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INTRODUCCION

«Lamas alta ambicién de mi vida», declard Lain, es «la construccion
sistematica de una antropologia médica»!. La filosofia de Lain trata, en
una primera fase, del hombre integral, ya que nos enfrentamos a una
antropologia metafisica y cientifica, fundada en una vision del hombre
como de un ser psicofisico radicalmente indigente que cree, espera y
ama. La teoria lainiana del cuerpo humano representa sin duda el
nucleo mas sugerente de sus investigaciones antropologicas, espe-
cialmente en lo que respecta a la concepcion de la realidad personal,
de que pone en evidencia su caracter dindmico-estructural.

Sin embargo, a partir de la tltima década del siglo pasado, empezo
una nueva actitud en la que, sin renunciar a la fundacion de la agdpe,
abandono su anterior ilemorfismo, concibiendo al hombre como un
mero cuerpo que cree, espera y ama. Por lo tanto, su fe religiosa parece
estar menos firme y al mismo tiempo se ve mitigada su admiracién
incondicional hacia Zubiri, para hacer espacio a la reflexion sobre los
descubrimientos cientificos en el campo de la astrofisica, la mecanica
cudntica, la microbiologia y especialmente la neurociencia. Como él
mismo sefiala, «a lo largo de cincuenta afios, oscuramente latia en mi
mente la necesidad de una idea de la realidad humana capaz de
superar la vieja e irreducible oposicion entre el dualismo en cualquiera
de sus formas y el materialismo al uso. Aquel explicaba de un modo
muy insatisfactorio la comunicacion entre el espiritu y la materia; en
éste, la vision atdmico-molecular de la materia, desde La Metrie hasta
Marx, impedia explicar de manera aceptable la génesis y la pecu-
liaridad del psiquismo humano»2.

1 P. Lain Entralgo, Descargo de conciencia, Barcelona 1976, p. 497.
2 P. Lain Entralgo, Ser y conducta del hombre, Madrid 1996, p. 499.
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1. LAIN, MEDICUS HISPANIAE

La contribucion del médico-filosofo Pedro Lain Entralgo
(nacido en 1908 y fallecido el 5 de junio de 2001), que fue Rector
de la Universidad de Madrid en los tragicos afos 1951-1956
(cargo que dejo en protesta contra la actitud de la policia hacia
las manifestaciones estudiantiles) y presidente de la Real Aca-
demia Espafiola (en 1982), se inscribié en la tradicion de la
medicina humanista y en el campo de la bioética.

Lain pertenece a la “generacion de 1936”3, caracterizada por
una politizacion radical durante los afios del franquismo y, por
lo tanto, debido a la guerra civil, tragicamente dividida entre la
derecha y la izquierda. En 1936 habia sido miembro de la Fa-
lange, a la que perteneci6 hasta 1941, distinguiéndose siempre
por sus posiciones moderadas. Por lo tanto, se puede decir que
«el franquismo no influia en la antropologia médica de Lain. Su
filosofia de la medicina tiene tan poco que ver con la politica, y
tanto con la metafisica y la ciencia de entonces, que si su autor
nunca hubiera militado en la derecha, habria producido una
antropologia médica de forma, sustancia y fuentes casi
idénticas»*.

3 Lain perteneci6 a la «Generacion de 1936», junto a Aranguren, como puso en evidencia, fundando-
se en la teoria de las generaciones de J. Ortega y Gasset (véase Obras, Madrid 1964, 6 ed., t. V) J. L.
Abellan, EI tema de las generaciones ‘en’ Lain y la generacién ‘de’ Lain, en «Arbor», n. 562-63 (1992), pp.
35-43. Sobre el tema de las generaciones, véase P. Lain Entralgo, Las generaciones en la historia, Madrid
1945. ID., La guerra civil y las generaciones espaiiolas, Madrid 1973, 3 ed. Para una sugerente autobio-
grafia intelectual, véase P. Lain Entralgo, Descargo de conciencia, Barcelona 1976.

4 N. R. Orringer, La aventura de curar, Barcelona 1997, pp. 44-45, que presenta también una biblio-
grafia. Para el periodo de mayor empefio politico (1936 - 1941) no hay que olvidar el debatido pamplet
de P. Lain Entralgo, Los valores morales del nazionalsindicalismo, Madrid 1941. Sin renegar su adhesion
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ARMANDO SAVIGNANO

Desde el punto de vista biografico, después del periodo de
formacion (1907-1931), Lain practico la psiquiatria (1932-1936) y
luego se dedico, después de una delicada fase de compromiso
politico (1936-1941), a investigar la historia de la medicina (1941-
1950). Tras la experiencia del rectorado en la universidad de
Madrid (1951-1956), el médico-fildsofo elabord, en su etapa de
madurez (desde 1960), su teoria de la antropologia médica, que
consideraba inseparable de la historia de la medicina. La
evolucion intelectual de Lain se puede explorar, en analogia con
las virtudes teologales, en tres etapas: pistica (1935-1948), cara-
cterizada por una fe no exentada de dudas; elpidica (1948-1968),
donde enfatiza la esperanza para superar la desesperacion; y
filica (1968-1988), con la aparicion del amor entendido como
dgape. La ultima fase (desde 1988) esta marcada por una vision
del mundo mas secular con respecto al primer periodo del
catolicismo ferviente y por el desvanecimiento de la admiracion
incondicional hacia Zubiri®.

Lain mutua, como se sabe, su concepcion desde la antro-
pologia filosofica de Max Scheler y del pensamiento de Ortega.
De estos procede su vision del hombre como indigencia radical,
basada en creencias en lucha con dudas y esperanzas. La vision
del hombre como un centauro ontoldgico, compuesto de espiritu
y materia (Ortega), le permite a Lain abrirse a la nocion zubiriana
del hombre como realidad psicofisica y, por lo tanto, a la idea del
hombre como “materia personal”.

al Movimiento falangista, gracias a su vocacion filoséfica, pronto Lain tomé una posiciéon moderada,
hasta ser considerado casi un hombre de izquierda por el régimen franquista.

5 Véase P. Lain Entralgo, Descargo de conciencia, que es esencialmente su autobiografia intelectual,
junto con Hacia la recta final, Madrid 1990. No hay que olvidar una de sus tltimas entrevistas, en P.
Lain Entralgo, Vivir la historia, Madrid 1996. Sobre la biografia de Lain, véase A. Albarracin Teuldn,
Retrato de Lain, Barcelona 1988, y del mismo autor la bibliografia de P. Lain Entralgo, en “Cuadernos
Hispanoamericanos”, n. 446-447 (1987), pp. 61-77.
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Si Curtius llam6 a Unamuno Excitator Hispaniae, Lain puede
ser considerado Medicus Hispaniae. En el andlisis de la llamada
“enfermedad de Espana”, que se interpreta en un sentido meta-
forico, Lain se aleja de la sociopatologia del médico krauso-
positivista F. Rubio, asi como de los enfoques organicistas, para
favorecer el enfoque estructural-funcional. Sin embargo, es a la
luz de la antropologia médica que hay que plantear la cuestion
espanola en relacién con la evolucion intelectual de Lain.

En la etapa pistica, Lain subraya que Espafa vive una “enfer-
medad histdrica” cuyo origen remonta a la hostilidad intestina
de sus ciudadanos. El remedio se encuentra en la vision del
mundo de José Antonio Primo de Rivera, centrada en el lema “fa-
milia, comunidad y catolicismo”. «La causa fundamental del
sufrimiento espanol tiene su origen en la fatal incapacidad (de
derecha e izquierda) de comprometerse para Espafia, entendida
como un proyecto nacional»®. En relacion a esta tarea heroica,
Lain evita el extremismo y toma una actitud reformista
moderada que en la practica puede ser considerada el resultado
de la interpretacion de la paradbola del intelectual Menéndez
Pelayo’, que como joven tradicionalista se abrié al pensamiento
moderno, y de la Generacion del 98, que empezo con una grande
apertura hacia Europa y luego termind, en general, encerrandose
en si misma. Lain critico la Generacion del '98 por su enga-
nosa actitud religiosa (por ejemplo, la de Baroja), aunque
esforzandose por comprenderla. Ademas, atin compartiendo su
posicion estética, toma las distancias de ciertos extremismos en

¢ Véase P. Lain Entralgo, Espafia como problema, Madrid 1956, 2 ed., vol. I, p. 37. Sobre la cuestion
espanola en estos afios, véase R. Menéndez Pidal, Historia de Esparia, t. I, Madrid 1947, con su famoso
Prologo: Los esparioles en la historia. Véase especialmente A. Castro, Esparia en su historia, Madrid 1954,
2 ed. titulada: Realidad histérica de Espaia. Y también R. Calvo Serer, Esparia sin problema, Madrid 1957,
3ed.

7 Véase P. Lain Entralgo, Menéndez Pelayo, Madrid 1944, en Obras, Madrid 1965. Por razones de colo-
cacion ideal y politica, fueron importantes las polémicas sobre la interpretacién lainiana de
Menéndez Pelayo por parte de intelectuales vinculados con «Arbor», véase A. Tovar, La conciencia
espariola, Madrid 1948, y también G. De Torre, Menéndez Pelayo y las dos Esparia, Madrid 1945.
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el campo literario y socio-politico. En resumen, con el fin de
construir una nueva Espafia, Lain traté de armonizar la visiéon
del mundo de la Generacion del '98 con las posiciones de la
izquierda falangista. Por lo tanto adopto el argumento de Azorin,
que «para una futura sintesis se necesita un analisis implacable
de todo», andlisis que llevd Lain a considerar el patriotismo
critico de los hombres del "98 como una expresion de amor a la
patria, como se desprende en la famosa expresion de Unamuno:
«me duele Espana». En cuanto al activismo, con la excepcion de
Valle-Inclan, como es sabido, casi todos los del "98 intentaron
comprometerse en reformar la vida espafiola, aunque termina-
ron privilegiando el suefio, creando monologos sobre los males
espafioles y sus posibles soluciones. Incluso el propio Lain
asumio esta actitud a partir de 1915, dejando de criticar a Espafia
desde una posicion reformista®. En la etapa elpidica, Lain hace
un diagnostico de la enfermedad espanola en didlogo con Orte-
ga, de quien, sin embargo, critica ciertas posiciones que conside-
raba dogmaticas. Tampoco debemos subestimar la crisis inte-
lectual y existencial en Lain de julio de 1948, relacionada con la
desilusion hacia la actitud franquista, que habia abandonado
definitivamente cualquier forma de timida apertura a las
instancias liberales’. En este periodo, no animaba tanto a
emprender una “empresa colectiva” (como argumentd José
Antonio siguiendo a Ortega), sino a abandonarse a los recuerdos,
a cultivar la esperanza y a ganarse la vida con claridad y rigor™.
Lain comparte la posicion expresada en el famoso ensayo de
Ortega, Espafia invertebrada, en que vislumbro una esperanza y
un proyecto para una Espafia «con buena salud, vertebrada y de
pie»!l. Con respecto a la compleja actitud orteguiana hacia la

8 P. Lain Entralgo, Esparia como problema, vol. II, p. 275.

9 Véase D. Ridruejo, En algunas ocasiones (crénicas y comentarios), Madrid 1960, p. 454.
10 Ibidem, pp. 453-454.

11 Ibidem, p. 416.
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LA ANTROPOLOGIA MEDICA DE LAIN ENTRALGO

cuestion nacional, nos referimos brevemente a las posiciones
esbozadas en el ensayo mencionado, en que se identifica un mal
superficial, imputable a las costumbres politicas; un mal pro-
fundo, que consiste en particularismo e individualismo; y un mal
radical, caracterizado por la rebelion de las masas contra las
élites. Lain se reconoce en este diagndstico, aunque no
compartiendo lo que él llama el “biologismo historico” de Ortega
y su malentendido sobre la tarea de la Iglesia catolica’

En los afos cincuenta, Lain renuncio a sus esperanzas en el
“pluralismo unitario a través de la representacion” y acepto el
cargo de rector de la universidad de Madrid para favorecer «la
concorde tension dialéctica ente las diferentes “alas” de un
mismo movimiento; “alas” que en la unidad representan la
diversidad ideolodgica y social del Pais»'®. No fue casual su arre-
pentimiento publico, que fue tanto personal como de su gene-
racion, por haber sido culpable de haber subestimado e incluso
ignorado la tragica aventura nazi responsable del Holocausto!.

2. NO DANAR, EN BENEFICIO DEL ENFERMO

Segun Engelhardt’, en la relacion entre médico y enfermo no
basta con implementar el principio de beneficencia (Beneficence)
y respetar el de autonomia, sino que es necesario combinarlos
con el imperativo de justicia, para configurar una estructura, por
asi decirlo, triangular, cuyos vértices estdn constituidos por el

12 Ibidem, pp. 423-424.

13 P. Lain Entralgo, Una y diversa Espafia, Barcelona y Buenos Aires 1968, p. 11. Sobre el problema
universitario y la protesta estudiantil, véase P. Lain Entralgo, El problema de la universidad, Madrid
1968, donde subraya, entre otras cosas, que, empezando de 1939, la universidad siempre ha sido
politizada. Son una prueba la obligacion de los docentes a estar alistados a la Falange para participar
a las oposiciones y la de frecuentar un curso de educacion politica.

14 P. Lain Entralgo, Descargo de conciencia, Barcelona 1976, 2 éd., p. 379. Lain compuso en 1966 el
drama (inédito), Judit 44, inica obra escrita por un espafiol sobre el Holocausto (véase N. R. Orringer,
La aventura de curar, pp. 324-325) .

15 H. T. Engelhardt Jr, The Fundation of Bioethics, New York 1986.
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médico, el enfermo y la sociedad. Este enfoque es parcialmente
compartido por D. Gracia'®, quien agrega el principio de no male-
ficencia (Non-maleficence), que, sin embargo, no debe entenderse
como el contrario de lo de beneficencia. De hecho, entre esta y la
no maleficencia no hay solamente una diferencia de principio,
sino también de nivel. La no maleficencia pertenece al nivel del
publico, la beneficencia esencialmente al de lo privado. También
hay un orden jerarquico entre los dos niveles. Genéticamente, el
nivel privado-individual precede al publico, pero deontoldgi-
camente sucede lo opuesto, ya que las obligaciones publicas son
prioritarias con respecto a las privadas. Por lo tanto, se puede
observar que el nivel pablico es superior en la urgencia, el nivel
privado en la jerarquia®.

Esto implica consecuencias en la relacion médico-enfermo,
cuyo propdsito no se limita solamente a no danar y no discri-
minar a las personas, sino que tiende también a hacer todo el bien
posible en la situacidon concreta, respetando la autonomia de los
sujetos involucrados. Aludiendo a Minima moralia de Th.
Adorno, se puede hablar, con razén, de una ética “minima”,
basada en el respeto absoluto de los principios de no malefi-
cencia y de justicia; y de una ética “maxima”, que implementa
los principios de beneficencia y autonomia.

16 D. Gracia, Fundamentos de bioética, Madrid 1989. Es un original tratado de ética médica desarrollado
en el plan histdrico, de la antigiiedad hasta nuestros dias, y en implicaciones tedricas, con especial
referencia a la llamada “Bioética mediterranea”

17 Véase D. Gracia, L'etica nei comitati di etica, en AA. VV., Comitati etici, Padova 1995, p. 127. Sobre
este tema, véase D. Gracia, Primum non nocere, Madrid 1990. Obviamente, esta interpretacion del
famoso principio hipocratico no estd universalmente compartida. Concordan con Gracia, entre
otros: P. Mackinnon, On Not Harming: Two Traditions, en «Journal of Medicine and Philosophy», XIII
(1988), pp. 315-327. Un gran estimulo a los estudios hipocraticos en Espafia se debe a P. Lain
Entralgo, La medicina hipocrdtica, Madrid 1976. Sobre esta cuestion véase C. G. Gual, Lain: la medicina
hipocrdtica, en «Arbor», n. 562-63 (1992), pp. 167-174; L. Gil, La curacion por la palabra en la antigiiedad
cldsica, en «Arbor» (1992), pp. 175-181. Aceptan la distincion entre beneficidad y no-maleficencia T.
L. Beauchamp - J. F. Childress, Principles of Biomedical Ethics, New York 1979, mientras la rechaza el
neoutilitarista P. Singer, Practical Ethics, Cambridge Un. Press, 1979, quien asimila “matar” con “de-
jar morir”.
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