
Il soffrire umano costituisce un anello 
di congiunzione tra la natura h 
e la cultura. Dall'antichità al medioevo, 
dalla concezione idealista ai moderni 

Questa serie di interviste-Iniziata due settimane 
fa con Emanuele Severino-è dedicata alla rifles
sione sulla morte e sul dolore. Severino parlava 
del filosofo che dà la prima grande risposta al 
problema del dolore, colui che pone la contrap
posizione tra l'essere e il niente, Parmenide, af
fermando che la strada da lui percorsa ha un 
tratto in comune con la cultura orientale. Lunedì 
scorso un grande studioso di filosofia indiana, 
Michel HiiQn, parlava della dottrina della tra
smigrazione dèlie anime, che gli occidentali 
concepiscono come una sorta di immortalità, 
mentre è, per gli orientali, un inferno, un cer
chio da spezzare. Oggi la nostra proposta è que
sta storia culturale del dolore tracciata dallo stu
dioso tedesco Dietrich von Engelhardt: come è 
cambiata l'idea del dolore nei secoli, il modo di 
esprimerlo, l'atteggiamento della medicina, il 
rapporto tra paziente e medico... 

Enciclopedia Multimediale delle Scienze Filosofiche 
Istituto Italiano 

per gli ' 
Studi Filosofici 

RAI 
Dipartimento 

Scuola Educazione 

Istituto j; 
della Enciclopedia : 

Italiana ••:• 

IL DOLORE, LA MORTE 
L colloquio con YJ• V O l i 11/11 

Qui accanto von Engelhardt, 
al centro una fotografia di Ralph Gibson 

Dàlie devianze alla medicina 
• • Dietrich von Engelhardt è nato a Gottinga 
Il 5 maggio del 1941. Dopo aver condotto studi 
di filosofia, storia e slavistica, si è laureato in filo
sofia nel 1968. Ha collaborato, presso l'istituto 
di criminologia dell'università di Heidelberg, ad 
un progetto di ricerca all'interno del quale ha 
svolto un'attività terapeutica svolta al recupero 
delle devianze criminali. Nel 1971 e diventato 
assistente presso l'Istituto di Storia della medici
na dell'università di Heidelberg, n e l ! 976 ha 
conseguito il dottorato. Dal 1983 è direttore del
l'Istituto di storia della medicina e della scienza 
dell'Università di Lubecca. Tiene regolarmente 
lezioni e seminari presso l'istituto Italiano per gli 
Studi Filosofici di Napoli. Gli interessi di von En
gelhardt investono un largo spettro di tcmati-

, che: dalla filosofia della natura del romantici-
' ' smo e dell'idealismo alla storia culturale del do-
. loie e della malattia, allo sviluppo dell'etica me-
• dica . Tra le sue opere principali ricordiamo: 
' «Hegel e la chimica» (Wiesbaden 1976); «laco-
, scienza storica nella scienza della natura dall'll-

•; luminismo al Positivismo» (Friburgo 1979); «Vi-
: : vere con la malattia» (Heidelberg 1986) ; «Il dia-
;, bete e la sua storia medica e culturale» (Berlino 

• 1989); «L'etica nella medicina di tutti i giorni» 
•"': (Berlino 1989); «La medicina nella letteratura 
;. moderna» (Hurtgenwald 1991); infine, assieme 
• a F. Hartmann, ha scritto un'opera in due volu

mi sui «Clamici della medicina» (Monaco 
1991). 

Proleawr Von Engelhardt, 
al di l i del suo fondamenta
le 'aspetto fisiologico che 
porUene alla medicina In 
quali altre dimensioni ti ar- ' 
acola l'esperienza del dolo-
re? 

Senza dubbio il dolore è uno • 
dei temi originari, ma anche 
una motivazione originaria 
della medicina. Il dolore non • 

Suo essere ridotto soltanto alla ; 
iologia, il dolore è un tema 

della psicologia, della sociolo- , 
già, della filosofia e anche del- ~ 
la teologia. Una: medicina che ' 
non voglia esaurirsi in una tee-. 
mea di guarigione, ma voglia •'• 
essere anche una cultura della • 
guarigione dovrà sempre pren- • 
acre in considerazione anche 
queste altre dimensioni del do- • 
lore. La storia della medicina, ; 
nella cultura europea, come 
anche nelle culture extraeuro-

SI, 6 l'epoca in cui ci troviamo 
in fondo ancora oggi La situa
zione attuale è contrassegnata 
dalla presenza di una gran 
Quantità di teorie sull'origine 

el dolore e sulle terapie che 
ne conseguono. Una nota teo
ria contemporanea è quella 
sviluppata da Mehlsack che • 
prende il nome di teoria «get-
control». Ci sono una infinità di 
domande aperte, anche in re
lazione a quegli ultimi sviluppi 
della biochimica e della chimi
ca che rendono possibile su
perare il dolore.restando in. 
stato di coscienza. Queste do
mande che sono ancora aper
te non si trovano oggi soltanto 
sul piano medico-biologico, 
bensì, ed è importante, sulpia-
no psicologico e sociopsicolo-
gico da un lato, sul piano filo
sofico, teologico e artisticodal-
l'altro. Non si dovrebbe mai di-

Per comprendere 
la sofferenza 

pee. ciba.dato molti stimoli . . * S l e ^ r t l n n c h V t e l S ; 
percepire il dolore in queste al
tre dimensioni. Già l'immagine 
di Laocoonte, soffocato con i 
sùoìfigii dal sérpemr di'Apollo; > 
per IWfesa'anecata'allaidlvini-' 
ta, ci,tnostra.'iniq.uali dimensio
ni il dolore possa essere perce
pito: in primo luogo sul piano „, 
corporeo, poi sul piano socio- >; 
psicologico-^ Laocoonte è col- ;.' 
pito dal dolore dei suoi figli co- f 
me dal proprio dolore— ed in- '••" 
fine sui piano religioso, sul 
quale pure ha luogo la soffe- ' 
rcnza di Laocoonte.,,,, 

Cominciamo allora col vede- ,• 
re com'è stato affrontato sol -
plano corporeo U problema ' 
deldolore. r ., 

Sul piano corporeo-biologico 
dall'antichità sino ad oggi ci 
sono stati dei tentativi sia di 
comprendere-il dolore sia di 

' figurative.. hanno sviluppato 
una quantità di osservazioni 

' interessanti; perllinterprctazio- < 
<: ne;del,dolore.rLe concezioni-
più moderne, anche nella me-.,, 
diclna. per una terapia palliati
va e per una lotta ai dolore re
cepiscono queste altre possibi
lità sociopsicologiche, e in 
parte anche filosofiche e arti
stiche, di terapia. ' . .. ..-..-. 
- . Possiamo adesso delincare 
' l'approccio sodopskologi-
' co al dolore? - , -,,-..... , 

> Sul piano - sociopsicologico 
dell'antichità attraverso il Me
dioevo sino ai tempi moderni il 
dolore ha sempre destato at-

' tenzione. Ad esempio il pro
blema era già quello: «come 

. potere esprimere il dolore?». I 
diversi popoli hanno sviluppa-

aKarióoeTimlnarl^rà^u-. 
ucamente. dando delle riSno- -k P"*.. 'esP"*s one del dolore. ucamente, dando delle rispo
ste sul piano degli aiuti o della 
guarigione. La medicina del-
rantichità ha compreso il do
lore nel grande schema dei' 
quattro elementi, umori o qua
lità - comuni: all'uomo e ai-
mondo -proprio della medici
na ippocratica. Il dolore signi
ficava una disarmonia degli 
clementi e corrispondente
mente si orientavano anche i 
tentativi terapeutici di alleviare 
o eliminare il dolore. Di fatto le 
possibilità di alleviare il dolore 
di cui disponevano l'antichità, 
il Medioevo, ma anche buona 
parte dell'epoca moderna era
no molto poche. Corrisponde 
a questa circostanza il detto 

La lingua araba possiede cen
tinaia di espressioni per la sof- •'. 
fetenza, per II dolore, mentre i 
linguaggi europei sotto questo • 
aspetto sono molto più limitati, v; 
sicché con il variare delle pos- , 
sibilila espressive di un Un- : 
guaggio variano anche le pos- " 
sibilila dell'individuo di parlare •»' 
del dolore, di comunicare col : 
medico. Nella comunicazione f-
medico-paziente si parla del : ' 
dolore in termini generali, del ' 
luogo, dell'ora in cui compare, : 
della sua intensità e anche del- ' 
la sua qualità. La comunica-. 
zione medico-paziente sul do- ij 
lore si esaurisce in queste J 

-quattro dimensioni. Il lato so- >•• 
ciopsicologico del dolore ol ' 

na lenire il dolore».. Oltre alla „jr _„J^n ^m„„u,,i™?o 
possibilità di affrontare il dolo- -
re sul piano psichico, l'antichi-

gio, questa . comunicazione 
medico-paziènte, > coinvolge 
essenzialmente le questioni 

tà disponeva soltanto di oppio y 531SSS Indie il prcbìema % 
u 2 i ^ e i L ^ ~ S » ™ '• "egli effetti del dolorerà si- f; Medioevo, se si eccettua I al- t. „„°,i„no «V-ÌMA «,i «nonni .,. 
eoo); non è cambiato molto di tuazione sociale; sui rapporti 

del sofferente all'interno della : 
9^'£^£&!?2!»&&Krfamigliaoppure nel.posto di 

, lavoro, nella società. Nella an
tichità è stato osservato che rate.te scarse'.posslbllità della''.ichitàV stato osservato che 

medicina, Tommaso d'Aquino 
ha detto che «l'unica e decisiva 
reazione al dolore è la con
templazione del Divino». L'e
poca moderna sul piano medi
co-biologico^ per quanto ri

esiste ad esempio un rapporto , 
« tra la durata di un dolore e la 
/sua violenza. Si diceva che 
, ! quando il dolore è breve, è for-
v te, pesante; quando è lungo, e 

invece più debole. Il lato socia-
guarda l'interpretazione del ;; ,e d e l d o | o r e queii'isolamento 

>Qa • • Hnll'itrMivi ^h» rtnA uvwmnn. dolore e la reazione ad esso e 
un punto di vista terapeutico, 
sta all'insegna della divisione 
cartesiana di corpo e anima. ' 
Da un Iato nel corso dell'epo
ca moderna si sono avuti molti 
successi a livello medico-bio
logico per comprendere il do
lore e per fornire una risposta 
terapeutica; dall'altro con que-.-
sta divisione di corpo e anima, • 
che corrisponde alla filosofia 
cartesiana, è comparso undi- • 
sinteresse per il piano psichi-'•; 
co, sociale e anche filosofico-
teologico. Già Paracelso all'ini- •• 
zio della modernità ha ideato 
degli esperimenti di tipo chi
mico-biochimico, per supera
te o quanto meno lenire il do-

dcll'uomo che pud. accompa
gnare il dolore, è stato pure n-

. petutamente notato nei secoli 
> dall'antichità ai giorni nostri. 1 Goethe ad esempio dice che 

«solo il proprio dolore, quello 
i che è stato provato personal-
• mente, mette nelle condizioni 

di immedesimarsi nel dolore 
/ altrui». I medici del XVIII seco-
• Io erano afflitti sin troppo a 

causa dei limiti della medicina 
,e della sua.incapacità a con-
. tramarsi con il dolore. Non si 
"dovrebbe dimenticare che per 

esempio le amputazioni del 
seno nel XVIII secolo doveva
no essere eseguite senza l'ane
stesia che oggi abbiamo e si 

• *-,«•-• J , v , ,„ r e " a ?"f , ;puòcapirecomemailedonne 
lore. Sul finire del XVIII secolo V {aerassero passare del'tempo e all'inizio del XIX sono state 
fatte nuove scoperte nella chi
mica dei gas. L'anestesia è una 
conquista del XIX secolo insie
me con l'asepsi e antisepsi. >v--, 

Con l'anestesia del secolo 
XIX si può dire che la chirur
gia e la lotta per lenire o dl-
minare U dolore entrano In 
una nuova epoca? - -

prima di decidersi ad un Inter-
".. vento del genere, per cui spes-
v.so era troppo tardi. In relazio-
,.-' ne a questa situazione c'è un 
•' ': detto della medicina francese 
:; del secolo XVIII che il medico 
'-*• non poteva fare molto di più 
•'" «che consolare e rasserenare il 
. paziente»: «consolcr et amu-

ser» è un detto del XVIII secolo 

Com'è stato modificato II 
rapporto tra malattia e dolo
re dall'Introduzione dell'a
nestesia? 

.11 secolo XIX ha creato con l'a-
tnestesia possibilità del'tutto' 
nuové'.'mii anche nuovi confut
iti, di cui riferiscono tanto rme-" 
'dici che i pazienti. Conflitti-do- ' 
vuti alla sensazione di abban- ' 
donare con il superamento del -
dolore la tradizione cristiana e 
anche la tradizione antropolo
gica del vivere consapevole. Il 
grande fisiologo .francese Ma-
gendie diceva molto chiara- ' 
mente di non volersi in nessun 
caso affidare ad un chirurgo 
nello stato di incoscienza reso 
possibile dalla anestesia gene
rale mediante inalazione di 
etere o di altre sostanze. Si sa 
pure di ginecologi che erano 
in difficoltà con il parto indolo
re, perché si ricordavano delle , 
parole bibliche che «le donne 
devono partorire nel dolore». 
Nell'antichità si era visto un le
game inscindibile tra la malat
tia e il dolore. Seneca aveva 
definito il dolore corporeo «do
lor corporis», come una carat- ' 
(eristica essenziale della ma- ' 
lattia. Ma con l'apertura della 
dimensione sociopsicologica, 
sviluppata nel nostro secolo da 
molti ricercatori, che hanno 
condotto ricerche sulle forme 
di espressione del dolore, sulle , 
sue conseguenze sociali, sul 
modo in cui il mondo circo
stante pud misurarsi con il do
lore e con I dolori di un pazien
te, si è scoperto che c'è un'In
tera serie di strani dolori per i .. 
quali si trova a stento un lin
guaggio e che in parte sono 
privi di un sostrato reale, cor
poreo, i cosiddetti dolori allu
cinatoli. In questi casi un uo-

- mo prova dolore in un arto che 
non c'è più. Nella medicina e 
nella psicoterapia noi siamo 
sempre chiamati a trovare ri
sposte per fornire una com-, 
prensione o soltanto per alle
viare al paziente una situazio
ne di sofferenza, anche se l'a
nestesia moderna fin troppo 
spesso libera i pazienti dal do
lore. .-•". ,-.;;.,:.'•.. '...;•• •' ••'•• 

Lei, In apertura, ha indicato 
un terzo modo di considera
re Il dolore: In' termini di 
esperienza religiosa o filo
sofica... • 

SI, accanto al piano medico-
biologico e accanto a quello 
sociopsicologico si trova come 
dimensione de) tutto decisiva 
l'interpretazione filosofica e 
teologica del dolore. Propno 
nella nostra epoca è importan- -
te richiamare ripetutamente al- , 
la memoria quelle tradizioni ' 
della filosofia e della teologia, 
che hanno sviluppato conce
zioni essenziali per la com- , 
prensione del dolore, le quali ': 
nell'epoca dell'anestesia mo- • 
dema sono andate perdute. -
ma potrebbero in molti casi es-
sere- d'aiuto agli uomini nelle .'. 
più diverse situazioni di dolo
re Nell'antichità in primo luo
go si dava senso al dolore sulla 
base di una antropologia co
smologica. Il dolore era una 
caratteristica dell'uomo, della :;>. 
natura umana. Aristotele ha 
compreso il dolore come «pas
sione». Conseguentemente la ; 
terapia del dolore doveva esse- / 
re più che altro filosofica. Di 
passaggio sia detto che le ma-
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lattie psichiche fino al secolo 
XVIII sono state dominio della 
filosofia. Nel Medioevo il dolo
re fu posto sotto la visione tra- •, 
scendente della realtà: nel do- • 
lore l'uomo prendeva parte al- : 
la «passio Christi». Ci sono co-
munque nel,. Medioevo voci : 
che mettono in guardia da una •'• 
eccessiva idealizzazione del '?'; 
dolore. Agostino, padre della g 
Chiesa, ha coniato la frase: «E 
vero che possiamo accettare -• 
molti dolori, ma non possiamo •/ 
amarne nessuno». Nel mondo "• 
medioevale ci sono . molti -!'• 
esempi impressionanti di uo
mini che durante ia loro vita . 
hanno continuamente soppor
tato dolori fisici e psichici e li -.' 
hanno interpretati nel quadro ' 
della visione cristiana della tra- : 
sccndenza. Il valore di un uo
mo non È soltanto nel supera

re il dolore, nel vivere senza 
dolori, come dice la famosa . 
definizione della salute data 
dalla Organizzazione mondia- '-
le della sanità, ma nel collega- ;... 
re anche un senso a questo do- < 
lore, nel riuscire a integrare co- . 
struttivamente il dolore nella v 
propria vita. Anche dopo la se- , : 
parazione di anima e corpo ;.?-
dovutaalla filosofia cartesiana, < 
che è stata decisiva per lo svi- 'C 
luppo moderno della medici- -:; 
na con tutte le sue possibilità ; 
positive, ma anche con i suoi ,: 

limiti, anche dopo l'introdu- • 
zione di questa separazione di :, 
corpo e anima, ci sono state y 
molte voci sia di filosofi e di J 
teologi, sia di letterati e di arti- ;;; 
sti, i quali hanno affermato di £,*• 
avere conferito un senso alto al J -
dolore Ad esempio Montai- ' 
gne, che segue la tradizione 

stoica dell'antichità, apprezza . 
i propri dolori, per quanto pre
ferisca non averli, proprio per
ché misurano quanto sia gran- : 
de la capacità dell'uomo di -. 
mantenere la sua coscienza, di '-. 
conservarla, anche di fronte al > 
loro insorgere. In altri termini, " 
che cosa sia lo spirito umano < 
si mostra proprio nel supera- :: 
mento del dolore, nella capa- % 
cita di mantenere la coscienza, .; 
la ragione, quando il dolore -
minaccia di farla perdere. Pa- ': 
scal ha visto nell'essere amma-
lati, nel dolore, la condizione i: 
naturale del cristiano, poiché, ; 
come egli disse, proprio in i 
questa condizione di sofferen- :-
za e di dolore noi siamo ricon
dotti a ciO che ci costituisce i 
autenticamente, cioè a non di- ' 
pendere dai beni matcnali, dai 
piaceri, e a nvolgerci totalmen

te alla conoscenza intenore, 
alla conoscenza della relazio
ne con Dio. L'epoca dell'Idea
lismo tedesco, del Romantici
smo ha dato una interprctazio-

- ne profonda non 'solo della 
• malattia:-non"solo della"terai' 

pia, ma anche deldolore. Hc4-
deriin, il grande poeta ideali- ' 
sta, classico, romantico, ha ri- : 
cordato il detto degli antichi w. 

' che «gli Dei colpiscono colui •'-: 
che amano». Egli stesso l'ha - • 
vissuto personalmente. Quan- '. 
do dalla Francia ritoma in Ger- . 
mania malato, in preda a di- : 
sturbi psichici, scrive a un ami
co «... ed io lo so, Apollo mi ha -
colpito». Secondo Hegel il do- -
lore è un privilegio degli esseri ' 
più elevati, un privilegio della ' 
vita dell'uomo; solo l'uomo -
può sentire dolore, poiché so- v 
lo l'uomo è al centro del con- '* 
trasto tra l'idea e la vita. Questo '•' 
dissidio tra la vita e l'idea per- -* 
cepito nella coscienza è, per 
Hegel, la causa e la manifesta- ." 
zione del' dolore. Una pietra ';' 
non prova dolore, una pianta ' 
nemmeno, un animale può 
sviluppare dolori sino ad un f 
certo grado, ma sentirli al più '; 

' alto livello reale della coscien- ;;' 
za lo può solo l'uomo. Questa :• 
è una chiarificazione del dolo-. • 
re filosofica, filosofico-naturale -
e antropologica. Allo stesso •-
modo Novalis e molti altri poe- ,; 

ti dell'epoca romantica, come : 

Giacomo Leopardi, hanno at- : 
tribulto al dolore un significato 
molto alto nella vita dell'uo
mo, un significato: che può 
sempre essere d'aiuto per co
loro che soffrono. 1 poeti del 
XTX secolo, tanto i realisti che i 
naturalisti, hanno portato 
avanti questa linea di interpre-

• fazione, ma più spesso l'han- ' 
no trascurata. Ciò vale in parti
colare peri poeti naturalisti. .,-. ' 

Come al è: intrecciata l'Inter-
prelazione filosofica con la : 
semelodcamedica? •. •-•.•t:,-. : 

Questa interpretazione è stata '. 
ripresa nuovamente nel XX se-
colo dai filosofi e dai teologi e 
anche da quei medici di for
mazione antropologica da lo
ro influenzati. Uno di questi 
medici - antropologi, - Buyten-
dijk, una volta ha detto che «il 
dolore passa, ma l'aver soffer- ^ 
to non passa mai», cioè la si- " 
tuazione del dolore, del dolore ' 
immediato, va via, può essere l 
superata, ma è caratteristico 
dell'uomo il fatto che egli si ri
cordi ripetutamente della si- . 
tuazione di dolore. V'è pure il -

. detto profondo del. filosofo '," 
, Schelen «Una esistenza senza 
•• dolore induce alla superficiali-

- tà metafisica», cioè un uomo 
: che non ha mai sopportato il 
; dolore, non è mai stato messo 
- alla prova ncU'aftrontare il do-
; lore, nel superarlo,, in senso 
': autentico non sa cos'è la vita 
; umana. Contcmporaneamen-
v te i filosofi, e Karl Jaspers ne è 
5 un buon esempio, hanno ripe-
• Ultamente messo in guardia 

dall'idealizzare il - dolore. In -
questo dissidio tra il donare • 
senso al dolore ed il supera
mento del dolore si trova 1 inte
ra medicina moderna e la sto- > 
ria della cultura. Da un lato si 
registrano i tentativi di supera
re il dolore, di bandirlo dalla * 
vita dell'uomo, dall'altro noi -' 
abbiamo il fatto che la cosa 
non sempre nesce e che dob

biamo per questo dare un sen
so al dolore, o inserendo il do
lore nella vita dell'uomo senza 
sopravvalutarlo, oppure - cosa 
a cui i poeti romantici, i medici 
romantici -occasionalmente 
sono stati anche inclini - so
pravvalutandolo, sicché non si 
può dire proprio esattamente 
che cosa, secondo la loro con
cezione, stia più in alto: la 
morte o la vita, il dolore o l'as
senza di dolore. Un esempio 
particolarmente impressio
nante per aver fatto propria 
questa concezione anche sul 
piano biografico, è il suicidio 
di Kleist insieme alla sua ami
ca Henriette Vogel, visto che il 
suicidio significava per luì un 
adempiamento della vita uma
na, poiché per lui la morte in 
un certo senso valeva più della 

Vita. „*•.,..-. .;<-'....VIiy - . --• ;.y 
' Come si potrebbe articolare 

allora una storia catturale 
-deldolore? . 

Se si considera la storia cultu
rale del dolore si potrà ripetu
tamente osservare che il dolo
re costituisce un anello di con
giunzione tra la natura e la cul
tura. Il dolore è un fenomeno 
da un lato biologico, dall'altro 
culturale ed è spesso difficile, 
molto diffìcile definire quale 
aspetto in un dato momento 
stia in primo piano, se quello 
biologico e fisiologico oppure 
quello culturale, psicologico e 
linguistico. E la medicina viene 
ripetutamente sfidata a riflette
re sulla sua posizione fonda
mentale a cavallo tra le scien
ze della natura e le scienze 
dello spirito, a recuperare ia 
sua dimensione antropologi
ca, quella cosmologica e quel
la metafisica. Infatti proprio 
nell'incontro tra il medico e il 
paziente il medico deve calarsi 
nella soggettività del paziente, 
nella sua percezione del dolo
re e non solo in quella, ma an
che nella sua valutazione del 
dolore - il paziente in fondo 
non percepisce soltanto il do
lore, ma lo valuta anche. Quel 
medico, che guarda al pazien
te nella pienezza, della sua 
soggettività, farà bene a inter
pretare il dolore non soltanto 
sul piano fisiologico e nemme
no solo sul piano psicologico, 
piuttosto farà suo anche il pia
no valutativo, i punti di vista 
normativi sul dolore, doman
derà al paziente che cosa è per. 
lui il dolore, come lo valuta e 
se egli, al di là di tutti i tentativi 
di alleviarlo - cosa che resta 
comunque il fine essenziale di 
ogni medicina, di ogni terapia, 
anche di ogni terapia palliativa 
- se questi non possa ricavare 
un senso dal dolore, in quanto 
capisce che al dolore corri
sponde sul piano cosmologi
co, nella evoluzione della na
tura, un determinato grado di 
sviluppo - questo è il suo 
aspetto filogenetico - e che es
so possiede anche nello svi
luppo di ogni individuo un 
ruolo essenziale - questa sa
rebbe la sua funzione ontoge
netica. Oltre a ciò, nella sfera 
sociale, apre al mondo circo
stante, anche ai suoi amici, ai 
parenti, una chance di parteci
pare al suo dolore. Qui è giusto 
ricordare di nuovo il detto di 
Goethe che «i dolori possono 
essere capiti, solo da chi li ha 
personalmente provati». E infi
ne - anche questo è qualcosa 
che nel contatto con il soffe
rente gli si può sempre offnre -
gli deve far capire che nel do
lore si manifesta anche una di

mensione antropologica, op-
: pure una metafisicolilosofica, 
? nel senso che quel contrasto, ' 
" che noi avvertiamo hndamen-
'• talmente tra le idee eil mondo '•'• 
• della realtà, trova quietò che vi •-. 
•; corrisponde sul piaro corpo-
'" reo; mentre all'uomoreligioso '" 
i- si farà vedere che nel dolore si ; 
; esprime il contrasto ta la vita -
, terrena e quella nell'Adilà. In 
' altre parole si dovrcHje ta
li sformare la medicina va «tee- ;" 
; nica di guarigione» in cultura \-: 
% della guarigione» in moto che "''.•• 
•• essa a contatto con il colore. ••' 
5 nella conoscenza scientiSca. ?" 
t_, nella descrizione e anchenelle ; 
'." risposte terapeutiche teinga * 
••' presente queste altre dioen- :' 
"" sioni che noi possiamo aequi- v 
["sire dalla storia culturale del ,.-
'^"dolore. ::^-'.^-^!:~.:-^<v <:• *?• 

Professor von Engelhardt, " 
' percondiidereqnalèifcog- ' 

. certo di dolore che staalla v 
base della medicina rader- -: 

:'. :" na? -: •'-•'*:,.-r-J ..-- : 

;'Per la medicina e la sua tenpia 
,'J: ha una grande importanzàsta- ; 
- bilire qual è il concetto di d>lo- < : 
'-. re che ne sta alla base, ilna . 
• -, lecnica della guarigione tuo 
. definire il dolore come un già-
; sto di una macchina, una <ul-..' 
.;! tura della guarigione patirà A' 
S? sempre dalla dimensione jn-1 
•- tropologica, cosmologica' e 
': anche metafisica del dolore Vi : 
' sono delle relazioni assolta- ' 

mente chiare infatti tra la tsa- •. 
pia e il concetto di doloreSe • 

, noi siamo in grado di definir; il : 
' dolore solo sul piano bioni

co, nella terapia ci muovee-
' mo soltanto sul piano biokQi-

";• co. Se noi invece comprenda- 'j. 
'":: mo il dolore come un tenone- ". 
- no sociale, psicologico, sena- > 

j£ to. anche nella terapia dove- :: 
J: mo -- misurarci - con - quee 
> • dimensioni psicologiche e s- • 
',,' etologiche. Il concetto modr- ~ 
. -no di cura palliativa oltrepasa :-
r l'immediata lotta al dolore, sa < 
- comporta piuttosto che il si- -
• ferente, l'uomo che h? dolcfc ', 
'venga assistito sul piano p**- -

chico, sociale e culturale. Q* 
' gi, a ragione, ci si fa guida -•' 
'.'• dall'idea che, sevengono pr*i •-'• 
- ; in considerazione anche qu- ' ' 
- sti piani ulteriori, l'immedia> \ 
z dolore fisico può essere sor ' 
;}) portato più facilmente, forj : 
• ; addirittura può essere superr. 
•;'. to più facilmente. Sul pianoi . 
. una «cultura della guarigion» ' 

P resta comunque sempre irp '/ 
'•'. portante chiedersi qual è il y " 
' gnificato che si attribuisce I •-'• 
: dolore. Molti filosofi possoi» •;'; 
', stimolare la nostra riflessioni * 
, e molti di essi, nel corso i' " 
,, questo colloquio, sono già sta; :-
;, nominati. Si potrebbe ncord< ,'••-, 
':} re Kant quando dice che «n< , 
.' dolore noi sentiamo un acuì» -
i. che ci spinge ad agire» e eh 

«solo con questo aculeo a ej'.' 
-sere attivi noi percepiamo ìi' 

nostra esistenza». Ma non f' . 
fi dovrebbe neanche dimentica '-' 
• reìldettodiRilke-edunamev 

dicina come <uitura = dellì 
'. guarigione» farà sempre bene 
:- ad ascoltare i poeti - che «I : 
. dolore ci porta spesso in regio. ' 
;~ ni incommensurabili per li ' 
:' • quali a stento troviamo un Uh.. 
--,, guaggio», e che la poesia pu<, -
'if introdurci in quelle «regioni ìnj 
'i commensurabili», per svilup! " 
h pare un linguaggio e per trova- ' : 
: re una parola, che possa esse1' '•' 
re capita dai medico, dal psè 
zientecdachiastaintomo ' 

(Traduzioni 
di Pietro Lauro j 
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