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La Antropologia Médica de Pedro
Lain Entralgo

ANTONIO PINAS MESA!

1. Introduccion

La variedad temdtica de la obra lainiana tiene como nexo
aglutinador la construccién de una Antropologia que sirva de fun-
damento al saber médico. Tal es la motivacién que da significado a
su larga trayectoria desde los inicios de sus estudios de Medicina en
Valencia hasta su obra de Antropologia Médica para clinicos publi-
cada en el afio 19842 Con ella quiso dar cumplida cuenta del proyecto
de una antropologia médica que comprendiera la salud y la enferme-
dad desde el abarcante momento de cada hombre que es la realidad
personal.

En estas pdginas busco mostrar como Lain Entralgo desarro-
lla en Espafia una tradicién antropoldgica iniciada en la Escuela de
Heidelberg. En segundo lugar indicaré cémo Lain investiga el modo
en que la enfermedad y la salud son personalizadas por cada sujeto
haciendo cierto el aserto de V. Krehl que reza “no hay enfermedades
sino personas que enferman”.

La Antropologia Médica lainiana goza de actualidad y
nos permite seguir pensando las posibilidades de una medicina
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personalizada. El andlisis multifactorial de la nosogénesis presente
en su modelo antropopatolégico tiene similitudes y diferencias con el
modelo biopsicosocial desarrollado durante la década de los 70.

2. El paso de Pedro Lain de la Psiquiatria a la
“Antropologia Médica”

Al hablar de “Antropologia Médica” necesitamos aclarar a qué
nos estamos refiriendo porque existen dos modalidades de antro-
pologia, ambas denominadas “médicas”. Una de ellas pertenece al
campo de la antropologia cultural y se centra en los aspectos socio-
culturales de la practica médica, las creencias en torno ala salud y la
enfermedad, el modo de organizacion social para el acceso a la salud
etc.?

No es esta la disciplina cultivada por Pedro Lain, aunque si sera
valorada por nuestro autor dentro de la estructura que, a su juicio,
debe sustentar el saber médico. La investigacion lainiana forma parte
de los estudios que nacen en el s. XX en Europa con un enfoque cien-
tifico y filos6fico del hombre, la salud y la enfermedad y que recibe
también el nombre de “Medicina antropolégica™.

Pedro Lain introduce en Espaia esta nueva corriente, influ-
yendo en alguno de sus discipulos como es el caso de su sucesor en la
Cétedra de Historia de la Medicina en la Universidad Complutense el

Marvin Harris incluye la Antropologia Médica dentro de la rama de Antropologia Cultural. La define
como el estudio de los factores biol6gicos y culturales en la salud y en la enfermedad y el tratamiento
del enfermo. Cfr. Harris M., (1990). Antropologia Cultural. Alianza Editorial. Madrid, p. 16.

El mejor estudio que existe en la actualidad sobre la Antropologia Médica de Pedro Lain se lo
debemos al hispanista e investigador lainiano Nelson R. Orringer. Para un conocimiento en
profundidad de la misma aconsejamos el estudio del libro ORRINGER N., (1997). La aventura de
curar. La Antropologia Médica de Pedro Lain Entralgo. Circulo de Lectores. Barcelona. También
se puede encontrar un acercamiento a la Antropologia Médica de Lain en un articulo del mismo
autor: ORRINGER N., (2008). La Antropologia Médica de Pedro Lain Entralgo: historia y teoria, en Ars
Medica. Revista de Humanidades 2008; 2:190-205. Sobre el influjo filoséfico de Ortega y Zubiri en
la Antropologia Médica lainiana aconsejamos la lectura de Russo, M2 T., (2007). La Antropologia
Meédica de Lain a la luz de la filosofia de Ortega y Zubiri, en Rujiar: misceldnea del Centro de Estudios
Bajo Martin 2007; 8: 1035-1047 (Boletin Lainiano).
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Profesor Diego Gracia. Lo anterior resulta evidente en la Tesis docto-
ral en Medicina que realiza Gracia en el afio 1973. Su titulo es Persona
y enfermedad: Una contribucion a Historia y Teoria de la Antropologia
Meédica.

Lain desarroll6 esta empresa desde bien joven. Con 28 afios
escribe algunos de sus primeros articulos en los que asume el pro-
yecto de recuperar la unidad del saber en las Universidades para evi-
tar el creciente proceso de “especializacién”. Concretamente alude
Lain a la crisis del organicismo y la superaciéon del mismo por una
mentalidad médica que comience a prestar atencién al componente
psiquico de la enfermedad y a la importancia del alma en la génesis y
en el tratamiento de la enfermedad®. Tal es el nuevo enfoque médico
que esta cautivando a Lain y que se ha puesto en boga en algunos
pensadores médicos alemanes aglutinados bajo el proyecto de tender
lazos entre las “Ciencias naturales” y las “Ciencias del espiritu”. Esta
es la fisonomia de los integrantes de la, asi llamada por Lain, Escuela
alemana de Heidelberg, formada por von Krehl (1861-1937) y sus dos
discipulos més aventajados R. Siebeck (1883-1965) y V. Von Weizsdcker
(1886-1957). El tltimo de estos ejercera un claro influjo doctrinal en
Lain quien, siguiendo su ejemplo, introduce la reflexion filoséfica en
la medicina®. A él se debe también la recuperacién del término “antro-
pologia médica” en un articulo de 1927 con la intencién de denotar
ese nuevo giro en medicina que intenta incluir al sujeto superando
una consideracion abstracta de los procesos patoldgicos’.

Su proyecto estd en sintonia con el objetivo scheleriano de cons-
truir una antropologia filoséfica que integrara los crecientes sabe-
res especializados junto con una reflexién en torno al fundamento
ultimo de la realidad. Scheler confiaba en que una antropologia de

Estas consideraciones del joven Lain podemos encontrarlas en Norma. Revista de Exaltacion
Universitaria, 1 (marzo 1935), pp. 25-38

Cfr. ORRINGER N., (1997). La aventura de curar. La Antropologia Médica de Pedro Lain Entralgo, p. 27.
Ibid, p. 25.
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esta naturaleza permitiria marcar objetivos claros de investigacién a
las distintas ciencias naturales, incluidas las ciencias médicas®.

Pedro Lain se especializara en Valencia en psiquiatria de la mano
del profesor Juan Peset fundador de la Escuela de Medicina Legal en
la ciudad del Turia y que imparti6é unas lecciones de psiquiatria gene-
ral a modo de introduccién a la psiquiatria forense. Confiesa Lain que
estas sesiones movilizaron su interés hacia el campo de la enfermedad
mental y, mds concretamente, por la psiquiatria antropolégica, defini-
tiva tierra de promision de su itinerante vocacion intelectual®.

Aparte de la formaciéon que Lain recibia en la facultad de
Medicina, continué con la lectura asidua de las mejores publica-
ciones extranjeras de caracter médico. Al mismo tiempo inicia una
aproximacion filos6fica a los temas sobre el hombre para completar la
faceta cientifica. Es en este momento cuando se encuentra con la lec-
tura de Ortega, Eugenio D’ors y el joven catedratico de la Universidad
de Madrid Xavier Zubiri con el que trabard tiempo después, gran
amistad. Estas influencias y elecciones juveniles nos permiten com-
prender un rasgo presente en los escritos de madurez: la constante
integracion de la perspectiva filoséfica y las materias cientificas.

Por lo que respecta a la preocupacién por un saber médico que
no equiparase al hombre con un mero ser vivo y que contemplara
su profunda realidad no objetual sino personal, Lain recibe también
el influjo de Roberto Novoa Santos quien, segiin Helio Carpintero,
ejemplifica a la perfecciéon la revolucion de la medicina contempora-
nea que Lain denomina la introduccion del sujeto. Esta revolucién no
puede comprenderse sin el impacto del psicoandlisis y el reconoci-
miento de la condicién personal y biografica del hecho de enfermar!.

Asi podemos comprobarlo en su discurso programatico reflejado en El puesto del hombre en el
cosmos donde se recogen elementos de la conferencia pronunciada por el autor el afio 1927 en torno
ala urgencia de una nueva antropologia.

ALBARRACIN, A., (1988). Retrato de Pedro Lain Entralgo. Circulo de Lectores. Barcelona, p. 35.

Cfr. CARPINTERO, H., (2004). Historia de la Psicologia en Espafia. Piramide. Madrid, p. 164.
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El gran espaldarazo lo recibird cuando tras las Navidades de
1931, auspiciado por Juan Peset, fue pensionado por la Junta para
Ampliacién de Estudios para viajar a Viena. Alli conocera de primera
mano el humanismo médico vienés.

Por ejemplo, tendrd ocasion de conocer la obra colectiva
dirigida en 1925 por el urélogo O. Schwarz (32 Escuela Vienesa de
Psicoanadlisis!! y Circulo de Viena de medicina interna) Psicogénesis y
Psicoterapia de los sintomas fisicos en la que se analizaban enferme-
dades potencialmente psicogénicas ofreciéndose terapias psicoanali-
ticas para su tratamiento. Schwarz, apodado el urdsofo por su amplia
dedicacion a la filosofia y la biisqueda de encuentros entre esta y la
medicina, favorecerd en Lain el profundizar en la consideracién de
toda enfermedad como consecuencia de un doble proceso somadtico
y psiquico, psicosomatico.

Desde estos avatares comprendemos la produccion intelectual
del joven Lain asi como sus futuras obras dedicadas a la fundamenta-
cion del saber médico. El propio germen de su Antropologia Médica
ya estd presente en la conferencia que pretendia impartir en el verano
de 1936 con su amigo Barcia Goyanes en los Cursos de Verano de
Santander desarrollados por la Junta Central de Accién Catdlica. El
estallido de la Guerra Civil impidi6 su exposicion. El tema a desarro-
llar versaba sobre la posibilidad de una Medicina que tuviera como
fundamento al ser humano en sentido integral, aportando también
una vision humanizadora de la enfermedad y la curacién. Queria
superar una descripcion fria de la enfermedad delineando un ensayo
sobre el papel que juega la persona en el proceso de enfermar y de
sanar: la enfermedad como acontecimiento vital.

1 A esta misma escuela pertenece V. Frankl (1905-1997) contempordneo de Pedro Lain. Ambos

coinciden en estudiar la esperanza y el sentido existencial como factor fundamental de la vida
humana.
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3. La Antropologia Médicay la crisis de la
Medicina en los inicios del s. XX

La Antropologia Médica nace en un contexto de crisis. En los
primeros afos del siglo XX las distintas ciencias estdn replanteando
sus fundamentos metodolégicos. En el caso de la medicina algunos
tedricos critican que ésta se fundamente tinicamente sobre los sabe-
res biofisicos y bioquimicos. Por esta razon entre 1920-1930 surge una
fuerte critica al impersonalismo del positivismo médico.

Veamos cémo describe esta situaciéon el historiador de la
Medicina Pedro Lain:

“Pocas reivindicaciones sociales han logrado fruto, aun siendo justas,
sin que sus protagonistas las hayan exigido abiertamente, por tanto, sin
una previa rebelién mds o menos violenta contra el orden social anterior
a ellas. En cuanto fenémeno social, no podia ser excepcién a esta regla
la introduccién del sujeto en medicina. A la introduccién del sujeto ha
precedido su rebelion, y ésta ha sido externa y sangrienta en la calle, y
mansa disimulada en el seno de los consultorios médicos publicos
y privados. El aspecto externo y callejero del levantamiento tuvo su
protagonista en el obrero revolucionario, en el pobre en tanto que enfermo
posible. El aspecto colectivo y clinico de la protesta ha tenido su héroe —sit
venia verbo- en el enfermo neurético”'?.

La reaccidon ante este impersonalismo fue el surgimiento de
unas nuevas ciencias médicas y paramédicas'® (sociologia de la medi-
cina, introduccion a la medicina y Antropologia Médica). Con ello se
estd iniciando el progreso hacia la consideracién del enfermo como
persona individual. Dos autores que destacaran en este frente son O.
Schwarz y su obra Medicina Antropolégica (1929) y Von Weizsidcker.
Como otros médicos de la época se sentirdn atraidos por las nuevas
teorias en antropologia filoséfica y aplicardn su nuevo método en
el campo de la medicina. Todos ellos consideran que no se puede

120 1N ENTRALGO, P, (1964). La relacién médico-enfermo. Historia y teoria. Madrid, pp. 214-15.

13 Cfr. OrriNGER, N., (2008). La Antropologia Médica de Pedro Lain Entralgo: historia y teoria. Ars
Médica. Revista de Humanidades 2008; 2:190-205. p. 193.
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fundamentar adecuadamente el saber médico sin un fundamento del
mismo en una idea del hombre.

Es, en cierto modo, el psicoandlisis, el punto de partiday el fun-
damento de una nueva medicina centrada en el enfermo. El descu-
brimiento de enfermedades cuya etiologia no parece ser fisica pone
en situacién de busqueda de etiologias psiquicas (trastornos por
conversion, neurosis, histerias etc.) Entre 1918-1922 varios alumnos
de Freud aplican el psicoandlisis a casos tradicionalmente conside-
rados orgénicos. El mismo O. Schwarz forma a un grupo de médicos
en esta linea. El trabajo obtenido en sus investigaciones queda reco-
gido en la obra colectiva anteriormente citada y que Lain valorara
como una aportaciéon de indudable importancia para la medicina
contemporédnea'.

Se inicia asi una nueva mentalidad o paradigma médico que
Pedro Lain bautiza con el nombre de mentalidad antropopatolégica.
Esta pretende sustituir a la anterior mentalidad biopatolégica que
entendia al paciente como un mero ser natural sin atender a sus par-
ticularidades propiamente humanas: la razon, la libertad, la interio-
ridad, etc.

El estudio de la patologia personal en sentido estricto, nos dice
Lain, se inicia con Freud, a pesar de las consideraciones “antiperso-
nalistas” de su psicologia'®. La atencion hacia el costado personal del
proceso morboso fue cautivando a neurélogos e internistas como
Krehl, O. Miiller, E. Meyer, Von Weizsdecker, Siebeck y Hollmann.

14 Afn ENTRALGO, P, (1958). La racionalizacién platénica del ensalmo y la invencién de la psicoterapia

verbal. Archivos Iberoamericanos de Historia de la Medicina y Antropologia Médica, X/2 (1958) 133-
160, p. 133. Lain prest6 atencién a una cita del Carmides platénico que figuraba en esta obra, en la
que Sdcrates dice haber aprendido de un tracio, discipulo de Zamolxis, que las dolencias del cuerpo
no pueden ser curadas sin tratar ante todo y sobre todo el alma. “Pero el alma —dice al final la cita— es
curada con ciertos ensalmos”. Atendiendo al acierto y a la insuficiencia de estas palabras del filsofo
ateniense, escribird Lain el articulo recogido en esta cita y que, poco después, dard lugar ala obra La
curacién por la palabra en la Antigiiedad cldsica (1958). Revista de Occidente. Madrid.

15 Cfr. 1d,, (1943). Estudios de historia de la Medicina y de Antropologia Médica, p. 320.
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Ciertamente, el tratamiento integral del enfermo habria sido
dificil sin la biologia antropoldgica de Freud. La consideracion del
psiquismo inconsciente y su concepto de instinto entendido como
fuerza biolégica, derriba la rigida linea demarcatoria que se habia
levantado entre ciencia natural y psicologia'.

4. La mentalidad antropopatoldgica: hacia una
medicina fundada en la antropologia

La Antropologia Médica que publica en el afio 1984 se construye
sobre esta nueva mentalidad, no obstante, esta temaética ha tenido
en Lain un largo tiempo de maduracion. Ya en 1943 con ocasion de
su obra Estudios de Historia de la Medicina y Antropologia Médica,
comienza a desgranar un analisis de la nosologia en la medicina con-
temporanea en el que contrapone distintos modos de entender la
etiologia de la enfermedad proponiendo una nueva idea de nosologia
“humana”. Esta implica la consideracién no sélo de la reaccién biol6-
gica del cuerpo humano sino también de la reaccién personal.

Lain se pregunta ;es realmente posible al médico, entonces, hacer
historia clinica singular y privativa del enfermo al que asiste? Estay no
otra es la finalidad de la mentalidad personalista que difundiré en sus
escritos. Respecto a la naturaleza de tal proceder en el diagnéstico
nos dice Lain:

“El inico medio de lograr una historia singular del enfermo es hacer la
historia ‘desde’ los ingredientes personales de la enfermedad (desde lo que
la enfermedad tenga de psiquico-espiritual), en lugar de hacerla ‘desde’
sus elementos naturales [...] Lo que me ‘individualiza’ es mi cuerpo y su
peculiaridad funcional y mensurativa; mi estatura, mi color de la piel, etc.,
pero en cuanto pretendo pensar cientificamente, esta individualizacién
no pasa de ser probable o estadistica [...] En cambio, los contenidos
de mi vida psiquico-espiritual y la melodia temporal de mis acciones
estrictamente personales son en absoluto singulares e intransferibles”'".

16 TALLAFERRO, A., (1970), Curso bdsico de psicoandlisis. Paidés. Buenos Aires, p. 21.

17 1N ENTRALGO, P, (1943). Estudios de Historia de la Medicina y Antropologia Médica. Madrid, pp.
318-319.
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Seglin podemos comprobar en estas lineas, Lain estd buscando
el modo por el que la enfermedad se hace tnica e irrepetible en cada
enfermo individual. Sies cierto que el cuerpo propio nos individualiza,
no menos cierto es que esta individualizacién queda superada por la
singularidad de nuestra intimidad personal y la propia conducta.

Esta idea de nosologia personal apuntada en 1943 quedara
sistemdticamente desarrollada en 1950, afio en el que se publica La
historia clinica. Historia y Teoria del relato patogrdfico. En ella encon-
tramos un detenido andlisis de las mentalidades explicativas de la
patologia a lo largo de la historia. Concretamente se centra en cuatro:
biopatolégica, antropopatoldgica, anatomoclinicay fisiopatoldgica.

Lain valora positivamente esa mentalidad antropopatoldgica
y lanza su critica hacia la consideracién del hombre como un mero
organismo. El hombre es su organismo pero también es “algo mds” que
su organismo'®. Por ejemplo, alega Lain, la digestion del hombre no es
biologia sino antropologia o biologia antropolégica'.

Si buscamos un elemento distintivo entre la Antropologia
Médica que elabora Lain y la que él mismo encuentra en los pro-
motores del Circulo de Viena y la, asi llamada por Lain, Escuela de
Heidelberg, nos encontraremos el influjo filoséfico de su maestro
y amigo X. Zubiri. La mentalidad personalista ante la enfermedad
asume la afirmacién zubiriana acerca del hombre como agente, actor
y autor de si mismo. Asevera Zubiri en Sobre el hombre que, “la vida
como conjunto de lo que el hombre hace remite a la vida como uni-
dad interna de ese quehacer, y esa unidad del hacer remite a su fun-
damento interno, al viviente mismo de quien es la vida”.

18 | AfN ENTRALGO, P, (1950). La historia clinica. Historia y Teoria del relato patogrdfico. CSIC. Madrid, p.
576.

19 Ibia, p.577. Alolargo del tiempo ird madurando Lain esta formulacién. Sobre todo en Antropologia

Meédica para clinicos percibimos cémo ha asumido un término tomado de Zubiri para referirse
a los actos humanos tratando de superar planteamientos tanto dualistas como monistas:
preponderancia. Hay actos humanos que son preponderantemente psiquicos o fisicos pero en todos
hay una participacion de lo psiquico y lo fisico. Por ello, estrictamente hablando, toda enfermedad
es psicosomatica.
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Por ello la Antropologia Médica lainiana parte de una descrip-
cion estructural de la enfermedad en la que, junto con el momento
psicoorganico, el momento histérico y el momento social, se subraya
la importancia de un abarcante momento personal. La persona, el yo
que somos, estd por encima de sus vicisitudes psicoorgdnicas, sociales
e histéricas. La enfermedad, dird Lain, queda individualizada no s6lo
por ser individual nuestro psicoorganismo, sino, sobre todo, por ser
en el sentido estricto del término, personal?°. Desde una perspectiva
crasamente organicista o cosmolégica no se atenderd a lo que pone
la persona con su inteligencia y libertad en el proceso de enfermar y
de sanar. Las citadas mentalidades médicas que no han contemplado
ese momento personal de la enfermedad, adoptan un reduccionismo
explicativo que, en ocasiones, se traducird en una interpretacion ses-
gada del diagnéstico. Este mismo déficit explicativo es el que G. Engel
trata de subsanar con el modelo biopsicosocial. Tanto Lain como
Engel, cada uno desde su perspectiva, estdn asumiendo la necesidad
de una explicacién multifactorial del proceso etiolégico.

Ahora bien, ;cémo es posible abordar ese momento personal
de la enfermedad? El movimiento psicoanalitico que evidenci6 la
singularidad del enfermo tras los fenémenos de histeria, neurosis y
otros trastornos de conversion, aporté herramientas de trabajo para
el médico dispuesto a indagar la génesis de algunas enfermedades.
En su afan de centrarse en la persona del paciente, descubre la impor-
tancia del didlogo con el mismo tanto para un mejor diagnéstico
como para el tratamiento. De este modo se completa la biisqueda de
signos de forma visual y tactil, mediante la escucha e interpretacion
de lo relatado por el paciente. De esta forma, muchas patologia hasta
el momento consideradas de caracter somético, alumbran un nuevo
significado al contemplar el trastorno desde dentro del todo de la bio-
grafia de la persona afectada.

20 ain ENTRALGO, P, (1984). Antropologia Médica para clinicos. Salvat. Barcelona, p. 228.
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V. Krehl acufiara una frase programadtica para este nuevo para-
digma médico: no hay enfermedades sino personas que enferman?..
Una clara referencia a la particularidad de una enfermedad depen-
diendo de la persona que la padece. Este autor, como bien ha docu-
mentado Orringer?, es clave para entender el interés de Lain por la
relacion entre individualidad y enfermedad. Lain qued6 impactado
por el contenido de la conferencia de Krehl pronunciada en 1928 con
el titulo Forma de enfermedad y personalidad. En ella se ve con clari-
dad el deseo de fundar la medicina sobre las ciencias humanas y las
ciencias de la naturaleza.

El siguiente texto de Lain Entralgo resume esta vision que
supera una praxis objetivante de la persona y su enfermedad:

“Examinemos ahora el aspecto clinico de la rebelién, el modo como el
enfermo, mds o menos conscientemente, casi siempre sin cabal conciencia
de ello, ha pedido o exigido ser clinicamente considerado como ‘sujeto’ —
esto es, como ‘persona’—, y no como simple ‘objeto’ valioso o carente de
valor. El rebelde social protesta contra el mal trato dado a su ‘objetividad’.
Ahora la rebeldia va a ser menos violenta, pero mads sutil. El paciente, en
efecto, va a protestar contra el hecho de que, siendo él ‘persona, ‘sujeto’
dotado de inteligencia, intimidad y libertad, se le trate técnicamente
cuando estd enfermo como puro objeto”.

La subjetivacién pasa por releer la historia del paciente para
interpretar desde ella el padecimiento objetivo y subjetivo del
enfermo. Por ese motivo Siebeck abordara el valor de la historia cli-
nica de un enfermo insistiendo en que esta es siempre la historia de
un enfermo. El curso de la enfermedad depende no sélo de la enfer-
medad sino también del sujeto, de su actitud y de su situacion en la
vida.

21 . N Lo
Lain matizard este aserto de la siguiente forma “hay enfermedades en enfermos o en personas que

enferman”. Cfr. LATN ENTRALGO, P, (1984). Antropologia Médica para clinicos, p. 178.

22 cfr, ORRINGER, N., (1997). La aventura de curar. La Antropologia Médica de Pedro Lain Entralgo, p. 23.

23 Lain ENTRALGO, P, (1964). La relacién médico-enfermo. Historia y teoria. Madrid, pp. 214-15.
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Pedro Lain define asi la Antropologia Médica:

“Es un conocimiento cientifico del hombre en tanto que sujeto sano,
enfermable, enfermo, sanable y mortal. Ella y s6lo ella es el verdadero
fundamento del saber médico, aunque a veces no lo advierta el practico
de la medicina”.*

Este es el objeto de las dos obras en las que aborda explicita-
mente la Antropologia Médica desde una perspectiva personalista
o antropopatoldgica. En la ya citada de 1943 anuncia su intencién
de editar varios voliimenes sobre la misma tematica (de hecho apa-
rece la indicacién Tomo I) pero otros proyectos parecen modificar su
intencion inicial. Tenemos que esperar al afio 1984 para contemplar
un estudio sistemdtico en torno a la Antropologia Médica tal y como
la concibe Pedro Lain.

Al menos dos serian las notas distintivas del estudio de 1943 y
el de 1984. La primera, como acabo de indicar, el haber desarrollado
un ordenado estudio en torno ala realidad del hombre (Parte 1) desde
el que poder comprender adecuadamente la salud y la enfermedad
humanas (Parte 2) y por ultimo, una descripcién del acto médico
(Parte 3). La segunda nota a destacar en la obra de 1984 es la asun-
cién por parte de Lain de la antropologia zubiriana considerandola
la antropologia filosé6fica mds rigurosa y adecuada al saber cientifico
actual®. Sin el apoyo en Zubiri, la Antropologia Médica alumbrada
por Lain tendria otra fisonomia distinta o quizd, no habria llegado a
existir.

La intuicién lainiana es reformar el saber médico integrando
junto con el saber clinico, y el saber patolégico un necesario saber
antropolégico.

Considera Lain que la concepcién naturalista de la medicina
desde la segunda mitad del XIX valora que el saber médico debe

24 ain ENTRALGO, P, (1984). Antropologia Médica para clinicos, p. XXXI.

% Cfr. bid,, p. XXXII. Lain anuncia la publicacién con cardcter péstumo de una obra que recopila los
textos y lecciones orales de Zubiri: El hombre y Dios (1984) y Sobre el hombre (1986).
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fundamentarse sobre la anatomia y la fisiologia y estas, a su vez,
sobre la fisica y la quimica que seria el fundamento tdltimo del saber
médico. Sin embargo nuestro autor emprende una revision de esta
concepcion afirmando que “el fundamento intelectual y cientifico
de la patologia general debe ser un conocimiento del hombre que
comprenda y unifique metédicamente lo que acerca de la realidad
de éste nos digan tanto la anatomia y la fisiologia tradicionales (y, por
supuesto, la biofisica y la bioquimica) como las disciplinas que inte-
gran las llamadas ciencias humanas”?.

Lain es consciente de cémo el saber médico se quedara corto
a la hora de comprender al hombre que enferma, sana y que puede
morir desde una reduccionista perspectiva natural. Es necesario
hacer entrar en escena el momento personal, es decir, la intimidad,
la libertad y la inteligencia de ese sujeto, para comprender como ha
podido intervenir en el proceso de enfermedad y, en su caso, de recu-
peracion de la salud.

Las distintas “ciencias humanas” preparan al clinico para una
mejor comprension del hombre enfermo y sanable. La Antropologia
Médica, a su vez, tendrd que fundamentarse en la antropologia gene-
ral o conocimiento cientifico y filos6fico del hombre, razén por la que
Lain opta por la antropologia zubiriana.

De esta forma quiere evitar ese peligro indicado por José de
Letamendi: “quien s6lo sabe medicina, ni aun medicina sabe”.

Conocer al hombre de forma integral, implica, en definitiva,
conocerlo como persona individual, como persona social y como per-
sona historica.

La Historia es para Lain via regia del propio conocimiento
porque somos Historia. Esto nos obliga a un constante trabajo de
comprension. La Historia nos permite comprender al hombre en su
grandeza y en su debilidad por ello, nos dice Diego Gracia, para Lain

26 Gfr. Ibid., p. XXXI.
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la historia de la Medicina termina siempre en Antropologia médica.
“Lain no recurre ala historia de la Medicina con mentalidad positivista
o culturalista sino con mentalidad antropolégica o personalista”’?.

Atendiendo a este hecho podemos comprender mejor la asun-
cién, por parte de Lain, de la metodologia explicativo-comprensiva
que recorre todas sus obras.

5. El método de estudio: explicar y comprender

Para superar una metodologia antropoldgica que reduzca la
descripcién del hombre a mera explicacién, es necesario completar
la fase explicativa mediante la comprensién. Pedro Lain bautiza este
método con el nombre de conductismo explicativo y comprensivo.
Mediante el mismo se estudia al hombre como objeto (a través de las
Ciencias naturales) y también como persona individual, social e his-
torica (Ciencias del espiritu). Si bien el hombre puede ser objetivado
mediante las Ciencias naturales, no menos precisa ser observado
para una comprension integral.

Ciertamente los términos explicar y comprender tienen un
sentido técnico tal y como los expuso el pensador aleman Dilthey.
Explicacion es el conocimiento de una cosa tratando de responder a
la pregunta “por qué” y dilucidando su causa eficiente. Asilo hacen la
fisica, la quimica, la biologia y la psicologia experimental wundtiana.
Mientras que comprension, es el conocimiento de un hombre o rea-
lizacién humana respondiendo a la pregunta “para qué” y, por tanto,
interrogdndonos por la cuestion de la causa final o sentido propio de
ese hombre o sus realizaciones. Este es el procedimiento de la psico-

logia comprensiva y hermenéutica?.

La comprension (propia de las Ciencias del espiritu) introduce
en la explicacién una serie de elementos afectivos que complementan

27 GRACIA GUILLEN, D. (ed.), (2003). Ciencia y vida. Homenaje a Pedro Lain Entralgo. Fundacién

BBVA. Bilbao, p. 89.

28 Este es el método que utilizard Pedro Lain en su obra Antropologia Médica para clinicos. (1984).

Salvat. Barcelona, p. 7.
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la mera explicacion intelectual u objetivante de algo o alguien. La
empatia o intento de revivir la experiencia del otro, es propia de la
actividad del comprender.

La asuncioén por parte de Lain de esta metodologia nace de
la intima conviccién que ya profesé Dilthey en torno al papel de las
ciencias humanas en la superacion de una explicacion de la realidad
que se basa s6lo en el conocimiento de relacion causa-efecto de un
fenémeno. Sin despreciar los datos de las “ciencias duras” los sabe-
res humanisticos aportardn una mayor profundizacién del objeto de
estudio.

6. Laenfermedady la salud desde la
perspectiva de la persona

Nuestro médico humanista, siguiendo el programa dela Escuela
de Heidelberg, se volcara en el estudio acerca de la individualidad de
cada proceso morboso.

En primer lugar observa que salud y enfermedad tienen lugar
en la vida animal pero que adquieren rostros distintos dependiendo
de si el animal es humano o no lo es.

Esto le lleva a diferenciar un modo objetivante o genérico de
entender la enfermedad® y otro mds subjetivo o “personal”. El pri-
mero dice asi:

“La enfermedad es un desorden morfolégico y funcional®* [...] pero
también es una reaccién de cardcter autorreparador consecutiva a ese
desorden y adecuada a é17%".

29 Lain no se refiere solamente a la enfermedad animal y humana, sin lugar a dudas la enfermabilidad

es una propiedad de toda realidad viva (s6lo de forma metaférica hablamos de la “enfermedad
de la piedra”) por ello se refiere a un orden analdgico de la enfermedad citando la enfermedad de
las estructuras bioides, vegetales, animales y la estructura humana. De estudiar estas tdltimas se
encarga la antropopatologia. (Cfr. Ibid., pp. 205-206).

30 Los desérdenes morfoldgicos son las alteraciones estructurales que se producen en las células y

o6rganos. Son el objeto de los patélogos. La disfuncionalidad es fruto de esas alteraciones y se ocupa
de ellas la medicina clinica.

3L Lain ENTRALGO, P, (1984). Antropologia Médica, p. 204.
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Lain ve la insuficiencia de esa descripcién para referirnos a la

enfermedad humana. En el animal humano que enferma hallamos
los siguientes rasgos®? que complementan la anterior definicion:

1.
2.

El animal “siente” la enfermedad, el hombre se sabe enfermo.

La enfermedad, para el hombre, es un episodio biogréfico.

. La enfermedad es fuente de accién creadora. Por ejemplo, ha

originado la medicina ya sea en su versién empirica o méagica.

La enfermedad es objeto de apropiacion.

. En el hombre, la inteligencia y la libertad influyen en la adquisi-

cién de la enfermedad y en la posible recuperacion de la salud.

La apropiacién es un rasgo que comprenderemos mejor aten-

diendo a la definicién de persona que Lain comparte con Zubiri, a

saber:

“Entendemos por persona un momento trans-empirico de la constitucién
del hombre, al cual hay que referir el origen de la libertad y la intima
capacidad de apropiacion”.

Se trata de un concepto central en la antropologia lainiana. El

hombre vive en propio, hace suyo el mundo en el que habita a través
de tres vias regias de la apropiacién que son la creencia, la esperanza
y el amor.

Son varios los modos de apropiacién de cosas, ideas, personas

y posibilidades. Hay una apropiacion fisica o prensil, una intelectual
y otra afectiva. Esta tltima es relativa al modo de vivir personal y es la
que posibilita que una persona haga suya una enfermedad viviéndola
“en propio”*.

32

Para una mejor comprensién de estos rasgos, Cfr. LAfN ENTRALGO, P, (1984). Antropologia Médica,

pp. 218-221.

33
34

Lain ENTRALGO, P, (1972). Sobre la amistad. Revista de Occidente. Madrid, p. 369.

La persona, nos dice Zubiri, es una “realidad en propiedad”. Cfr. ZuBiri, X., (1962). Sobre la esencia.

Sociedad de estudios y publicaciones. Madrid, p. 110.
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Esta actividad de la apropiacion, es objeto de las estructuras
posesivas del ser humano que, junto con las estructuras operativas,
impulsivas, signitivas, cognitivas, expresivas y pretensivas son discer-
nidas en la realidad del hombre®.

Partiendo de esta concepcién de la persona, Lain reformula la
definicion de enfermedad desde la mentalidad antropoldgica o per-
sonal. Nos plantea, al menos, dos definiciones complementarias del
enfermar personal. La primera dice ast:

“Laenfermedad humana es un modo aflictivo y anémalo del vivir personal,
reactivo a una alteracién del cuerpo psico-orgdnicamente determinada;
alteracion por obra de la cual padecen las funciones y acciones vitales del
individuo afecto y reaccién en cuya virtud el enfermo vuelve al estado de
salud, muere o queda en deficiencia vital permanente”s¢.

Consecuentemente, la enfermedad es algo mds que una lesion
anatémica o desorden funcional. Desde la realidad personal deviene
en un modo de vivir aflictivo al que da lugar aquella lesién y este
desorden.

Dado que no somos so6lo vida biolégica sino vida personal, el
evento de la enfermedad viene a incidir en el todo que soy. Es asi como
los procesos de enfermedad y de salud se personalizan y adquieren
realidad humana.

Por todo lo anterior, Lain se detiene en el estudio de la respuesta
personal ante el hecho de la enfermedad. Dicha respuesta es diversa
a la reaccion psicoorgénica del individuo afecto (determinada por la
constitucién especifica, tipica e individual del paciente; su condicién
genérica de hombre y por su edad, raza, biotipo y pasado biolégico) y

35 Lain inicia su tratado de Antropologia Médica con un amplio capitulo sobre el hombre como

estructura. Es, quizd, el mds filoséfico dentro de la obra. Lain asume que el conocimiento de los
actos genuinamente personales y las estructuras psicoorganicas que los hacen posibles, exigen la
existencia de un quid supraestructural en la total realidad del hombre. Su estudio, indica, es objeto
ineludible de una antropologia filoséfica aunque no tiene por qué ser formalmente planteado en
una Antropologia Médica. Cfr. LAfN ENTRALGO, P, (1984). Antropologia Médica. pp. 67-68.

36 Lain ENTRALGO, P, (1984). Antropologia Médica para clinicos. Salvat. Barcelona, p. 224.
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consiste en la actividad de la conciencia psicologica, del inconsciente
personal, las creencias vivas, la idea de si mismo y de la propia situa-
cién en el mundo, los proyectos y dilecciones personales, la estruc-
tura biogréfica del curso vital, y el contenido de la propia biografia®.

Su objetivo es conocer como la persona, desde su intimidad,
hace suya la enfermedad y como influye esa realidad personal en la
nosogénesis.

Lain no es ingenuo y sabe que una enfermedad preponderan-
temente orgdnica no puede estar hecha desde la vida personal del
paciente, pero si el médico es capaz de atender también a la vida per-
sonal del enfermo conseguird una historia clinica tan singular como
la de un cuadro de neurosis obsesiva.

Considera que la aportacion realizada desde la moderna pato-
logia personal no desbanca la patologia constitucional pero si viene a
enriquecer con nuevos aspectos la comprension de la enfermedad?.

Desde esta perspectiva personalista, se completan y entienden
mejor las realidades que son la salud y la enfermedad humana. Asi
respecto de la salud, el internista R. Siebeck nos dird: “no hay salud
completa sin responder de forma satisfactoria a la pregunta j;para
qué queremos la salud? No vivimos para estar sanos sino para vivir y
obrar”.

Ese para qué o finalidad que el hombre imprime a su propia
existencia, trasciende la propia salud. La persona, desde sus estructu-
ras impulsivas y pretensivas, deberd encontrar ese fin personal pues,
s6lo rectamente ordenada la salud hacia ese fin, podrd completarse y
tener verdadera razén de ser la salud®.

37 Ctr. id., p. 309.

38 Gfr. Ibid,, p. 321.

3 . Ibid., Antropologia Médica para clinicos, p. 187. Podemos comprobar también el influjo de
Siebeck, autor de Medicina en movimiento, y su consideracion de la dependencia del curso de la
enfermedad no sélo de los factores somaticos, sino también la actitud y la situacién ante la vida. Cfr.

ORRINGER, N., (1997). La aventura de curar, p. 26.

40 Cfr. bid.
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Ni la vida ni la salud son un fin dltimo sino metas intermedias
para “algo” que, a su vez, imprimird valor a esa vida y a esa salud.
Queremos seguir viviendo y hacerlo con salud porque deseamos
hacer tal o cual proyecto (ya sean proyectos de llegar a tener o de lle-
gar a ser). Recordando a Aristoteles diremos que la calidad de una
vida no se mide por la extension sino por la intensidad.

Ante la enfermedad, nos dira Lain, el hombre siente (momento
afectivo); el hombre interpreta (momento interpretativo); el hombre
desarrolla una conducta ética (momento moral) y acttia en una u otra
direccién (momento operativo)*..

La segunda definicién de enfermedad nos remite a la realidad
futuriza (J. Marias) e inquieta de la persona, razén por la cual la enfer-
medad humana es también:

“Un modo aflictivo y anémalo de la realizacién ‘hacia’ de la vida del
hombre, en tanto que consciente e inconscientemente determinado
o condicionado por una alteracién patolégica del cuerpo y alguna
peculiaridad noségena del entorno césmico y social”*.

El hombre es proyecto y la enfermedad viene a modificar (total
o parcialmente) e incluso a finalizar, ese horizonte de llegar a ser que
define a cada individuo.

Quedaria, en ultimo lugar, repensar la salud desde la perspec-
tiva antropopatoldgica. A lo largo de la historia, la salud se ha enten-
dido de formas distintas dependiendo del paradigma antropolégico
que haya profesado una cultura.

Pedro Lain distingue las concepciones naturalistas y las perso-
nalistas, y sus dos versiones o modalidades: la cldsica y la romantica.

El naturalismo antropolégico parte de la reducciéon del hom-
bre a sus operaciones fisicas. Todo lo relativo a la intimidad humana

AL Cfr. Ibid,, pp. 304 yss.

42 Ibid, p. 225.
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(libertad, responsabilidad, moralidad etc.) o no se contempla o es
considerado como un epifenémeno de la misma materia cosmica a la
que pertenece el cuerpo humano. Segtn esto, la buena voluntad y el
bienestar somdtico pertenecen por esencia a la buena salud®.

Superando esta vision cosmolégica de la salud tendriamos la
consideraciéon personalista originada en la filosofia occidental de
cufo cristiano. Para esta, lo méas propio de la naturaleza humana con-
siste en ser persona. Por ello, “para el personalismo, la libertad, la res-
ponsabilidad, la moralidad y la apropiacion, ejecutadas por lo que en
el hombre es naturaleza, no son ultima y formalmente imputables a
esa naturaleza suya’*.

De ahi que la dependencia entre los actos personales y la salud
puede ser accidental y parcial. La falta de responsabilidad no es falta
de salud y la inteligencia o la bondad moral son compatibles con un
mal estado de salud.

7. Conclusiéon: La Antropologia Médicay las
humanidades médicas

Pedro Lain Entralgo ejerci6 su influencia en la medicina sobre
todo en el &mbito docente. Estaba convencido de la importancia que
tenian en la futura formacién del médico, disciplinas como la historia
y la antropologia. Fue un humanista médico y espafiol que compar-
ti6 esta conviccion y vocacion con figuras de la talla de Marafién o
con su contemporaneo Juan Rof Carballo. Consciente de estar avan-
zando contracorriente, este tultimo comentaba en una de sus obras
mads importantes:

“Para la mayoria de los profesionales de la Medicina, la Antropologia
Médica [...] es meramente una ciencia ornamental. Ahora bien, jes esto
justo?”.

43 Cfr. Ibid., p. 181.
4 bia.
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Sin embargo, insiste Rof:

“Lejos de ser una ciencia ornamental [...] es ciencia fundamental [...] algo
que actuaré en la Medicina del futuro como tdbano y como comadrona de
una nueva estructuracion de la ciencia médica”*.

La relacién entre ciencias naturales y humanidades, como
hemos tenido ocasiéon de comprobar en estas paginas, no fue facil
desde el avance del positivismo. Tampoco hoy. Sin embargo, conoce-
dores del mundo sanitario y de la bioética actual como es el caso de
Diego Gracia, nos dicen que las humanidades son mds necesarias que
nunca, tanto las humanidades cldsicas como las “nuevas humanida-
des” (antropologia, sociologia, historia, psicologia)“®.

La intencién de esta y venideras Jornadas de Antropologia
Médica, no es ni serd acumular datos sobre saberes que “adornen” los
conocimientos de los alumnos o maestros del mundo sanitario, sino
sensibilizar en torno al papel integral que los saberes humanisticos
han tenido y siguen teniendo para incentivar nuestro saber acerca
del hombre, su salud y sus modos de enfermar, mejorando con ello la
practica médica, es decir, el saber cuidar?’.

El saber médico, si quiere estar al servicio del hombre, debe ser
holistico pues, s6lo desde esa perspectiva, podra ayudar y sanar a ese
sujeto personal en el que confluyen lo biolégico, lo social, lo psicol6-
gico y lo histérico.

45 Ror CarBALLO, J., (1972). Biologia y psicoandlisis. Desclée de Brouwer. Bilbao, pp. 92-94.

46 Cfr, GRACIA, D., (2006 marzo). Contribucion de las humanidades médicas a la formacién del médico.
Humanitas. Humanidades Médicas, n°1, p. 7.
http://www.fundacionmhm.org/www_humanitas_es_numero1l/revista.html

47 Un capitulo ineludible de la Antropologia Médica lainiana es el estudio de la relacién médico-

paciente abordado en esta misma obra por el Profesor Vilaroig. El pensamiento lainiano lleva de
forma intrinseca una reflexién y posicionamiento ético que da lugar a una Etica aplicada. Buena
muestra de ello podemos encontrarla en la publicacién de HipALGo SERRANO, M., (2011). Moral y
ética en el pensamiento de Pedro Lain Entralgo. Servicio de Publicaciones Universidad de Cérdoba.
Cérdoba.
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