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Espacialidad y dolor.
Meditaciones fenomenologicas*
Spatiality and Pain. Phenomenological Meditations
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RESUMEN. Este ensayo asume que los dolores
fisicos son, con igual originariedad, vivencias
intransferibles de conciencia y sucesos espa-
ciales que presentan localizacion en el
cuerpo. Defiende la antigua tesis de F. Buy-
tendijk de que no cabe un dolor desubicado
que, al modo del de Job, coincida con la to-
talidad del cuerpo, y afiade que si caben, en
cambio, dolores simultdneos que se distin-

cogitatio y extensio conduce a sostener que el
dolor vivido remite a una espacialidad mas
profunda que la imagen corporal perceptible
y mas primitiva también que el esquema cor-
poral que opera en los movimientos delibe-
rados del cuerpo.

Palabras clave: fenomenologia; dolor; locali-
zacion; imagen corporal; esquema corporal; in-
tracuerpo.
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ABSTRACT. This paper assumes that physical
pains are, with equal originality, unshareable
conscious experiences and spatial events that
take place in the body. The text defends the old
thesis by F. Buytendijk concerning the impos-
sibility of a non-located pain covering the
whole of one’s body (Job’s pain), and adds
that, on the contrary, simultaneous pains, dis-
tinguished through their location, are indeed

possible. The intimate unity in pain of cogita-
tio and extensio leads me to argue that physi-
cal pain points back to a level of space deeper
than the body image and also more primitive
than the body schema directing conscious mo-
vements and behavior.

Key words: Phenomenology; Pain; Location;
Body Image; Body Schema; Inner Body.

1. FENOMENOLOGIA DEL DOLOR

El primer estudio monografico acerca del dolor fisico que reivindico una pers-
pectiva de analisis basicamente fenomenologica se escribid, al menos en parte,
en una prision de la Gestapo. Aparecido en Utrecht en el afio 1943, su autor era
el médico y psicologo holandés Frederick Buytendijk. La obra llevaba por todo
titulo, al modo de la disertacion ciceroniana, Sobre el dolor. Poco después de
terminada la guerra, el libro del prisionero fue vertido al aleméan por un traductor
de excepcion y amigo personal del autor, Helmut Plessner. Y quince afios tras
la aparicion original conoci6 también una traduccion al castellano, indirecta pero
de llamativa calidad. El traductor espainol, Fernando Vela, se tomo la libertad
de subtitular la obra por medio de una amplia serie de saberes a los que en dis-
tinta medida el fenomeno6logo holandés recurria: Psicologia-fenomenologia-
metafisica’. Vela podria muy bien haber anadido asimismo Fisiologia, a la que
el libro reservaba de hecho una seccion entera y que era la disciplina cientifica
en que Buytendijk se habia doctorado en los afios veinte.

La obra de 1943 conserva hoy cierto interés tedrico sobre todo por la clari-
videncia con que Buytendijk defendi¢ la condicion inequivocamente subjetiva
y al mismo tiempo inequivocamente corporal del dolor fisico. Por la primera,
por la condicidn subjetiva, no pienso tinicamente en el caracter de experiencia
consciente, de suceso vivido en primera persona, que es esencial al dolor y que
es anterior a cualquier determinacion fisiologica o bioldgica del fenomeno do-
loroso. Pienso también en la asuncion de que el doler implica por principio la
presencia de un yo en el corazon de esta experiencia, la afectacion de un su-
jeto, que es quien atraviesa el sufrimiento fisico, es decir, quien lo padece. El
dolor fisico aparece, pues, como doblemente subjetivo: es un acontecimiento
consciente, una vivencia, pero es también una experiencia que no puede dis-
currir anénima, impersonal, sino que tiene un sujeto-yo en que el dolor impacta

! Buytendijk, F. J. J., El dolor: Psicologia-fenomenologia-metafisica, Madrid, Revista de Oc-
cidente, 1958.
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y que reacciona a ¢l. Aunque Buytendijk no entra en las dificiles discusiones
tedricas acerca de este polo subjetivo de la experiencia, en ningin momento le
tienta la concepcion del yo como una instancia que esté situada por encima de
“su” experiencia y que sea capaz de controlar el curso de la afeccion dolorosa;
el sujeto consciente no puede dominar la vivencia penosa, no le cabe someterla
o reorientarla a su arbitrio. La soberania, la supremacia del yo por sobre todo
dolor que pudiera advenirle condicionaba todavia, en gran medida, el acerca-
miento fenomenolégico de Scheler, maestro de Buytendijk, pero los fenome-
nos mismos no parecen avalar tal afirmacion de una superioridad intacta, ni si-
quiera cuando es la brillantez de Ortega la que se encarga de defender tal
presupuesto’. La obra precursora del fenomenologo holandés fijaba este punto
fundamental del analisis en los términos de que el dolor “alcanza al yo”, toca
al centro personal de la experiencia, “acierta” en él -treffen, en la traduccion de
Plessner, que Vela debilitaba un tanto al traducir como “afectar”-. Y el yo en
persona queda tocado, acertado, alcanzado, como si €l fuera la diana golpeada
por el dolor.

La fuerza de este planteamiento nace, sin embargo, de que la vulneracion
del yo por el dolor vivido converge con la condicion radicalmente corporal del
dolor, tal como empecé afirmando. De tal modo que experiencia o vivencia do-
lorosa, yo que la padece y cuerpo o corporalidad doliente forman tres dimen-
siones inseparables pero igualmente originarias de uno y el mismo fenomeno.
Cualquiera que sea la ontologia ultima de la relaciéon mente-cuerpo, y por le-
jos que pueda avanzar la indagacion fisiologica en las conexiones causales del
dolor, hay una poderosa legalidad previa, incardinada en el fendémeno en cues-
tion, que hace que “la médula del fendmeno del dolor” sea “la relacion entre
el yo y el cuerpo™. En los términos que el pensador holandés emplea en la in-
troduccion del libro, procesos corporales y procesos de conciencia se compe-
netran y unifican en el caso del dolor. Pero esta indisoluble unidad cobra al
mismo tiempo un estatuto especial, un cariz distintivo, por cuanto “la expe-
riencia del dolor contrapone de un modo peculiar la conciencia de si mismo al

2 Estoy pensando en como “Vitalidad, alma, espiritu” situa al dolor fisico, unas veces en lo
corporal de la vitalidad, y otras en lo emotivo-sentimental del alma, y ambas dimensiones de-
signan “algo mio” pero no al yo. Ante los impulsos sensibles y afectivos, el yo mas bien “asiste
a ellos como espectador, interviene en ellos como jefe de policia, sentencia sobre ellos como juez,
los disciplina como capitan” (Ortega y Gasset, Obras Completas 111 (1917-1925), Madrid, Re-
vista de Occidente/Taurus, 2005, p. 577). No pongo en duda que el yo, “el espiritu”, pueda asu-
mir todo ese repertorio de funciones, a las que debe anadirse que es también la victima del do-
lor, y que esto puede condicionar todas las restantes intervenciones del yo. Me he referido a esta
cuestion en el ensayo “Apariciones y eclipses del cuerpo propio”, en Javier Zamora (ed.), Guia
Comares de Ortega y Gasset, Granada, Comares, 2013, pp. 311-327.

3 Buytendijk, op. cit., p. 82.
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propio cuerpo™. Dicho en otras palabras, el dolor fisico introduce una escision
en la existencia corporal del sujeto, una desavenencia entre el yo y el cuerpo,
y esta grieta en lo que estd unido no determina la separacion de lo consciente
y subjetivo respecto de lo fisico y corporal, sino que, al contrario, hace que la
persona sufra en sus propias carnes. Buytendijk califica de “propiedad funda-
mental del dolor” esta suerte de auto-escision del yo respecto de su cuerpo y
en su experiencia. La tesis general de la vulnerabilidad del yo recibe entonces
una ampliacidn y precision que es la que en este ensayo me interesa examinar
con algtn cuidado. Pues por principio —afiadia el prisionero— el dolor fisico al-
canza al yo en una u otra parte de su cuerpo. No es s6lo que el pinchazo, la que-
madura o la sensacion de violenta opresion afecten siempre al cuerpo, y no haya
por tanto ningun estado doloroso que sea puramente mental o animico —ni si-
quiera el dolor fantasma—. Es mas bien que esas situaciones y cualesquiera otras
del género “dolor fisico” afectan necesariamente a una cierta extension corporal,
no al cuerpo en total, nunca al cuerpo en integridad. El dolor hiere aqui o alla,
o incluso, tal como yo defenderé, puede herir a la vez aqui y alla, pero no puede
hacerlo en toda la corporalidad de consuno. A esta luz, todo dolor se halla ne-
cesariamente localizado. Sea en un punto preciso, sea por una amplia zona, ora
estancado, estabilizado, ora en incesante movilidad, el dolor opera siempre en
razdn de parte, de parte espacial, de lugar corporal: “El dolor [...] no es sola-
mente una perturbacion general de nuestro modo animico de encontrarnos, un
estado doloroso, sino, como veremos, siempre un sentirse alcanzado en algun
lado, con alguna delimitacion™.

Mi intencidn en estas paginas es proponer algunos avances descriptivos en
relacion con la localizacion necesaria del dolor como experiencia subjetiva. Par-
tiré del planteamiento de Buytendijk cuyo laconismo y cuya rapida integracion
de lo fenomenoldgico con lo fisiologico dejaban casi todas las cuestiones pen-
dientes. En el afrontamiento de ellas, y como un trabajo de analisis descriptivo,
yo me ayudaré de testimonios escritos y de alguna narracion ficticia que brin-
dan pistas fecundas a proposito de la escurridiza espacialidad del dolor. Que el
asunto examinado sirve de introduccion a la fenomenologia del dolor, mas bien
de inmersion en ella, se comprueba en el hecho de que son finalmente los mo-
delos fenomenoldgicos mas potentes de analisis de la corporalidad (el de Hus-
serl, el de Merleau-Ponty, también el de Michel Henry), los que han de tomarse
en cuenta ante esa complejidad subjetivo-vivencial-corporal-también corporea
(cuerpo fisico) que distingue al dolor y que lo sitiia siempre en algiin lugar de
mi propia carne.

4 Buytendijk, op. cit., p. 52.
5 Buytendijk, op. cit., p. 33-34.
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II. LA MARCADA LOCALIZACION DEL DOLOR FISICO

El “sentirse alcanzado en algun lado, con alguna delimitacion”, la localizacion
corporal intrinseca, tenia una funcién destacada en el comienzo de la investi-
gacion de Buytendijk. La seccion fenomenologica del estudio arrancaba por una
ordenacién general de las experiencias aflictivas, por una tipologia de las vi-
vencias negativas o penosas. Esta clasificacion, de un valor tentativo y heuris-
tico, discriminaba distintos modos subjetivos de topar con lo negativo, de
confrontarse con lo disvalioso, a fin de otorgar asi al dolor fisico un primer per-
fil. El mapa del territorio de lo aflictivo distinguia entonces cuatro grandes do-
minios heterogéneos y a la vez emparentados: en primer lugar, las impresiones
ingratas de los sentidos, como luces cegadoras, estridencias molestas, visiones
asquerosas, etc.; en segundo lugar, los estados vitales displacenteros, las si-
tuaciones carenciales de hambre, sed, cansancio, suefio, astenia, etc.; en tercer
lugar, los dolores del cuerpo; y, finalmente, el sufrimiento animico de la per-
sona. Lo aflictivo se dice, por lo pronto, seglin uno u otro de estos cuatro mo-
dos heterogéneos.

Es verdad que en este esquema cuatripartito el dolor comparece en realidad
dos veces. Pues las penas y tristezas por pérdidas y fracasos, los sentimientos
de culpa, de frustracion, de injusticia, quedan englobados en el cuarto apartado
bajo el rétulo de “dolor espiritual” o “personal”. Acogia asi Buytendijk el prin-
cipio de que los acontecimientos lamentables duelen en un sentido que es pro-
pio y privativo, que no es traslaticio, metaforico respecto del corporal. Hoy se
manejan otras adjetivaciones para aludir al dolor espiritual: “emocional, psi-
quico”, y se ha convertido en evidencia el hecho de que este sufrimiento re-
percute siempre somaticamente, dejando abundantes trazas en sintomas y dis-
funciones corporales, incluidos dolores fisicos. Y quizd también merece
mencionarse la evidencia paralela de que la mayoria de los dolores fisicos, desde
luego todos los cronicos, acarrean, por su parte, padecimientos animicos mul-
tiples y enconados. Estas lineas de comunicacion interna entre los dos 6rdenes
diferenciados de dolor, y en su caso entre ellos y los otros dos tipos de negati-
vidad, son muy significativas de la unidad profunda de lo aflictivo. De cara al
asunto que me ocupa basta de momento, sin embargo, con anotar la obviedad
de que la presencia y el sentido del dolor animico no coinciden con una deli-
mitacion corporal; duele el fracaso, duele la injusticia, pero la opresion en el
pecho, la debilidad en las piernas, el nudo en la garganta que acompaian a las
noticias funestas y las colorean, no se confunden con la situacion lamentable
que suscita la pena; el yo “se duele” por el acontecimiento en cuestion, no por
su cuerpo, y lo hace en una forma de conciencia intencional, de intencionali-
dad dirigida a lo penoso del suceso.
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El tema que me importa se halla mas bien del otro lado del cuadro clasifi-
catorio y apunta a la cuestion inversa. No a la razén de que haya dos 6rdenes
de dolores, sino a la de que haya un orden especifico de negatividad que se re-
serva al dolor fisico. Dicho de otra manera, ;por qué el dolor del cuerpo no se
integra con los estados vitales displacenteros en un tnico ambito de la afliccion
corporal? Si el primer modo de afliccion, las noticias sensibles ingratas, retine
fenomenos en que la pauta de lo penoso la marca el objeto sensible, la reali-
dad molesta del entorno con la que me topo, pareceria quiza mas adecuado y
mejor equilibrado reunir en un grupo unitario a todas los estados en que la pauta
de lo penoso procede directamente del cuerpo propio; y no otorgar al dolor fi-
sico, y Unicamente a ¢él, el estatuto privilegiado de definir una categoria de la
afliccion. ¢ Por qué bifurcar las penalidades del cuerpo, por qué no alinear el
dolor con las otras indigencias y tratarlo a ¢l como una falta del sosiego, de la
paz, del silencio corporales? La razon fundamental que Buytendijk aduce, no
latinica, es que los estados carenciales de hambre, sed, agotamiento, suefio, etc.,
se viven como una perturbacion integral que afecta a todo el cuerpo y que por
lo mismo no conciernen a ningn lugar particular de ¢l; las situaciones de in-
digencia discurren como “un sentimiento comun” que no se distribuye en
fracciones divisivas por distintas partes del cuerpo. Hay una voz unica, unanime,
de la precariedad: “tengo hambre, me caigo de suefio, estoy helado de frio”, que
ha de ser respondida con urgencia. El dolor fisico, por el contrario, esta em-
plazado; tiene “un punto de ataque”, que es justamente donde me estd doliendo
y dénde ansio el alivio.

La exposicion de Buytendijk se limita a declarar con rapidez esta diferen-
ciacion descriptiva, sin detenerse en matices imprescindibles ni en casos difi-
ciles®. Por lo pronto, ese caracter comun o integral de cada indigencia, que ¢l
invoca, no implica que la afeccion se extienda de una manera uniforme, indi-
ferenciada, a todo el cuerpo, excluyendo cualquier modo de localizacion. Mas
bien cada “sentimiento comun” se deja sentir en unas u otras zonas corporales,
se traduce de una manera caracteristica a la geografia corporal. La especifica-
cion a este respecto roza lo superfluo: el hambre se aferra al estdmago mien-
tras que la sed lo hace a la garganta y fauces; el sopor del suefio se abate sobre
la cabeza y nubla la vista, mientras que la fatiga y el cansancio caen a peso so-
bre las extremidades, etc. Siendo todos padecimientos comunes, globales,
cada uno presenta una “topografia” propia que el viviente reconoce y sufre. Pero
obsérvese que esta constatacion no hace sino desplazar el rasgo diferencial, ya
que el dolor fisico carece, en cambio, de toda topografia caracteristica. Los do-
lores se adaptan a cualquier espacio del cuerpo, adoptan cualquier ubicacion,

¢ Butendijk, op. cit., p. 32-34.
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y ningun lugar les resulta mas propio, mas caracteristico, que los restantes. El
emplazamiento del dolor no se vincula al género o tipo de la aflicciéon como tal,
sino al suceso individual doloroso, y en éste a la evolucion, muchas veces cam-
biante, que el episodio dé en tomar, a la difusion que cobre, a la capacidad de
irradiar sobre otras zonas, etc. “Donde duela” no es, en suma, una propiedad
consabida ni una circunstancia afiadida, sino rasgo identificador de la vivencia
dolorosa, de modo que la noticia individual de que ha saltado un dolor nece-
sariamente incorpora -nunca mejor dicho- el “aqui” o el “alli”. El contraste re-
sulta, pues, nitido. Mientras que en las indigencias va de suyo cual es el enclave
corporal en que se hace sentir la afeccion comun, y este lugar se repite de una
sed a otra, de un hambre a otra, de una somnolencia a otra, en el dolor vivido
cualquier lugar del cuerpo es sede posible, y a falta de toda preferencia solo el
surgimiento y despliegue individual determinan la sede efectiva de uno u otro
dolor. En la tragicomedia de Fernando de Rojas, la alcahueta Celestina ejercia
de dudoso médico de cuerpos y almas, pero la primera de las preguntas del arte
de curar dolores que ella enunciaba resulta de absoluta exactitud: “A qué parte
de tu cuerpo mas declina y aquexa el sentimiento™”.

Que el dolor carezca de una ubicacion corporal que le sea tipica o caracte-
ristica implica, como es patente, que no puede haber un dominio de mi cuerpo
que le esté vetado, “una zona franca” de dolencias, que resulte impenetrable al
indeseado huésped. Si alguna vez me ha dolido un punto de mi cuerpo, es que
en algun momento y circunstancia puede dolerme cualquier otro. Algo forma
parte, pues, de la extension unitaria de mi cuerpo vivido, también si es vulne-
rable al dolor, si es un espacio candidato a que se diga de él que la afliccion “se
assento en aquel lugar”, tal como afiadia la famosa intermediaria®.

Esta localizacién intrinseca, subrayada, reforzada, que es distintiva de los
dolores, encuentra confirmacion en una peculiaridad que, hasta donde yo sé, los
ensayos de fenomenologia y filosofia del dolor no han destacado. Se trata de
la posibilidad de sufrir de manera simultanea varios dolores fisicos. Precisa-
mente porque tales dolores toman cuerpo en distintas partes del organismo y
porque mantienen esta vinculacion local en el curso de la experiencia dolorosa,
pueden ellos compartir un mismo ahora y una unica secuencia temporal. El
mozo de carga en el mercado de Legazpi de Madrid, que el joven escritor Fran-
cisco Umbral lleg6 a ser durante un par de semanas, daba testimonio de esta ley:
“Mi cuerpo no soportaba aquello, por las tardes tenia fiebre, me dolia la gar-
ganta, me dolian los rifiones, me dolia la voz.”; ley que ratificaban también,

"Fernando de Rojas, La Celestina, Madrid, Catedra, 2004, p. 240.
$ Fernando de Rojas, op. cit., p. 240.
® Umbral, F., Trilogia de Madrid, Barcelona, Seix Barral, 1984, p. 255.
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por ejemplo, los trabajos y faenas mucho mas severos de Magqroll el Gaviero
en la selva tropical: “Al mediodia comencé a sentir un dolor insoportable en to-
das las coyunturas y una punzadas en la base del craneo que me dejaban in-
movilizado por breves instantes”!?. Esta posibilidad de la simultaneidad algica
no tiene equivalente en el orden de los “sentimientos comunes”, de las indi-
gencias globales. Por penoso que sea el trabajo o el estado fisico del trabaja-
dor, no cabe que ningun viviente padezca a la vez diversas hambres o que ex-
perimente varios accesos de sed al mismo tiempo. Dos “sedes”, cada una con
su propia sede, es cosa que la sed no autoriza, y no solo la gramatica. Una dua-
lidad de cansancios conviviendo en el presente, una pareja de somnolencias, es-
tan igualmente descartadas. Las distintas formas del segundo modo de la aflic-
cion no admiten, en suma, el plural de la coexistencia, mientras que el modo
aflictivo del dolor si admite tal pluralidad e incluso una cierta proliferacion.

Los dolores que comparten secuencia temporal no discurren, claro esta, como
realidades separadas, aislado cada uno en su lugar respectivo, sino que ellos se
condicionan, se influyen, y el dolor tiende a crecer. Pero obsérvese que la si-
multaneidad no determina, o, para ser precisos, no tiene por qué determinar una
Unica vivencia de dolor en cuya identidad holistica no se reconozcan ya sus fac-
tores integrantes. Quiero decir con esto que los dolores simultaneos no se suman
entre ellos y se integran en una magnitud Unica, que fuera la cantidad total de do-
lor vivido por el yo en su cuerpo. Tampoco se sumergen ellos, segin otro esquema
posible de interpretacion, en una cualidad figural unitaria, en una tonalidad
unica de dolor, que absorba o reabsorba su individuacion; al modo, por ejemplo,
en que las mil voces del gentio en el estadio si se convierten en un tnico tumulto
de la multitud, que es el fendomeno unitario que yo alcanzo a oir, a distinguir. En
virtud de su localizacion diferenciada, que es sentida como tal, la individuacion
de los dolores pervive en el padecimiento simultaneo. El sujeto es afectado
desde distintos focos “algicos”, a la vez que se produce, sin duda, una situacion
unitaria de desazon incrementada, que hace mas incomoda, mas dificil la reac-
cion del yo; la intervencion lenitiva del sujeto desde su cuerpo y en auxilio de su
cuerpo —en principio: desde partes no dolientes del cuerpo, hacia los miembros
o0 zonas adoloridos—, se ve trabada por esta misma pluralidad de puntos de ata-
que, cada uno con su irradiacion respectiva.

Estas meditaciones relativas a la identificacion primaria del dolor por el si-
tio que ocupa, a la falta de toda distribucion genérica caracteristica del doler,
que se ve sustituida por la candidatura universal de todo sitio corporal, y fi-
nalmente a la simultaneidad entre dolores, confirman, con un notable enrique-
cimiento descriptivo, la tesis de la localizacion que Buytendijk se limitaba a for-

10 Mutis, A., La Nieve del Almirante, Barcelona, Random House, 2012, p. 58.
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mular. El dolor fisico se experimenta en el cuerpo bajo razon de parte espacial;
hay un foco doliente (al menos uno), y éste no es ubicuo sino ubicado. Un uso
quiza antiguo del lenguaje médico hacia referencia a como la herida, la que-
madura, el corte “interesan” a una u otra zona sectorial del cuerpo; ésta es la
dafiada de una manera privativa, la concernida en exclusiva. De los dolores en
general puede decirse, pues, que siempre “interesan” privativamente a algin lu-
gar (al menos a uno) del cuerpo, que nunca abarcan al todo, que no hieren en
bloque. Las indigencias, en cambio, si atrapan al cuerpo en una integridad uni-
taria, en una precariedad global que “interesa al” todo y que mas bien se limita
a clamar, de una manera caracteristica, desde unas u otras partes fijas del
cuerpo. En el dolor, la movilizacion inmediata del yo se dirige, en consonan-
cia, a proteger, aplacar, aliviar la parte afligida; en la menesterosidad, en cam-
bio, se dirige hacia el bien ausente -comida, bebida, descanso, sueo...- que cu-
bre la precariedad del organismo como un todo, y “de paso”, como por
afiadidura, acalla la incomodidad de las partes en que la carencia clamaba'!.
No hace falta decir que esta condicion parcial de los dolores no trae consigo
ningun consuelo en relacion con el impacto del sufrimiento. De la delimitacion
en el cuerpo no se sigue ninguna limitacion en la virulencia. Quiza ocurra al re-
vés, y los quebrantos sufridos aqui y alla pueden cobrar para el yo una intensi-
dad mayor y mas desgarradora que las indigencias mas centralizadas y ubicuas.

III. ACERCA DE SI ES PENSABLE UN DOLOR FISICO
DE TODO EL CUERPO

Ahora bien, si se asume que cualquier parte del cuerpo es potencialmente do-
liente y se afiade que cabe una cierta simultaneidad algica, ;no se esta abriendo
la puerta al reconocimiento de que, en pura posibilidad teérica —que es el am-
bito de esta fenomenologia—, todos los lugares del cuerpo puedan afectar do-
lorosamente al yo a un mismo tiempo? La tesis de la marcada localizacion del
dolor, ;no recorre un ciclo tan completo, que su confirmacidn plenaria desem-
boca al cabo en su paraddjica anulacion, ya que en este Gltimo supuesto seria
el todo del cuerpo la sede comiin de la afeccion dolorosa, como en el agota-
miento o en el suefio? ;No es esta posibilidad de un dolor total justamente la
que refleja el biblico Job, arquetipo del sufrimiento en la cultura occidental y
a quien una “llaga maligna” recorria el cuerpo “desde la planta de los pies a la
coronilla”, a capite ad pedes?

'La contraposicion no se difumina por la circunstancia de que determinadas indigencias, en
particular sed y hambre, cursen con dolor creciente y cobren entonces también la localizacion
acentuada del dolor.
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A mi juicio, sin embargo, no es sostenible una interpretacion literal de “la
lluvia de saetas” que en forma de dolores se abatia sobre los huesos y la carne
de Job. La simultaneidad completa, total, de los dolores no dejaria sitio, sitios,
para ningun “me duele” delimitado y se transformaria en un “yo me duelo” in-
diviso. Es verdad que desapareceria la localizacion intrinseca del dolor, pero
parece que tendria que sucumbir también la focalizacion con que la afeccion
dolorosa sobreviene al yo. El foco algico, el punto de ataque que tira con as-
pereza de la atencion y que insta y urge al auxilio, se identificaria ahora con to-
das las partes del cuerpo. Pero a la vez ninguna en particular podria destacar e
imponerse sobre las otras, ya que un relieve doloroso mayor de cualquiera de
ellas difuminaria a algunas de las restantes, es decir las ocultaria y dejaria des-
apercibido su dolor; en definitiva, unas partes dejarian de doler y otras segui-
rian haciéndolo. La duda teorica no tiene que ver con la violencia extrema de
la situacion propuesta —tantos Jobs como han pasado por las camaras de tortura
o los desastres de las guerras—, sino con el hecho de que la virulencia dolorosa
resulte compatible o no con un sentir exhaustivamente y al unisono las partes
del cuerpo; yo no creo posible que todas las partes del cuerpo incidan de una
manera discriminada, diferenciada, sobre el yo doliente.

En esta duda asoma ya el problema descriptivo de cémo se delimite y des-
criba la ubicacion del dolor. El viviente humano sitia su dolor con la ayuda de
una serie de denominaciones y determinaciones de partes de su cuerpo que le
son familiares, consabidas. La imagen que ¢l tiene de su cuerpo humano sirve
de base para la fijacion y la comunicacién del lugar del dolor, y veremos en-
seguida que hay un cierto desajuste entre la estampa perceptible del cuerpo y
la afeccion vivida. Pero antes de asomarnos a esta problematica conexa, cote-
jemos todavia la posibilidad de un dolor a lo Job con dos testimonios muy es-
clarecedores. Pues ambas son situaciones en que todo el cuerpo parece deve-
nir un puro dolor, en que “se vive en un grito”, tal como el habla de las gentes
lo expresa, y en que, sin embargo, si se hace todavia distincion de partes.

El Diario del dolor que la escritora mexicana Maria Luisa Puga consigui6é com-
poner a lo largo de afios 2001 y 2002 es un escrito conmovedor y extraordinario.
Con el avance de las anotaciones, Puga deja de tratar a su implacable enemigo con
mayuscula y sin articulo, en tercera persona: “Dolor”, y convierte al extrafio que
siempre la amenaza, en un interlocutor y hasta en confidente. La autora padecia
de una artritis reumatoide inflamatoria, de temibles efectos; o bien, tal como el doc-
tor le comunica su patologia, en un tono de voz agradable: “ESPONDILITIS AN-
QUILOSANTE. Orale! Qué bonito término, ojala eso tuviera yo™'2. Dado que el

12 Puga, M. L., Diario del dolor, México DF, Alfaguara/Universidad del Claustro de Sor
Juana/Conaculta NBA, 2004, p. 28.
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mal se extiende a todo el tejido conjuntivo —asi le dicen—, es todo el organismo el
atacado. La propia paciente, que todavia sonrie ante la calificacion médica, parece
suscribir a veces que, en efecto, todo su cuerpo vivido es la victima simultanea del
ataque: “No podia pensar. Dolor me recorria por todas partes. Yo habia venido [a
la consulta] por una fecha para la operacion y me iba con una confusion total. En-
cima, me dolia todo™"?. 'Y algunos dias después: “Me duele todo, para qué espe-
cificar qué. Siento que los huesos chillan pidiendo atencion™. La lectura atenta
detecta, sin embargo, que la totalidad que es término del dolor tiene que ver mas
bien con la potencialidad por la que el dolor irrumpe en cualquier lugar, con la po-
tencia con que hace presa en cualquier parte corporal. Esta inestabilidad ambula-
toria, este moverse por todos lados, a su aire, remite a la ley antes sugerida de que
todo en el cuerpo es “algogéno”, si se me permite la expresion; no se identifica con
la tesis distinta, y ahora cuestionada, de que el cuerpo como un todo indiviso pueda
serlo. En la primera anotacion del Diario se lee esta otra comprension mas ade-
cuada, mereoldgica, no holologica, del dolor invasivo: Y tiene una manera de ma-
nifestarse siempre sorpresiva, casi juguetona: jamas sé por donde. El cuello, las
rodillas, los antebrazos, la cintura. Desde que llegd no he vuelto a estar sola”'>. Bien
mirada, la capacidad indefinida de sorprender que el fendmeno se reserva y que
deja al yo a expensas de los acontecimientos guarda relacion no so6lo con la in-
tensidad variable del ataque, sino también con esta localizacion, siempre cir-
cunscrita, en la que se abre paso.

El impacto formidable de las descargas dolorosas no borra, pues, la ubica-
cion vivida de la afeccion. Pervive la conciencia del lugar en el que la dolen-
cia campa a sus anchas; desde este dominio del dolor, el padecimiento irradia
y amenaza a zonas vecinas, o se contrasta con otras mas apartadas, mas res-
guardadas. Lo cual viene a indicar asimismo que toda ubicacion dolorosa, por
amplia que sea, requiere por principio que en el cuerpo afectado perdure, mal
que bien, algiin retazo de extension corporal que no haya sido captado por esa
misma irrupcion dolorosa. Este resto que sobrevive y no duele, que parece con-
centrar todo lo que queda de conciencia corporal fuera del dolor, contribuye,
empero, a que ni siquiera el dolor virulento invasivo quede desubicado, como
si él estuviera en todos lados y en ninguno. Maria Luisa Puga diriase que en al-
gin momento detecta y sefiala estos retazos de conciencia corporal no atrapa-
dos por el dolor. En su recuerdo inmediato de un episodio terrible dice ella que
es como si llevara el dolor “untado en todo el cuerpo™'®, pero enseguida pre-

13 Puga, op. cit., p. 29
14 Puga, op. cit., p. 38.
5 Puga, op. cit., p. 9.

16 Puga, op. cit., p. 66.
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cisa la situacion del siguiente modo: “El dolor ceja, nada mas siento su huella.
Me acuerdo de que tengo otro hombro y lo miro con admiracion: qué nobles y
leales saben ser algunas partes del cuerpo”!’.

El segundo testimonio que quisiera aducir corresponde a un suceso de al-
cance benigno y aspecto anecddtico. Pero concuerda en la orientacion basica
de que no todo el cuerpo puede ponerse a doler todo a la vez, corroborando asi,
de manera provisional, la ley de localizacion estricta del dolor. El conocido no-
velista Haroki Murakami ha narrado con detalle su experiencia de décadas como
corredor de fondo y como maratoniano. De qué hablo cuando hablo de correr
da noticia también de la inica ocasién en la vida del escritor japonés en que ¢l
decidi6 afrontar una ultramaraton. Los cien kilometros en torno al lago Saroma
de su pais natal eran un desafio personal, que él consiguid superar al cabo de
casi doce horas de carrera. De acuerdo con la pequefia cronica, en torno al ki-
lometro cincuenta y cinco empez6 a notar una sed inextinguible y, poco des-
pués, una rigidez general en los misculos de las piernas; con movimientos am-
plios de brazos traté el atleta-escritor de compensar la dureza de sus piernas,
mas el éxito precario de la operacion dio lugar enseguida a la conciencia de que
“mi cuerpo estaba absolutamente desarbolado™'®. A la altura del kilémetro se-
senta describe entonces cémo el dolor se ensefiorea de su cuerpo. “Una tras otra,
todas las partes de mi cuerpo empezaron a dolerme. Primero me dolié un rato
el muslo derecho, luego el dolor bajo de alli a la rodilla derecha, de ésta pas6
al abductor izquierdo... y asi, sucesivamente, todas y cada una de las partes de
mi cuerpo se alzaron y se quejaron en voz alta. Gritaron, se lamentaron, de-
nunciaron su angustiosa situacion y me amonestaron”'’.

Es dificil imaginar un mejor aval a la perspectiva que yo he propuesto. To-
das las partes del cuerpo duelen, pero lo hacen en un orden sucesivo, no en una
fusion simultanea que las retina a todas. Ocurre como si ellas cumplieran tur-
nos en el proceso de doler, como si se dieran la vez “unas a otras”, de tal modo
que el desplazamiento ambulatorio del dolor permite que cada una de ellas “se
alce” en un momento dado; en ese mismo momento la parte adolorida anterior
o las anteriores se retiran del foco doloroso central, se repliegan en alguna me-
dida; o dejan de doler, o coexisten en el dolor pero sin igualarse, en una si-
multaneidad restringida, desigual. Ninguna localizacion dolorosa excluye a las
demas, pero no todas las localizaciones pueden concurrir al unisono. Ellas pue-
den generar la sucesion cambiante que describe Murakami, con sus acordes par-

17 Puga, op. cit., p. 65.

18 Murakami, H., De qué hablo cuando hablo de correr —trad. de Francisco Barberan—, Bar-
celona, Tusquets, 2015, p.150.

19 Ibid.
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ciales, pero no un acorde global en el que, al modo literal de Job, el dolor de
todas las partes equivalga sin mas al dolor del cuerpo como un todo.

1V. ESPACIALIDAD E INTIMIDAD

En términos ontoldgicos, la defensa anterior de la localizacion esencial y cir-
cunscrita del dolor apunta a la tesis de que los dolores fisicos son, de consuno,
vivencias de conciencia y espacio, cogitationes y extensio, sucesos intransfe-
ribles en la intimidad de la primera persona de la experiencia y sucesos espa-
ciales que ocupan lugar y se mueven por el cuerpo. Esta unidad originaria del
fenémeno doloroso, que ni siquiera presenta dos caras, una mental y otra fisica,
sino una indivisa, afectiva y local, no precisa de ningin enlace afiadido entre
la vida de conciencia y el cuerpo; no admite tampoco una redefinicion causal
en términos fisioldgicos, neuroldgicos. Los enlaces pensables tendrian que des-
componer primero el hecho unitario, que, en la expresion de Unamuno, esta
“unimismado”’; las reconstrucciones causales seguirian también presuponiendo
el hecho unitario y remitiendo a la cohesion plena de la experiencia consciente
con el suceso corporal.

Los analisis fenomenoldgicos de la corporalidad suelen mantener una do-
ble polémica paralela, al posicionarse contra las filosofias dualistas, que de-
fienden una version fuerte de la diferencia mente-cuerpo, y contra las concep-
ciones monistas, fisicalistas, que reducen la corporalidad al organismo objetivo,
al cuerpo fisico. En nuestro tema, las primeras tenderan a situar los dolores de
suyo en la mente, y apelaran con supuesta fuerza probatoria a la realidad
abundante de dolores fantasma que no precisan de los correspondientes 6rga-
nos inexistentes, amputados, etc. Las segundas tenderan a reubicar los dolores
en el sistema nervioso central, y mas bien tendran que manejar la paradoja de
que las jaquecas resulten las Uinicas sensaciones dolorosas que aciertan con su
verdadero lugar®. La alternativa fenomenologica a ambos modelos procede de
la legalidad vivencial-corporal-subjetivo-corporea a que me referi en el co-
mienzo del ensayo, y se atiene a este respecto a que los dolores se encuentran
situados justo y solo donde son sentidos en el cuerpo y mientras se sienten alli.
El dolor es un suceso corporal en la medida y en los limites espaciales y tem-
porales en que la vivencia dolorosa lo establece. Lo cual no deja de plantear
también dificultades, a las que quiero ahora aproximarme.

En el movimiento fenomenologico, ha sido Merleau-Ponty quien ha insis-
tido con mayor énfasis en esa doble irreductibilidad del cuerpo vivido al dua-

20Recojo esta paradoja del notable ensayo de John Hyman “Pains and Places”, en: Philosophy
78, n° 303 (2003).

ISEGORIA, N.2 60, enero-junio, 2019, 103-121, ISSN: 1130-2097
https://doi.org/10.3989/isegoria.2019.060.07 115



Agustin Serrano de Haro

lismo de origen cartesiano y al monismo objetivista que es una derivacion de
¢l. En relacion con la motricidad corporal, con la sensibilidad, con la sexuali-
dad, con la imaginacion, etc., Fenomenologia de la percepcion defiende, como
es bien sabido, una aproximacion ontoldgica de nuevo cufio que sea fiel a los
fenomenos. Y aunque la gran obra no abunda en referencias al dolor fisico, la
novedad del planteamiento si quedé recogida en un fragmento de singular bri-
llantez: “En efecto, si digo que mi pie me duele, no quiero simplemente decir
que es una causa de dolor, igual que el clavo que lo ha desgarrado, pero mas
proxima. No quiero decir que sea el ultimo objeto del mundo exterior, después
del cual empezaria un dolor del sentido intimo, una conciencia del dolor por si
misma, sin ubicacion, que solamente se vincularia al pie por una determinacion
casual y en el sistema de la experiencia. Quiero decir mas bien que el dolor me
indica su ubicacion, que ¢l es constitutivo de un «espacio doloroso». «Mi pie
duele» significa no: «Pienso que mi pie es causa de este dolor», sino «el dolor
viene de mi pie» o incluso «mi pie esta dolorido»™!.

Estas palabras de Merleau-Ponty permiten profundizar en la perspectiva es-
bozada. En la cita puede apreciarse como el filosofo francés formula de dos mo-
dos diferentes la misma idea central de una vivencia espaciada, o bien de un es-
pacio intransferible, intimo. Para él parece tratarse, en efecto, de dos expresiones
de idéntico sentido y alcance. En mi opinion, sin embargo, un matiz significa-
tivo separa ambos giros. No es enteramente lo mismo que el dolor “indique su
ubicacion, constituyendo €1 por si mismo un espacio doloroso”, que la identi-
ficacion de este espacio doloroso con una parte anatomica inconfundible: “mi
pie esta dolorido”. La primera formulacion describe en plenitud el nucleo in-
manente de la experiencia dolorosa, tal como es vivida; pero este mismo “nu-
cleo algico” recibe, en la segunda formulacion, un suplemento de sentido, una
primera adicion de objetividad. El matiz diferencial estriba, a mi juicio, en que
la ubicacion vivida del dolor no revela directamente, con idéntica originarie-
dad, una parte del cuerpo fenoménico; el espacio que el dolor define no se so-
lapa de suyo con una determinacion perceptible de mi cuerpo que, por asi de-
cir, aloje en su contorno a la sensacion dolorosa y le preste su aspecto. Yo sé
perfectamente “donde” me esta doliendo y “por donde” se esta desplazando el
dolor; no puedo no saberlo, ni saberlo mejor, ya que es la vivencia aflictiva la
que hace surgir este lugar, la que lo delimita, lo “deletrea” —dice también
Puga—. Pero no sé de la misma manera primordial, nuclear, “qué” me duele, a
qué organo o miembro del cuerpo, y a qué seccion precisa, delimitada, de él,
corresponde este dolor; es el pie, claro, pero el pinchazo que lo atraviesa o la

2 Phénoménologie de la perception, Paris, Gallimard, 1989, p. 109-110. (Salvo indicacion
en sentido contrario, las traducciones son mias.).
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presion interna que lo oprime jabarca al talon, y por ambos lados, y llega por
igual a los dedos, y hasta donde penetra en el interior, y como toca al tobillo,
etc.? La topografia intima del dolerme no responde a estas cuestiones; no
comporta una morfologia anatéomica, no trae consigo, en la primerisima ins-
tancia de la afeccion sufrida, una determinacion anatomica del dolor (pie, to-
billo, taldn, en tal seccion, con tal extension, etc.; o bien, cabeza, frente, coro-
nilla).

La obra reciente de Christian Griiny Zestorte Erfahrung, que toma por ins-
piracion basica al pensamiento de Merleau-Ponty, respalda en un determinado
momento este matiz particular que yo acabo de sugerir: “Antes de que sea iden-
tificado por el médico como un o6rgano especifico, el esto /doloroso] al que algo
le ocurre es un lugar, un sitio, donde con anterioridad no habia sitios; este pri-
mer asomar en el espacio es la condicion minima para poder preguntar por el
“qué ocurre”. Pero tal lugar no tiene limites precisos, ningtin aspecto, ningun
contorno”?. En realidad, en esta cuestion fenomenoldgica es importante no dar
entrada, todavia, a la mirada médica. La ausencia de traduccidén anatomica ca-
bal del dolor, el hecho de que el espacio del doler no muestre primariamente
organos y miembros, esta tesis rige sobre todo a propdsito de la imagen ele-
mental que el yo viviente posee de su propio cuerpo y en la cual él tiene com-
petencia espontanea y conocimiento no cientifico. Esta imagen objetivadora de
la estampa corporal es la que el yo aplica al dolor que €l sufte, la que, por ejem-
plo, comunicard al doctor ante las preguntas iniciales de qué le duele. Por ello,
y todavia sobre el ejemplo escogido, puede plantearse la diferencia en cuestion
del siguiente modo. La localizacion inherente al dolerme lo sittia en la frontera
inferior de mi cuerpo, a uno u otro lado de €I, con una u otra hondura o super-
ficialidad, todo ello segun los ejes propioceptivos de verticalidad, lateralidad,
profundidad, frontalidad en los que yo siento mi cuerpo vivido (Leib), en que
soy mi corporalidad (Leiblichkeit). Pero en esta ubicacion inmanente, el dolor
que “ahi” me esta afectando no coincide, ni en todo ni en parte, con el aspecto
espacial y visual del pie; su extension no se deja medir por el tamafio de éste,
ni su difusion se configura por la silueta de este miembro corporal que me es
familiar por la percepcion de mi cuerpo fisico (Kérper) y de tantas otras figu-
ras corporeas humanas (Korperlichkeit). El “espacio doloroso” en el que estoy
sufriendo no toma mas que vagamente las propiedades fenoménicas, percep-
tivas, del pie. Y nada que dependa de los rasgos visibles, objetivos, de la cor-
poreidad se hace cargo de las notables variaciones con que los dolores pueden
compartir un mismo emplazamiento; la hinchazon volumétrica o el pinchazo

2Griiny, Ch., Zestorte Erfahrung. Zur Phdnomenologie des Schmerzes, Konigshausen und
Neumann, Wiirzburg, 2004, pp. 225-226.
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puntual, un golpe traumatico o el dolor articulatorio, cada uno de estos dolo-
res se expande a su modo, y cada uno redefine, en funcion de la afeccion invi-
sible, la espacialidad del pie en que todos ellos hacen mella.

Asi, pues, la localizacion del dolor toma para el yo vulnerado un caracter
indéxico o indexical. Se produce en un régimen de indicaciones espaciales que
subyacen al atlas anatémico, en un orden de sefialamientos inmediatos desde
el yo doliente, que tienen desde luego una enorme versatilidad. Va del “es
justo aqui”, en una configuracion puntual, puntiforme, en el umbral de lo in-
extenso, al “es todo por aqui”, que comprende una vasta extension corporal.
Pues “el dolor tiene una enorme capacidad de concentrarse egoistamente en
un solo punto, en un tramo concreto, en un solo segmento”?; esta agudeza,
que genera por si misma el “ahi”, consigue poner de relieve el mas diminuto
enclave de la espalda o del interior del cuerpo, condenados de otro modo a
quedar subsumidos en el continuo corporal. Pero no menor es la capacidad
del dolor para abarcar areas enteras del cuerpo —“todo por ahi”—y unificar asi
espacios, miembros, regiones, que, ahora al contrario, la imagen corporal ten-
deria a diferenciar —como ocurre en el infarto cardiaco—. El yo sufre la ocu-
pacidn parcial de su corporalidad, y los sefialamientos indexicales, deicticos
—“aqui, aca, mas arriba o mas abajo, hacia dentro, a derecha o izquierda”—-,
constituyen el lenguaje primordial de la espacialidad del dolor; no son for-
mas deficitarias a la espera de una descripcién mejor, sino una estructura pri-
maria de la manifestacion del doler. En la consulta del médico, ante sus pre-
guntas, o en casa, ante la preocupacion de los familiares, el senialamiento del
dolor puede ser, ademas, gestual, manual, y el dedo apuntara entonces al en-
clave del cuerpo (al “justo aqui”) o el giro amplio de la palma de la mano tra-
zara un espacio (“todo por aqui”). Pero la condicidén de posibilidad del se-
nalamiento manual reside en la vivencia previa que ha demarcado
afectivamente dicho punto o zona. El yo no ha tenido que senalarse con ayuda
de su dedo y referenciarse a si mismo la localizacion, sino que, al contrario,
ha quedado ¢l senalado, tocado en la topografia intima que el dolor fija; y es
ante la dificultad e imprecision de la descripcion objetiva de ese lugar cuando
el yo recurre al gesto.

Cabe sugerir por tanto que la vivencia de dolor, el dolor vivido, discurre
en una espacialidad corporal que es mas arcaica y mas profunda que la ima-
gen que el propio doliente tiene de su cuerpo. Esta tesis podria parecer de es-
casa relevancia teorica, por cuanto la nocién de imagen corporal ha quedado
contrapuesta con notable nitidez, sobre todo en los tltimos afios, a la de es-
quema corporal. Y de manera muy convincente ha podido mostrarse que los

BArgullol, R., Davalii o el dolor, Barcelona, RBA, 2001, p. 11
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analisis basicos de Fenomenologia de la percepcion conciernen ante todo al
segundo?*. Mientras que la imagen, la figura, la estampa de mi cuerpo tiene
un estatuto intencional, dado que se trata del cuerpo percibido -Kdrper en el
par terminoldgico husserliano-, el esquema corporal es “subintencional”: es
el sistema de capacidades motoras que la percepcion y la conducta activan y
cuya realidad, cuya encarnacion no precisan de una atencion tematica que las
guie, que las “monitorice”. Los cambios de postura, los movimientos deli-
berados de desplazamiento, giro, detencion, que justo no necesitan de la de-
liberacion del agente, la imitacion de los gestos que veo en otro con mi cuerpo
que no veo, la adaptacion incesante y modulada de las potencias del cuerpo
a cada tarea y a cada fase de cada tarea, todas estas funciones remiten al es-
quema corporal operativo; las despliega la corporalidad, el Leib en el par ter-
minolégico husserliano. El cuerpo toma esas iniciativas “a sabiendas”, pero,
de nuevo, sin otro saber que el ejercicio mismo de la capacidad. ;No debe-
ria entonces la espacialidad pre-perceptiva del dolor, la ausencia de imagen
anatoémica, ponerse también a la cuenta del esquema corporal? ;No merece
acaso el mismo tratamiento que el cambio de postura y los movimientos de
alivio en la reaccion al dolor sentido? La cuestion es, sin embargo, que la lo-
calizacion del dolor requiere de una espacialidad todavia mas primitiva que
el esquema corporal, mas originaria que la motricidad cinestésica -que es el
equivalente husserliano-.

En efecto, el esquema corporal mantiene un “caracter subintencional” que
sostiene la conducta que el sujeto despliega. El dolor, en cambio, no es viven-
cia intencional, ni trae tampoco al primer plano una vertiente oculta de la in-
tencionalidad; él pertenece de lleno a la sensibilidad, y es en todo caso una auto-
manifestacion o auto-afeccion de la sensibilidad. El esquema corporal, que es
holistico y que escapa a la atencion, hace del cuerpo el vehiculo de la accion,
como el punto cero de mi orientacién cambiante, como el aqui absoluto e in-
tegral que muevo. Pero el dolor local escapa asimismo a lo subintencional e in-
cumbe a la interioridad de este aqui absoluto, a la intimidad indesplazable, car-
nal, de la que al yo corporal no le cabe alejarse, a la que no le cabe tampoco
acercarse un poco mas. Intracuerpo, el antiguo término de Ortega que nunca
tuvo €xito, se antoja adecuado para esta espacialidad primaria en la que los do-
lores tienen lugar, y que impide todo abandono del lugar del padecimiento, toda
huida cinestésica; yo y cuerpo estan fundidos en este estrato de la experiencia.

24 El tratamiento de referencia es el de Shaun Gallagher en How the Body Shapes the Mind,
Oxford University Press, 2005. Versiones resumidas de su enfoque pueden leerse en su ensayo
“Body Schema and Intentionality”, incluido en: Bermudez, José Luis (ed.) The Body and the Self,
Cambridge (Massachussetts.) y Londres, 1998, y en el cap. 7 del libro escrito por ¢l conjunta-
mente con Dan Zahavi, The Phenomenological Mind, Nueva York, Routledge, 2008.
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Pero esta cercania superlativa e inamovible, insita en el punto cero de orienta-
cion, forma a la vez, sin embargo, todo un espacio no perceptivo, todo un sis-
tema vivido de lugares, por decirlo de una manera mas arriesgada, en que las
afecciones existen aqui o alla, o aqui y alla, se extienden por arriba o por abajo,
se mueven hacia dentro o hacia un lado, etc. Los ejes propioceptivos de verti-
calidad, lateralidad, profundidad, frontalidad, estructuran el intracuerpo como
una trama unitaria, sentiente y sentida, que se cierra sobre si misma y que cons-
tituye asi una protocorporalidad.

No tUnicamente los dolores son conscientes, claro esta, en esta interioridad
corporal que ellos mismos dan a sentir. También otras turbaciones sensibles, ya
sean ingratas (cosquilleos, picores, molestias, etc.), ya deleitosas, se producen
en “el estrato nuclear, protonuclear del cuerpo™. La propia afeccién perma-
nente de la carne que sirve de contraste a estos episodios turbadores recorre la
espacialidad intima como una trama constante de calidez, pesantez, resistencia,
tension, etc., que, segun la imagen empleada, va “de la coronilla a los pies”. La
tematizacion fenomenologica del dolor fisico requiere, pues, de una compren-
sion plena del intracuerpo (Innenleiblichkeit)*, la cual tendra que optar —parece—
entre el modelo teérico de Michel Henry, en que la autoafeccién inmanente de
la carne acontece en un entreveramiento perpetuo de placer-dolor, cualquiera
que sea el objeto sentido, percibido, tocado, visto, etc., y el modelo mas res-
trictivo de Husserl, que limita la autoafeccion a la esfera unitaria de la sensi-
bilidad tactil, al campo tactil, que seria por tanto la inica forma de sensibili-
dad sentiente-sentida y la propiamente espacializada, “ubiestésica”. Pero baste
de momento con haber mostrado que el dato elemental de la localizacion de los
dolores, sin el cual ninguna facultad de medicina existiria, conduce a una ver-
dadera inmersion en los hallazgos de la fenomenologia de la corporalidad.
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