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PROBLEMATYKA REDAKCJI
SOBOROWYCH OBRZEDOW SAKRAMENTU CHORYCH

1. Sakrament chorych w obradach Soboru Watykanskiego IT

Nowa redakcja obrzgdéw sakramentu chorych z 1972 r. Ordo unctionis infir-
morum eorumque pastoralis curae, Typis Polyglottis Vaticanis 1972 (dalej: OUI)
byla realizacja postulatéw Soboru Watykanskiego II, zawartych w trzech artykutach
Konstytucji liturgicznej (4 XII 1963 r.): art. 73, 74 oraz 75'. Nalezy tu przypom-
nie¢, ze art. 73 zaleca, aby ,,0statnie namaszczenie” lepiej nazywaé ,,namaszcze-
niem chorych”, oraz Ze nie jest to sakrament umierajacych, lecz jest przeznaczony
dla tych wiernych, ktérym ,,zaczyna grozi¢ niebezpieczefistwo $mierci z powodu
choroby lub starosci”. Art. 74 ustala, ze w obrzedzie ciggtym namaszczenia udziela
si¢ po spowiedzi, a przed przyjeciem Wiatyku. Art. 75 liczb¢ namaszczen uzalez-
nia od okolicznosci, a towarzyszace obrzedowi modlitwy powinny odpowiada¢
réznym stanom chorych, przyjmujacych ten sakrament.

Powyzsze trzy artykuly Konstytucji liturgicznej na temat sakramentu namasz-
czenia chorych byly owocem przedsoborowych i soborowych dyskusji, propozycji,
a takze polemik odnoszacych si¢ do omawianej tutaj materii. W$réd przedsoboro-
wych propozycji czy sugestii nadestanych z catego swiata (na og6lng ilos¢ 9348,
1855 dotyczylo problematyki liturgicznej) na temat sakramentu chorych odnajduje-
my az 46 propositiones. W czterech kolejnych schematach przyszlej KL, opracowa-
nych przez Przygotowawcza Komisje Liturgiczng, sakramentowi chorych dedy-
kowano cztery artykuty. W ostatnim (IV) schemacie, z 13 lipca 1962 r., bedacym
podstawa dla dyskusji otwartego 11 pazdziernika 1962 r. Soboru Watykanskiego II,
znalazly si¢ nowe, oryginalne, odchodzace od dotychczasowej tradycji sugestie.
Dotyczyty one czterech zasadniczych kwestii:

1) zmieni¢ nazwe sakramentu z ,,0statniego namaszczenia” na ,,namaszczenie cho-
rych” Zatem nie jest to sakrament umierajacych, lecz powaznie chorych;

' Nasze opracowanie w zamierzony sposéb zachowuje charakter wygtoszonej prelekcji. Opiera sig
ono w zasadniczy spos6b na dwdch naszych obszerniejszych edycjach ksiazkowych na temat sakramentu
namaszczenia chorych (zob. zestaw literatury na koncu opracowania). Tam tez mozna odnalez¢ meryto-
ryczne przypisy odnoszace si¢ do odpowiednich zZrédel czy literatury przedmiotu, ukazujacych sakrament
chorych w perspektywie historycznej, liturgicznej, teologicznej, pastoralnej, w dyskusjach soborowych
oraz posoborowych pracach redakcyjnych nad nowymi obrzedami.
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2) wiasciwy moment udzielania namaszczenia w obrzedzie cigglym, potaczonym,
poprzedza spowiedz, ale koniczy przyjecie Eucharystii. Jest to jednoznaczne ode;j-
Scie od praktyki Rituale Romanum z 1614 r.;

3) w obrzedzie samego sakramentu nalezy zastanowi¢ si¢ nad liczba namaszczen
oraz przeredagowac tres¢ odpowiednich modlitw, uwzgledniajacych kondycj¢
PrzZyjmujacego namaszczenie;

4) przewidzie¢ mozliwos$¢ przyjmowania namaszczenia chorych w czasie trwania
te) samej choroby (praktyka nieobecna w rytuale z 1614 r.).

Powyzsze kwestie byly dos¢ szczeg6towo, obszernie i w zréznicowany sposdb
omawiane na kolejnych Generalnych Kongregacjach Soboru Watykanskiego IL. Is-
totne bylo tutaj ustalenie tytutu sakramentu oraz okreslenie jego podmiotu. Nazwa
bowiem okresla istot¢ rzeczy. Wymieniano zatem takie okreslenia dla tego sakramen-
tu: sacramentum olei, sacra infirmorumunctio, oleum infirmorum, oleum sanctum,
oleum benedictum, unctio, unctio infirmorum, infirmi benedictio, aegrotorum sa-
cramentum, morbi exorcismus, infirmi consolatio. Oczywiscie nie brakowato opinii
chcacych podtrzymaé tradycj¢ ostatniego tysigclecia. Argumentowano przy tym,
ze podmiotem tego sakramentu nie sg osoby graviter aegrotantes, lecz principali-
ter morientes, oraz wlasciwym skutkiem tego sakramentu jest salus eschatologica,
a takze, zgodnie z twierdzeniem sw. Tomasza z Akwinu, immediata praeparatio ad
introitum gloriae. Zgodnie z oficjalng nomenklaturg deklarowang przez sobory od
XIII do XVI w. (I Lyon 1245, II Lyon 1274, Konstancja 1418, Florencja 1439,
Trydent 1551) podmiotem tego sakramentu powinni by¢ wierni quasi in articulo
mortis.

W wyniku szeregu dyskusji, glosowan, poprawek tekstowych, art. 73 KL usta-
lit, ze ten sakrament ,,lepiej mozna nazwa¢ namaszczeniem chorych”, ze nie jest on
przeznaczony tylko dla tych, ktdrzy ,,znajduja si¢ w ostatecznym niebezpieczen-
stwie utraty zycia”, oraz mozna go przyjmowac ,,juz wéwczas, gdy zaczyna gro-
zi¢ niebezpieczenstwo $mierci z powodu choroby lub starosci”. Nie trzeba doda-
wac, ze Ojcowie soborowi dokonali tutaj do$¢ $miatej innowacji, powracajac do
biblijnej interpretacji wypowiedzi $w. Jakuba (zob. Jk 5,14-16). Zamierzony zas brak
precyzji w jednoznacznym ustaleniu podmiotu sakramentu wskazuje, ze Ojcowie
soborowi kierowali si¢ przede wszystkim motywami pastoralnymi, chcac przywro-
cié ten sakrament jego pierwotnemu ,,wlascicielowi”, czyli cztowiekowi powaznie
choremu oraz bedacemu w zaawansowanym wieku.

Na 46 propozycji dotyczacych sakramentu chorych przestanych z réznych miejsc
$wiata na adres Komisji Przygotowawcze)j Soboru, az 22 postulowaty now3 struk-
turg rytowa tegoz sakramentu. Zadaniem Soboru nie bylo oczywiscie redagowanie
nowych obrzedéw jakiegokolwiek sakramentu, lecz jedynie ustalenie pewnych ogol-
nych wskazan dotyczacych kierunku prac nad przysztymi strukturami obrz¢do-
wymi. W dyskusjach zatem w auli soborowej postulowano, aby modlitwy obecne
w obrze¢dzie namaszczenia swymi tre$ciami obejmowaly réznorakie sytuacje cho-
rego czlowieka, jakkolwiek byly takze i takie wypowiedzi Ojcéw, ktérzy uwazali,
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ze do obowiazkéw celebransa nie nalezy ustalanie stanu zaawansowania choroby.
Przyniostoby to wigcej utrudnien niz korzysci. Ponadto dotychczasowe obrzedy
w wigkszosci swoich modlitw zbyt czesto wypraszaty uzdrowienie ciata i podtrzy-
mywaly nadziej¢ wyzdrowienia. Przyszie teksty winny zatem uwzgledniac teologie
cierpienia, uwypuklaé jego sens, budzi¢ eschatyczng nadziej¢ w oparciu o cierpienia
i megke samego Chrystusa. Mozna by takze przewidzie¢ odpowiednie teksty przez-
naczone przy udzielaniu sakramentu czlowiekowi mtodemu, w podesztym wieku,
osobom duchownym, zakonnym itp.

Réwniez szeroka byta mozaika propozycji Ojcéw soborowych w kwestii ilo$ci
i miejsc namaszczen. Proponowano zatem, aby ci¢zko chorym (i nie tylko!) namasz-
cza¢ jedynie czoto (zgodnie z dotychczasowg praktyka namaszczania in extremis).
Jeden z Ojcéw postulowat, aby namaszczaé jedynie na czole i dioniach, a pozostate
stosowac pro opportunitate. Argumentowano tutaj, Ze namaszczanie ust czy nozdrzy
jest sprawa trudna i to z racji wysokich, wspotczesnych wymogdéw higienicznych.
Réwniez namaszczenie ucha jest przewaznie ucigzliwe ze wzgledu na trudnosci
zwigzane ze zmiang polozenia cztowieka cigzko chorego. Przekonywajacabyta na-
tomiast propozycja, aby przy zwyczajnym administrowaniu namaszczenia przewi-
dzie¢ dwa miejsca namaszczen: czoto i rece. Wynika to z ogélnie uznanej symboli-
ki: czolo oznacza wewngtrzng aktywno$¢ cztowieka, rece natomiast symbolizujg
jego zewnetrzng dziatalnos¢.

Jakkolwiek problemy zwigzane ze strukturg przysztych obrzedéw namaszcze-
nia chorych odsytano do posoborowych rozwiazan, w kwestii schematu obrz¢du
cigglego optowano za praktykg udzielania sakramentu chorych przed przyjeciem
Wiatyku, gdyz zgodnie z twierdzeniami Tomasza z Akwinu, Eucharystia jest do-
petnieniem wszystkich pozostatych sakramentéw. Zaistniaty réwniez wypowiedzi
podtrzymujace dotychczasowy zwyczaj konczenia obrzgdéw potaczonych ,,ostat-
nim namaszczeniem”. Ma to symbolizowaé fakt, ze widzialny Kosciét przekazuje
swego cztonka Kosciotowi zbawionych.

Pomimo iz nieco diuzej debatowano w auli soborowej nad mozliwoscia powta-
rzania omawianego sakramentu w czasie trwania tej samej choroby, problem ten nie
znalaz} swego odbicia w KL. Dopiero posoborowa komisja przygotowujaca nowa
struktur¢ rytowa zajela si¢ ponownie tg kwestiag. Wielu soborowych dyskutantéw
chciato zachowacé ustalenia Soboru Trydenckiego, ktéry zezwalat na powtéme przy-
Jecie namaszczenia chorych dopiero po powrocie do zdrowia i ewentualnie ponow-
nym chorobowym zagrozeniu Zycia. Warunkiem powtarzania namaszczenia musiato
by¢ wyzdrowienie z poprzedniego stanu i nawré6t choroby. Jednakze wota przesta-
ne przez biskupéw z réznych stron swiata do Komisji Przygotowawczej Soboru
postulowaty potrzebg zmiany dotychczasowego prawodawstwa w tej materii. Argu-
mentowano, ze dopiero XIII-wieczna teologia wielkich scholastykow, twierdzaca,
Ze ten sakrament przygotowuje bezposrednio do chwaly wiecznej (stad jego powta-
rzanie mogloby nasuwac podejrzenie o jego matej skutecznosci), spowodowata stop-
niowe zanikanie dotychczasowej, ponadtysiacletniej praktyki. Zwolennicy nowych
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rozwigzan uzasadniali, ze okreslenie i norma Soboru Trydenckiego w tej materii
nie sg w sensie doktrynalnym jednoznaczne i nie majg zatem przymiotu nieomyl-
nosci. Innym, dodatkowym argumentem jest podzial sakramentéw na niepowtarzal-
ne (np. chrzest, bierzmowanie) oraz powtarzalne. W naturze 1 strukturze sakramentu
chorych jest tworzenie poprzez znak namaszczenia, w sensie szerszym, tzw. stanu
sakramentalnego, ktéry uswieca osob¢ przyjmujaca dany sakrament. W czasie dluz-
szego trwania tej samej choroby dobro duchowe ci¢zko chorego poprzez ponowne
otrzymanie namaszczenia na pewno byloby wzmocnione. Pomimo wielu wypo-
wiedzi Ojcéw soborowych, ktérzy pragneli zachowa¢ dotychczasows, pastoralng
praktyke w omawianej materii, soborowa Komisja Liturgiczna postanowita pozos-
tawi¢ ten problem do rozstrzygnigcia poprzez posoborowa komisje¢ liturgiczna i nie
zajmowac zadnego oficjalnego stanowiska w samej KL.

2. Reforma obrzedéw sakramentu chorych — prace redakcyjne

Konstytucja liturgiczna, uchwalona 4 grudnia 1963 r., ze zrozumiatych wzgle-
doéw nie zaymowala si¢ szczeg6tami obrzedowymi czy strukturami rytualnymi od-
nosnie do ré6znych celebracji liturgicznych. Wyznaczata ona jedynie ogélne normy
i1 kierunek teologicznopastoralnych reform przysztych zreformowanych ksiag litur-
gicznych. Wykonaniem zatem postanowien KL zajal si¢ powotany przez Pawla VI,
juz w miesiac po ogtoszeniu KL, specjalny organ, czyli Consilium ad exsequendam
Constitutionemde Sacra Liturgia (dalej: Consilium). Cztonkami Consilium zostato
mianowanych przez papieza 10 kardynaléw oraz 32 biskupéw (w tym bp F. Jop
z Opola) reprezentujgcych 26 panstw ze wszystkich kontynentéw. Sekretarzem i spi-
ritus movens nowego organu kurialnego zostat A. Bugnini (od 1972 r. arcybiskup).
Zasadniczg rola Consilium byto powotanie w sumie 39 Grup Studyjnych (Coetus
a studiis) w celu przygotowania nowych redakcji wszystkich ksiag liturgicznych.
Kazda Grupa Studyjna sktadat si¢ z 5 do 7 konsultoréw, z ktérych jeden przewod-
niczyl, a inny petnit funkcj¢ sekretarza. Kazda Grupa mogta dobrac sobie zesp6t
doradcéw (consiliari). Dobierano oczywiscie naukowcéw — fachowcéw w danej
dziedzinie liturgicznej wedtug kryteriumich specjalizacji, narodowosci oraz mozli-
wosci fatwego i czgstego spotykania si¢ na terenie calej Europy, cho¢ najczesciej
obradowano w Rzymie. Owocem dyskusji, obrad, glosowan, studiéw przekazywa-
nych in scriptis byty przede wszystkim tzw. Schemata, opracowywane przewaznie
przez sekretarza Grupy Studyjnej. Analiza kolejnych Schemata pozwala na przesle-
dzenie ewolucyjnych etap6w powstawania nowych redakcji catych ksiag liturgicz-
nych lub chociazby odpowiednich elementéw okres$lonej struktury rytualnej. Dla
przesledzenia proces6éw ksztaltowania si¢ nowych struktur obrzgdowych nalezy
przeanalizowa¢ takze szereg uzupelniajacych dokumentdw, jak np. Relationes, Vota,
Osservazioni, Animadversiones, Annotationes, Res Secretariatus, Protocollum, Sta-
tus quaestionis, itd.
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Prace nad nowg strukturg rytowa sakramentu chorych byly w kompetencjach
Grupy Studyjnej nr 23 (De Rituali IT). Relatorem byt P.M. Gy — profesor Instytutu
Liturgicznego w Paryzu, sekretarzem — S. Mazzarello z Rzymu. Grupa ta odnosnie
do prac redakcyjnych zwigzanych z obrzedami sakramentu chorych pozostawita
po sobie okoto 40 dokumentéw, ktére w komplecie posiada archiwum Kongregacji
Kultu Bozego. Owocem 8-letnich prac redakcyjnych tejze Grupy Studyjnej byta
ksigga OUI z 1972 r.

W ramach przydzielonych tejze prelekcji limitéw czasowych ograniczymy si¢
do istotnych kwestii redakcyjnych, zwigzanych z omawianym tutaj sakramental-
nym obrz¢dem.

2.1. Teologia sakramentu namaszczenia chorych

Teologia jakiejkolwiek rzeczywistosci to sens religijny tejze rzeczywistosci,
ktéry réwnoczesnie okresla, wyjasnia i wyznacza (odnosnie do liturgii) istotng struk-
turg danej celebracji. W dyskusjach w tonie Grupy Studyjnej 23 chodzito najpierw
o teologiczne okreslenie postawy chrzescijan wobec choroby. Bardzo wazne bylo
tutaj pytanie: Czy w sakramentalnym namaszczeniu istotna jest unia z Chrystusem,
ktéry za nas i dla nas cierpial, ile raczej punkt cigzkosci spoczywa na zmaganiu sie
z chorobg? W wyniku wielokrotnych spotkar i dyskusji problem ten streszczono
nastgpujgco: Chrystus sam zmagat si¢ z cierpieniem, ale réwnoczesnie je zaakcep-
towat. Wspéicierpienie z Chrystusem jest zmaganiemsi¢ wraz z Nim ze zlem,
Jakimzawsze jest choroba. Akceptacja choroby nie wyklucza walki z nig. Akceptacja
woli Bozej nie ogranicza woli zycia. Chrzescijanin, nawet zwyciezony cierpieniem,
powtarza za Chrystusem: badz wola Twoja (szerzej zob. OUI 1-4). Temat teologii
sakramentalnego namaszczenia chorych mozna oczywiscie pogtebié o jego wymiar
paschalny, zbawczy, eschatyczny, eklezjalny, pokutny itd.

2.2. Formuta sakramentalna

Jakkolwiek KL nie przewidywata zmiany formuty sakramentalnej, bylo wiado-
mo, ze formula ustalona autorytetem potrydenckiej reformy (rytual z 1614 r.) nie
wyrazata w petni istoty sakramentu. Nalezalo zatem przeegzaminowac¢ wszystkie
dostepne formuty sakramentalne, rozpoczynajac od kodekséw z epoki starozytnosci
Kosciola, uwzgledniajac réwniez formuty wystepujace w liturgiach Kosciota wscho-
dniego. Wczesniej jednak Grupa Studyjna musiata uzyska¢ zgod¢ Pawia VI do
prac nad nowa redakcja formutly sakramentalnej. Powyzszg petycj¢ uzasadniano
potrjnymi racjami:

1) dotychczasowa formuta w niewystarczajacy sposéb wyraza wiar¢ Kosciota od-
nosnie do skutkéw sakramentu. Nie ma w niej bowiem zadnego odniesienia do
pozytywnego skutku namaszczenia;

2) przyszta formuta powinna dobrze oddawac zaréwno pozytywny, jak tez ,,nega-
tywny” skutek sakramentu. Jest to szczeg6lnie wazne, biorac pod uwagg funkcje
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j¢zykoéw narodowych, ktére majg przeciez wychowywaé w duchu prawdziwe;j
wiary;

3) dotychczasowa formuta Per istam sanctam Unctionem nie wystgpuje w kodek-
sach liturgicznych przed I potowa X1 w. Do czasu potrydenckiego rytuatu (1614)
uzywano wielu formut sakramentalnych.

Za zgoda zatem Pawla V11 po zatwierdzeniu przez Ojcéw w czasie Sesji Plenar-
nej Consilium, po dtuzszych studiach i dyskusjach, opracowano nowg formule sakra-
mentalng. Wyodrgbni¢ mozna w niej cztery zasadnicze czlony i momenty tresciowe.

1) Pierwszy element formuly brzmi: ,,Przez to swigte namaszczenie niech Pan w swo-
im nieskoniczonym milosierdziu” Ta fraza przejeta jest z rzymskiego Pontyfi-
katlu, siggajacego XII w. Ma charakter deprekatywny, blagalny, wypraszajacy.

2) Drugi element pierwszego zdania formuly inspiruje si¢ doktryng Soboru Try-
denckiego: omnis gratia, gratia Spiritus Sanctus est. Brzmi: ,,(...) niech wspo-
moze cie taska Ducha Swietego” Nalezy zatowac, ze ta trydencka doktryna
o zbawczej mocy Ducha Swie;tego przy namaszczaniu chorych nie znalazla po-
twierdzenia w formule potrydenckiego rytuatu (1614).

3) Trzeci element formuly ustalony w polskim przektadzie: ,,Pan, ktéry odpuszcza
ci grzechy” inspirowany jest klasycznym biblijnym tekstem na temat sakramen-
tu chorych, przejetym z Listu §w. Jakuba (,,[...] a jesliby popenit grzechy, bgda
mu odpuszczone”). Tekst ten nawigzuje do pokutnego aspektu namaszczenia, bez
blizszego sprecyzowania, czy chodzi o sakramentalng pokutg, czy raczej o pew-
ne nastawienie chorego.

4) Czwarta cze$¢ formuly sakramentalnej stanowig stowa: ,,(...) niech ci¢ wybawi
i faskawie podzwignie”. O tym ,,podzwignigciu” wspomina takze Jk 5,15. Dobér
dwéch istotnych tutaj stow: ,,wybawienie i podzwigni¢cie” wskazuje zardwno
na sens namaszczenia w wymiarze sakramentalnym, jak tez podzwigniecie du-
chowe i ewentualnie fizyczne chorego czlowieka. Namaszczenie jest bowiem
dobrem dla czlowieka zintegrowanego, dla ,,ducha wcielonego”

2.3. Podmiot sakramentalnego namaszczenia

Od wiasciwego ustalenia podmiotu sakramentu chorych zalezy cata nowa orien-
tacja pastoralnej troski Kosciota wobec chorego czlowieka. Przejscie od ,,ostatniego
namaszczenia” do sakramentu chorych nie jest, na pierwszy rzut oka, problemem
Scisle teologicznym, co przede wszystkim pastoralnym. Od precyzyjnego ustalenia
komu i w jakich okoliczno$ciach nalezy udziela¢ sakramentalnego namaszczenia
zalezy odnowa tego sakramentu na poziomie Zycia parafialnego.

Grupa Studyjna 23 dobrze zdawatla sobie sprawe z wagi rozwigzania i ustalenia
tego problemu. Dokladnie przeanalizowano diugg i petng polemik dyskusje na ten
temat w czasie obrad Soboru Watykanskiego 1I, ktéra doprowadzita do dos¢
elastycznego brzmienia art. 73 KL, ktéry przewidywal udzielanie tego sakramentu
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chorym, ,.ktérym zaczyna grozi¢ niebezpieczenstwo $mierci zpowodu choroby lub
starosci”

Wiele dysput na powyzszy temat w fonie Grupy Studyjnej doprowadzito do
stwierdzenia, ze ze starozytnej tradycji Kosciota, z przekazéw biblijnych (Chrystus
uzdrawia chorych i ,,Zle si¢ majgcych”), z najstarszych zrédet liturgicznych, a takze
ze wspolczesnych postulatéw duszpasterzy wynika (lub wynika¢ powinno!), ze sa-
kramentalne namaszczenie oznacza zawsze akcje¢ Chrystusa przeznaczong dla cho-
rych. Jest to bowiem sakrament walki z choroba, a w konsekwencji — walki ze
Smiercia, gdyz w kazdej powaznej chorobie jest intuicja $mierci. Zatem jest to sa-
krament ,,potrzebny” w kazdej powaznej chorobie, a takze w starosci, gdyz senectus
ipsa insanabilis morbus est (Seneca, I w. po Chr.). 8 art. OUI, okres$lajac podmiot
tego sakramentu, nie wspomina o ,,niebezpieczenstwie $mierci” jako warunku przy-
Jgcia tego sakramentu, zezwala natomiast, aby udzielano go takze dzieciom rozu-
miejacym jego sens, a takze chorym przed operacjg. Grupa Studyjna podjeta takze
niedokonczong dyskusj¢ soborowa na temat mozliwosci powtarzania namaszczenia.
Whbrew dotychczasowej praktyce, a takze obowigzujgcego kan. 940, 2 CIC (1917)
ustalono, ze jesli ,,w czasie trwania tej samej choroby nastapilo powazne pogorsze-
nie” (OUI 9), mozna ten sakrament powtarzaé.

2.4. Szafarz sakramentu

CIC (1917) w kan. 938, 1 ostrg normg prawna okresla, ze sakrament ten spra-
wuje jedynie kaptan. Wynikaloby z tego, ze jego szafarstwo jest warunkiem
waznosci sakramentu. Moze zastanawia¢, ze QUI 16 w nieco ztagodzonej formie
ustala, z¢ wiasciwym szafarzem namaszczenia jest kaptan. Jakkolwiek ta
praktyka jest dzisiaj obowigzujaca, to warto przypomnieé, ze istnieje dos¢ obfita
bibliografia prac postulujgcych, aby szafarzem tego sakramentu mégt by¢ takze dia-
kon. Ponadto cztonkowie Grupy Studyjnej przypomnieli argument natury histo-
rycznej. Przeciez dopiero w potowie IX w. (Statuta Pseudo Bonifatii) zabroniono
osobom $wieckim zabierania do doméw oleju uprzednio poswieconego przez bis-
kupa. W czasie obrad Vaticanum II styszane byly réwniez wypowiedzi widzgce
w diakonie szafarza nadzwyczajnego, kt6ry mégiby udzielaé tego sakramentu, gdyz
on takze uczestniczy w kaplanstwie ministerialnym. Postulaty takie zgtaszali biskupi
zkrajéw misyjnych. Cztonkowie Grupy Studyjnej uwazali jednak za przedwczesna
Jjakakolwiek zmiang w tej materii.

2.5. Materia namaszczenia

Poprzednie prawodawstwo wymagato, aby jako materii do oleju chorych uzywac
wylacznie oleju z oliwek. Byto to historycznie zrozumiate. Kultura §r6dziemnomor-
ska, a w takim srodowisku powstat i rozwijat si¢ poczatkowo Kosciét, nie znala
innego oleju, jak tylko z oliwek.
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Obrze¢dy poswigcenia olejéw (w tym oleju chorych) przez biskupa spoczywaty
w kompetencjach Grupy Studyjnej 21 (De libris H et I1I Pontificalis). Konsultorzy
tej Grupy przypomnieli, ze 29 lipca 1968 r. Kongregacja Nauki Wiary po raz pier-
wszy w historii Kosciota wydata dekret zezwalajacy na uzywanie jakiegokolwiek
oleju rodlinnego (oleum e plantis) do namaszczania chorych. Indult ten byt wydawa-
ny jednorazowo na prosb¢ danego episkopatu. Powyzszy dekret ulatwit cztonkom
Grup Studyjnych (21 oraz 23) dyskusje¢ nad ustaleniem materii sakramentalnego
namaszczenia. Musieli oni bra¢ pod uwage wiele uwarunkowan w tej materii, np.
brak plantacji oliwnych w krajach podbiegunowych czy strefie zwrotnikowej, bariery
i utrudnienia handlowe, zwlaszcza w okresach wojennych czy innych zamieszkach
politycznych itd. W koncowym etapie prac redakcyjnych, uznajac priorytet dla
oleum olivarum, odstapiono od terminu oleum naturale na korzySc¢ oleum e plantis,
co zostalo przeciez juz okreslone w dekrecie Kongregacji Nauki Wiary z 1968 r. Art.
20 OUl precyzuje zatem, ze ,,wlasciwa materig sakramentu namaszczenia chorych
jest olej z oliwek albo, gdyby okolicznosci tego wymagaja, inny olej roslinny”

2.6. Zwykly obrzed namaszczenia chorych

Na kilka oryginalnych elementéw tegoz obrze¢du warto zwrdci¢ uwage, ktére
juz uprzednio, w oderwaniu od calej struktury rytowej, byly juz czesciowo w wy-
miarze redakcyjnym oméwione. W obrzedach wstepnych OUI 68 zaleca, aby ka-
plan infirmum et praesentes humaniter salutat. Jest to psychologicznie wazna pod-
powiedz, gdyz jakos¢ tego pierwszego kontaktu z obecnymi rzutuje na pézniejsze
uczestnictwo w catlym obrzedzie. Wazne jest, aby celebrans z bogatego zestawu czy-
tan biblijnych (w sumie 55, z tego 25 perykop ewangelijnych, 9 czytan ze Starego
i 21 zNowego Testamentu) dobrat jedno (lub nawet dwa) najlepiej odpowiadajace
sytuacji chorego. Symbolicznym znakiem solidarnosci wspélnoty catego Kosciota
jest natozenie w milczeniu rak celebransa na gtowie chorego. Nowoscig w obrzg-
dzie jest mozliwos$¢ poswigcenia oleju do namaszczenia chorych przez kazdego
celebransa, oczywiscie jedynie w wypadku prawdziwej koniecznosci. Korzystajac
zobszernych soborowych wypowiedzi na temat ilo$ci i miejsc namaszczenia, a takze
wielu opinii kapelanéw szpitalnych z kilku krajéw, a przede wszystkim wielokrot-
nych dyskusji w tonie Grupy Studyjnej 23, ustalono, ze w zwyklym obrzedzie na-
maszcza si¢ chorego na czole i nargkach. To podwdjne namaszczenie symbolizuje
i ogarnia calego cztowieka. Czoto bowiem jest symboliczng lokalizacja myslenia,
oznakg godnosci cziowieka, miejscem ,,zmagania” si¢ ducha. Podobnie tez rece s
symbolem pracy ludzkiej, aktywnosci, znakiemrelacji migdzyludzkich (powitania,
pozegnania, akceptacji, odrzuceniaitd.). Rwnoczesnie, szanujac zwyczaje i trady-
cje poszczegdlnych narodéw, redaktorzy obrzedéw pozostawili w kompetencjach
konferencji episkopatéw mozliwos¢ powigkszenia liczby i zmiang¢ miejsc namasz-
czenia (zob. OUI 24). W sytuacji in extremis wystarczy jedno namaszczenie na czole
lub pro opportunitate na odpowiedniej cz¢sci ciata. Namaszcza si¢ zwyczajowo
w formie krzyza, jakkolwiek obrzg¢dy na ten temat nic nie wspominajg.



PROBLEMATYKA REDAKCJI SOBOROWYCH OBRZEDOW SAKRAMENTU CHORYCH 355

STRESZCZENIE

Zaréwno obradom soborowym, jak tez redakcyjnym pracom nad nowymi obrzedami
sakramentu namaszczenia chorych przyswiecatl in genere jeden zasadniczy cel: przywrécic
ten sakrament jego ,.historycznie” prawowitemu ,,wlascicielowi”, czyli cztowiekowi powaz-
nie choremu, a nie jak dotad, wylacznie umierajacemu. Powyzsze, kategoryczne stwierdze-
nie z pewnoscig zostanie wzmocnione dwiema kolejnymi prelekcjami sympozjum: ukazaniem
jego teologicznego sensu oraz potrzeba reorientacji dotychczasowej pragmatyki pastoralnej
odnosnie do tego sakramentu.

Stowa kluczowe: sakrament chorych, Sobér Watykanski II, reforma liturgiczna, teologia
sakramentalna.

The Editorial Issues of the Rite of the Sacrament of the Sick after Vaticanum II
Summary

The understanding and celebration of the Sacrament of the Sick have experienced several
changes through the ages. On of the results of that state was the limitation of its use only to
the dying peopte. Therefore the reform undertaken after the Second Vatican Council pointed
at the need of the restoration of the ancient practice to give the sacrament also to the sick
people. This study concerns the phase of redaction of the new Ritual of the Sacrament of the
Sick. The author discusses one by one the questions on theology, sacramental form and matter,
subject and administrator of the Sacrament.

Key words: Sacrament of the Sick, Vaticanum II, liturgical reform, sacramental theology.
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