 Objetivo general
Reconocer los espacios de acompafiamiento que desde la pastoral de la salud identifican al grupo

de oracion Familias para Cristo, perteneciente a la renovacion catolica carismatica de Monteria.
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1.4.2 Objetivos especificos

e Describir desde la pastoral de la salud el proceso de acompafriamiento propio del grupo de
oracion Familias para Cristo perteneciente a la renovacion catélica carismatica de Monteria.

e Fundamentar desde la pastoral de la salud los espacios de acompafiamiento que orientan la
practica del grupo de oracion Familias para Cristo perteneciente a la renovacion catolica
carismatica de monteria.

e Disefiar una propuesta desde la pastoral de la salud que fundamente la intervencién del grupo

de oracion Familias para Cristo perteneciente a la renovacion catélica carismatica de monteria.

16



2.0 Marco Teorico

2.1 Capitulo |

El acompafamiento en la Pastoral de la Salud

2.1.1 El sentido cristiano del sufrimiento humano

Antes de iniciar con la profundidad del primer subtema consideramos que es necesario hacer
algunas aclaraciones de términos que encontraremos relacionados con nuestro tema de
investigacion pues son conceptos importantes que deben tener relevancia en la formulacion y

planteamiento de la tesis.

2.1.2 ;Qué es pastoral?

Pastoral es un servicio propio de la Iglesia a las personas y a la comunidad humana de un tiempo
y un lugar, para que respondan a su vocacion; se trata de ayudar al ser humano para que dé
respuesta de su fe y, asi, acontezca el Reino, ademas es un servicio de evangelizacion, reflexion y

vitalizacion de todo lo que concierne a los enfermos y su entorno.

2.1.3 ;{Qué es la Pastoral de la Salud?

La fundamentacion biblico-teoldgica de la Pastoral de la Salud la encontramos en la expresion:
“Yo he venido para que tengan vida y la tengan en abundancia” (Juan 10,10). Al contemplar la
vida y la mision de Jesus, descubrimos que anuncia el Reino de Dios con gestos y palabras: “Jests
recorria toda la Galilea ensefiando en las sinagogas. Predicaba la Buena Nueva del Reino y sanaba
todas las dolencias y enfermedades de la gente” (Mateo 4,23). Por eso los pobres, los necesitados,

todos los que tienen su vida en peligro lo buscan, porque El tiene palabras de salud, de vida eterna
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(Lucas 5,12-26). El poder de curar, de restablecer la salud es un carisma y un ministerio dentro de

la comunidad y es un signo de la proclamacion de la Buena Nueva de vida y salvacién en Cristo.

El espiritu del Samaritano debe impulsar el quehacer de la Iglesia (Lucas 10,25-37); como madre
amorosa debe acercarse a los enfermos, a los débiles, a los heridos, a todos los que se encuentran
tirados en el camino para acogerlos, cuidarlos, curarlos, infundirles fortaleza y esperanza. La
Pastoral de la Salud es la accion evangelizadora de todo el pueblo de Dios, comprometido en
promover, cuidar, defender y celebrar la vida, haciendo presente la mision liberadora y salvifica

de Jesus en el mundo de la salud.

El documento de Aparecida (418) precisa: "La Pastoral de la Salud es la respuesta a los grandes
interrogantes de la vida, como son el sufrimiento y la muerte, a la luz de la muerte y resurreccién

del Sefior".}

En su manual de pastoral de la salud Silvio Marinelli nos ofrece otra definicion de lo que es la
pastoral de la salud, “es la presencia y la accion de la Iglesia para llevar la luz y la gracia del Sefior
Resucitado a los que sufren y a los que los cuidan y para fomentar una cultura de la vida y la

salud.””?

En el grupo de oracion Familias Para Cristo, se entiende por pastoral de la salud a la accion
evangelizadora de todo el pueblo de Dios, comprometido en: Promover, Cuidar, Defender y
Celebrar la vida, haciendo presente la mision liberadora y salvifica de Jesus en el mundo de la
salud; con el acompafiamiento de la comunion frecuente y la Santa uncion de los enfermos,

seguimos el proceso del enfermo en sus diferentes dimensiones, psicoldgica, pedagdgicas, etc.

! Consejo Episcopal Latinoamericano, Celam “Documento de aparecida” N 418
2 Marinelli. “Manual de pastoral de la salud” 16



Pastoral de la Salud es la presencia y la accion, en nombre del Sefior Jesus, debe ser un ministerio
de relacion de ayuda, especifico, entusiasta, encarnado y capacitado, iluminativo, celebrativo,
creativo y organizado que tiene como modelo acabado la espiritualidad del Buen Samaritano. “Los

envio a proclamar el reino de Dios y a curar” (Lc. 9,2).

La Pastoral de la Salud es una realidad que siempre ha existido en la vida de la Iglesia, que ha
cambiado a lo largo de los siglos, que ha buscado con relativo éxito una doble fidelidad: al Dios
de la vida y al hombre sufriente, amado por Dios.® Por eso la accion evangelizadora de Jesucristo
no radico solo en curar enfermos sino en transmitir de diversas formas su fuerza salvadora y
sanante. Esto nos lleva a concluir que toda comunidad cristiana, que desee ser una extension de la
obra salvadora de Jesucristo, no solo ha de atender amorosamente a los enfermos, siendo también
ser portadora de salud, pues una verdadera “pastoral de la salud” tiene que expresar mejor el
contenido de lo que debe llegar a ser esta pastoral de la comunidad cristiana; pues de cierta manera
todos estamos Ilamados a ser participes de esta maravillosa labor, que toda la comunidad debe ser
fuente de salud integral, pues bajo esta perspectiva la pastoral de la salud no se queda limitada solo
a visitar enfermos, sino igualmente debe defender la salud, ensefiar a las personas a tener una idea
mas sana de la vida, promoviendo practicas de vida mas saludables, educando para la salud,

ideando nuevas formas de lucha contra la soledad, promoviendo una vejez mas sana, etc.

2.1.4 ;Qué es el acompafiamiento?
Segun el diccionario de la Real Academia Espafiola el termino acompafiamiento significa:

“accion y efecto de acompafiar o acompafiarse. Gente que va acompafando a alguien”.*

3 Ibid.,17

4 Diccionario de la Real lengua espafiola (2001)
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El acompafiamiento se convierte en noticia después de que la enfermedad ha golpeado a un ser
querido, de que un familiar padece una enfermedad crénica es un duro golpe para los parientes
cercanos. En ocasiones, la familia puede experimentar sentimientos encontrados. Pero es muy
normal que los afectados les cueste aceptar el diagndstico, a fin de cuentas, ningun ser humano

esta preparado para hacer frente a esta realidad.

Pero, la situacion suele agravarse cuando el enfermo requiere atencion constante, lo que incluye
velar por sus necesidades tanto fisicas como emocionales pero que es una responsabilidad que
muchos familiares no pueden o no quieren asumir, principalmente, cuando la salud del paciente se

deteriora progresivamente.

2.1.5 El acompafamiento pastoral

Por acompafiamiento Pastoral entendemos todas las acciones con que la iglesia procura que la
pastoral logre ser fiel continuadora de la obra salvadora de Cristo, tal como le fue encargada de
ello. Este acompafiamiento ha de suponer un encuentro fraterno con nuestro préjimo, en el cual
se alcance manifestar de manera autentica el amor de Dios, nuestro anhelo de servir y un genuino
interés y preocupacion por la persona humana. Sin duda se presenta como una gran oportunidad
donde surja el dialogo fraterno, donde se pueda escuchar al otro, comprendiendo y conociendo a

la persona desde su realidad y situacion personal.

El acompafnamiento pastoral no es una moda del tiempo actual, sino que, con nombres
diferentes, es una accion de la Iglesia presente desde sus origenes, que ha ido adquiriendo
formas y denominaciones distintas (cuidado pastoral, cura de almas, direccion espiritual,

etc.), pero que esta en la esencia misma del ser cristiano.®

5 Antonio Avila,” Acompafamiento Pastoral” 7-8
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El poder conocer la realidad del otro permitira ejercer de manera profunda un genuino ministerio
pastoral, practicandolo con alegria, con gozo y siempre guiados por la accion dinamica del Espiritu
Santo. Este acompafiamiento pastoral guiado hacia las personas enfermas o sufrientes debe estar
encaminado a brindar cuidado no solo espiritual, sino que pueda atender también las necesidades

humanas de las personas. Aqui radica el nucleo central de su mision.

Las palabras de Jesucristo “estuve enfermo y me visitaron” nos hace pensar que todos somos
protagonistas en la pastoral de la salud, la cual esta en funcion de la curacién, sanacién de los
enfermos (Mateo 25, 36). Para evitar el riesgo de caer en una accion puramente asistencialista o
en formas de espiritualismo “desencarnado” o resignado. El agente de pastoral que acomparia debe
mostrar el rostro verdadero del Padre y de su obrar misericordioso, partiendo de su propia vida
como testimonio alentador que revelar: dejando ver a el Dios vivo y amante de la vida, aliado y
amigo; a ese Dios fiel a sus promesas; el Dios pastor que guia y cuida a su pueblo, que demuestra
su amor personal, un amor que no abandona, sino que acomparia en medio de las pruebas y desafios

que plantea la vida.

Siendo el sufrimiento humano un hecho natural, personal, inefable e intransferible encarnado y
encerrado en el interior de su ser, se presenta de tantas formas tan raras, que inmediatamente genera
un descontento y un sinsabor en la vida del que lo padece convirtiéndolo en otro ser que antes no
era, pues desde el momento en que comenzamos a existir, también comenzamos a enfermarnos y
a morir con la més cruda realidad de que todo lo vivo debe morir, cosa que jamas lograremos
acostumbrarnos y reconciliarnos con aquello que nos causa dolor y sufrimiento. Desde este
concepto y esta percepcion podemos decir la pastoral de la salud desempefia un papel primordial
y fundamental en el pensamiento de la iglesia y en la asociacion al sufrimiento de Cristo a los

padecimientos del ser humano.
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El sufrimiento del ser humano visto desde la Pastoral de la Salud debe ser tratado, meditado,
concebido en la forma de un explicita problema; y exige que en torno a ésta realidad hagamos
preguntas de fondo y se busquen las posibles respuestas, aungue en muchas ocasiones estas nunca
satisfagan el ansia del ser humano, encontrandolas desde el concepto de fe en el momento después
de lo que llamamos muerte, porque para Dios nuestra existencia no termina sino que se transforma

“El no es Dios de muertos, sino de vivos; porque todos viven para EI” (Lc.20,38).

Como se ve, no se trata aqui solamente de dar una descripcién de lo que es el sufrimiento en la
realidad del ser humano. Hay otros criterios, que van mas alla de la esfera de la descripcion y que
hemos de tener en cuenta, cuando queremos preguntarle al universo o a Dios sobre el porqué de
esta condicion humana queriendo penetrar en el mundo del sufrimiento para hallar una posible

respuesta oculta nuestra inteligencia.

2.1.6 La salud

En este campo la salud no se limita solo el bienestar fisico sino también mental y espiritual por lo
cual la Iglesia se ha manifestado frente a esta tematica la cual promueve desde la pastoral de la
salud promoviendo y defendiendo la vida participando en la construccién de una sociedad solidaria

que preserve la vida y mantenga un estilo de vida saludable y sanante.

La salud es un tema que mueve grandes intereses en el mundo, pero que no proporcionan
una finalidad que la trascienda. En la cultura actual no cabe la muerte y, ante su realidad,
se trata de ocultarla. Abriéndola a su dimension espiritual y trascendente, la Pastoral de la
Salud se transforma en el anuncio de la muerte y resurreccion del Sefior, Unica verdadera

salud.®

® Consejo Episcopal Latinoamericano, Celam “Documento de aparecida” N 400
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De alli, que la salud es una afirmacién del sentir y querer una vida digna en pro su bienestar y el
de los demas como derecho fundamental para el buen desarrollo y el crecimiento personal, porque
la salud no es simple ausencia de enfermedad, porque, no estar enfermo no es lo mismo que estar
sano. Hay personas que no estdn enfermas, pero que tampoco estan sanas. No viven de forma
saludable (por ejemplo, un adulto que abusa del trabajo o un joven que derrocha su salud). La salud
es un modo de vivir, es un modo de estar bien en todo el sentido de la palabra, tampoco se reduce
a la salud fisica, un organismo exuberante puede estar afectado por una enfermedad sicoldgica

(por ejemplo, una depresion).

La verdadera salud humana no es un simple bienestar porque una persona puede sentir bienestar
tomando abusivamente alcohol, pero nos damos cuenta que ese bienestar no es salud humana.
Pero, entonces la auténtica salud humana entrafia asimismo una salud social: es decir, unas
relaciones positivas con la familia, el entorno profesional, espiritual, psicologico en la sociedad
porque conlleva, también, una relacion equilibrada con la naturaleza, es decir, una vida ecolégica.
El tratamiento abusivo del aire, del agua, de los animales, de las cosas es signo de una vida insana

y hace cada vez més insana la vida en el planeta.

pues una sociedad enferma puede ser patdgena en la salud de las personas, nuestra sociedad vive
aquejada por el azote de la violencia, mal ambiente, contaminacion, terrorismo, enfermedades, etc.
¢Estamos realmente sanos? Pues “Asi, la salud del hombre, considerada en su integridad, se
convierte en atributo de la vida, recurso para el servicio al préjimo y apertura a la acogida de la

salvacion.”’

7 Juan Pablo II, “Mensajes del Santo Padre con ocasion de la Jornada Mundial del Enfermo”,28.



2.1.7 La enfermedad desde el concepto religioso

El concepto de salud, en su integralidad, hace referencia no solo a la salud bioldgica, sino también
a la salud biografica que abarca los aspectos psicolégicos, socioldgicos y espirituales o
trascendentes de la persona; ambas conforman su biografia Unica e irrepetible de ser humano

integral.

Por ello, cuando el ser humano enferma todas sus dimensiones se ven afectadas y todas requieren
una respuesta adecuada. La atencion a las necesidades espirituales y religiosas de los enfermos,

familiares y colaboradores forman parte de la terapéutica integral.

Porque la enfermedad representa una prueba dramatica, la cual todo hombre tiende a enfrentar. Y
el sufrimiento genera conflictos profundos que lo pueden llevar a perder el gusto por la vida y
hasta suplicar por la muerte. El propio Cristo, ante el sufrimiento, “comenz6 a llenarse de miedo
y a angustiarse” y dijo: “Mi alma esta triste has la muerte” (Mateo 14, 33- 34). Y pidio “Padre, si

te es posible: aparta de mi este caliz; pero no se haga mi voluntad, sino la tuya” (Marcos 14, 36).

2.1.8 La enfermedad desde el concepto cientifico

La idea de lo que se entiende por salud depende de la interaccion de multiples factores sociales,
politicos, econdmicos, culturales y cientificos. Como apunta Bricefio-Leon (2000), “la salud es
una sintesis; es la sintesis de una multiplicidad de procesos, de lo que acontece con la biologia del
cuerpo, con el ambiente que nos rodea, con las relaciones sociales, con la politica y la economia

internacional” (p. 15).

La idea de salud responde ademas a una condicion historica, pues en cada momento, determinada

sociedad puede tener una vision particular de la misma. De hecho, cada época corresponde a cierta
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estructura irrepetible de poder, técnicas, ideas, valores, costumbres, creencias y normas. De
manera que la nocién de lo que se entiende por salud es un producto o construccion social, 0 como
diria Emile Durkheim (citado en Ritzer, 2002), “un hecho social que puede ser tratado como cosa

y es externo y coercitivo al individuo” (p. 207).

El poder que ejerce la vida sobre la muerte ha estado vinculado a los afios de vida del ser humano
el cual busca por todos los fines preservar, conservar la existencia, pero los seres humanos han
contado con embajadores quienes tienen influencia con los “dioses” los médiums o medicums,
esos “sacerdotes” del cuerpo, poseen los secretos de los “dioses” podriamos leer en los avances
cientificos y en virtud de ese poder tienen acceso, casi sin limites, a nuestro cuerpo: nos desnudan,
nos tocan, abren nuestras entrafias, nos administran sus medicinas misteriosas y, después de que
hemos perdido los famosos 21 gramos que dicen algunos, que nos mantienen con vida, declaran

oficialmente que estamos muertos.

En ese transito entre el nacimiento y el Gltimo suspiro, la enfermedad es una premonicion del fin
y la salud nos aproxima a la eternidad, es por ello que la salud es y ha sido la gran persecucion de
la humanidad, porque evita o retarda la fatalidad de la muerte, por extension o metéafora, la salud
transita desde lo individual hasta lo social y lo cosmico. Ahora bien, la salud como proceso vital
del hombre no ha sido ajena a los cambios epistemol6gicos por los cuales ha atravesado la ciencia,
lo que ha hecho que el concepto haya evolucionado o involucionado dependiendo de los

paradigmas en los que en ocasiones nos ubicamos.
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2.1.9 La basqueda de una respuesta a la pregunta sobre el sentido cristiano del sufrimiento

La verdad es que, dentro de la profundidad de cada sufrimiento experimentado por el hombre,
aparece inevitablemente una pregunta: ;por qué a mi? Si he tratado de ser buena persona, es una
pregunta que retumba en los oidos del creyente como una gota de agua en el océano donde no va
a encontrar posiblemente una respuesta acerca de la causa y la razén; es una pregunta acerca de la
finalidad ¢para qué?; en definitiva, es acerca del sinsentido de la vida, de la muerte, esta pregunta
no sélo acompafia el sufrimiento humano, sino que parece determinar incluso el contenido mismo

del ser humano en su realidad temporal, esto precisamente porque es propio de sus especie, sufrir.

Poro en este sentido “todas las practicas religiosas que han surgido a lo largo del tiempo quieren
ayudar al hombre a vivir bien y sanamente.”® Ante esta realidad nos encontramos con el dolor,
sobre todo el fisico, y este porque esta ampliamente difundido en el mundo de los animales, pero
solamente el hombre, cuando sufre, sabe que sufre y se pregunta por qué sufre, y mas
profundamente, si no encuentra una respuesta satisfactoria que minimamente le de fuerzas para

tratar de continuar el camino de la vida.

Ambas preguntas son dificiles de responder cuando las hace el hombre para el hombre, los hombres
a los hombres, como también cuando el hombre las hace a Dios, en efecto, el hombre no hace esta
pregunta al mundo, aunque muchas veces el sufrimiento provenga de él, no es que la haga al mundo
en sentido estricto, sino que la hace a Dios como Creador y Sefior del mundo que habitamos.
Porque dar sentido cristiano al sufrimiento humano significa unirse a los sufrimientos y muerte de
Cristo, el sufrimiento y la muerte de Jesus deben comprenderse en el conjunto de su vida. Durante

todo su ministerio publico el Sefior se encontr6 con esta realidad de sufrimiento, muerte,

8 Ukaski, “espiritualidad Sanante” 635
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enfermedad, desprecio, aislamiento, dolor y a veces incomprension de parte de sus conocidos. Pero
la verdadera intencion se revela sobre todo cuando se analiza su comportamiento ante el dolory la
muerte. EI modo en que Jesus vivid su sufrimiento y su muerte se inscribe dentro de su

comportamiento y de su actividad.

Pues, asi como Jesucristo pos6 sus manos sobre enfermos del cuero y del alma, asi también los
agentes de la pastoral de la salud deben ser para los enfermos, esperanza, luz y guia en esos
momentos de oscuridad, donde la vida parece no tener més dolor y sufrimientos para dar y no
esperanza y sosiego, Porque padecer una enfermedad y mirarla desde la fe se convierte en “una
enfermedad puede ser simplemente el lugar al que Dios nos cita para encontrarnos en la realidad

de nuestro cuerpo y tocarnos en el lugar de la enfermedad con su amorosa mano™”®

Ahora, el sufrimiento y la muerte de todo ser humano tienen un sentido cristiano, a condicién de
que estén insertos en Cristo, porque la muerte y el sufrimiento no tienen valor en si mismos, su
verdadero valor proviene de la fidelidad, del amor, de la solidaridad del cristiano en el proceso de
la transfiguracion que se describe como “dolores de parto” (Rom 8,22; Jn 16,21). Es decir, la nueva
donacion de la vida a través del proceso de muerte y de vida, de vivir y morir, que han sido

penetrados por las actitudes de la fidelidad y la entrega de si.

2.1.10 En Jesucristo el sufrimiento es vencido por el amor

“Porque tanto amo Dios al mundo, que le dio su unigénito Hijo, para que todo el que crea en El no
perezca, sino que tenga la vida eterna” (Jn 3,16). Estas palabras, pronunciadas por Nuestro Sefior
en el dialogo con Nicodemo, nos introducen al centro mismo de la accion salvifica de Dios porque

ellas manifiestan la esencia misma de la teologia de la salvacion. En este referente biblico podemos

% 1bid., 637
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entender la salvacion como significado de la liberacién del mal, y por ello esté en estrecha relacion
con el problema del sufrimiento. Segln estas palabras dirigidas a Nicodemo por Nuestro sefior,
Dios da su Hijo al “mundo” para librar al hombre del mal, que lleva en si la definitiva y absoluta
perspectiva del sufrimiento. También nos encontramos con la expresion “dio” indicando que esta
liberacion debe ser realizada por su Hijo unigénito a través de su propio sufrimiento y no cualquier
sufrimiento, tal vez el peor de todos los sufrimientos, la flagelacién y la crucifixion. Es ahi donde
encontramos el real sentido cristiano del sufrimiento, en el del maestro que en todo nos dio siempre
su primer ejemplo manifestado todo en el amor, el amor infinito, tanto del Hijo unigénito como
del Padre, que por eso “da” a su Hijo. Este es el amor hacia el hombre, el amor por el mundo el
amor salvifico, que redime al enfermo desde la esperanza de que a pesar que aqui suframos, los
gozos seran eternos, “donde El les enjugara toda lagrima de los ojos. Ya no habra muerte, ni llanto,

ni lamento ni dolor, porque las primeras cosas han dejado de existir” (Ap. 21,4).

2.1.11 Significado del sufrimiento y de la muerte del ser humano en Cristo
¢Coémo entender el transito de la vida a la muerte del ser humano si realmente no salimos de la

dimensién omnipresente de Dios?

Ni el Antiguo Testamento ni Jesus han dado una explicacion clara del sufrimiento; han luchado
contra él, el sufrimiento es algo que no deberia existir en la realidad de la condicion humana,
porque esta en referencia al mal, esta en linea directa con las consecuencias del pecado, pues el
mal lo que provoca es todo lo contario a lo que produce el bien, pero, quien si ha planteado el
problema del sentido del sufrimiento es San Pablo; cuando nos muestra en sus escritos,
contradicciones en sus comunidades, tribulaciones, dudas, preocupaciones, persecuciones,
ansiedades, perplejidades, dificultades; Pablo las coloc6 todas en ese contexto de fe,

interpretandolas en primer lugar como experiencias anticipadoras de la muerte y preguntandose el



porqué de tal caracter dramatico “el cual nos libro, y nos libra, y en quien esperamos que aln nos

librara, de tan gran muerte” (2 Cor 1,8-10; Rom 4,17-21).

El sufrimiento cumple el papel de apelacién a la divina providencia por su caracter de suplica y
entrega entorno a la vida, pues el acompafiamiento que se ejerce desde la pastoral de la salud es
fundamental para que este proceso se lleva a cabo incluso si llega el momento del deceso del
enfermo, pues hay una realidad que es ineludible, enfrentarnos a la realidad de lo trascendente, ese
es el momento definitivo de la entrega total de la esencia de lo que somos. Donde ya no hay nada
que pueda dafiar la realidad de lo que verdaderamente es el ser humano, llegando a su plena
madurez y manifestando su “grandeza espiritual” que es la misma grandeza que proviene de su

creador.

Estas palabras parecen encontrarse al final del largo camino por el que discurre el sufrimiento
presente en la historia del hombre e iluminado por la palabra de Dios; ellas tienen el valor casi de
un descubrimiento definitivo que va acompafiado de la alegria definitiva, en la escatologia del dia
bueno. Es por eso que el tema del sufrimiento, precisamente bajo el aspecto de este sentido
salvifico esta profundamente inserto en el contexto de la fe, acompafiado por la Iglesia que como
madre y maestra en este camino doloroso esta pendiente de sus hijos que sufren en él cuerpo y en
el alma; pero esto sucede, como es sabido, en diversos momentos de la vida del ser humano;
sabiendo que de una forma o de otra, el sufrimiento parece ser, y lo es, casi inseparable de la

existencia terrena del hombre.

En este sentido la guia para la pastoral de la salud en américa latina y el caribe nos dice que

“Mirando esta realidad a la luz del evangelio, este nos hace descubrir los signos de la vida y de la
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muerte que se revelan en nuestra practica cotidiana nos interpelan para definirnos como

generadores de vida o de muerte”°

Estamos ante una realidad y una verdad de la cual no podemos escapar y es la del dolor, del
sufrimiento, de la pérdida, de la muerte, de la soledad, etc. Pero, ante todo esto existe un dolor que
no depende ni de Dios ni del hombre, y es el que proviene de la condicion humana evocada a la
muerte y que hace del dolor y del sufrimiento un misterio, como lo menciona el Papa San Juan

Pablo 1, en su Carta Apostdlica Salvifici Doloris “el mundo del sufrimiento humano”!!

pero existe
un nivel en el cual el dolor deja de ser misterio inexplicable para convertirse en evidencias de unas
actitudes y comportamientos humanos que comienzan por una autodestruccion entre las cuales
tenemos: (drogadiccion, alcoholismo, vicios en generales, etc.), se contindan con una socio-
destruccion (hambre, desnutricion, injusticias estructurales, desigualdades, falta de atencion
médica, violacion de los derechos humanos, etc.), para terminar en una eco-destruccion

(contaminacidon ambiental, destruccion de la naturaleza, guerras, desestabilizacion del planeta,

etc.)

Lograr comprender con toda claridad que aqui Dios no tiene nada que ver con la, fundamentacién
del dolor, como respuesta constructiva al mismo nos dara la posibilidad de descubrir la profunda
base teoldgica del sufrimiento a partir no de la fundamentacion sino del sentido; Dios aparece
desde la fe como quien puede dar sentido al dolor dimensionandolo al punto de asumirlo como

propio en el cuerpo de su hijo amado

. . . . . 30
10 Discipulos misioneros en el mundo de la salud “gufa para la pastoral de la salud en américa latina y el caribe ” .20

Uglesia Catdlica, Carta Apostolica, Salvifici Doloris, 2



2.1.2 La espiritualidad desde la Pastoral de la Salud

El sentir la presencia de Dios en nuestras vidas es una manifestacion de su amor que fortalece el
vinculo espiritual ayudando a mejorar el desarrollo personal y social del hombre que lo conecta a
su paz interior, fortificando y dandole sentido a la vida pues en los momentos mas dificiles de una
persona enferma, se hace valiosa y transcendental su espiritualidad de manera significativa para

su bienestar contribuyendo asi a la salud mental y fisica.

Por lo tanto, la espiritualidad es una basqueda personal que es diferente desde la perspectiva
experiencial del hombre que fortalece su crecimiento personal y espiritual. Ahora bien, la
espiritualidad es sanacién para el alma conectada desde el ser interior que se manifiesta en el
exterior al llevar una existencia sana de mente y cuerpo al dejar entrar la presencia del Espiritu

Santo a nuestras vidas.

Por lo tanto, por medio de la pastoral de la salud la espiritualidad factor fundamental y
determinante para establecer un vinculo con la persona enferma y con sus familiares permite
propiciar la basqueda de Dios en nuestras vidas como salvador y sanador en la que se ratifica la
importancia de una espiritualidad transcendental acogida por la presencia y accionar de Jesucristo
en cada persona que le ofrece una verdadera orientacion ante las diversas situaciones que se les
presentan a las personas enfermas y sanas, la oportunidad de un encuentro con Dios impulsado
desde nuestro ser de manera significativa en donde no hay cabida para ninguna enfermedad y es
alli en donde el ser humano encuentra la paz y la tranquilidad, en donde todo es vida, salud y
salvacion que va mas alla de una experiencia pues radica en la fe y la verdadera razon del hombre

de asumir la Palabra viva, y por ende su espiritualidad comienza a formar parte de sus vidas.

31



No obstante, quien no siente la presencia de Dios y su accionar en su vida no ha experimentado ni
ha sacado a flote su espiritualidad pues no solo con orar e ir a la Iglesia basta para transformar su
ser, debe sentirlo, quererlo y permitir su entrada desde lo méas profundo de su ser para servir y
comunicar su amor a los demas. De esta manera se busca con la espiritualidad transformar y ayudar

al hombre a permanecer en contacto con Dios.

2.1.2.1 Espiritualidad desde abajo

Manifestada a través de nuestros propios pensamientos y sentimientos a partir de la experiencia
sufrida y doliente de la persona afligida, enferma, frustrada que se encuentran decaidas moral y
espiritualmente, entonces es alli en donde se origina el encuentro precioso y gratificante con Dios
como luz de un nuevo comienzo que permite al ser humano levantarse y continuar de su mano.
Por lo que “Esta espiritualidad transita dos caminos: la ruta hacia nuestro yo, hacia nuestra propia
verdad, y la experiencia de fracaso e impotencia resignificada como lugar de oracién autentica y
como oportunidad para crear un nuevo estilo de relaciones personales con Dios”*? por eso, esto
implica desarraigarse de los limitantes que no permiten al hombre avanzar, de afrontar las
dificultades y desprenderse de ellas para buscar su propia esencia desde su interior para que se

vea reflejada en su exterior desde su propia realidad que actle para mantener esa fe espiritual.

2.1.2.2 Espiritualidad de transformacion

Con esta espiritualidad estamos llamados a transformarnos desde lo méas profundo de nuestro ser
y por ende este cambio radica en saber afrontar las problematicas que se presentan dejando de lado

lo negativo y aceptando realidad palpable de la enfermedad y sus consecuencias en el estilo de

12 Ukaski, “espiritualidad Sanante 640



vida que se lleva, por lo que se abren caminos a la reflexion para proyectar una transformacion
que permita anunciar el cambio de vida de afliccion a esperanzay fe que lleve a seguir el evangelio
de Jesucristo y se transforme en testimonio de superacion y en esencia de una espiritualidad desde

lo méas profundo de su ser como componente fundamental de autorreflexion.

2.1.2.3 Espiritualidad Sanante

La sanacién no solo es fisica también es espiritual, aunque “los cuidados de la vida espiritual
incluyen el cuerpo, y a la vez, los cuidados hacia el cuerpo han de tener una motivacion espiritual.
Somos una unidad y hemos de cuidar la materialidad que Dios nos ha dado; también a través de
ella su Espiritu se nos hace presente”® por ende, nuestro cuerpo se compenetra al ser comprendido
como parte esencial de la conectividad espiritual con Dios puesto que fue hecho como parte de su
manifestacion de amor, creado por él para nosotros, por lo tanto el cuidarlo y quererlo es
fundamental para la transicion de una vida sana encaminada a una espiritualidad integrada a la
experiencia de vida saludable y sanadora de nuestro Sefior. Pero hemos de tener en cuenta que para
una sanacion espiritual se hace necesario reconciliarse con uno mismo, aceptando las dificultades
y obstaculos que se presenten en la vida, para que Dios actle en ellas curandonos y sanandonos

tanto fisica como espiritualmente.

Por consiguiente, al hablar de espiritualidad desde la pastoral de la salud, es hablar desde la fibra
mas intima de todo ser pues implica ser llamados por Jesucristo a vivir una vida saludable de

cuerpo, mente y espiritu de modo que la presencia y accion de Nuestro Sefior este reflejada en cada

13 1bid., 644.
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uno de nuestros actos asumida en el amor y el servirnos los unos a los otros como el mismo lo hizo

por nosotros y, por eso todos estamos Ilamados a vivir su espiritualidad.

De alli, que todos somos protagonistas de la transformacion espiritual en nuestras vidas formando
parte de la comunidad cristiana y de la Iglesia de Jesucristo por lo que desde la pastoral de la salud
la palabra de Dios permite entrar en dialogo con el hombre al afrontar en la vida las probleméticas,
descubriendo a Cristo en el enfermo que nos llama para acoger al sufriente y doliente,
manifestando desde su horizonte la fe y el amor al ser fuente de curacion para los hombres por
medio del acompafiamiento espiritual que proyecta esperanza, fe y amor al enfermo y sus

familiares.

2.1.2.4 Espiritualidad de los agentes pastorales

La espiritualidad de los agentes pastorales va mas alla de su propio bienestar fisico, emocional y
espiritual pues implica una misién sanadora y salvifica como misioneros de Jesucristo y de su
Iglesia como el Buen Samaritano que esta acompafiando al enfermo, el sufriente, el necesitado
comprometido con la dignidad de la persona que busca ser ayudado y apetece una guia espiritual

que le permita acercarse a Dios.

No obstante, la atencidon que nace del agente pastoral esta encaminada a la accién misericordiosa
encarnada en el amor y la presencia solidaria que se contempla desde la oracion al servicio de la
caridad, llevando el testimonio de amor de Jesucristo para can nosotros y su accion sufriente y
sanadora. El agente pastoral al saber comprender y escuchar su corazon, de establecer su propia
conexion con Dios, sintiendo ese vinculo especial, maravilloso y transcendental que es lo que lo

amerita a servir con una espiritualidad esencial y andante en favor de si mismo y de los que desea
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servir llevando y entregando esa relacion especial con El a cada persona que la necesite y este falto

de ella.

Por lo tanto, vivir, experimentar y sentir esa relacion, colocandolas al servicio de los enfermos y
necesitados fortalece la busqueda personal caracterizandose en la misericordia contemplada en la
curacion y transformacién de las personas que atienden el llamado de Jesucristo inspirada en su

espiritu sanador y purificador.

Entonces, al conocer y entender las necesidades espirituales de las personas enfermas y de sus
vinculos familiares permite adentrase con discrecién al agente pastoral en su actuar para intervenir
adecuadamente y afrontar las dificultades entorno a la atencion, el acompafiamiento espiritual de
dichas personas para comunicar la mision salvifica y estar al servicio de los necesitados, asi como
Jesucristo con su ternura, compasion y servicio de caridad ayudd a los débiles, enfermos y
necesitados e invito a sus discipulos a seguir proclamando la buena nueva a través de su accionar
como buenos samaritanos desde la atencion de relacion de ayuda pastoral que indica afrontar a la
luz de sus propias creencias y sirviendo desde el plan salvifico apoyados en su fe y amor a Dios
para con todos nosotros, conmovidos frente al dolor y el sufrimiento permitiendo generar
esperanza y paz interior la vida de las persona asistidas desde todos los ambitos de la pastoral de

la salud.

Este encuentro de espiritualidad con el agente pastoral vivifica y fortalece su practica de
solidaridad y caridad, que a la vez es llamado aceptar, dar testimonio y formar parte del encuentro
de amor y misericordia de Dios con las personas enfermas y necesitadas de Espiritu Santo y como
su influencia en sus vidas tiene tal impacto como el buen samaritano en donde Jesucristo nos invita

“Anda y haz tu lo mismo” (Lc¢ 10,37). Demostrandonos la actitud que todo discipulo debe de tener
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en pro del bienestar de los demas en especial a los requirieren de una atencion primordial hacia
quien la requiere de cuerpo y espiritu. Al igual que el mismo que requiere de esta ayuda puede ser
portador de la experiencia vivificadora propia de su condicion y desde su perspectiva de fe y

salvacion.
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2.2 Capitulo 11

Criterio teoldgico en que se fundamenta la pastoral de la salud

2.2.1 Criterio histdrico salvifico

Al hablar de la Teologia como fuente de la inteligencia de la fe, esta recibe su objeto del andlisis
de la fe misma de la Iglesia. “Pues s6lo por medio de €l se ha elaborado la “verdadera” teologia,
aquella que esté destinada a satisfacer y colmar las aspiraciones del espiritu y del corazén del
hombre™* Pues el contenido esencial de la fe, es la verdad revelada y salvadora, es decir, el mismo
Jesus, pues solo ella es el “objeto” adecuado del "credo". La Teologia por su parte, recibe su
“objeto” de la iglesia para poseerlo cada vez mas y profundizar en su misterio insondable. Ya que
el credo es oido en la predicacion, comprendido en la catequesis, profesado y celebrado en la
liturgia, reflexionado y estudiado en la teologia. La Teologia profundiza su objeto también a nivel
cientifico y de cierta manera procura preguntarse por lo que Dios ha revelado y como lo ha
revelado. Considero que son dos las fuentes que sostienen el edifico de la fe y todo lo que Dios ha
revelado se contiene en la Tradicion y la Escritura que estan estrechamente unidas y comunicadas.
Pues, procediendo ambas de la misma divina fuente, se mezclan en un mismo cauce y tienden

hacia un mismo fin.

“Consideramos que son tres las mismas fuentes de la Teologia, especialmente de la Cristologia, la
Sagrada Escritura, la Tradicion y el Magisterio de la Iglesia”®, pero especialmente los Evangelios
porque son el criterio fundamental de la Sagrada Escritura en relacién con la confesion de la Iglesia

creyente y orante, pues la Sagrada Escritura se entiende como “el alma de la teologia” (DV 11),

14 Brusco y Pintor, “tras las huellas de Cristo médico” 70-71
15 Johnatan Fernandez, “Criterios Teoldgicos "155-157
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porque es el eje de partida y el centro sobre el que se sostiene toda la reflexién y el quehacer
teoldgico, porque su importancia principal radica en que es la Palabra de Dios escrita bajo la
inspiracion del Espiritu Santo, y que contiene todo el mensaje de la salvacion y que revela el deseo
de Dios de autocomunicarse a los seres humanos para ofrecerles la vida divina y efectivamente lo

ha hecho a través de su amado hijo de una vez y para siempre, nos dice San Pablo.

Teniendo en cuenta este contexto el depdsito de la fe revelado es confiado a toda la Iglesia como
su mas fiel guardiana lo que exige la comunién de los fieles con sus pastores; pues el Espiritu
Santo suscita y vivifica en la comunidad la capacidad de escucha sobrenatural, para que la
Revelacion pueda ser entendida, profundizada, custodiada y trasmitida fielmente; asi, la Iglesia
toda tiene la mision de proponer la Unica Palabra de Dios revelada, adaptada al momento histérico
presente, como profesion de fe y como praxis de vida; Sin embargo, entre todos los fieles de la
Iglesia, solo los sucesores de los Apostoles, a quienes Jesus entregd en forma privilegiada las
verdades reveladas, se convierten en testigos cualificados e intérpretes autorizados del deposito de

la fe, por eso la mision de la iglesia es la misma mision de sus maestro.

Es sumamente importante identificar los Criterios Teoldgicos en los que se basa la Pastoral de la
salud para poder comprender que este servicio que presta la iglesia a sus enfermos no es un
capricho de unos pocos, sino que es un mandato del mismo Cristo que lo encomendd a sus
discipulos de hacerlos con sus hermanos sufrientes pues él mismo, esté en ellos asociandolos a su

pasion redentora.

De ahi que Dios padre mostrando su amor infinito por la humanidad (criterio teocentrico), por la
accion del Espiritu Santo (criterio pneumatoldgico), tomando la centralidad del misterio de su hijo
amado y convirtiéndolo en su Unica mediacion salvifica, lo encarna en el vientre virginal de Maria

y pasandolo por el sufrimiento de la cruz y los acontecimientos pascuales (criterio cristocéntrico),
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hace que la Iglesia cuerpo mistico de su autor (criterio eclesial), puede encontrar las palabras
inspiradas y fundantes de la propia accion pastoral de la Salud. Es Nuestro Sefior, en efecto, quien
revela y comunica a todos los hombres el amor infinito del Dios uno y trino. En €l se revela el
misterio de la Iglesia, el nuevo pueblo de Dios, signo e instrumento de salvacion para toda la
humanidad (criterio historico salvifico), convirtiéndose el aqui y ahora en la realidad el ser humano
donde adquiere sentido su vida y su historia (criterio antropoldgico), historia que se abre y espera
su manifestacion final salvifica llena de esperanza en la plenitud de los tiempos hasta el retorno de
Nuestro Sefior (criterio escatoldgico). Es de notar que de todos esto criterios teoldgicos, el criterio
historico-salvifico es el que centra todos los demaés criterios porque en él Cristo mismo asocia los

demés misterios de Dios uno y trino.

2.2.2 Criterio historico salvifico en Jesucristo

En la historia de la humanidad cada acontecimiento se encamina en el plan salvifico de Jesucristo,
desde sus inicios hace posible el encuentro del ser humano con Dios como fundamento del accionar
divino dentro de si mismo y de la propia historia humana por lo que, es Cristo el signo visible que
se hace presente por medio de la Iglesia como realidad viviente. De alli, su esencia que se potencia
y adquiere un significado divino que va mas alla del simple hecho de anunciar el Evangelio de
Jesucristo puesto que atiende su llamado con el proposito de unir nuestra historia a la historia de

la salvacion.

De esta manera, la comunidad cristiana se fortalece a la luz de la fe presentada en el Evangelio a
razén de las personas necesitadas de acompafiamiento espiritual, permitiendo ver las respuestas de
sus dificultades, la trascendencia en sus vidas como un acto de amor y misericordia al entrar en
contacto con las diferentes manifestaciones en relacion con la historia salvifica de nuestro Sefior

Jesucristo que posibilita su encuentro con Dios y su pueblo.
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Por tal razon desde esta perspectiva la Iglesia se hace presente como instrumento salvifico que
participa en el proceso de crecimiento espiritual que trasciende y se manifiestan en la realidad
histdrica de la humanidad por medio de Dios. Es por ello, que la Iglesia es sacramento universal
de salvacion en la historia que desde su actuar misionero celebra y anuncia el Evangelio de
Jesucristo para alcanzar la salvacion Dios y llevarla a toda la humanidad para hacerla parte de ella
y discernir las problematicas que presenta desde la pastoral de la salud que se revela y se manifiesta
como instrumento mediador. Por lo que asi, se fundamenta la presencia de la accién pastoral de la
Iglesia al servir a la comunidad y contribuir a su edificacion permitiéndole cumplir con su mision

de proclamar a la luz del Evangelio el plan de salvacion de Jesucristo.

Por consiguiente, a medida que el hombre le da sentido a su historia entra en concordancia con la
historia de la salvacion pues el ser humano quién debe conocer su esencia como accion salvifica
de si mismo al recibir la gracia de Dios fundamentando su conocimiento y libertad espiritual, por
ello, se requiere una evangelizacion permanente que acomparie al individuo desde su accionar
histdrico ante los diferentes acontecimientos en relacion con lo que sucedid, lo que esta pasando y
lo que ha de suceder aceptandolo o rechazandolo, lo que hace del hombre un sujeto activo en el

accionar de Dios contribuyendo de cierta manera a su propia salvacion.

Asi, “Entra en juego el discernimiento entre valores y no valores, la relacion entre la accion
salvifica de Dios y la libre respuesta del hombre, la presencia del bien, y al mismo tiempo del mal
y del pecado™® Por lo tanto el hombre tiene la responsabilidad de distinguir su realidad y saber
elegir el camino a seguir por que en su recorrido siempre van existir obstaculos y circunstancias

que le impediran culminar con el propdsito de salvacion, los cuales se tendran que aprender a

16 Sjlvio Marinelli, “Manual de Pastoral de la Salud ”.26.
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sobrellevar y vencer puesto que no se esta excepto de ser tentados por el pecado y, por eso es que
el hombre a pesar de su condicion de criatura y de pecador debe buscar a Dios en todo momento
siendo participes en la transformacién hacia el camino de la salvacién y renovacion que nos da el
Espiritu Santo a través de su Iglesia movidos por el amor y la misericordia de Dios Padre que nos

acoge y nos ilumina.

En este sentido la relacién entre la fe del hombre y la palabra viva hecha carne, se hace presente
en su historia de salvacion como hecho historico que transciende y hace posible su actuar como
verbo encarnado que fortalece la comunion con Dios y su Iglesia que asume y lleva el mensaje de
salvacion de Jesucristo en la cual la Iglesia acoge y participa del designio salvifico que es revelado
a toda la humanidad como signo e instrumento histérico de salvacion. De este modo, “El Hijo del
Hombre no vino para ser servido, sino para servir, y dar su vida en rescate por muchos” (Mc 10,45)
puesto que Jesucristo como principio y fin de la historia de la humanidad ha venido para salvarla,

liberarla y acogerla en su plan salvifico.

Esta vision salvifica que se manifiesta en Jesucristo signo visible e invisible desde su encarnacion,
muerte y resurreccién nos demuestra su infinito amor hacia la creacion de su Padre amado
estableciendo un vinculo armonioso con Dios y el hombre. Pero esta vision se interioriza al
transformar la condicion humana y seguir a Cristo como salvador Unico y universal que como

doliente y sufriente de la realidad humana, libera al hombre y le da la salvacion.

De alli, que la salvacién se presenta como compromiso que debe asumirse con total entrega y
responsabilidad del que acoge la invitacion divina al aceptar en su corazén a Cristo siendo
testimonio de vida y continuar con su mision salvifica desde su propio contexto y formando parte
activa de su Iglesia y, desde esta perspectiva liberadora se fundamenta el accionar de Dios ante

nuestras acciones y respondiendo a su amor salvifico se refleja la gracia del Espiritu Santo.
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Por lo que, conscientes de la importancia de este criterio histdrico salvifico desde la pastoral de la
salud se hace necesario renovar el espiritu misionero partiendo de las necesidades reales que
permitan participar en la construccion de una sociedad que vivifique el mensaje de la salvacion
correspondiendo a los retos actuales y de esta manera, desde la misma Iglesia al promover y
comprometerse con transformacion a la luz de la fe por medio del anuncio del evangelio

considerando la accion pastoral fundamental para continuar con su mision.

Por tal razén, “Para cumplir esta mision es deber permanente de la Iglesia escrutar a fondo los
signos de la época e interpretarlos a la luz del evangelio, de forma que, acomodandose a cada
generacion, pueda la Iglesia responder a los perennes interrogantes de la humanidad sobre el
sentido de la vida presente y de la vida futura y sobre la mutua relacién de ambas.”t’ Lo que nos
lleva a formar parte activa de esta mision al ser fieles a la interpretacion del mensaje a traves de
su Palabra viva acogida desde el seno de la Iglesia y manifestada en sus obras como milagros de
sanidad y salvacién que se hacen presentes al proclamar a todos y cada uno de nosotros su
evangelio y, que con su presencia en la historia de la humanidad se hace visible y como verbo
encarnado fortalece la comunion del hombre con Dios Padre actuando la gracia divina del Espiritu
Santo a través del tiempo y el espacio que alienta y vivifica, correspondiendo a las necesidades del

mundo actual.

Asi mismo, la Iglesia con su presencia y accionar busca dar testimonio a toda la comunidad de la
Buena Nueva de Jesucristo como instrumento de santificacion que atiende el verdadero Ilamado

de salvacion y lo proclama a toda la humanidad al comprender y reconocer la realidad social y su

17 Concilio Vaticano 1l “Constitucion Pastoral Gaudium et spets Sobre la Iglesia en el mundo actual”, 4
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accion pastoral al escuchar y vivir esta realidad, destacandose, la necesidad misionera de la Iglesia

de servir y ser luz de esperanza lo que es gratificante y valorativo para el Pueblo de Dios.

La Iglesia por disponer de una estructura social visible, sefial de su unidad en Cristo, puede
enriquecerse, y de hecho se enriquece también, con la evolucion de la vida social, no porque le
falte en la constitucion que Cristo le dio elemento alguno, sino para conocer con mayor
profundidad esta misma constitucion, para expresarla de forma mas perfecta y para adaptarla con
mayor acierto a nuestros tiempos.’® Por ende, la Iglesia al comprender los acontecimientos es
capaz de enfrentar los multiples desafios que se presentan hoy en dia la sociedad y desde el mundo
de la salud que experimenta cambios trascendentales para la vida humana y por eso desde la accion
de la Iglesia se busca una pastoral eficiente, realista y humanizadora que lleve al mensaje salvifico
de Jesucristo, de alli, que se exponga dentro del criterio histérico salvifico una vision de salvacion

saludable y de salud salvifica en favor de la historia del hombre y de Dios.

2.2.3 Salvacion Saludable.

La salvacion no solamente implica atender el llamado del evangelio de Jesucristo pues con el
simple hecho de escuchar la palabra y de seguirla, no significa tener salvacion, se debe seguir con
fervor y encaminarse en la verdadera mision de vivificarla, asumirla con propiedad y establecer

esa union con Dios y el hombre.

De alli, la salvacion saludable es estar abierto a la gracia de Dios al creer en su existencia y su
obrar en nuestras vidas, sin embargo, cuando el ser humano sufre al no encontrar respuestas de su
agonia se aleja de Dios y de si mismo razon por la cual la salvacién se hace participe del dolor, el

sufrimiento y la angustia del hombre al transformar su vida tomando forma en el cuerpo del ser

18 1bid., 44.
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sano y del ser enfermo para darle cabida al amor, la misericordia como se revela en el plan salvifico

haciendo posible su actuar desde la fuerza del Espiritu Santo en cada uno de los necesitados.

2.2.4 Salud salvifica

No basta tener el cuerpo sano, la mente también debe estar sana de modo que la salud no es un
asunto netamente aislado del plan salvifico de Jesucristo pues la experiencia de cada hombre es
personal y de él mismo depende aceptar la gracia de Dios por lo cual el hombre sano o enfermo de

cuerpo, alma conoce su realidad y estd en sus manos aceptar y asumirla.

Por lo tanto, la salud salvifica procede de la experiencia y la relacion intima con Cristo, como
salvador saludable “Toda gente procuraba tocarle, porque salia de ¢l una fuerza que sanaba a
todos” (Lc. 6,19). La fuerza que emanaba de todo su ser piadoso y bondadoso que transmitia el
amor de Dios para con todos sus hijos por eso es que Jesucristo no solo cura a los enfermos de
igual manera a los que estan sanos ofreciéndose como sanador y salvador de la humanidad a través
de sus ensefianzas demostrando que por medio de la gracia de Dios podemos ser salvos pues va
mas alla de lo que el ser humano puede esperar al mismo tiempo que transforma desde su interior

reafirmando su gracia divina.

Por tal razon, la experiencia vivida por el hombre le permite una salvacion saludable y una salud
salvifica al ratificar la invitacion de Jesucristo en su vida al posibilitar, en su existencia una nueva
calidad de vida conforme a los mandamientos de Dios al seguir y recibir la gracia del Espiritu

Santo que Santifica y da vida desde el conocimiento de lo trascendente.

Porque “Conocer” a Dios y a su Hijo es acoger el misterio de la comunion de amor trinitario en la
propia vida, que ya desde ahora se abre a la vida eterna por la participacion en la vida divina. “Por

tanto, la vida eterna es la vida misma de Dios y a la vez la vida de los hijos de Dios pues un nuevo
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estupor y una gratitud sin limites se apoderan necesariamente del creyente ante esta inesperada e

inefable verdad que nos viene de Dios en Cristo"!® (Evangelium vitae, 37-38).

El ser humano es un misterio en su pequefia totalidad porque participamos de la totalidad de aquel
que nos cred a su imagen y semejanza, pues somos reflejo de su amor cuando expresamos este
sentimiento maravilloso a nuestros hermanos, especialmente cuando reconocemos la mision que
nos ha encomendado en cualquier etapa de nuestra vida y mas especificamente cuando nos
encontramos con el enfermo caido, solo o desamparado, este fue el gran misterio de Dios oculto
que logré descubrir la madre Santa Teresa de Calcuta en la realidad de los pobres, pero como ella

9920

decia “los mas pobres entre los pobres o en otras palabras “los mas enfermos entre los

enfermos”.

Diferentes santos, filésofos y tedlogos a lo largo de la historia de la humanidad le han dado diversas
categorias a Dios, a JesUs, a su misterio salvifico dependiendo de su contexto histérico y
circunstancial, entre ellos, Santo Tomas de Aquino, Aristdteles, San Juan de la Cruz, etc. Pero hay
algo en lo que casi coinciden y es en decir que Dios es la inteligencia suprema, que posee su propia
voluntad, su propia imagen, su propia memoria, que por eso nosotros, los seres humanos que SOmos
imagen y semejanza de suya, también tenemos inteligencia, voluntad y memoria, que son las
facultades superiores del hombre y hacen que nos distingamos por ellas de los animales y que nos

podamos unir a Dios.

Nuestra inteligencia limitada, que podriamos decir que tiende mas a la sabiduria que viene de
Dios, se une al conocer de Dios en Jesus, que es el conocimiento supremo del Padre. “nadie conoce

la Padre mas que el Hijo “(Lc. 10,22), la inteligencia, como cualidad humana especial busca

13 1pid.,155-157
20 De Calcuta, Teresa, “momentos de humildad” 23
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siempre la Verdad, y la VVerdad es llegar a reconocer a Jesucristo como el Hijo del Dios viviente,
y lo hace por medio de la virtud teologal de la Fe. Por lo tanto, nuestra inteligencia se une a Jesus,

Hijo del Dios Vivo, por medio de la Fe, convirtiéndose en sabiduria divina.

Lo propio de la voluntad en sentido natural es amar a sus semejantes pues, el amor en Dios es el
Espiritu Santo por lo que nuestra voluntad se une a su Espiritu por medio de la virtud teologal de
la caridad, amando a Dios sobre todas las cosas y al pr6jimo como a uno mismo, que es el primero
y el principal de los mandamientos, tanto en el Antiguo como en el Nuevo Testamento. Siendo
aqui de manera directa donde entra la accién de la Pastoral de la Salud, debemos entender que es
una accion que dirige personalmente el Espiritu Santo suscitando en el corazon de algunas
personas elegidas por él mismo de entre su pueblo este carisma especial de ayudar, de asistir y
acompafiar, a los enfermos y a sus familias en los momentos duros de la vida, no es una tarea facil,
porque es encontrarnos con los sufrimientos de Cristo mismo encarnados en realidades concretas
actuales, con todos los limitantes de la carencia humana que a veces buscan lucrarse a través del

sufrimiento de los demas.

Para unirnos a Dios tenemos que dejarlo todo y seguirlo, nos referimos a ese dejarlo todo en el
sentido de no tener otros intereses en el corazon, méas que de servirle con mente, alma y cuerpo en
esta tarea asignada por él mismo de estar con sus enfermos y ayudarle en la tarea de llevar su
consuelo, amor, esperanza y compafiia cercana. Por lo tanto, tenemos que dejar entrar en nuestra
vida, la Vida de Dios Padre, que la llene de frutos de amor, y no darnos a las imagenes y situaciones
de nuestra historia enfermiza que s6lo busca estar por encima de los demés sin ver al pobre, al

huérfano y al enfermo caido y no tenderles la mano.

Mas alla de las cosas y de las personas, esta la Vida de Dios. Pero esta vida es ya Vida Eterna, y

nos sana, nos cura, nos reconcilia y nos libera, por lo tanto, nuestra memoria, haciendo el “vacio”
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de todo lo creado, se une al Padre por medio de la virtud teologal de la Esperanza, que nos hace
penetrar en la Vida misma de Jesucristo y hace que ella penetre en nosotros ya desde ahora por la

accion del su Santo Espiritu.

A raiz de todo esto surge también una pregunta: ;Cémo lograr todo esto? Sin duda alguna la mejor
respuesta siempre sera el camino de la oracidn, que es el alimento y la fortaleza del espiritu, sin
descartar todo lo demaés. Tiempo y tiempo ante Dios S6lo y solos ante Dios, lo demas, resultara
muy facil porque él se encargara de abrir los caminos que conducen a él, y sus enfermos y
familiares reconoceran las buenas obras que viene de Dios, seréis santos y podréis realizar la
mision que Dios quiere llevemos a cabo en esta vida. Pero si no estamos unido a él, podremos
hacer muchas cosas, pero seran como golpes en el vacio, y llenas de vanidad y de nada, estaremos
mostrandonos a nosotros mismos, pero al Sefior no lo mostramos por ninguna parte. En este
sentido, toda la vida cristiana es comunion con las Tres Divinas Personas, y que el fin Gltimo de
toda la Economia Divina (del Plan de Salvacion)”es la entrada de las criaturas en la unidad perfecta

de la Bienaventurada Trinidad”?! .

Ante este misterio convertido en criterio salvifico encontramos que las respuestas cristianas a todas
las incertidumbres que el hombre ha experimentado todas las épocas, encuentran su fundamento
en Cristo resucitado, y estara contenida en la esperanza de su gloriosa resurreccion, “Y si hemos
muerto con Cristo, creemos que también viviremos con él" (Rm 6,8). Cristo es meta y fin de
nuestra existencia; a él debemos encaminarnos con el auxilio de su gracia en esta breve vida

terrenal.

21 1glesia Catdlica, “Catecismo de la Iglesia Catdlica”, 233-234



La iglesia vive el “Ya” de la Redencion de Cristo y el “No todavia” de la finitud de la salvacion.
De aqui una pastoral con un amplio respiro y una perspectiva escatolégica, una pastoral de
esperanza y de compromiso cotidiano, paciente ante los avances lentos, sin jamas rendirse o
desanimarse, sin confundir los medios con el fin, distinguiendo entre lo fundamental y

secundario.?

La mediacion pastoral de la iglesia es realizada entre el “Ya” que comenzo en las situacion
historica y existencial del hombre y el “todavia no” realizado. La fe en la praxis cristiana solo
“puede ser comprendida a través de la esperanza en el hijo de Dios, cuando regrese en su gloria a

dar conclusion a la historia y entregar el reino al padre celestial.

Cuando aceptamos el dolor y la enfermedad que Dios permite, nos vamos haciendo participes de
la pasion de Cristo, y cuando estos son ofrecidos voluntariamente nos unimos al acto con que el
Sefior Jesucristo ofrecid su propia vida al Padre por la salvacion del mundo. La esperanza cristiana
tiene la fuerza que permite al que sufre, y al que esta a su lado, para llevarlo a la plenitud,

trasformando al enfermo en don de Dios para los hermanos, manteniendo su dignidad.

El reconocer el valor supremo de la vida como don divino, hace al que sufre y a los que le
acompafian confiar en el amor y poder de Cristo resucitado y resucitador, aceptado y
comprendiendo con mirada esperanzadora la situacion de fragilidad y vulnerabilidad en la que se
encuentra. La esperanza cristiana trae purificacion a las esperanzas humanas sin eliminarlas, sino
que concede nuevas fuerzas, revitalizandolas para llevarlas a una nueva dimension expectante y

llena de vitalidad.

22 Silvio Marinelli, “La pastoral de la salud” 26-27
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Ahora bien, en la medida en que aparece todo, las enfermedades y la muerte son inevitables, y en
la medida en que persisten, a pesar de todo nuestro esfuerzo en evitarlas y combatirlas, tenemos
que aceptarlas y asumirlas, a la luz de la fe y de la esperanza escatoldgica, que nos abren esperanzas
inaccesibles a la razén y a deméas fuerzas humanas, repitiendo las palabras de Cristo al ver
aproximarse la sombra de su muerte, “Padre, si es posible, que pase de mi este caliz, pero no se
haga lo que yo quiero sino lo ti quieres” (Mt. 23.39). “En la salud y en la enfermedad, el cristiano
debe tener conciencia de que la voluntad de Dios es siempre el bien del hombre, oscuro a veces,

pero siempre real”? .

Por eso en la plenitud de los tiempos, cuando se inauguran los tiempos finales, Jesus se encuentra
con la enfermedad y se compadece “Entonces Jesus, compadecido, les toco los ojos, y en seguida
recibieron la vista; y le siguieron” (Mt 20:34). Y, ante la fe “Y llegado a la casa, vinieron a €l los
ciegos; y Jesus les dijo: ;Creéis que puedo hacer esto? Ellos dijeron: Si, Sefior” (Mt.9,28). Cura.
La actividad terapéutica de JesUs tiene un inmenso valor salvifico, mas que gestos del poder
sobrenatural que residia en él para confirmarlo como Mesias, las curaciones son signo de que el
reino de Dios, la salvacion escatoldgica ha irrumpido en el mundo, la enfermedad no desaparecera

todavia, pero la fuerza divina que finalmente la vencera ya esta presente y actuante en el mundo.

2 Silvio Marinelli, “La pastoral de la salud” 31
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2.3 Capitulo 111

Aproximacion a algunas propuestas de intervencion en pastoral de la salud

2.3.1 El encuentro con el enfermo
Al abordar la tematica del encuentro con el enfermo se hace necesario referirnos a la definicion de
enfermedad y de salud para facilitar su comprension en relacién con el vinculo con Dios y el

hombre.

La palabra enfermedad proviene del latin infirmitas, que significa “falto de firmeza”, que se
caracteriza por un estado de alteracion fisioldgica en la cual es, el ser humano, el enfermo que la
padece consciente o inconscientemente. La enfermedad de igual manera es entendida segun la
Organizacion Mundial de la Salud, como “la alteracion o desviacion del estado fisiologico de una
0 varias partes del cuerpo, por causas en general desconocidas, manifestada por sintomas y signos
caracteristicos, y cuya evolucidén es mas o menos previsible.”?* pues, la enfermedad es todo lo
contrario a estar sano o en buen estado fisioldgico sin ninguna alteracion que impida el buen
desarrollo fisico y emocional del hombre. De igual manera, la Organizacion Mundial de la Salud,
(OMS) define el concepto de salud como “un estado de completo bienestar fisico, mental y social,
y no solo la ausencia de enfermedades.”? Por lo que implica tener un estilo de vida saludable con
habitos o costumbres que beneficien el organismo del ser humano desde los aspectos fisicos y

mentales.

El hombre al reflexionar sobre el sentido de la enfermedad y de su salud, se ve en la necesidad de

preguntarse sobre los factores fisicos, sociales y espirituales que lo llevaron a tal situacion que no

24 Organizacion Mundial de la Salud, p.100
25 |bid. p.104
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solo, lo afectan a él sino también a todas las personas que lo rodean y se hacen participes de su
sufrimiento y dolor. No cabe duda que cada persona la asimila de diferente manera en su vida pero
al aceptar su condicion fisica y mental establece un vinculo armonioso con las personas que estan
con él, y que son instrumentos de Dios para fortalecerlo en dicho proceso, pues no solo basta con
que luche contra la enfermedad con distintos tratamientos y medicinas cientificas para curar su
cuerpo y mejorar su salud sino también para sanar su espiritu como una oportunidad de buscar a

Dios para reconciliarse y acercarse con mayor entrega a la luz de su fe.

El encuentro con el enfermo que sufre es sin lugar a dudas un punto de partida para reconfortarlo
e ir introduciendo una nueva perspectiva mental , fisica y espiritual que le permita afrontar la
situacion por la que se encuentra, lo que incide en su actuar y transforma su vida desde el momento
en que empieza a padecer la angustia y la experiencia de una enfermedad que puede causar
conflictos personales, familiares y sociales de quien la padece y de los que se encuentran a su
alrededor incitando una problematica que llega a provocar pensamientos negativos y sentimientos
de frustracion, resentimiento, culpabilidad, y enojo, lo cual, lo lleva a reflexionar sobre su proceder
,y €s entonces en donde recapacita ante la situacion que estad presentando, los factores que
incidieron para llegar a esta instancia y las consecuencias que acontecen de dicha enfermedad,
llevandolo a su aceptacion o negacion; es aqui, entonces, que el acompafiamiento es primordial
porque se establece un vinculo afectivo que le permite acercase ain mas a sus familiares y amigos,
sobre todo con Dios que por medio de su actuar se hace presente para obrar mostrando su
misericordia en pro del enfermo y su familia; asi la Iglesia en su misidn acoge y asume desde la
pastoral de la salud la palabra de Dios al anunciar, comunicar, servir y dar testimonio ante la
aceptacion, la confrontacién y la superacién de la enfermedad, pero no meramente fisica si no

también espiritual, renovando y fortaleciendo considerablemente esa relacion intima con Dios.
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Asi, “la enfermedad y el sufrimiento que ella causa es propio de toda condicion humana. Por lo
tanto, cuando el Hijo de Dios se hace hombre, también asume la enfermedad, al mismo tiempo que
esta se convierte en un lugar teolégico.”?® Por lo cual, se hace participe del dolor del ser humano
en su vida y su historia, vivificando y sintiendo los mismos sentimientos y angustias hasta el punto
de padecer la muerte la cual es presentada desde su misterio como verbo encarnado que nos invita
a seguir su noble accion como agentes activos de la pastoral de la salud en pro del beneficio de las
personas enfermas y necesitadas, de la misma manera que Jesucristo lo haria con cada uno de
nosotros, pues no cabe duda que para El, la enfermedad es una oportunidad para el perdon, la
sanacion y reconciliacién con Dios pues la sanacidn del hombre empieza desde su interior con la
ayuda espiritual proporcionada por el gran amor que purifica nuestras almas por medio de su
palabra viva que cura al cuerpo y al alma como se expresa en San Marcos “Hija, tu fe te ha salvado;

vete en paz y queda sana de tu enfermedad”

Por consiguiente, el acompafiamiento espiritual ayuda a fortalecer los lazos con Dios en estos
momentos de desesperanza y dolor. Por eso, la enfermedad ante esta perspectiva contribuye de
cierta manera a relucir en el ser humano la perseverancia, la solidaridad, la paciencia, la tolerancia
en cuya adversidad se desarrolla un crecimiento personal y espiritual en donde la gracia de Dios
actla por medio de la oracién, dandole un nuevo significado al acompafiamiento espiritual desde
la pastoral de la salud con su actuar humanitario, prevaleciendo la mision salvifica y liberadora de

Jesucristo.

Sin embargo, se han generado diversas formas de ayudar al préjimo manteniendo el vinculo con

Dios a través de testimonios sobre su presencia, su amor y actuar en la vida de las personas

% Johnatan Medina, “La enfermedad como lugar teoldgico,” 8.
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afligidas, desesperanzadas, enfermas y sanas que atendiendo sus necesidades religiosas permiten
con los testimonios de vida, la percepcion de la realidad y su transcendencia por lo que “esta ayuda
se expresa en la maximizacion de la fe, que trae consigo esa fortaleza interior y posibilidad de
supera los obstaculos que se presentan en la vida en el nivel fisico, social, espiritual y materia”?’
permitiendo la intervencion y colaboracion de las ciencias humanas con apreciaciones que
contribuyen al beneficio del hombre como aparece en la Constitucion Pastoral Gaudium et spes
que afirma “ Hay que reconocer y emplear suficientemente en el trabajo pastoral no sélo los
principios teoldgicos, sino también los descubrimientos de las ciencias profanas, sobre todo en

psicologia y en sociologia, llevando asi y una més pura y madura vida de fe”?

De alli, la representacion de las ciencias y su interdisciplinariedad en pro del desarrollo y bienestar
del hombre, por cuanto se han integrado practicas terapéuticas (psicologicas), alternativas
medicinales ya sean caseras, tradicionales o convencionales al &ambito religioso respondiendo a las
necesidades de todos los cristianos, especialmente a los que sufren, asistiéndolos con la presencia
de Dios padre, Hijo y Espiritu Santo. Tales apreciaciones combinadas con la gracia dada por Dios
que mediante su palabra asistida, la oracion, el acompafiamiento espiritual hacen que se oriente
una transformacion individual y colectiva que mediante la accion pastoral y la integracién de otras
ciencias se facilite el servicio a los necesitados porque de cierto modo, “es vital, en el sentido que
es necesaria para facilitar la experiencia cotidiana, manifiesta y alimenta el deseo de encontrarse
cerca del Sefior, de sentirse en un estado de comunidad con la deidad, en este caso el Dios

cristiano”?® como expresion de fe que van mas alla de las implicaciones tecnolégicas y cientificas.

27 Mariangeles Funes,” Mito y ritual: terapeutas religiosos en el contexto”.57.
28 Concilio Vaticano 11, “Constitucion pastoral Gaudium et spes sobre la Iglesia en el mundo actual” 62.
29 Mariangeles Funes, “Mito y ritual: terapeutas religiosos en el contexto” 56.



Y desde la perspectiva de la fe, se asume la participacion responsable y activa de la pastoral de la

salud como factor primordial en la sanacién fisica, mental y espiritual del hombre.

El estar con el enfermo va mas alla del simple hecho de acompafiarlo y anunciarle la palabra de
Dios pues de cierta manera el padecimiento de una enfermedad en la cual la persona siente y sufre
su deterioro fisico, el coémo lo interpreta y lo afronta equivale a un gran esfuerzo considerando los
cambios fisioldgicos y psicoldgicos ante el miedo a lo desconocido, la impotencia, la amenaza de
muerte, la baja autoestima y la perdida de la esperanza por lo que su esencia se ve quebrantada.
Pues, cuando se enferma surge una necesidad de comunicarse instintivamente con aquellas
personas que escuchan y apoyan en situaciones dificiles ya que, cuando se enfrenta solos a ellas,
sienten que caen en un abismo, se colapsan y sin darse cuenta se vamos deteriorando por lo cual
al sentirse consolados de alguna manera buscamos alivio, compafiia y cuidados para comprender

y superar las diversas situaciones que agravan su salud tanto fisica como mental.

Por lo que se fundamenta la presencia de la accion pastoral al asistir integralmente a la persona
enferma desde su contexto social, cultural, familiar y espiritual entorno a su realidad al transformar
un servicio de acompafiamiento y proceder en auxilio espiritual y moral actuante “Hijos mios, no

amemos de palabra ni de boca sino con obras y segun la verdad” (1 Jn 3,18).

Es por ello que, desde la Iglesia se sigue con el mensaje evangelizador de Jesucristo para que llegue
a todos sin excepcion, siendo consecuente con al anuncio de la buena nueva y desde esta
perspectiva el encuentro que el enfermo tiene con Dios transforma su sufrimiento y su angustia en
una experiencia de crecimiento personal gracias a las ensefianzas de misericordia y compasion que
se transmite a todo hombre con el proposito de infundir esperanza al acompariar a las personas

enfermas y a sus familias ante el cambio en sus estilos de vida y ver en dichas personas el actuar
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de Jesucristo que te invita a reflexionar sobre la importancia de estar en contacto contigo mismo y

con Dios.

Por esta razon, la presencia y accion de la pastoral de la salud promueve el buen trato, la
consideracion, la solidaridad y la misericordia en las personas que buscan ayudar al préjimo como
en la parabola del buen samaritano (Lc 10, 25-37) al ser caritativos, al ser compasivos, al sentir y
comprender el dolor y el sufrimiento que padecen los demas, al colocarnos en los zapatos de ellos
y ser participes de la situacion que estan viviendo, de este modo, el servicio no sera meramente el
cumplimiento de una actividad o labor a realizar sino un encuentro fraterno con el enfermo que
busca su sanacion integral desde la existencia humana hasta la espiritual por lo que se promueve
al accionar bondadoso de los agentes pastorales que guiados por Jesucristo a experimentar la
caridad con todas las personas que se encuentren perdidas en situaciones dificiles, traumaticas y

agobiantes.

2.3.2 Psicologia pastoral y atencion a los enfermos

El agente de pastoral de la salud, debe tener un minimo de conocimiento y experiencia en esta
rama del saber y del comportamiento humano, pues de cierta manera nos convertimos en
“confesores” de los enfermos a quienes le confian sus secretos a veces mejor guardaos pues
debemos ser cuidadosos con sus intimidades que de nosotros depende muchas veces el
restablecimiento o deceso de su salud, mas en el campo espiritual que fisico, por eso el papel
relevante de la psicologia pastoral dentro de la practica curativa es estudiar la conducta humana
con todas las herramientas que posee, como es la investigacion, la capacidad de generacién de
diagndsticos, la accion terapéutica, la profilaxis, la asistencia a tiempo en los procesos de

acompafamiento pues dicha labor permite darle luces a la teologia para que la préctica eclesial en
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favor de aliviar la enfermedad, el dolor y el sin sentido de la existencia sean fecundos y capaz de

acompaniar los procesos que puedan terminar en el fallecimiento de la persona.

Teniendo en cuenta el marco teérico de la psicologia pastoral y todas las discusiones que ésta
representa en el argot académico y epistemoldgico, lo realmente importante es que el encuentro de
estas dos ciencias muestran al hombre como un ser complejo, completo e integral que requiere ser
analizado y acompafiado desde esa perspectiva en procura de dar respuesta de como aliviar el dolor
y curar la enfermedad; en esencia la teoria y la practica de una pastoral que promueve la salud
temporal y la salvacion eterna implica que quienes asumen esta tarea tengan la capacidad de
pararse conmoverse y actuar con amor ante quienes encontremos tendido al borde del camino del
dolor, pero sobre todo de la soledad, el abandono que es mas peligro y frustrante que la misma

enfermedad.

Pero en el marco de la psicologia pastoral el agente de la pastoral de la salud debe ser el primero
en darle un giro saludable al estado de animo de los enfermos y al de las familias, es decir debe
llegar con una actitud esperanzadora no lo contrario, en otro sentido, es llevar la luz de la esperanza
del Sefior a aquellos que se sienten solos y en la oscuridad, pero no lo estan realmente porque son
ellos los amados por el Padre eterno, pues llevan en su cuerpo la misma pasién de su hijo, pero

desde otra realidad y contexto.

Pero, la verdad es que ciertamente, ni la mortificacion ascética ni el elogio de la tribulacion han
desaparecido de las practicas o los valores religiosos, pero en la modernidad occidental ya parece
mas comun que la espiritualidad sea entendida como una realidad relacionada con la plenitud en
la realizacion personal, evocando con ello el bienestar psicofisioldgico y la busqueda de la
felicidad como un suefio anhelado, esperado pero tarde o temprano alcanzado, tal vez no en esta

realidad de la vida, pero si en la Dios.

56



La verdad es que la todos los dias la ciencia evoluciona a pasos agigantados descubriendo nuevos
avances Yy nuevas tecnologias que llevan la vida del ser humano a un nivel diferente, esto significa
gue ya no solo nos quedamos con lo que dice el médico ante un diagndstico, sino que buscamos
en nuestra psicologia ancestral otras ayudas ante pronosticos poco recomendados y que caen en el
campo de sobrenatural, de lo magico o supersticioso, pero que ante el peligro de perder la vida por
el debilitamiento de la salud buscamos la ayuda mas adecuada aparentemente, nos referimos a
ayudas “extras” o ancestrales que en la mayoria de los casos la salud de la persona se ve fortalecida
y hasta sanada, todo esto porque en el interior de cada uno habita la esencia del cosmos, es decir

la energia vital que hace de la realidad del ser humano una experiencia de vida trasformadora.

La psicologia pastoral tiene el compromiso de irradiar el don y el pensamiento de Cristo Jesus en
los que mas sufren “Jesus sana a un paralitico” (Mc 2,1-12). Pretendiendo siempre una liberacion

desde adentro como lo ensefio Jesus en los evangelios

Citando a Baumgartner, se trata de mostrar cuél es el objeto y finalidad de la disciplina; sefiala
que, “como parte de la teologia practica, el objeto de la psicologia pastoral debe ser la praxis
eclesial en sentido amplio, es decir, de los procesos que suceden entre la Iglesia (como
organizacion) y los cristianos (como espacio de influencia donde el mensaje eclesial tiene
recepcion)”®, Desde esta perspectiva, tienen que estar al mismo tiempo presentes la praxis curativa
de Jesus, para imitarla (criteriologia) y la situacién psicosocial concreta de los destinatarios de esa

praxis, que dard la pauta de la oportunidad y forma del anuncio (cairiologia).

Por lo tanto, la psicologia pastoral constituye una valiosa herramienta para las personas a las que

Dios ha confiado desde su Iglesia para ayudar a los necesitados, en este caso a los enfermos

%0Enrique Leodn Castafio, Psicologia pastoral - Aproximaciones tedricas y tendencias actuales ” 671-685
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partiendo de su mision divina para la sanacion mental, emocional, fisica y espiritual que justamente
son el escenario propicio para llevar el mensaje de evangelizacion consecuente con el actuar de las

personas desde su experiencia de vida y el de sus allegados.

Y es que, la experiencia de Jesucristo en la vida del hombre ha marcado la atencion al enfermo
partiendo de la proclamacién de su evangelio para sanar tanto al cuerpo como al alma que desde
sus ensefianzas ofrece al afligido, al oprimido y desventurado consolacion por medio de la Palabra

como consejero pastoral “Yo te voy a instruir, te ensefiaré el camino, te cuidaré, seré tu consejero”.

Por eso, es importante establecer una buena labor pastoral que permita acoger el mensaje de la
Buena Nueva para quien la escucha considerando que no puede haberla sino garantiza su

comprension en su vida y en la de los demas.

De igual manera, la psicologia pastoral contribuye al proceso de formacion del hombre a ser mejor
persona, mejor cristiano en desde el punto de vista del asesoramiento pastoral competente y
responsable que potencia el desarrollo espiritual por medio del acompafiamiento de los agentes
pastorales que abren paso al encuentro con Jesucristo a través de la accion pastoral de la Iglesia

que orienta e intercede en pro del bienestar del hombre.

2.3.3 El acompafiamiento espiritual
El profesional de la salud o agente de pastoral debe ser una persona llena de esperanza que, en
medio del dolor y sufrimiento del enfermo, pueda mirar mas alla de lo inmediato y mostrar lo

verdaderamente trascendente.

Ambas historias —la de Dios y la del hombre— entran en relacion, y las personas acompafiadas

tienen la oportunidad de ver su historia iluminada y resignificada, y de descubrir el Evangelio
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como historia salvifica. “Serd tarea de los acompafantes espirituales procurar que los

acompafiados encuentren su historia en la historia salvifica del Sefior”.%!

La esperanza que no es un falso optimismo puede traducirse como el abandono en Dios, en quien
ha de depositarse toda la confianza. De esta manera la enfermedad y el sufrimiento cobran otro
sentido, el del sentido esperanzador en medio de la crisis y la enfermedad se transforma en camino
de salvacion. El acompafiar al enfermo significa compartir sus deseos, sentimientos, esperanzas
en medio de sus incertidumbres, acompafar significa experimentar la misericordia y la ternura que

Cristo experimento por los enfermos y afligidos.

Quien sabe acompariar en medio del sufrimiento genera salud, el estar presente con el que sufre ya
de por si aleja la soledad y el desanimo, las cargas son mas faciles de llevar cuando se comparten,
solo se puede ser buen compariero quien se coloca en los pies del que sufre y de esta manera los
sentimientos, las dudas, los temores afloran trayendo paz y esperanza al que padecen la
enfermedad. Uno de los grandes retos del agente de pastoral o profesional de la salud es el ser
ayudar en el manejo de las angustias propias del que esta enfermo, motivandolo a reconocer su
condicién actual, pero mirando el futuro de manera esperanzadora donde el perdén y la auto-

aceptacién juegan un rol importante.

Es interesante esta combinacion de conceptos, pero para llegar a tener una espiritualidad saludable
hay que tener claridad sobre lo que significa espiritualidad, pues de ahi radica su comprension y
su esperado encuentro con la Pastoral de la salud la cual lleva la esperanza de que la salud esta en
las manos de Dios y que a él hay que pedirla todos los dias, por su puesto la salud es el resultado

de la vida ese es el objetivo de estar bien de cuerpo y alma, psicolégicamente hablando, pero la

31 Maria Marcela Mazzini, “Teoria y praxis de una pastoral salvifica y curativa” 96
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realidad del cuerpo es otra, y entramos en nuestras fragilidades, las cuales nos lleva a buscar otras
alternativas para conservar la salud y por ende la vida misma, pues cada dia que amanecemos u

oscurecemos es una oportunidad para seguir anhelando lo que deseamos ser.

La verdad es que aunque los estudios sobre salud y sanacién alternativas asumen que los
practicantes de tal sistema alternativo comparten las nociones de enfermedad y sanacién propias
de los sistemas médicos, esto no es asi, la definicion de lo que es salud y enfermedad parte de su
propio esquema de planteamiento, de modo que tanto las manifestaciones fisicas como
psicoldgicas de las dolencias, asi como también sus causas, para las que encuentran tratamiento en

los ritos, vienen dadas por la propia creencia religiosa.

2.3.4 La Pastoral de la Salud y la atencion a los enfermos

En la atencidn a los enfermos, un paso fundamental es justamente contar con la experiencia que el
enfermo tiene sobre Dios, y es que cuando nos referimos a la experiencia de Dios en la vida de los
seres humanos, es tan amplio el concepto que no sabemos por dénde entrar a manejarlo y traerlo
al contexto de lo vivido en cada encuentro y en cada realidad de vida de las personas, pero estamos
seguros que sea cual sea la idea que se tenga de él de una u otra forma esta realidad permea la
existencia y no se queda tranquila con un simple existir sin encontrarle un ideal més alla de la vida
misma, y es que la vida comienza aqui en nuestra realidad con todos sus afanes, preocupaciones y
temores, es muy importante que el enfermo no se sienta solo con el mundo a cuestas, para eso esta
la Pastoral de la Salud, para acompafiar estas etapas de la vida de estas personas y la de sus
familiares, pero se debe entender también que esta Pastoral y su accionar es un don de Dios para
toda la iglesia, tanto para los sanos como para los enfermos, y que también es mostrar una fidelidad
genuina a la persona misma de JesUs y a su mandato “anuncien la buena noticia y curen a todos

los enfermos y oprimidos por el mal”(Mc. 16,15-20).
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Y es que, la experiencia de Dios en la vida del hombre debe buscarse en lo profundo de su propio
ser, pues es ahi donde radica la esencia del ser humano, de la imagen que se tenga de él, de lo que
se ha venido construyendo en la historia sobre su presencia en la realidad del cielo y de la tierra;
“En principio, no tenemos aun conciencia de que se trata tan s6lo de una representacion de lo que

no puede ser representado”?

por este mismo motivo los seres humanos cunando vemos que la
realidad se nos sale de las manos recurrimos a la imagen que tenemos de este Ser que creemos nos
puede ayudar con aquello que no podemos hacer por nuestras propias fuerzas y empezamos a darle
categorias dependiendo de lo que hizo, hace y hara por nosotros, es asi como nos encontramos con
un dios muerto como lo han planteado la mayoria de los filésofos a lo largo de la historia,
cientificos y hasta religiosos, pues sus conocimientos solo fueron inteligencia humana y no
sabiduria de Dios, nos encontramos con dios incumplido, porque promete una cosa en su palabra
y en la realidad pareciera que no la cumple decepcionando a sus lectores, pero al mismo tiempo
inspirandolos a seguir creyendo en que tarde o temprano seran escuchados, ante lo cual entonces
se pregunta el ser humano ¢sera que hay una fila para ser escuchados en el mas alla? Y referente a
esto mismo nos dice Leonardo Boff: “a la experiencia de Dios, bajo el impacto del encuentro, le

damos nombres a Dios y le llamamos «Sefior», «Padre», «Madre», «Roca, «Santo»”2,

El enfermo tiene una imagen diferente de Dios por su misma condicion de postracion o sumisién
ante el peso de la vida o de las mismas circunstancias que originaron la situacion, pero hay que
tener en cuenta que son diversas las condiciones en la que cada paciente o cada enfermo asume la
situacion respecto a la presencia de Dios y lo que le ha pasado, porque se piensa en muchas

ocasiones en un dios lejano, castigador e indiferente a los acontecimientos de sus hijos, pero la

2] eonardo Boff, “Experimentar a Dios .2
3bid., 3.
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verdad es que estd mas cerca e incluso padeciendo lo mismo que sus pobres y enfermos porque él
siente como propios sus sufrimientos pues los vivié en su Hijo amado, a pesar de ser Dios, y nos
encontramos con un Jesus que nos nuestra el amor del Padre a través del mismo sufrimiento y de
la confianza plena en él a pesar de lo terrible de la situacion apareciendo entonces él mismo
después de su cruz como sano, saludable, sanador, saneador y salvador de las diversas realidades
adversa del ser humano. Nosotros como agentes de la pastoral de la salud, participamos de una
noble labor, porque es una pastoral, humanitaria, gratuita, testimonial, caritativa, curativa que debe
reproducir el arte del amor que se hace ayuda encarnada en Nuestro Sefior que paso haciendo el
bien y curando a los oprimidos por el mal. Porque “Dios es absolutamente trascendente a todas las
cosas existentes y a todas las cosas posibles, y justamente por ser trascendente en cada concrecion,
nunca vamos a él ni salimos jamas de él, siempre estamos y estaremos en él. Y, aun asi. él esta

mas alla de todo”**

Las personas que participamos de la Pastoral de la Salud debemos estar convencidos que lo
hacemos en cara a una noble espiritualidad y mistica que se transforma en caridad actuante y
transformante, reflejada en el evangelio de San Mateo 25, “venid, benditos de mi padre, tuve
hambre y me disté de comer, estuve enfermo y me visitaron... y lo que hicieron a uno de estos
mas pequefios, a mi me lo hicieron” (Mt. 25, 31-46). Como agentes de la pastoral de la salud,
vemos, tocamos, hablamos, consolamos a la persona enferma como si lo hiciéramos al mismo
Jesus, pues dentro de esta mistica de fe, si hacemos el bien hay que hacerlo muy bien, porque
estamos al servicio de los enfermos y estar al servicio de ellos, es estar al servicio del mismo Cristo

encarnado en la realidad del enfermo y de su familia como lo hacia en Betania en casa de sus

#1bid., 10.
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amigos, Lazaro, Marta y Maria, porque “nuestra armonia interior esta siempre por elaborarse:

nunca serd una conquista que nos satisfaga plenamente”3®

El no experimentar a Dios desde el vacio del alma o de la vida misma es una de las realidades mas
duras que puede atravesar una persona, pues eso significa perderle el sabor de la sal, apagar la luz
a las realidades que padecemos y que se convierten en el diario vivir de la existencia. Para una
persona enferma caer en esta depresion, en el sin sentido de vi vida y que ademas ve truncada,
limitada, traumada y sobre todo abandonada a su suerte frente a la vida cdmodo y sin dolor que
llevan los demas , es demasiado duro sino tiene a su lado la voz amiga, la ayuda incondicional de
su familia, de los acompanantes espirituales, de los agentes de la Pastoral de la Salud Parroquial,
que de una manera u otra siempre estan llevando consuelo, aguante y amor a los enfermos y a sus
familiares, este es un buen trabajo en equipo en pro del necesitado, en esto radica la experiencia
de Dios en la vida de las personas, que los unos sean amigos de camino de los otros, pues ese paso
nos conviene a todos darlo, pero es mas llevadero cuando lo hacemos acompafiado de nuestra
comunidad; Pero a veces las cosas son diferentes para todos “;No experimentamos a cada
momento nuestra fragilidad? Todo cuanto hacemos y construimos, aun con la mejor voluntad y

pureza de corazon, es fugaz. Puede echarse a perder o puede ser mal comprendido.3®

El acompafiamiento, es una expresion que significa mucho en la realidad de las personas,
principalmente de las que padecen en su cuerpo y en su alma los sufrimientos fisicos y morales de
la realidad de la existencia terrena; pero no podemos quedarnos sélo en este concepto de lo
pesaroso de la vida, debemos mirar arriba, al sol, a las estrellas, es decir mirar la divinidad es

acudir a la divina providenciay gritar al cielo como lo hizo aquel ladrén crucificado con el maestro

% 1bid.,31.
% 1bid., 37.
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“Jesus, acuérdate de mi cuando empieces a reinar” (Lc.23,39-43), no es un grito de desesperanza,
antes por el contrario es una lucha interior entre el hombre sufriente y el hombre liberado de sus
pesares y sus dolencias, porque el que acompafia se hace hermano de camino y de luchas, comparte
la vida y también las dificultades, debe ser el primero en mantener viva la fe y la esperanza, no
debe ser el pesimista que afiade mas dolor al dolor, cuando esto se presenta entonces la enfermedad
es vista como una desgracia y como un castigo de Dios a sus hijos, a veces generando fuertes
preguntas existenciales como ¢por qué a mi si he procurado ser una buena persona, un buen padre
0 una buena madre de familia? Y tantas personas que uno sabe hacen el mal a diestra y siniestra 'y
no les pasa absolutamente nada, son esas preguntas ilogicas que no tiene facil respuesta y que se
hacen para la eternidad, con una posible respuesta en la otra realidad, donde nos han dicho que
todo seré diferente, es decir, se invierten las realidades y los que ahora lloran de seguro reirén, y
los que ahora rien de seguro lloraran. Pues “Los laboratorios promueven medicamentos y otros

productos que alargan la vida, pero no ensefian a vivir y a morir dignamente3”

El agente de la Pastoral de la Salud es el artista de la relacion de ayuda, artista del arte de ayudar
pastoral y humanamente, que de cierta manera lleva en su ser una palabra hermosa,

29 ¢¢

“acompanamiento” “acercarse” es decir estar al lado, hacerse de camino como lo hizo el Senor
Jesus en el camino de Emads, con aquellos discipulos que iban en duelo por lo sucedido. (Lc

24:13-33).

El agente de la Pastoral de la Salud es representante y testimonio de la cultura de la salud y de la
vida, abierta a todas sus dimensiones, corporal, mental, espiritual, valdrica y social; es decir, una

salud abierta a la salvacion, somos testigos de una cultura que dignifica la creacién de Dios, cuando

$’Manuel Tenjo “Acompafiamiento a enfermos de dificil cura a partir de Lc 23,39 43
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dijo en medio de su creacion “todo es bueno”, es un testigo del respeto que se le debe dar a la vida
desde el momento mismo de la concepcion hasta su deceso natural, es también testigo de la justicia
social, que se acercan a los mas desprotegidos, a los que la sociedad toma como “desechables” o
“descartados” seglin la expresion del papa francisco, pues se debe respetar la vida desde su origen
y nacimiento, y a la vez convertirse en defensores de los derechos de las personas especialmente

los que la sociedad cree que ya no los tienen porgue estan enfermos.

Con nuestras acciones en pro de los enfermos hacemos y actualizamos las grandes virtudes de
nuestra fe, de nuestra esperanza y de nuestra caridad, con nuestra presencia testimoniamos también
un ejemplo para toda la iglesia porque sabemos trabajar en equipo, cundo visitamos, escuchamos,
consolamos a un enfermo, no lo debemos hacer a titulo personal, sino en nombre del Sefior Jesus,
en nombre de la iglesia. El agente de la Pastoral de la salud es un enviado en nombre de toda la
comunidad eclesial y debemos estar abiertos a la voz del espiritu como lectura en los signos de los
tiempos, como agentes de pastoral somos la iglesia en salida que nos recuerda el papa francisco,
somos un hospital de campafia, estamos en informacion y formacion permanente, porque el bien

hay que hacerlo bien.

Al respecto, son variada las propuestas que se han dado para remediar el sufrimiento y la muerte,
con repercusiones bioéticas y teoldgicas muy profundas, algunas se manifiestas abiertamente a
favor o en contra de la vida del enfermo, a veces pasando por encima de la decision de sus seres
queridos cayendo en homicidio médico. “Los pacientes sufren trastornos organicos, funcionales y

degenerativos, sienten desesperanza frente a la inexistencia de una cura a su enfermedad’*®

% bid.,43.



2.3.5 Los Sacramentos en el acompafiamiento de sanacion

Con los sacramentos de la iniciacion cristiana bautismo confirmacién y eucaristia, recibimos una
vida nueva en Jesus, somos fortalecidos con el don del espiritu santo y nutridos con el pan de la
vida y la esperanza que como nos ensefia la carta a los efesios esto es garantia de la gloria futura
(Ef. 1,12-14) sin embargo estos tesoros los Ilevamos en vasijas de barro que por su fragilidad estan
expuestos a romperse el camino de la experiencia cristiana es estrecho y dificil, esta lleno de
obstaculos y debemos recorrerlo asediados por tentaciones de todo tipo, con regularidad
experimentamos cansancio y padecemos enfermedades , donde el peso del dolor incluso la
angustia se vuelven aliados antes de llegar a la casa del padre, mientras tanto vivimos como

peregrinos y extranjeros en esta tierra .

El Sefior Jesucristo, médico de nuestras almas y cuerpos, que perdono los pecados del paralitico y
lo devolvio a la salud corporal, ha querido que su Iglesia continGe, en el poder del Espiritu Santo,
su obra de curacion y salvacion. Incluso entre sus propios miembros. (C.1.C #1421). Para aliviar
dichos quebrantos nuestro sefior Jesucristo médico del cuerpo y del alma, encargo a la iglesia la
obra iniciada por €l de devolver la salud al paralitico después de perdonarle sus pecados, de dar
luz a los ojos de los ciegos y romper las cadenas de esclavitud. La iglesia sigue acompafiando,
restaurando y curando a los enfermos con los sacramentos Ilamados de sanacion y toda la accion

litdrgica.

Hablar de curacion es hablar de enfermedad, médicos y medicina, los evangelios nos presentan a
Jesus de Nazaret como el medico que paso por el mundo haciendo el bien curando todo tipo de
enfermedades y dolencias del cuerpo y del espiritu. Podemos descubrir en la parabola del buen
samaritano que él mismo se identifica como tal, con el propdsito de ensefiarnos la manera adecuada

de relacionarnos con el projimo que sufre para que no fuésemos indiferentes frente al dolor humano
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y para insistirnos en la necesidad de cultivar en nuestras vidas los sentimientos de su corazén que

siente compasién ante los que padecen hambre y dolor por la enfermedad.

2.3.6 Ministerio curativo de Jesucristo

La gracia del Sefior se manifiesta a traves de la celebracion de los Sacramentos y de la vida de
oracion y litdrgica: nos da la gracia, es decir, la fortaleza para seguir nuestro compromiso de vida
cristiana®. Los sacramentos del Nuevo Testamento se conciben como un acto propio Jesus, o
como una accidn salvifica que nace del corazén del Padre y se manifiesta de manera personal en
su relacion con el hombre. Es en las acciones de Jesus donde se encuentra la fundamentacion
antropoldgica y teologica de los sacramentos cristianos. Sin ninguna duda podemos decir que el
Sefior Jesucristo ejercié un ministerio de curacion muy prolifico que es el origen de los
sacramentos. Se puede expresar de manera clara que el hombre es un ser sacramental porque puede
expresar su realidad ultima en acciones rituales simbdlicas, en las que se muestra su realidad

particular y trascendente.

Gracias al ministerio de Jesus en la tierra podemos comprender sacramentalmente el actuar de
Dios como padre que cura y salva a los enfermos, a los excluidos y rechazados. El centro del
ministerio curativo de Jesus es permitir la accion amorosa de Dios en el hombre: cuando Jesus
demuestra su amor sanador al hombre el padre también lo hace, al recibir el perdon de Jesus, el

hombre también renace como hijo a la filiacién divina.

La curacion traida por Jesus ofrece una accion sanadora, el rescate de la vida perdida, la liberacion

del pecado personal que esclaviza al hombre en todas sus dimensiones, el perdén y la

39 Silvio Marinelli. “Manual de pastoral de la salud” 18
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reconciliacién con los demas hombres y la segura esperanza de la victoria ante las fuerzas del mal

que imposibilitan al hombre y al mundo.

Se trata de un proceso de sanacion integral, en el que se comprenden lo fisico, lo espiritual, lo
psiquico, lo individual y social, lo sano y lo enfermo, lo fuerte y lo débil. Curacion tiene que ver
con salvacion®. Al recorrer todo el evangelio nos vamos a encontrar con el amor curativo de Jesus
que toca de manera integral al hombre en todas sus dimensiones, «los ciegos ven, los cojos andan,
los leprosos quedan limpios, los sordos oyen, los muertos resucitan y se anuncia el evangelio a los

pobres» (Mt 11,5).

2.3.7 Sacramentos de curacion

La enfermedad y el pecado estan presentes en la vida de todo hombre. Toda persona en algin
momento de su vida experimentara sentimientos de indefension, impotencia y desesperacion que
son propios de nuestra condicién humana, y que nos muestran cuan fragil y precaria puede ser. Es
en estas circunstancias de necesidad fisica y espiritual, cuando la Iglesia continuando la obra de
curacion ejercido por Jesucristo, extiende su mano para mostrar la bondad y el poder de la gracia

de Dios.

Los sacramentos son acciones de Cristo y su iglesia que permiten al hombre encontrarse consigo
mismo y con Dios, mostrandonos la fuerza sanante y salvifica del evangelio, los Sacramentos, dice
el Catecismo de la Iglesia Catolica, “como fuerzas que brotan del Cuerpo de Cristo, siempre vivo
y vivificante, y como acciones del Espiritu Santo que actta en el Cuerpo de Cristo, que es la Iglesia,

son las obras maestras de Dios en la nueva y eterna Alianza” (C.I1.C #1116)

“OMaria Marcela Mazzini, “Teoria y praxis de una pastoral salvifica y curativa” 93



Los sacramentos de Curacidon son la Penitencia y la Reconciliacién y la Uncién de los enfermos.
En estos sacramentos, la Iglesia de Cristo intercede por el perdén de Dios y la curacion. Los

sacramentos de Curacion restauran los vinculos rotos y vuelven a unir a la persona con la Iglesia.

Aunque vamos a hacer referencia de manera concreta a los sacramentos de la curacién como son
la penitencia y la uncion de los enfermos, no podemos olvidar y es nuestro deber tener siempre
presente el sacramento de la Eucaristia. EI Sacramento de la Cena del Sefior es el signo mas
explicito que permite a la Iglesia de Cristo, poder ofrecer al hombre enfermo y marginado, la gracia
necesaria para seguir luchando en medio de sus fragilidades y desesperanzas, de esta manera la
Santa eucaristia llevada como viatico a los enfermos es presentado como alimento de curacion y

salvacion en donde se puede entender toda la accion sacramental.

La Eucaristia es "fuente y culmen de toda la vida cristiana" (LG 11). "Los demas sacramentos,
como también todos los ministerios eclesiales y las obras de apostolado, estdn unidos a la
Eucaristia y a ella se ordenan. La sagrada Eucaristia, en efecto, contiene todo el bien espiritual de

la Iglesia, es decir, Cristo mismo, nuestra Pascua” (PO 5). (C.1.C # 1324).

2.3.8 Sacramento de la penitencia

"Los que se acercan al sacramento de la penitencia obtienen de la misericordia de Dios el perdon
de los pecados cometidos contra El y, al mismo tiempo, se reconcilian con la Iglesia, a la que
ofendieron con sus pecados. Ella le mueve a conversion con su amor, su ejemplo y sus oraciones”
(LG 11). (C.I.C #1422). Este sacramento es llamado sacramento de la penitencia y de la
reconciliacion, puesto que la vida nueva de la gracia, recibida por el sacramento del bautismo, no
eliminé la debilidad de la naturaleza humana ni la inclinacion del hombre al pecado, el mismo

Jesucristo instituyé este sacramento buscando la conversion de los pecadores que se han alejado
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de él. “Reciban el Espiritu Santo. A quienes les perdonen los pecados, les quedan perdonados; a

quienes se los retengan, les quedan retenido” (Jn 20, 22-23).

Este sacramento es alimentado por la esperanza en la infinita misericordia divina, implica rechazo
y dolor por los pecados cometidos, a la vez que el firme propdsito de no volver a pecar sostenido

por la seguridad de la ayuda divina.

Este ministerio de la reconciliacion fue confiado por Cristo mismo a sus apostoles, a los obispos,
sucesores de los apdstoles, y a su vez a los presbiteros, siendo estos instrumentos por donde fluye
la infinita misericordia y la justicia de Dios. Estos poseen el poder de perdonar los pecados en el
nombre del Padre y del Hijo y del Espiritu Santo. Este sacramento no solo sana el espiritu si no
también trae sanidad al cuerpo, actuando de manera integral. JesUs perdono6 los pecados del

paralitico y le devolvio la salud del cuerpo, “Jesus sana a un paralitico” (Mc. 2, 1-12).

2.3.9 Sacramento de la uncion de los enfermos

El sacramento de la Uncidn de los enfermos tiene por fin conferir una gracia especial al cristiano
que experimenta las dificultades inherentes al estado de enfermedad grave o de vejez. (C.I.C #
1527). Sabemos que esta santa uncion fue uno de los sacramentos instituidos por Cristo. Desde sus
inicios la Iglesia con gran esmero se preocupa por cuidar de los que sufren, en este ministerio
conferido por cristo existe un sacramento especifico para los enfermos, cumpliendo con el mandato
del Sefior: “Sanad a los enfermos” (Mt. 10, 8), la Iglesia cumple con esta tarea tanto por los

cuidados que se les brinda a los enfermos, como por todas las oraciones de intercesion.

Este sacramento lo puede recibir cualquier fiel que pueda encontrarse en peligro de muerte por
enfermedad o vejez. También lo puede recibir otras veces, si se produce un agravamiento de la

enfermedad o bien si aparece otra enfermedad grave en la persona. La manera en que se celebra
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este sacramento consiste esencialmente en la uncién con 6leo, bendecido si es posible por el
obispo, sobre la frente y las manos del enfermo (en el rito romano), el cual va acompariada de la
oracion del sacerdote, que ruega la gracia especial de este sacramento. La uncién confiere una
gracia particular, la cual es la unién intima del enfermo a la pasién de Cristo, por su bien y por el
de toda la Iglesia, no sin antes de darle fortaleza para enfrentar y asumir su enfermedad, paz, &nimo
y también el perddn de los pecados, si el enfermo por alguna circunstancia no ha podido confesarse.
Este sacramento también le brinda al enfermo si es la voluntad de Dios la recuperacion de la salud

fisica.

Dentro de estos contextos de acercamientos y aproximaciones a algunas propuestas de
intervencion y teniendo en cuenta los criterios teologicos que la conforman o en los que se basa,
es fundamental relacionar lo humano y lo divino cundo nos referimos al ser humano, pues es una
realidad compleja la que lo habita, a tal punto que cae en campo del misterio, pues su existencia
es tan extrafia y a la vez fascinante que muy dificil advertir su pasado, su presente y su futuro,
tanto en esta realidad como en lo que lo circunda en su trascendencia. Y dentro de este misterio
encontramos la razén de ser de todo lo que podamos decir de él, es decir, del Dios uno y trino en
cuya inmensidad nada puede estar fuera de su alcance, convirtiendo al ser humano en el objeto de
su amor mas precioso a tal punto que “El que aun a su propio Hijo no escatimo, antes lo entregd
por todos nosotros” (Rm 8:32). Y por este misterioso amor entramos a formar parte de sus hijos
adoptivos, llevandonos a llamarlo “Padre Nuestro, Abba” (Mc.14, 36). Este es el verdadero
misterio teoldgico entre el ser humano y Dios, la union que hace Nuestro Sefior Jesucristo entre el
Padre Santo y la Humanidad caida y luego y luego levantada, pues, a través de él entramos en el

misterio trinitario de su amor.
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3.0 Plan de formacion
Se evidencia lo significativo que es la preparacion y la formacion de los agentes de pastoral, para
el servicio y acompafiamiento de los enfermos, capaces de comunicar a las personas el amor
redentor del Sefior, ayudandoles a superar significativamente su condicion de enfermedad y de
este modo avanzar en su camino humano y espiritual; se considera de suma importancia sefialar

algunos elementos que acompafian este proceso formativo:

- Esta exploracion es necesaria para adquisicion y perfeccionamiento de aquellas actitudes
fundamentales, tanto humanas como espirituales, que garanticen el ejercicio de un ministerio

eficaz.

- El agente de pastoral necesita situarse responsablemente ante su propia opcion, aclarando las

relaciones entre su propio ser y las exigencias de la misién pastoral.

- Capacidad de escuchar, de identificar las necesidades de las personas con las que se trata y de
responderles adecuadamente, de fijar objetivos reales, de recurrir a estrategias inteligentes en la

relacion de ayuda, de comunicar con claridad, honradez y eficacia.

- La aplicacion de diferentes métodos de acercamiento pastoral: los cuales tiene como finalidad,
lograr que el agente de pastoral pueda elegir los elementos idéneos a su propio estilo personal, en
orden a una preparacion especializada y adaptada a los diferentes grupos de personas con las cuales

ha de tratar.

3.1 Creacion del equipo
En toda parroquia deberia existir y (existe) un grupo adecuado para que se pueda preocupar de la
pastoral. Es un trabajo arduo en el que no se puede desfallecer en el primer intento, al contrario,

hay que insistir y perseverar para alcanzar los objetivos y metas propuestas, por eso al momento
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de la creacién del grupo hay que saber convocar y sobre todo presentar bien los objetivos de
manera clara y convincente, motivando de esta forma a los cristianos a unirse y emprender una

nueva etapa de vida en el servicio al préjimo a ejemplo de Cristo.

El grupo puede estar conformado por las personas que se sientan llamadas por el Sefior a ser parte

de esta pastoral en el servicio y acompafiamiento a los enfermos al estilo del mismo Jesus.

3.2 Animacion cristiana
Los integrantes de pastoral de salud tienen que alimentarse de la vida de la comunidad parroquial
(Eucaristia dominical, celebraciones, oracion...), pero también necesitan encuentros propios de

oracion, retiros, convivencias a nivel de parroquia o zonal, encuentros interparroquiales.

Es de suma importancia que el equipo de pastoral de la salud alimente su fe y su vida cristiana.
Esto con el fin de no convertirse todo en un activismo, la organizacion, las reuniones, las visitas a
los enfermos, etc. Pues el ministro o agente de pastoral se puede convertir en funcionario que

realiza unas actividades, pero que no lleva vida dentro y que, por lo tanto, no la contagia.

3.3 Acompafiamiento a los Agentes

Para trabajar y hacer parte de la pastoral de la salud no basta la buena voluntad y la generosidad.
A veces se piensa que la colaboracién en la catequesis, la liturgia, etc., exige una cierta preparacion
y capacitacion, mientras que en la pastoral de los enfermos es suficiente la buena voluntad y esto
€S un gran error y una gran equivocacion. Puesto que como ya se ha dicho repetidas veces, la buena
voluntad no garantiza la eficacia, y la buena realizacion del servicio pastoral. Por tanto, es
necesaria la capacitacion y la formacion para un mejor desempefio humano, cristiano y pastoral.
En cuanto a la guia pastoral de la formacion, es bueno mirar el aspecto cristiano y el otro especifico

gue complementaran el proceso formativo.
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3.4 Algunas actividades del equipo

Estas son sélo algunas de las multiples actividades que se realiza en la pastoral, pero que son
necesarias e importantes cuando inicia o se fortalece un grupo a pesar de que siempre se
presentaran interrogantes como ¢ Cudl es la tarea del equipo? o ;qué es lo que hay que hacer en la

pastoral? Por eso es bueno plantear algunas de esas tareas.

3.4.1 Ir y conocer a los enfermos
En la visita a los enfermos, es fundamental el conocimiento de los mismos, los cuales se encuentran
en sus hogares de manera permanente debido a su condicion, tales como: enfermos cronicos,

minusvalidos fisicos, sensoriales psiquicos, disminuidos por accidentes, paraliticos cerebrales, etc.

Es vital el conocimiento de las necesidades o problemas méas urgentes de los enfermos y sus
familias, pues con frecuencia a la enfermedad se le unen otros problemas de caracter econémico,
familiar o personal. Conocer bien, sobre todo, a los enfermos mas olvidados, necesitados,
abandonados, marginados y los que se encuentran en soledad debe ser el objetivo principal de este

servicio pastoral.

Es importante conocer bien la realidad de los enfermos pertenecientes a la parroquia. Un equipo
de pastoral de la salud bien informado es un equipo que puede luego dar pasos importantes, para
ello se debe crear una red de colaboradores, blogue, barrio, zona etc. Que permitan una mejor

organizacion al momento de la visita.
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Ficha de cada enfermo y anciano

Nombres y apellidos Direccion:
Teléfono: Edad:
Profesion: Gustos:
Habitantes: Tiempo

de enfermedad o invalidez:

___Tratamiento: Alimentacion:
Servicio de salud: Situacion personal:

Como esta
asumiendo su enfermedad: Aceptacion:

Rechazo: Situacién

familiar: condiciones
ambientales: vivienda: Elementos de
aseo: Medicamentos: Necesidades
espirituales y religiosas: Otros:

3.4.2 Acercarse al enfermo
Este debe ser uno de los primeros gestos de la comunidad parroquial, el acercarse a los enfermos
de manera particular a los mas olvidados y abandonados y necesitados. Hay que hacerle saber y

sentir que el enfermo no esta solo en esos momentos dificiles.

Acercarse a los enfermos significa visitarlos cuando estan internados en un centro, cuando estan
convalecientes en su casa, es cuando viven alli con su enfermedad cronica. Pero significa también

hacerles llegar y sentir nuestra presencia de que pertenece a una comunidad parroquial,

75



Ilaméandoles por teléfono, enviandoles alguna carta. No olvidarlos, sobre todo, a los que sabemos

que estan solos, desmoralizados y deprimidos, etc.

Por otra parte, hay que acercarse a la comunidad parroquial hacia el enfermo creyente, recordarlos
en la eucaristia de la comunidad, llevarles la comunién los domingos, ayudarles a estar presentes

en la parroquia en dias especiales (por ejemplo, Pascua, Pentecostés, Dia del Enfermo, etc.).

3.4.3 Servir al enfermo.

A veces, junto a los problemas que trae consigo la enfermedad, se afiaden otros problemas.
Necesidades materiales y econdmicas; personas que necesitan orientacion y asesoramiento porque
no saben moverse en ese mundo de la medicina; enfermos que necesitan ayuda para sus
desplazamientos o compafiia para acudir a las consultas; en muchos casos son gentes que no saben

defender sus derechos y sera necesario ponerlos en contacto con la Asistente Social del estado, etc.

Otras veces son problemas morales: estados depresivos; desaliento y desmoralizacion; abandono
por parte de la familia: soledad (no tener a nadie que pueda pasar la noche con ellos; no tener a

nadie para conversar o salir a dar un paseo por la calle), etc.

Otras veces, puede haber una necesidad espiritual, la presencia de un sacerdote o de alguien que

le ayude a afrontar su enfermedad, el diagndstico pesimista o la proximidad de la muerte.

El equipo de pastoral de la salud parroquial debe estar atento, ser sensible a toda esta problematica,
reunirse para ver qué se puede hacer, sobre todo, ante los enfermos mas desvalidos y necesitados.
Aprender poco a poco con la experiencia a estar cerca de estos enfermos en una actitud de servicio
totalmente desinteresado dependiendo también de la disponibilidad de su propio tiempo, cobijado

por la oracién y la fe.
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3.4.4 Atencidn y ayuda a las familias.

A veces es la familia del enfermo quien necesita una presencia de acompariamiento y de ayuda,
pues muchos de los casos son ellos los que necesitan mas ayuda que el mismo enfermo. El estar a
diario con ellos los va enfermando y cansando, pensemos en esas familias agobiadas y agotadas
por la tension y el dolor al ver que se prolonga la enfermedad de alguno de sus seres queridos,
sabiendo que no tiene remedio. Si pensamos en aquellas familias con enfermos crénicos, con hijos

minusvalidos, con padres que llevan afios en cama esto puede ser muy tencionante para la familia.

Este impacto de la enfermedad sobre el ambiente familiar puede tomar distintos aspectos segin
los factores predominantes que pueden estar tanto en relacion con la enfermedad misma (control,
sintomas, informacién, no adecuacion de objetivos enfermo-familia) como en relacion con el

entorno social y circunstancia de vida del enfermo.

Es importante para la familia tener una tarea concreta en relacion con el cuidado directo del
enfermo, permitiéndole a ésta la disminucion del impacto que implica la enfermedad. Es necesario
valorar una serie de factores socioculturales que pueden afectar y condicionar la atencion. Dentro
de esta se encuentran los siguientes: la situacion econdmica de la familia que permita asumir los
costos que se generan (material de curas o comodidad, medicacion, miembros de la familia dejan
de trabajar), condiciones basicas de habitabilidad y confort de la vivienda (agua caliente, higiene,
iluminacion, etc.); la familia debe estar capacitada culturalmente para comprender y ejecutar las

indicaciones sobre el tratamiento y cuidados (curas sencillas, cambios posturales, etc.).

3.4.4.1 Trabajo del equipo en la atencion a la familia.
La primera intervencion del equipo sera la de valorar si la familia puede atender de forma

adecuada al enfermo en funcién de las condiciones descritas. Debe identificarse a la persona que
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llevara el peso de la atencion, para intensificar el soporte sobre ella y revisar las vivencias y el

impacto que se vayan produciendo.

El segundo paso sera planificar la integracion plena de la familia y lo haremos mediante: -La
educacién de la familia. -Soporte practico y emocional de la familia. Ayuda en la rehabilitacion y
recomposicion de la familia (prevencién y tratamiento del duelo). Este trabajo de valoracién de la
situacion familiar debe hacerse periddicamente, ya que puede modificarse bruscamente en funcion

de la aparicion de una crisis.

3.4.4.2 La educacion de la familia.

Este es uno de los aspectos en los que la familia debe tener informacion clara y precisa segun lo
expuesto en el apartado correspondiente, que le permita participar en la medida de sus
posibilidades, como son: -Alimentacion. -Higiene. -Cuidados directos del enfermo: cambios
posturales, curas especificas, habitos de evacuacion, etc. -Administracion de farmacos. -Pautas de
actuacion ante la aparicién de posibles crisis: coma, crisis de panico, agitacion psicomotriz, agonia.
Teniendo claro que los agentes de la pastoral no son profesionales médicos y que en ningdn
momento el papel sera el reemplazar a este, pues su funcion es netamente la de acompafiar, servir

y orar.

3.4.5 Sensibilizar a la comunidad parroquial.

Una de las tareas importantes de la pastoral de la salud es sensibilizar a la comunidad parroquial a
cerca de la realidad de los enfermos, no olvidarse que hay hermano que sufren diversas
enfermedades en nuestros ambientes. El grupo de agentes de pastoral ha de preocuparse de llevar
esta sensibilidad y la liturgia parroquial (que se ore por los enfermos, que se les lleve la Eucaristia,

que se les recuerde en la precaucion, que se celebren los sacramentos, etc.).
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Esta tarea de sensibilizacion no ha de reducirse al interior de la comunidad parroquial solamente,
pues la pastoral de la salud ha de colaborar también en sensibilizar a la sociedad (defensa de los
derechos de los enfermos, campafia de promocién de donantes de sangre, campafas por mejorar

los servicios y la estructura de la vida social a las condiciones de los minusvalidos, etc.).

3.4.6 Coordinar la pastoral.
La pastoral de la salud ha de servir de encuentro, comunicacién y coordinacion de las personas y
grupos cristianos que, dentro del ambito de la parroquia, se interesan por promover acciones de

servicio y asistencia al enfermo.

Cuando falta una accion sabia y prudente de coordinacion, se puede presentar una confusion de
los servicios, superposicion de cargos y hasta rivalidad dentro de los mismos miembros. Por eso
es necesario responder a la siguiente pregunta, ;A quién corresponde la coordinacion del grupo?
A una persona que puede tener diferentes nombres: presidente, animador, lider, coordinador, etc.,
pero con tareas casi idénticas: dirigir, guiar, animar, coordinar las fuerzas, las actividades, las

potencialidades y el funcionamiento del grupo.

Es un miembro del grupo que tiene la tarea especifica de: -Ayudar al grupo a identificar los
objetivos, a realizar lo que se ha decidido y a revisar lo que se ha dicho; -hacer que el grupo
permanezca fiel a los objetivos propuestos y a la organizacion que se ha fijado; -garantizar la union
fraterna entre los miembros; -dirigir y animar las reuniones; -Motivar a los miembros para seguir

adelante; -promover el buen desarrollo de las actividades.
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3.4.7 Funcionamiento del equipo de pastoral de la salud.

En la parroquia el equipo de pastoral de la salud forma parte de todos los que trabajan en el campo
de los enfermos. Se reune periédicamente para analizar los casos encontrados en las visitas, ver
qué hay que hacer, como organizar el dia del enfermo, por ejemplo, cbmo mejorar la atencién a
los enfermos, etc. Dentro de este momento de analisis y formacion no falta un momento de oracién,
un momento de reflexion y formacion o capacitacion, un momento de revision, un momento de
organizacion para estudiar casos de enfermos, actividades a promover en la parroquia, basqueda

de nuevos colaboradores, etc.

3.4.8 Relacion con el arciprestazgo y la didcesis.

Se debe tener cuidado el no quedarse aislados solo dentro de la parroquia, sino que debe saber
relacionarse con el conjunto del arciprestazgo, manteniendo las relaciones que haga falta. Y,
finalmente, es importante mantener una relacion frecuente con la Delegacion pastoral de la salud
de la didcesis o vicaria, a traves del responsable o directamente con el sefior obispo o arzobispo

nombrado para pedir orientacidn, apoyo, materiales, etc.

Obreros de la vifia son todos los miembros del pueblo de Dios: los sacerdotes, los religiosos y las
religiosas, los fieles laicos, todos a la vez objeto y sujeto de la comunién de Iglesia y de la
participacion en su mision salvifica. Todos y cada uno trabaja en la Unica y comun vifia del Sefior
con carismas y ministerios diversos y complementarios (n. 55)”. Los sacerdotes y los religiosos
deben ayudar a los fieles laicos en su formacion a su vez, los mismos fieles laicos pueden y deben

ayudar a los sacerdotes y religiosos en su camino espiritual y pastoral (n. 61).

En la union y en la ayuda reciproca, usando la imagen del Evangelio, se puede decir que la
comunidad eclesial esta llamada a ungir los pies de Jesus, presente en los que sufren, con una libra

de unglento precioso, la caridad misericordiosa con los enfermos, de modo que toda la casa, es
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decir, la Iglesia y la sociedad, se llenen de su perfume (cf. Jn 12,3). (Cf. Puebla, de manera especial

toda la tercera parte; Santo Domingo, Nos. 8, 11, 48, 54, 59, 60, 61, 63, 93, 98, 100. etc.)

3.4.9 Humanizarse para humanizar

El aporte que los agentes de pastoral ofrecen al proceso de humanizacién del mundo de la salud
sera eficaz en la medida en que sean ellos interesados en crecer en humanidad, reconociendo que,
cualquier otra persona implicada en el servicio a los enfermos, hay en el &ambito del propio ser y

obrar un espacio ocupado por la indiferencia y por actitudes deshumanizadoras.

A esta toma de conciencia han de afadirse actitudes de profunda comprensién, de convencida
solidaridad, de sincera participacion y de viva esperanza. Segun una feliz expresion del documento
de Puebla, el creyente no debe limitarse a hablar de los que son victimas de la deshumanizacién,
sino que debe ponerse de su lado y hablar desde su punto de vista. En la perspectiva cristiana, tal
compromiso se ve sostenido por la certeza de unos “nuevos cielos y una nueva tierra” cuya
realizacién ya ha comenzado y es perceptible en todo intento por encauzar la mentalidad y el

trabajo de las instituciones en el sentido de un mayor respeto por lo humano.

3.4.10 Tras las huellas de Cristo

En los ambientes de la salud se habla mas humanamente del hombre cuando los cuidados que se
suministran, a todos los niveles, revelan a los individuos afectados por el dolor la palabra
fundamental pronunciada por Cristo: “T1 eres persona”. Palabra que humaniza, que da significado

a un ser condenado a la insignificancia.

Subrayando el caracter complementario de la justicia y el amor, el cristiano esta en condiciones de
darle un “toque” humano y evangélico a los derechos del enfermo, y por ello mismo contribuye a

garantizar su solidez y su eficacia. -La conciencia de la necesidad de ayudar a los enfermos y a sus
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familiares, asi como personal de la salud a tomar decisiones morales responsables. -Las relaciones
entre ética médica y humanizacién, de fundamental importancia en el mundo de la salud. En
nuestros dias, la ética médica constituye un auténtico desafio para la comunidad cristiana vy, al
mismo tiempo, es un medio que puede contribuir considerablemente a la humanizacion de los
ambientes de salud. -Familiarizar a la gente con el ambiente hospitalario, organizar sistemas en los
distintos servicios, orientar a los parientes y a sus familias, crear una atmosfera propicia a la
tranquilidad y al reposo, informar al enfermo.... -Un acercamiento pastoral mas rico en
humanidad. En la literatura reciente se concede abundante espacio al tema de la calidad humana
del acercamiento pastoral, tal como se expresa en el encuentro con los enfermos y en la celebracién

de los sacramentos.

3.4.11 El enfermo como persona

En base a estos presupuestos que hemos mencionado, se puede comprender y valorar mejor,
incluso desde el punto de vista de la antropologia cristiana, uno de los desafios a los que han de
hacer frente muchos agentes del mundo de la salud: el paso del curar al cuidar y sobre todo

considerando la parte humana.

La palabra curar se refiere a la remocion de la causa de una perturbacion o una enfermedad, a la
interrupcion radical y a la inversion del recorrido natural de la enfermedad. La posibilidad de curar
en este sentido sélo esta garantizada por la medicina cientifica, es decir, por aquellas modalidades
terapéuticas eficaces que permiten al agente de salud curar desde un punto de vista exclusivamente

técnico.
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La palabra cuidar, en cambio, expresa la implicacion personal del agente de salud con la persona
que sufre, implicacion que se expresa a través de la compasion, la solicitud, el estimulo y el apoyo

emotivo.

Con el avance de la medicina cientifica, la cura del enfermo se puede confiar casi exclusivamente

al a técnica, mientras que se debilita la atencion al enfermo en su totalidad.

En estos ultimos tiempos, asistimos a la aparicion de la exigencia de integrar ambos aspectos de
la asistencia, el curar y el cuidar. En este paso del curar al cuidar de, se supera el comportamiento
profesional basado s6lo en los derechos del enfermo y en los deberes de quien lo asiste. Es decir,
se llega a experimentar lo que significa ponerse a escuchar la Ilamada que proviene de la condicion

particular que vive la persona en situacion de enfermedad.

3.4.12 El enfermo es alguien, no algo

En el campo sanitario el enfermo es tratado, con frecuencia, no como persona sino COmo un
namero, un caso interesante, una enfermedad, un mero consumidor de servicios y medicamentos.
En la pastoral, a menudo, ha sido considerado como mero receptor pasivo de cuidados, y
destinatario de la caridad de los demas, cuya Unica actividad consiste en rezar y sufrir por los
demaés. “Lo que hicisteis a uno de esos hermanos mios mas insignificantes a mi me lo hicisteis”
(Mt 25,40). “;Quieres ponerte sano?... Levantate, carga con tu camilla y echa a andar” (Jn 5,6-8).
“Marchate a ti casa con los tuyos” (Mc 5,19). De una pastoral que “cosifica” al enfermo
(“paternalista™) a una pastoral que lo trata como persona, como Jesiis mismo, y lo integra en la

comunidad.

Sin embargo, en la Iglesia se ha dado un cambio de actitud ante el enfermo, referente a esto su

santidad San Juan Pablo II nos dice: “El enfermo ha de recuperar el verdadero puesto en la

83



comunidad, no simplemente como término del amor y del servicio de la Iglesia, sino mas bien

como sujeto activo y responsable de la evangelizacion”. 4

3.4.13 El voluntariado y los profesionales
Puede observarse que entre el trabajo gratuito el trabajo profesional puede darse perfectamente

una relacion fecunda.

Exaltando los valores de la solidaridad y de la gratuidad, el voluntariado puede contribuir a
favorecer la defensa de caracter ético del trabajo profesional, poniendo de manifiesto que “el don
y la prestacion no siempre remunerada tienen que formar parte normal de una existencia ordenada
a un crecimiento individual y social, para el enriquecimiento del propio ser como fuente y raiz de
toda felicidad auténtica y duradera”82. Los profesionales por su parte, “pueden ensefiar al

voluntariado el sentido del rigor y de la competencia que imprime eficacia a la caridad”83.

3.4.14. Perfil del agente de pastoral de la salud del grupo Familias para Cristo.

El agente de pastoral del grupo familias para Cristo debe ser consciente de haber recibido la
Ilamada de Dios, para estar al servicio de la vida y la salud, es un signo de la presencia amorosa y
liberadora de Dios, que restaura y sana, son personas con una rigueza humana y espiritual
desarrollada que generan cercania, tienen la capacidad de comunicar carifio y empatia; se
caracterizan por la disponibilidad de escuchar, de acoger al enfermo en su historia personal, y

ofrecerle hospitalidad desde lo mas sincero de su corazon.

Debe poseer una personalidad equilibrada, ademas de tener rasgos definidos en su madurez
humana y psicoldgica, que le permitan orientar situaciones conflictivas y de crisis en el proceso

de acompafiamiento.

41 Juan Pablo 11, DH (Dolentium Hominum) p. 3
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El agente de pastoral de la salud debe ser una persona dispuesta a la formacion y capacitacién
permanente, preocupandose por actualizarse, y poder ofrecer un servicio con calidad a los que
sufren, cultivando su vida espiritual, y la relacion con Dios a través de la oracion y la palabra de

Dios, por ello sabe acercarse con bondad y delicadeza al misterio del sufrimiento.

Debe poseer capacidad de liderazgo, que le ayude a animar, coordinar dinamizar, y estimular las
fuerzas vivas de la comunidad, respetuoso de las creencias religiosas de los enfermos, de los
familiares y trabajadores de la salud, reconociendo las diferencias de un mundo plural y

globalizado, por lo tanto, siempre debe estar abierto al dialogo.
“Lo que hicieron con uno de los mas pequefios lo mismo hicieron conmigo” (Mt 25,40).

El proyecto de pastoral de la Salud del grupo Familias para Cristo cobijara a la poblacion, ubicada
en los barrios pertenecientes a la jurisdiccion eclesiastica de la parroquia Sagrada Familia en donde

se halla la sede del grupo de oracion.
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3.4.15. Cronograma de actividades y recursos

o _ Estrategia Dinero
Actividad | Tiempo de y Recursos ) o
) ) . de Atencion ] ¢Cuanto Aplicabilidad
¢Cual? Ejecucion . ¢Cuales?
¢ Como? ?
Se llevard a | El proposito es | -Econdémico | $500.000 | Proponer habitos de vida
cabo como | hacer una por saludable, previniendo de
-Humano
Brigadas estrategia de semestre esta manera,
preventivas | sensibilizacié | durante el afio -Transporte enfermedades, descubrir
sobre salud n saludable 2020. _Otros gue estamos dotados por
fisicay al inicio del Dios de todas sus
metal. proyecto. cualidades, por tanto, es
necesario darle al cuerpo
y alma el mejor cuidado.
Desdeel 01 | Teniendouna | -Econémico | $100.000 | Asistiralos enfermos en
de marzo de lista de por cada | las diferentes etapas de su
-Humano
2020 hasta el | chequeo, para visita vida, motivandolos
31de ir atendiendo a | -Transporte | realizada | mediante la oraciény la
Atenciéona | diciembre de | los enfermos _Otros lectura de la palabra de
visitas 2020 mas urgentes DIOS, con la provision de
determinado la comunion en el caso de
por una visita ser necesario.
Las visitas domiciliaria
programadas previa antes de
iniciar con el
proceso de
acompafiamien
to.
Visitas del Desde el 01 Contaremos -Econdmico | $100.000 | Asistir a los enfermos en
sacerdote de marzo de | con el apoyo Humano por cada | las diferentes etapas de su
para 2020 hasta el de varios visita vida motivandolos,
administrar 31de sacerdotes con | -Transporte | realizada. | mediante la oraciony la
el el fin atender a lectura de la palabra de
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sacramento | diciembre de tiempo las -Otros DIOS, con la provision de
de la 2020 necesidades la comunion en el caso de
confesion y espirituales del Ser necesario.
comunion. enfermo.
Desde el 01 | Dos agentes de | -Econémico | $100.000 | Asistir a los enfermos en
de marzo de pastoral por cada | las diferentes etapas de su
-Humano
2020 hasta el Ilegaran 2 visita vida motivandolos
31de veces por -Transporte | realizada. | mediante la oraciony la
Llevar la diciembre de semana a _Otros lectura de la palabra de
comunion a 2020. llevar la DIOS, con la provision de
los enfermos. comunioén, la comunioén en el caso de
oraciony Ser necesario.
meditacion de
la palabra de
Dios
Desde el 01 | Independiente | Econdmico | $100.000 | Asistir alos enfermos en
de marzode | mentedeira por cada | las diferentes etapas de su
-Humano
2020 hasta el llevar un visita vida motivandolos
31de servicio -ransporte | realizada. | mediante la oraciény la
Visita diciembre de | especifico el -otros lectura de la palabra de
frecuente del 2020. agente de DIOS, con la provision de
agente de pastoral la comunion en el caso de
pastoral al llegard a Ser necesario.
enfermo. saludar a
hablar sobre
temas que
proponga el
enfermo.
_ Desde el 01 | Cada quince | -Economico | $100.000 | Asistir a los enfermos en
Reuniones de marzo de | dias o segln por cada | las diferentes etapas de su
con los -Humano . -
2020 hasta | necesidad. visita vida motivandolos
familiares y el 31de -Transporte mediante la oracion y la
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personal diciembre -Otros realizada | lectura de la palabra de
médico. de 2020. . DIOS, con la provision de
la comunion en el caso de
ser necesario, Ademas
realizar acciones
conjuntas para dar
respuestas integrales al

enfermo.

3.4.15.1. Brigadas preventivas sobre salud fisica y mental.

GuiaN° 1

Obijetivo: Sensibilizar y promover a la comunidad de los beneficios de mantener buenos habitos

de vida saludables, a través de la practica del evangelio de la vida y la salud.

Tematica: Habitos de vida saludable

Un estilo de vida saludable es esencial para mantener una excelente calidad de vida.

Una alimentacién adecuada es indispensable para mantener una buena salud fisica y mental.

La realizacion de actividades fisicas como caminar, trotar y correr mejoran la calidad de vida.

Organizacion:

Parroco de la Iglesia: Oracion inicial a cargo del parroco.

Coordinador del grupo de oracién familias para Cristo: El coordinador sera el encargado junto con

miembros del grupo pastoral seran los que promuevan esta jornada.
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Grupo pastoral de oracion familias para cristo: Asistird a la comunidad en cuanto al registro del
personal comunitario, y seguimiento de las actividades, asesoramiento del lugar de instalacion del

personal médico.

Personal médico profesional: Atendera a la comunidad como personal capacitado para brindar sus
servicios en pro del bienestar de los demas (nutricionista, odontdlogos, médico general,
Psicblogos), olla comunitaria: Almuerzo preparado por miembros del grupo pastoral y la

comunidad.

Actividades a desarrollar:

Se iniciaré con una oracién para bendecir la jornada con el equipo de pastoral y el personal medico.

Del personal médico, la nutricionista dara una pequefia charla sobre los habitos de vida saludable
para mejorar la calidad de vida, antes de prestarles la atencion medica requerida por los demas

profesionales médicos.

Seguido, el coordinador del grupo pastoral de oracién familias para Cristo junto con los demas
miembros daran instrucciones a la comunidad de las actividades como el registro del personal,
asesoramiento de los espacios para la atencién médica, ubicaran estratégicamente carteleras de los
habitos de vida saludable para que puedan ser observados por todos. Ayudaran con la realizacion

y distribucién del almuerzo.

Se finalizara con una oracidon de agradecimiento por la jornada realizada a cargo de algiin miembro

del grupo pastoral o de la comunidad que desee realizarla.
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3.4.15.2 Brigadas preventivas sobre salud fisica y mental.

Guia N° 2

Obijetivo: Contribuir a la humanizacion y evangelizacion de las familias mediante la asistencia

cristiana.

Tematica: Acompafamiento cristiano.
Convivencia pacifica (Valores)

Sentido cristiano (Mision)
Organizacion:

Oracion inicial a cargo del parroco.

Coordinador del grupo de oracion familias para Cristo: Estara a cargo de la ejecucion de la jornada

con ayuda de los demas miembros del grupo pastoral.

Grupo pastoral de oracion familias para cristo: Asistiran a la comunidad en cuanto al registro del
personal, la realizacion de las actividades, asesoramiento del lugar de instalacion del personal

médico.

Personal médico profesional: Atendera a la comunidad como personal capacitado para bienestar

de las familias (nutricionista, odont6logos, médico general, Psic6logos)
Olla comunitaria: Almuerzo preparado por miembros del grupo pastoral y la comunidad.
Actividades a desarrollar:

Se iniciara con una oracién para bendecir la jornada con el equipo de pastoral y el personal médico.
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El coordinador del grupo pastoral de oracién familias para Cristo junto con los demas miembros
dardn una charla de convivencia pacifica y del sentir cristiano como estrategias para el

acompafiamiento de las familias desde una perspectiva de espiritualidad sanante.

Proporcionaran las instrucciones debidas para la realizacion de las actividades como el registro del
personal, asesoramiento de los espacios para la atencion médica, ubicardn estratégicamente
carteleras del acompafiamiento cristiano para que puedan ser visualizados. De igual, manera

colaboraran con la realizacion y distribucién del almuerzo.

Se finalizara con una oracion de agradecimiento a cargo de algin miembro del grupo pastoral o de

la comunidad que desee realizarla.

3.4.15.1.3 Cronograma de actividades formativas para los agentes de pastoral afio 2020

Objetivos de la formacién:

1. Ofrecer a los cuidadores de la salud y voluntarios orientaciones basicas y fundamentales para

que puedan ofrecer un servicio mas calido y humanizante.

2. El acompafiar es caminar juntos, detenerse al lado de la otra persona “a la escucha” buscando

ponerse en sintonia con profundo respeto y discrecion para prestar una ayuda adecuada.

3. Brindar a los agentes de pastoral las herramientas pedagdgicas, sociales, teoldgicas, eclesiales

y pastorales para un mejor trabajo evangelizador.

4. Esta formacion esta dirigida a: profesionales de la salud, cuidadores, voluntarios y agentes

pastorales.

5. Los temas de formacion giraran en torno a los siguientes: Biblia, Teologia, Iglesia y Pastoral.

6. dimensiones de la pastoral diapositivas textos biblicos - JesUs
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FECHA/HORA

TEMATICA

Marzo —sdbados 7y 21

Hora: 7:00 — 9:00 pm

¢ Presentacion del plan de trabajo, objetivos y temas para

trabajar con los enfermos y familias

Abril —sabados 4 y 18

Hora: 7:00 — 9:00 pm

e Perfil del agente de pastoral: origen, transformaciones y

retos de la Pastoral de la Salud. (pastoralsalud.org)

Mayo —sabados 9 y 23

Hora: 7:00 — 9:00 pm

e Fundamentos Biblicos y Teoldgicos de la Pastoral de la Salud
(Marco Teo6rico Capitulo 2 Criterio teolégico en que se
fundamenta la pastoral de la salud péag. 27-36)

Junio —sabados 6 y 13

Hora: 7:00 — 9:00 pm

e La accidn curadora de Jesus

Mc 1, 32-34 (Cura a muchos enfermos), Mc 1, 39-45 (Cura a un
leproso) Mc 2, 1-12 (Cura a un paralitico), Mc 5, 21-34 (Cura a

una mujer con flujos de sangre)

Julio —sdbados 4 y 18

Hora: 7:00 — 9:00 pm

e Hacia una atencion integral del enfermo, Psicologia y
aspectos emocionales de la persona enferma. (Marco Tedrico
Capitulo 1 pag. 22-26 41-43)

Agosto—sabados 8 y 22

Hora: 7:00 — 9:00 pm

e El Magisterio de laiglesia en el mundo de la salud (Magisterio
pontificio desde Pio XII hasta el papa Francisco)

Septiembre. -sdbados 5y 19

Hora: 7:00 — 9:00 pm

e Los sacramentos de la salud: Reconciliaciéon, Eucaristia y
Uncion de los Enfermos. (Marco Teorico Capitulo 3 Pag. 49-
53)

Octubre —sabados 10 y 24

Hora: 7:00 — 9:00 pm

e La actuacion de la comunidad cristiana en la hospitalidad

con el enfermo (propuesta de acompafiamiento y formativa)
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Novie. —sabados 7 y 21 e La atencion espiritual al enfermo en etapa terminal y su

familia (Brusco Angelo / Pintor Sergio, Tras las huellas de

Hora: 7:00 — 9:00 pm Cristo médico)

Diciembre —sabados 12

¢ Evaluacién del trabajo formativo y practico
Hora: 7:00 — 9:00 pm

3.4.15.1.4 Guia para el acompafnamiento y visitas a enfermos grupo de oracion Familias Cristo

Esta guia en construccién del grupo Familias para Cristo en el ejercicio de la pastoral de la salud,
pretende ser una herramienta para los agentes de pastoral de otros grupos eclesiales que deseen
iniciar un servicio de acompariamiento a los enfermos tengan, los elementos necesarios para la
realizacion de una pastoral de la salud eficaz. EI compromiso de todo agente pastoral es hacer
presente y creible el mensaje de Jesus en medio de los que sufren, por ello en la siguiente guia de
acompafiamiento se da como respuesta a una accién evangelizadora de todo el pueblo de Dios

comprometido en promover, cuidar, defender y celebrar la vida.

Tema: Atencion visitas programadas

Objetivo: permanecer en contacto con el enfermo, la familia y su entorno.

Desarrollo del tema

Todo agente de pastoral debe tener claro que la salud no es solo fisica u orgénica, sino que es
fundamental tener en cuenta las dimension espiritual y psicoldgica de la persona en situacion de
enfermedad. De igual manera se debe tener en cuenta los aspectos sociales y el contexto donde
vive el enfermo y su familia. Se propone el siguiente itinerario para dar respuesta a las necesidades

de cada enfermo en su entorno familiar.
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Primer paso

Segundo paso

Tercer paso

Cuarto paso

Permanecer en
contacto con los
familiares del
enfermo, para que
este se sienta
acompafado

(mensajes, llamadas,

Llamar un dia antes
de la visita para
confirmar, la
disponibilidad  del
enfermo 'y  su

entorno.

Atender seglin la

prioridad de los

enfermos, hacer
sentir libre al
enfermo.

Reprogramar la
visita en caso de que
el enfermo no esté
en condicién de
atender la visita
mostrandonos

comprensivos.

visitas)

Tema: Visitas del sacerdote para administrar el sacramento de la confesion y comunin.

Objetivo: Favorecer la vida espiritual, como fundamento para encontrar sentido en medio del

dolor y el sufrimiento.
Desarrollo de la tematica

Es importante promover la dimensién espiritual del paciente, con el fin que se sienta amado,
respetado y alimentado por su padre creador, la visita del sacerdote como presencia de Cristo en
la tierra es un buen respaldo y esperanza para el enfermo. El Catecismo de la Iglesia Catolica nos
ensefia que la Penitenciay la Uncién de los enfermos son los dos sacramentos de curacion mediante
los cuales la Iglesia, con la fuerza del Espiritu Santo, continla la obra de sanacion de Cristo que

vino a curar y salvar al hombre entero (n.1421).

Bajo esta mirada de la curacion deben ser entendidos los efectos propios del sacramento de la
Uncidn de los enfermos. Por la enfermedad y la vejez, el hombre ve disminuida sus fuerzas, tanto
fisicas como espirituales, y requiere ser fortalecido y sanado en su alma para poder unirse en su

estado de debilidad a la Pasion de Cristo para bien de toda la Iglesia, y de esta manera también,
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poder prepararse para su partida a la casa del Padre. Y como el deseo de Cristo es salvar al hombre
completo, mediante este sacramento se ruega a Dios también para el enfermo la consecucién del

don de la salud corporal, si sirve al bien de su alma.

Propuesta durante la visita del sacerdote médico del cuerpo y alma:

Primer Paso Segundo Paso Tercer Paso Cuarto Paso

Oracién de | -Salmo de suplica Rito del sacramento | -Oracion de fe,

abandono o Canto de la confesion, | caridad y esperanza,

de abandono comunion y la|paz, alegria 'y
uncion al enfermo libertad.

- Canto final de

accion de gracias

Tema: Llevar la comunidn a los enfermos por parte de los agentes de pastoral.

Objetivo: Renovar la vida del enfermo, llenar el alma de gracia como prenda de garantia para la

vida eterna.

Desarrollo de la tematica

Llevar la comunion a los enfermos es ofrecerles la salvacion y la busqueda de la curacién si es la
voluntad del sefior, la asistencia de los agentes de pastoral, con la santa comunion también, es una
expresion de liberacion, reconciliacion y sentido de vitalidad para sus vidas, el sefior Jesus en el
Evangelio de Jn 10,10 dice que ha venido para que tengamos vida abundante, el cual se convierte
en un llamado para los enfermos a ser comunicadores de vida, a protegerla, cuidarla y defenderla.

La Eucaristia libera al enfermo de toda angustia, culpabilidad, pesimismo, postracion y del falso
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sentido de que la enfermedad es castigo de Dios, llevandolo a descubrir la presencia del Sefior

como compafiero de camino en las situaciones de dolor y sufrimiento.

Moverse en el &mbito de la fe es creer que Dios se revela progresivamente como don de amor y
misericordia hasta el punto de enviar a su Unico Hijo, que, por su vida, muerte y resurreccién, nos
perdond, adoptdé y constituyd un nuevo pueblo que llamé Iglesia. Como parte de la Iglesia
misionera, la pastoral estd llamada a anunciar el Evangelio a toda criatura: “El me ungid para
evangelizar a los pobres” (Lucas 4, 18). “Vayan por todo el mundo, prediquen el Evangelio a toda
criatura” (Marcos 16, 15), “Ay de mi si no predicara el Evangelio” (1 Corintios 9, 16). El mensaje
del Evangelio es la “Fuerza de salvacion de todo el que cree” (Romanos 1, 16). El trabajo con el
enfermo no puede olvidar la necesidad de la evangelizacion. Al mismo tiempo, debemos encontrar
la mejor manera de evangelizar y nunca olvidar que en el centro de la evangelizacion esta la

Eucaristia con culmen de la vida cristiana.

del Hijo y del
Espiritu santo
Enfermo: Amen.
Ministro: La
gracia y la paz de
Dios, nuestro
Padre, y de
Jesucristo,
nuestro Sefior,

este contigo,

breve revision de
vida.) _ Ministro:
Sefior, ten piedad de
nosotros. (Enfermo
repite) Ministro
Cristo, ten piedad de
nosotros. (Enfermo
repite) Ministro
Sefior, ten piedad de
nosotros. (Enfermo

repite) Ministro:

textos biblicos:
Juan 6,54-55
Juan 14, 6
Juan 14, 23 Juan
15:5
1Juan 4,16

Recemos con
amor y confianza

la oracién que

Cristo nos ensefio:

"Padre nuestro "

Primer paso Segundo paso Tercer paso Cuarto paso Quinto paso
1. Saludo: Acto Penitencial Lectura de la Oracion del Comunion:
Ministro: Enel | Guardar un momento | Palabra de Dios Padrenuestro: Ministro: Felices
nombre del Padre, | de silencio parauna | (Sugerencias de Ministro: los invitados a la

cena del Sefior.
Este es el cordero
de Dios que quita
el pecado del
mundo. Enfermo:
Sefior, yo no soy
digno de que
entres en mi casa,
pero una palabra
tuya bastara para

sanarme.
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Dios todopoderoso Ministro: Cuerpo
tenga piedad de de Cristo.
nosotros, perdone Enfermo: Amen.
nuestros pecados y Después de unos
nos lleve a la vida minutos de
eterna. Enfermo: silencio, termina
Amen. con una oracion.

Tema: Visita frecuente del agente de pastoral.

Objetivo: Permanecer cercano y atento, para dar luces en los momentos, de confusion que se

puedan presentar en el enfermo y su entorno

Desarrollo de la temética

Es importante que el agente de pastoral del grupo familias para Cristo sea consciente de haber
recibido la llamada de Dios, para estar al servicio de la vida y la salud, es un signo de la presencia
amorosa y liberadora de Dios, que restaura y sana, son personas con una riqueza humana y
espiritual desarrollada que generan cercania, tienen la capacidad de comunicar carifio y empatia;
se caracterizan por la disponibilidad de escuchar, de acoger al enfermo en su historia personal, y
ofrecerle hospitalidad desde lo mas sincero de su corazon. Su madurez humana y psicoldgica le
permite orientar situaciones conflictivas y de crisis que surjan el proceso de acompafiamiento de
acompafiamiento. La propuesta esta enmarcada, en el contenido del objetivo, como horizonte de

las visitas frecuentes del agente de pastoral.
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4.0 Conclusiones
Durante este proceso investigativo y desarrollo del plan de pastoral de la salud, es importante la
corresponsabilidad de Ilevar un proceso formativo con los agentes de la pastoral, tanto en el area
pedagdgica como en el trabajo de campo, donde ponen en practica los conocimientos y las bases

teoldgicas adquiridas en la preparacion.

Es importante la aceptacién que se ha tenido por parte de la comunidad y sobre todo el compromiso
que se ha adquirido con el acompafiamiento a los enfermos, pero también la aceptacion de las
respectivas familias al momento de recibir la visita de los agentes, en la cual surgen
manifestaciones de alegria y tranquilidad, pues se trata de llevar a Cristo encarnado en nuestra

humanidad.

Algunas caracteristicas y cambios que se han observado en el grupo de oracion Familias para
Cristo, se pueden considerar de suma importancia y pueden aportar para futuras formaciones en
pastoral de la salud de otras parroquias, entre las cuales estan: una apremiante necesidad en la
conformacién de grupos responsables y comprometidos en el dmbito pastoral de la salud;
acompafiamiento y colaboracion al sacerdote en la visita programada al enfermo; estar al tanto de
las brigadas de salud programadas , haciendo participes a las diferentes pastorales de la parroquia;
mantener en continua formacion a los agentes del servicio pastoral de la salud; hacer una extensiva
invitacion a los profesionales de la salud a participar y apoyar con sus conocimientos en la
formacién de los agentes; evaluacion periodica las actividades del grupo, para evidenciar el

cumplimiento de los objetivos propuestos.

Cuando se ha tenido un acercamiento profundo en el ambito de la salud, especificamente en el
acompafiamiento a los que sufren a causa de la enfermedad se puede constatar, que siempre se

necesitara una presencia especifica de buena voluntad y gran capacidad de apertura hacia el otro,
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en especial con el enfermo que muchas veces se sumerge en su mundo solitario lleno de
preocupacién y desesperacion, llevandolo de este modo al abandono de si mismo (el no querer ser
visitado, el no asearse, no alimentarse, el despreocuparse consigo mismo etc.), complicando de

este modo su proceso de enfermedad.

A pesar que existen varios centros hospitalarios especializados en curar diversas enfermedades, no
prestan un servicio de acompafiamiento personalizado al que sufre y a su familia. EI drama actual
de la medicina contemporanea consiste en que esta explora, analiza, actGa, pero no acompafia y
aun, en algunos casos (en particular en el caso de muerte segura y proxima), la medicina se aparta,

se desentiende, sintiendose a veces atacada y humillada.

El acompafiamiento del agente de pastoral de la salud es importante en el proceso evolutivo de
todo enfermo, porgue es consciente que la visita es una ayuda que mitiga su situacién de dolor y
sufrimiento, convirtiéndose en una voz de aliento en medio de la preocupacién o desesperacion
que puede estar viviendo el enfermo y su familia. Es necesario entender que el acompafiamiento
ayuda a crear y mantener los lazos de unidn entre el enfermo y las personas que estan a su alrededor
porque le recuerda que esta hecho para vivir y que sigue siendo miembro en plenitud de la iglesia
y de la sociedad; pero también a los que no estan sufriendo le recuerda los limites y las fragilidades

inherentes a la naturaleza humana.

La comunidad eclesial, después de haberse “ocupado” multitud de veces de los enfermos, ahora
debe aclararse a si misma en qué momento se encuentra en cuanto a su actitud frente al mundo del
sufrimiento. En efecto, se tiene una reflexion teoldgica que “valoriza™ la situacion del enfermo al
que ve como imagen de Cristo, vive el Misterio Pascual (pasion, muerte y resurreccion), y por ello
el enfermo se encuentra en el centro de la Iglesia como miembro privilegiado del Cuerpo Mistico

de Cristo.
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