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PRÓLOGO


La Cátedra de Bioética de la Universidad Pontificia Comillas, con sus casi veinticinco años de vida, en colaboración con la Cátedra Andaluza de Bioética, perteneciente a la Facultad de Teología de Granada, y con el Departamento de Teología Sistemática (dentro del cual se encuentran los profesores de Teología moral) de la Facultad de Teología de la Universidad de Deusto han desarrollado este proyecto de investigación internacional sobre la aportación de las tradiciones católica, protestante, judía y musulmana al enfermarse, dolerse y morirse.


Con este proyecto que presentamos a la comunidad científica se pretende la consolidación de ciertos trabajos anteriores realizados separadamente en las tres instituciones dentro de un marco de reflexión más sistemático y más completo, con la perspectiva y la esperanza de poder introducir esta temática dentro de los debates más amplios de la sociedad civil española. Javier Gafo organizó y editó su último Seminario Interdisciplinar sobre esta temática: Bioética y religiones: el final de la vida1. Su obra póstuma Bioética teológica contiene un esclarecedor e intuitivo capítulo sobre la temática de las religiones y la bioética2. Los siguientes directores de la Cátedra, Jorge Ferrer3, Julio Martínez4, Juan Masiá5 y yo mismo6 hemos seguido esta línea de investigación. Francisco Alarcos, desde Granada, y Juan María Velasco, desde Deusto, también han hecho contribuciones relevantes a este tema desde diversas perspectivas7.


La inserción de las dos Cátedras de Bioética y de las tres Facultades de Teología dentro de las Universidades regentadas por la Compañía de Jesús de España (UNIJES), ha llevado en los últimos años, siguiendo una tradición de 450 años, a un diálogo profundo entre la ciencia, el humanismo y la fe, entre la razón científica y la esperanza creyente. La honda preocupación de nuestra tradición ignaciana por los desafíos urgentes, los horizontes universales y los problemas más esenciales (“lo más urgente, universal y necesario”) hace que la bioética que se intenta cultivar en estas tres Universidades sea, en la medida de lo posible, una bioética de horizontes universales y urgencias indeclinables.


Por este motivo, siguiendo la rica tradición de la Universidad de Georgetown (USA), desde que la familia Kennedy donara una importante suma de dinero para la creación del famoso instituto de investigación en bioética, ahora hace cuarenta años (octubre de 1971), nuestra intención es realizar un tratamiento de las cuestiones de bioética en un contexto ecuménico e interreligioso. De ahí que nuestro proyecto sea ir introduciendo estos debates ecuménicos y esta sensibilidad ecuménica en nuestro contexto español.


Un buen ejemplo a seguir son las publicaciones de estos últimos años de Georgetown University Press que indican la orientación de muchos proyectos de este Instituto de bioética de reconocimiento mundial, el Kennedy Institute of Bioethics, posiblemente el mejor del mundo junto con el Hasting Center. No es el momento de enumerar esos trabajos pero sí de tener en cuenta que este instituto, junto con la preocupación por el diálogo con el mundo biomédico y jurídico-político siempre tuvo una preocupación por integrar en la reflexión ética y bioética la aportación de las tradiciones religiosas8.


Por eso, siguiendo los pasos de Javier Gafo, S.J. († 2001), estamos preocupados por una difusión mayor de este tipo de trabajos en medio de la sociedad española cada vez más multicultural y multireligiosa. Estas perspectivas pueden ayudar a crear espacios de encuentro en temas básicos de bioética entre distintas tradiciones religiosas y facilitar así el diálogo con la ética civil para la construcción de unos consensos más sólidos y más compartidos en nuestras sociedades. Además creemos que el concentrar nuestras reflexiones en el final de la vida puede hacer más fácil ese encuentro entre tradiciones religiosas y tradiciones seculares. La experiencia de musulmanes, judíos y cristianos ante el sufrimiento, la muerte, la eutanasia, la enfermedad tiene muchos puntos en común que es necesario y urgente resaltar.


Dada nuestra vocación de intentar divulgar el pensamiento más actual cree mos que la plataforma que ofrecen la Universidad de Comillas, la Universidad de Deusto y la Facultad de Teología de Granada pueden ser espacios adecuados para introducir un debate que ya está en nuestros ciudadanos, en nuestros hospitales y en nuestras decisiones al final de la vida.


Este libro tiene vocación de continuidad. Nuestro deseo es plantear una serie de seminarios y libros que traten para el gran público los principales problemas bioéticos desde las grandes tradiciones religiosas. Nuestra intención es desarrollar un proyecto más global que trate las diferentes aportaciones en todos los temas de la bioética de forma coherente y sistemática. De esta manera, el conjunto podría constituir una pequeña biblioteca sobre las tradiciones religiosas y los temas de fondo de la bioética. De ahí que este proyecto sea la primera piedra de una serie de jornadas y publicaciones sobre está temática.


Aunque reconocemos que todas las religiones tienen historias de fundamentalismo, por otro lado, la fenomenología de la religión nos muestra claramente la estructura de la auténtica experiencia religiosa. Desde lo más genuino religioso, y no desde sus deformaciones, podemos afirmar que las religiones pueden realizar significativas aportaciones a la bioética y, más en concreto, a la reflexión sobre el enfermarse, dolerse y morirse que creemos humildemente pueden ayudar.


1. La religión puede aportar a la bioética una reflexión más profunda sobre el sufrimiento y la muerte. La bioética tiende a hacer planteamientos individuales al margen de los vínculos sociales y temporales de las personas. Tiende a decirnos qué hacer sin preguntarse por el propósito y destino de la condición humana. Las religiones ayudan a entender que el sufrimiento no es un fin sino una realidad que debe interpretarse desde un contexto más amplio sobre el significado de la vida y de la condición humana. Puesto que el sufrimiento depende de aproximaciones filosóficas o religiosas, la bioética no puede prescindir de estas últimas cuestiones. También respecto a la muerte pueden las religiones ayudar a superar la religión el olvido y el tabú de la muerte para mirarla con profundidad, como liberación y no con indiferencia y enajenación. Estas preguntas no son periféricas en el debate bioético y amplían cuestiones de interés existencial que a veces margina la bioética actual.


2. Las religiones se sentirán cerca de la tradición médica en su presencia cercana ante el sufrimiento, ante las necesidades urgentes del prójimo, en su resistencia a reducir la solución a lo jurídico o lo clínico, en su protesta ante el olvido del sentido y el fin de la vida y la muerte humanas. Las religiones y la medicina se sentirán unidas en su empeño no sólo de librar al hombre de la muerte cercana y el sufrimiento hiriente sino sobre todo de un morir y un sufrir sin sentido.


3. Las religiones han contribuido mucho al desarrollo moral y espiritual de los pueblos y así han consolidado un patrimonio moral indiscutible que enriquece a todos. Han sido y son fuentes de sabiduría moral a través de narraciones, consejos, mitos, leyendas, historias ejemplares de santos, etc. Las religiones, por ejemplo, a pesar de su ambigüedad, han sido y son uno de los lugares privilegiados de formación de actitudes ante la muerte y la enfermedad. Las religiones tradicionalmente conllevaban y conllevan todavía en un buen grado un ars moriendi que prepara a la persona para sus últimos momentos. Sin que la religión sirva para domesticar la muerte o enajenarla, las religiones pueden ayudar a integrarla en la vida social sin convertirla en algo vergonzoso, inconveniente o absurdo.


4. Las religiones proporcionan un horizonte global de sentido ante el dolor, la injusticia, la culpa y un sentido último a la vida frente a la muerte, el de dónde y hacia dónde de nuestro ser. Todos estos temas tocan a la bioética. Las religiones proporcionan un marco, una cosmovisión desde la que buscar respuestas y orientaciones. La religión no tanto determina normas (norm-giver) cuanto suscita valores (value-raiser). Por eso su perspectiva puede ser esencial a la hora de plantear nuevos marcos, nuevos horizontes, nuevos paradigmas, nuevos mitos, nuevos modos de vida en esta crisis de la modernidad y del progreso.


5. Las religiones nos ayudan a superar las limitaciones de una bioética de principios. El amor al prójimo desborda los planteamientos estrechos de una beneficencia minimalista de obligaciones imperfectas o de obligaciones profesionales. La ayuda a los más desfavorecidos puede ayudar a superar el igualitarismo del principio de justicia y el escándalo de tantas personas sin seguridad y atención médica. Las religiones ayudan a corregir el error de creer que la bioética centrada en los principios es toda la ética.


6. Las religiones pueden ayudar a la bioética a atender a qué tipo de agentes morales somos o qué tipo de virtudes debemos fomentar para no centrarse demasiado limitadamente en la toma de decisiones. El lenguaje religioso sobre las virtudes puede situar las decisiones sanitarias dentro del contexto de los propósitos y significados de la vida. El lenguaje de las virtudes puede ayudarnos a cultivar esas virtudes tan necesarias tener al lado del dolor, la enfermedad y la muerte como son la esperanza, la fortaleza, la templanza, la compasión, la misericordia, etc.


7. Las religiones proporcionan una última fundamentación de la ética (especialmente cuando va contra los propios intereses o en situaciones de sufrimiento y muerte) en la situación actual de crisis del proyecto moderno de crear una ética racional de validez universal. La solidaridad, para muchos autores, difícilmente puede hacerse al margen de una visión trascendente de la vida. Se podría fundamentar la justicia pero nunca la solidaridad de una empatía con el dolor ajeno. Por eso tiene razón H. Küng al afirmar que la gran aportación de las religiones está en la fundamentación de la ética. Sólo lo incondicionado absoluto puede dar sentido al hombre condicionado.


8. Otra aportación, en la situación actual de diversidad de cosmovisiones, es ayudar a lograr un consenso fundamental (no estricto, ni total) y una ética común-mundial. Las religiones son imprescindibles para construir una ética común. Es verdad que no pueden tener el monopolio de la ética común pero tampoco deben ser expulsadas de la mesa común a la hora de aportar valores que puedan ser válidos para todos. No cabe construir la casa común sólo sobre la base de unidades monetarias, de mercado, de leyes abstractas. La aportación de las religiones será fecunda desde los valores de cada tradición y desde los acuerdos que vayan logrando en el diálogo interreligioso. Sólo así enriquecerán el hogar común. Las religiones ni deben imponer sus puntos de vista ni ocultar sus convicciones en la vida pública. Además hay que recalcar como la mayoría de las tradiciones religiosas de la humanidad comparten la regla de oro y los preceptos del no matar, no mentir, no robar, no ser infiel y la defensa de los valores de la vida, la verdad, la justicia y la fidelidad. Por otro lado, a la hora de buscar lo común tenemos que reconocer que somos hijos de tradiciones, muchas de ellas religiosas, que configuran nuestras actitudes humanas básicas.


9. Las religiones garantizan valores supremos, normas incondicionales, motivaciones profundas e ideales, el por qué y para qué de nuestra responsabilidad, fundan la obligación moral cuando hay que ir más allá de los intereses y el bienestar, responden al absurdo del dolor existencial personalmente vivido, actúan como instrumento de liberación, orientan hacia el futuro y la fraternidad, pueden extender la confianza en la vida y la magnanimidad, cuestiones muy importantes cuando nos acercamos al sufrimiento, al dolor y la muerte.


10. Las religiones con sus máximos e ideales elevan los mínimos de la ética civil. Las religiones se asientan en los grandes ideales morales. Por eso, identificar los mínimos morales con una ética de máximos o reducir los máximos morales a una ética de mínimos es inasumible en una sociedad plural. Las religiones con sus propuestas de máximos, con la presencia activa de sus máximos de felicidad y de sentido elevan, sin duda, nuestros mínimos y nos permite no caer en un minimalismo moral. Además las religiones pueden cuestionar algunos énfasis culturales equivocados de la bioética moderna liberal: ensalzar la autonomía, canonizar demasiado el pluralismo, absolutizar el consenso mayoritario o la ética de los procedimientos.


11. Las religiones presentan un modelo, una oferta de vida buena frente al fracaso que es siempre la ética. La realidad es que no somos del todo éticos, no somos del todo buenos y muchas veces hacemos lo que no queremos. La racionalidad ilustrada pretende erróneamente proporcionar una explicación adecuada y plena de la vida moral. Lo cierto es que sólo la religión levanta del fracaso, del pecado, de la caída.


12. Los lenguajes religiosos y los lenguajes seculares no son islas totalmente separadas. No hay una inconmensurabilidad total sino parcial, la cual nos permite entrar en terrenos nuevos no sólo geográficos sino culturales. No estamos solos y todos somos fruto de encuentros e invasiones, todos somos herencia de diferentes lenguajes religiosos y seculares. Podemos, aunque sea parcialmente, traducir creencias y no quedarnos en lenguajes “sectarios” y así enriquecer la esfera pública aunque sin conseguir nunca traducciones perfectas. Las religiones y la bioética en diálogo pueden ayudar así a superar la distinción de Engelhardt entre amigos y extraños morales para convertir la reflexión sobre el dolor, la enfermedad y la muerte en un diálogo entre amigos, aunque procedamos de cosmovisiones distintas.


En resumen, a pesar de que no se compartan unas creencias, todos los hombres pueden reconocer que lo religioso juega un papel importante en la forma de situarse el hombre ante el sufrimiento, la enfermedad o la muerte, que la religión puede plantear visiones alternativas a las dominantes, que ayuda a fundar la incondicionalidad de la moral, que aporta máximos a los mínimos de justicia en nuestra sociedad, que ayuda a superar los límites estrechos del principialismo y del entusiasmo tecnológico sin necesidad que muchas personas tengan que asumir las creencias religiosas o la confianza en una realidad última divina.


Pero el diálogo debe ser mutuo. Las religiones pueden y deben aprender de las ciencias y de la bioética muchas cosas.


— a evitar las soluciones nítidas y tajantes en cuestiones que presentan una gran dificultad y unas profundas implicaciones personales,


— a evitar la tendencia al simplismo y el esquematismo de ciertas posiciones religiosas,


— a fomentar la necesidad de un discurso racional y evitar el peligro del fundamentalismo religioso,


— a enfatizar el valor de la autonomía de la persona,


— a abrirse a la búsqueda común de la verdad más allá de las tradiciones religiosas,


— a ayudar a superar el peligro de autoritarismo y a asegurar unos derechos mínimos inviolables.


— a valorar los datos científicos implicados evitando generalizaciones muy rápidas,


— a distinguir entre unos principios éticos mínimos exigibles y otros máximos de gestión privada ayudando así a las religiones a evitar los peligros de la intolerancia,


— a reconocer la pluralidad de orientaciones morales que nacen de lo religioso no siempre fácilmente compatibles y no siempre coherentes en los temas de la bioética.


El diálogo debe ser mutuo y el diálogo es necesario. La bioética no puede dejar a un lado el discurso milenario de las religiones y las religiones no pueden pensar ciertos temas sin escuchar la voz reciente de la bioética. Así evitaremos tanto el fundamentalismo religioso como el dogmatismo técnico-científico en los temas morales. Sirva este libro para que algo de la voz milenaria de las religiones en torno a la enfermedad, el dolor y la muerte puede ser escuchada en las reflexiones actuales que se hagan dentro, pero también fuera, de la bioética sobre estos temas.


El libro está dividido en tres partes. Los primeros siete capítulos tratan diversos aspectos de la tradición judía. Se aborda la perspectiva de la Torá (Juan Luis de León), de los libros sapienciales y de los profetas (Horacio Simian-Yofre, S.J.) y más en concreto de Job y Qohelet (Enrique Sanz, S.J.). También se analiza la perspectiva desde los filósofos judíos contemporáneos (Miguel García-Baró), la interesante perspectiva de Jankélévitch (María Dolores López Guzmán) y la legislación actual del Estado de Israel sobre la eutanasia (Iñigo de Miguel). La experiencia y reflexión desde nuestra comunidad judía española es realizada por el Rabino Moisés Benedahan.


Los siguientes quince capítulos están dedicados a las tradiciones cristiana católica y protestante. Se inicia esta parte con una reflexión desde el Nuevo Testamento (Francisco Ramirez, S.J.) y con una investigación sobre las perspectivas teológicas actuales sobre la dimensión salvífica del sufrimiento (Alberto Núñez, S.J.). Un capítulo se dedica a la espiritualidad ignaciana (Carlos Coupeau, S.J.), a la Escuela de Salamanca (Juan María Velasco, S.J.), al pontificado de Pío XII y la teoría de los medios ordinarios y extraordinarios en el cuidado (Juan María Velasco, S.J.), dos capítulos a las teologías católicas de la muerte en el siglo XX (Javier de la Torre) y uno a la inigualable figura de B. Häring (Mikel de Viana, S.J.). Dentro de la tradición protestante se dedica un capítulo a Lutero (E. Heise Rost), a Calvino (José de Segovia), a la tradición anabautista (Julián Mellado), a la figura de A. Schweitzer (Sara y Fernando Bandrés), a Paul Tillich en comparación con Agustín de Hipona (Pedro Castelao), a S. Hauerwas (Benedict Nwachucku) y otro a la dimensión pastoral dentro de las iglesias protestantes (Raúl García Pérez).


La tercera parte consta de cinco capítulos. Un capítulo analiza las imágenes escatológicas del islam preferentemente desde el Corán (José Luis Sánchez Nogales), otro sobre el sufismo (Jaume Flaquer, S.J.), uno sobre la eutanasia (Luis Fernando Ladevece) y otro sobre los cuidados paliativos y los comités de ética asistencial en la tradición islámica (Luis Fernando Ladevece) y otro que realiza una reflexión genérica del final de la vida desde el islam actual (Bahig Mulla Huech).


El libro se cierra con tres artículos. Uno de un tono más literario centrado en Tolkien y Lewis (Isabel Romero), otro en el “Spiritual Care” (Eckhard Frick, S.J.) y otro sobre las religiones en el nacimiento y desarrollo de la bioética en los Estados Unidos (Javier de la Torre).


El libro consta de treinta artículos escritos por veintisiete autores, nueve de ellos jesuitas. Participan profesores no sólo de la Universidad de Comillas, Deusto y Granada sino del Instituto Bíblico de Roma, de la Universidad Gregoriana de Roma, de la Universidad de Munich, de la Universidad Complutense de Madrid, del Seminario Evangélico Unido de Teología (SEUT) y de la Facultad de Teología de Catalunya. Participan, por supuesto, sacerdotes católicos, pastores, un rabino y el secretario del Consejo Europeo de Mezquitas.


Nuestro deseo, ante todo y sobre todo, es que estas páginas nos ayuden a tener una mirada más profunda y más amplia del enfermarse, dolerse y morirse.


Javier de la Torre Díaz
Director de la Cátedra de Bioética. Universidad Pontificia Comillas
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CAPÍTULO I


ENFERMEDAD, DOLOR Y MUERTE EN LA TORÁ


Juan Luis de León Azcárate
Universidad de Deusto


1. ISRAEL, UN “CUERPO SANO” EN EL MARCO DE LA ALIANZA


Es difícil averiguar lo que el antiguo Israel entendía por un cuerpo sano y, por oposición, por un cuerpo enfermo1. En Jue 3,17 se describe a Eglón, opulento rey de Moab, como un hombre obeso. ¿Se trata, como en Egipto, de una asociación entre riqueza y obesidad, antítesis del binomio “pobre”/“escuálido”? El ideal de belleza del Cantar de los Cantares insiste en la piel y en el olor agradables, quizá indicios indirectos de salubridad corporal2. Por el contrario, las manchas de todo tipo en la piel y cabellos son señales de impureza en la tradición sacerdotal (Lv 13).


Sin decirlo expresamente, los relatos de Creación de Gn 1-2 dan a entender que Dios creó al ser humano sano, completo y ajeno al dolor, ya que todo estaba muy “bien” (tôb; Gn 1,31) y el “dolor” (‘issabon), particularmente el del parto, es consecuencia de la posterior trasgresión humana (Gn 3,16)3. Sin embargo, en ningún otro lugar de la Biblia hebrea se asocia el dolor del alumbramiento con la trasgresión adámica, interpretándolo más bien como algo natural. Las listas de “defectos” (mûmîm) que ofrecen textos como Lv 21,16-23 insinúan que un hombre es sano cuando está “completo”, es decir, cuando carece de discapacidad alguna y es plenamente funcional. Pero, según Ex 4,11, las taras físicas forman parte del orden creacional: “¿Quién ha dado la boca al hombre? ¿Quién hace al mudo y al sordo, al que ve y al ciego? ¿No soy yo, Yahvé?”4. Es la respuesta que da Yahvé a Moisés cuando objeta tener la “lengua pesada” (kabed-pe; Ex 4,10) o ser de labios incircuncisos (‘aral sefataim; Ex 6,12.30); defecto que algunos identifican con la tartamudez5, pero que no le impide llevar a cabo su misión liberadora.


Clave para entender algunas de las prescripciones que la Torá ordena en relación a los cambios que experimenta el cuerpo y a determinadas enfermedades son los conceptos de “puro” (tahôr) e “impuro” (tame´). La pureza es primariamente una cualidad de personas y objetos que posibilita a éstos la admisión al culto. La impureza ritual contemplada en Lv 11-16 resulta de un contacto directo o indirecto con algo relacionado con procesos naturales, tales como el nacimiento, las enfermedades de la piel, las descargas genitales y el contacto con cadáveres humanos y animales. Se trata de una impureza natural, generalmente inevitable, no siempre permanente, ya que puede superarse tras un proceso de purificación, aunque contagiosa por contacto, y no es consecuencia del pecado. En cambio, la palabra “santo” (qadôsh), la cualidad esencial de Yahvé que lo distingue de sus criaturas, expresa una situación que consiste, negativamente, en estar separado de lo profano y, positivamente, en estar consagrado al servicio de Yahvé. Sólo en segundo término, puede referirse a personas, objetos o ritos. Israel, como nación elegida y separada por y para Yahvé, está llamado a participar de esta santidad (Ex 19,6). Lo opuesto a “santo” no es lo impuro, sino lo profano.


Es por esto que los defectos físicos de los sacerdotes reducen su grado de santidad y les inhabilitan para ejercer las funciones sacrificiales (Lv 21,16-23), aunque no pierden su estatus dado que pueden alimentarse de las ofrendas reservadas a los sacerdotes (Lv 21,22). Se trata del sacerdote “ciego”, “cojo”, “mutilado” o “desfigurado”, “deforme”, “lisiado del pie”, “manco”, “lisiado de la mano”, “jorobado”, “enano” o “raquítico”, “defectuoso (otros traducen “descolorado”) en un ojo”, “sarnoso” o “ulceroso”, “tiñoso”, o que tenga “un testículo dañado” o “aplastado”. Por su parte, el Código Deuteronómico no permitía al hombre con testículos aplastados o pene mutilado la admisión en la qahal o asamblea de Yahvé (Dt 23,2)6.


Paradójicamente, la circuncisión, a efectos prácticos una mutilación, se convierte no obstante en señal de pertenencia al pueblo de Israel (Gn 17) y adquiere en Ex 4,24-26, extraño relato que describe cómo Séfora circuncida a su hijo para protegerlo de los ataques de un demoníaco Yahvé7, un carácter claramente profiláctico. Por otro lado, la Torá muestra una relativa preocupación, ausente en los códigos legales del antiguo Oriente Próximo, por los minusválidos o discapacitados, particularmente el ciego y el sordo. Prohíbe maltratar al ciego y ponerle obstáculos en el camino (Ex 22,21-26), y protege al sordo incapaz de defenderse de las maldiciones que pudieran proferirse contra él (Lv 19,14; Dt 27,18).


Los escasos relatos vinculados a la enfermedad descritos en la Torá están generalmente relacionados con el comportamiento religioso, bien en función de una trasgresión o de una prohibición a participar en la asamblea religiosa (Lv 12-13; 15; Dt 32,3). El cuerpo del israelita y su salud son parte integral de la comunidad religiosa. Es parte de la qahal y funciona dentro de ella, de modo que Israel conforma un gran cuerpo cuyo bienestar integral depende del cumplimiento de las normas de la Alianza. En definitiva, ésta es el marco de comprensión desde el que el antiguo Israel concebía la dimensión social de la enfermedad y el bienestar de Israel como pueblo. Los siguientes apartados analizarán cómo este marco afectaba a la comprensión de la salud reproductiva, al concepto de sanación de la enfermedad y a la visión de la degeneración física propia de la vejez.


2. LA SALUD REPRODUCTIVA, ENTRE LA ALEGRÍA Y EL DOLOR


Dar hijos al marido y garantizar así su futuro y descendencia era la tarea primordial de la esposa en las culturas del antiguo Oriente Próximo. Esta preocupación podía provocar celos y envidias entre las distintas mujeres de un mismo hombre. La Torá ofrece relatos en los que se aprecia la subjetividad con la que las mujeres vivían esta situación. Saray se siente despreciada ante su esclava Agar embarazada de Abrán (Gn 16,4-5), e incluso Lía y Raquel, esposas de Jacob, disputan entre sí por darle hijos. El sentimiento de envidia e impotencia de la inicialmente estéril Raquel se expresa en su petición a Jacob: “Dame hijos o me muero” (Gn 30,1).


Fecundidad o esterilidad se entienden dependientes de la voluntad divina8, pero no hay intención punitiva en la infertilidad de Raquel (Gn 30,1-2), ni en la de Sara (Gn 16,2) y Rebeca (Gn 25,21). En ellas la infertilidad es natural y transitoria, pues lograron finalmente tener hijos gracias a la acción de Yahvé (Gn 21,1; 25,21; 30,22). Tampoco fue causa de denigración (al menos explícita) por parte de sus maridos. A diferencia de otras legislaciones del antiguo Oriente Próximo9, la israelita no contemplaba expresamente la infertilidad de la esposa como motivo de repudio (Dt 24,1-4), lo que no significa que no se dieran casos de este tipo en Israel.


Pero la labor fecundadora y reproductora, comprometida ya desde la Creación (Gn 1,28) y promesa de bendición para Israel (Lv 26,9), no estaba exenta de graves riesgos. La Biblia hebrea da cuenta de lo doloroso que es el parto10 y el sabio Jesús ben Sirá recomienda, con el fin de afianzar el amor filial, no olvidar los dolores de la madre durante el alumbramiento (Si 7,27). Un dolor que, como ya se ha dicho, la mayoría de textos (a diferencia de Gn 3,16) entienden como algo natural.


En la Torá destaca el sufrimiento de Raquel, la esposa amada y deseada de Jacob, quien morirá, pese a estar acompañada de una comadrona, durante el parto de Benjamín. Su madre le quiso dar el significativo nombre de Ben Oní, “hijo de mi dolor” (Gn 35,16-20). La comadrona parece querer consolar a Raquel anunciándole que el niño será varón (Gn 35,17). Lo mismo harán con la mujer de Pinjás los que la asisten en el parto que la llevará a la muerte (1 Sm 4,20). Que el niño sea varón y sobreviva al parto en el que muere su madre parece interpretarse como un logro compensatorio, probablemente porque no serían muchos los niños que lo lograran dadas las escasas condiciones higiénicas de la época, causa de un elevado número de abortos naturales, hasta un 25% de los embarazos al cabo de cuatro semanas11.


A diferencia de Egipto12 y Babilonia13, apenas se encuentran en la Biblia hebrea referencias a profesionales de la salud o sanadores de ámbito profano. Únicamente las comadronas Cifra y Fuá (se discute si eran hebreas o egipcias) escapan del anonimato (Ex 1,15). Las comadronas de Ex 1 y la nodriza o ama de cría (mêneqet)14 de Ex 2 aparecen como resistentes a la opresión y al genocidio decretados por el faraón. Su astucia salva al pueblo de Israel y permite continuar los planes de Yahvé. Un protagonismo que contrasta con la condición de las nodrizas en otras fuentes egipcias greco-romanas15: mujeres que, bien fueran libres (pero de clase inferior) o esclavas, durante la lactancia de los niños de sus señores debían renunciar a las relaciones sexuales con sus esposos y a la lactancia de otros niños, incluidos sus propios hijos16. Sin embargo, la nodriza de Moisés es realmente su propia madre (Ex 2,8-9).


Las dificultades para la gestante no terminan con el alumbramiento. Según la legislación sacerdotal (Lv 12), la parturienta quedará impura siete y catorce días, respectivamente, en el caso de que el nacido sea niño o niña17. La impureza contraída a causa del alumbramiento del varón es idéntica a la causada por la menstruación (Lv 12,2; 15,19). Para su purificación, deberá permanecer recluida en casa treinta y tres días, si el nacido es niño, o sesenta y seis días si es niña18, y no podrá acercarse a cosa santa alguna ni al santuario (Lv 12,4).


Nada se dice de la subjetividad de una mujer recluida y aislada durante su estado de impureza. Pero probablemente su rechazo no fuera tan alto como el que pudiera experimentar un afectado por enfermedades cutáneas expulsado del campamento (Lv 13,46; Nm 5,2-3). A fin de cuentas, la parturienta ha cumplido con lo que se espera de ella, que dé descendencia a su esposo, satisfaciendo así las expectativas de su entorno social. Pese a las molestias físicas y purificatorias que conllevan la gestación y el parto, la fecundidad es concebida como un bien. Una de las promesas del Código de la Alianza es que, si el pueblo se mantiene fiel a Yahvé, sus mujeres serán fecundas y no experimentarán la esterilidad ni aborto alguno (Ex 23,25-26). De este modo, el cumplimiento de la Torá es fuente de fecundidad y bienestar para Israel.


3. YAHVÉ, SANADOR DE ISRAEL


El término hebreo que la mayoría de ediciones modernas de la Biblia suelen traducir por “médico” es rophe’, si bien es mejor traducirlo por “sanador” o “curandero” atendiendo a los patrones culturales de la época19. Procede de la raíz rp’, usada las más de las veces en el sentido de “curar”, y significa originariamente zurcir, coser, unir20. El término rapha’, con sentido de “sanar, curar”, aparece en la Torá únicamente en catorce ocasiones (Gn 20,17; 50,2 (2x); Ex 15,26; 21,19 (2x); Lv 13,18.37; 14,3.48; Nm 12,13; Dt 28,27.35; 32,39). Los rasgos más importantes con los que aparece este término en la Torá son los siguientes:


a) El verbo rapha’ aparece asociado a situaciones de pérdida de salud física, de interrupción o trastorno de las funciones corporales e implica la restauración del estado inicial perdido o quebrantado. Los casos más significativos son la restauración de la fertilidad de las mujeres de Abimélec, perdida como castigo divino por apropiarse éste de Sara (Gn 20), y la curación de la lepra de María, quien murmuró contra su hermano Moisés (Nm 12).


b) Únicamente en Ex 15,26 el término rapha’ da a entender no tanto una restauración cuanto la permanencia del estado de salud ya existente21. Vale la pena detenerse en este texto dado que es la única vez en la Torá en la que se le llama a Yahvé expresamente rophe’: “porque yo soy Yahvé, el que te sana (rof’eka)” (Ex 15,26b)22. En Dt 32,39 el mismo Yahvé afirmará de sí mismo: “Yo doy la muerte y la vida, yo desgarro y yo curo (wa’ a nî’erpa)”. El contexto inmediato es el episodio de las aguas amargas de Mará de Ex 15,22-27. Tras tres días de viaje por el desierto después de la liberación de Egipto los israelitas llegan sedientos a Mará, cuyas aguas son amargas. La bebida de agua salitrosa era considerada fuente de esterilidad y muerte (2 Re 2,19.22). Por esta razón, el pueblo murmura contra Moisés, quien invoca a Yahvé y por indicación divina sanea el agua echando en ella un madero (Ex 15,25a). Puede verse un relato muy parecido en 2 Re 2,19-22, donde Yahvé, con el concurso de Eliseo, sanea (de nuevo el verbo rapha’) el agua de un emplazamiento al otro lado del Jordán. Ambos relatos coinciden en subrayar que es Yahvé quien potabiliza el agua a través de mediadores (Moisés y Eliseo) que utilizan recursos que para nuestra mentalidad actual parecen mágicos (el madero y la sal, respectivamente, arrojados al agua).


En el caso de Mará, la “sanación” de las aguas no es una restauración a un estado anterior sino un “plus” de salubridad (de la que carecía antes) que favorece a Israel y reafirma a Moisés ante su pueblo. Además, Yahvé promete a Israel que si cumple sus normas no sufrirá las enfermedades de Egipto. Puede entenderse, habida cuenta la previa liberación de Egipto, que estas enfermedades no son simplemente patologías de índole biológica, sino también patologías socio-políticas propias de un imperio opresor. Así, el bienestar prometido por Yahvé sería integral, no meramente fisiológico, como lo es también la “paz” (shalom) para los israelitas solicitada a Yahvé en la fórmula de bendición sacerdotal de Nm 6,22-27. Una paz plena que incluye el bienestar físico.


c) Continuando con el estudio del término rapha’ en la Torá, cabe destacar que Yahvé aparece como agente (Ex 15,26; Nm 12; Dt 28,27.35) de las diversas disfunciones físicas. El motivo es castigar al pueblo de Israel cuando incumple la Alianza (Ex 15,26; Dt 28,27.35; Dt 32,39), o a sujetos particulares cuando muestran deslealtad a Yahvé o a sus elegidos (caso de María; Nm 12) o cuando violan costumbres morales ampliamente aceptadas incluso fuera de Israel (caso del adulterio, si bien inadvertido, de Abimélec; Gn 20). En estos casos el contexto en el que aparece el término rapha’ es teológico; el más frecuente en la Torá.


d) Por el contrario, los contextos profanos en los que aparece el término son escasos (Gn 50,2; Ex 21,19). En Gn 50,2 aparece el término rophe’ aplicado a los operadores egipcios a los que José pide que embalsamen el cuerpo de su padre Jacob23. Es curioso notar que las únicas referencias positivas a “profesionales de la salud” en la Torá están relacionadas con Egipto, los embalsamadores de Jacob y las comadronas que salvaron las vidas de los varones hebreos recién nacidos (Ex 1,15-21), y que tengan que ver con el comienzo de la vida y con su final. Por lo general, la Biblia hebrea es proclive a un cierto escepticismo hacia las capacidades curativas de los curanderos que no sean mediadores de Yahvé24. Por otra parte, Ex 21,19 exige que el hombre que hirió a otro durante una reyerta deberá indemnizarle y pagar el tratamiento curativo25. Es una versión abreviada de otra norma del Código de Hammurabi: “Si un hombre golpea a otro hombre durante una discusión acalorada y le produce una herida, que ese hombre jure: “Le he golpeado sin darme cuenta”, y pagará el médico” (CH 206)26. La curación consiste en la restauración de la funcionalidad que el herido tenía antes de la reyerta, o al menos que pueda valerse por sí mismo con ayuda de un bastón.


e) Finalmente, es interesante destacar el papel mediador en la curación de algunos protagonistas humanos no afectados por la enfermedad. Especialmente estos dos grupos:


e.1.) Los que interceden ante Yahvé, casos de Abrahán, en el episodio de Gn 20, y de Moisés en los episodios de Ex 15,22-27 y Nm 12. Estos intercesores intervienen en aquellos casos en los que la disfunción es causada por una trasgresión moral (Abimélec) o religiosa (María) del sujeto afectado y tras el arrepentimiento del mismo. Especialmente en el caso de Moisés, su papel intercesor sirve para reivindicarlo ante sus retractores, de modo especial en el episodio de las aguas de Mará (Ex 15,22-27). Son mediadores muy próximos a Yahvé, previamente llamados por él para realizar alguna misión.


e.2.) Los que evalúan y diagnostican el proceso de la enfermedad, caso de los sacerdotes ante las enfermedades cutáneas de Lv 13-14. La palabra hebrea usada aquí, generalmente traducida como “lepra”, es tsara’at. No se trata de lo que hoy se entiende por lepra o enfermedad de Hansen27, sino más bien de diversas escamosidades de la piel en distinto grado, tales como la soriasis, el favus o el leucoderma. En estos casos que diagnostican los sacerdotes ni interviene Yahvé ni hay connotación ética alguna que prejuzgue al sujeto enfermo. Como Flavio Josefo deja muy claro refiriéndose a la lepra: “Los dioses se irritan contra la impiedad, no contra las enfermedades corporales” (Contra Apión I,256)28. Sin embargo, en ocasiones este tipo de enfermedad puede ser consecuencia de un castigo divino29, a diferencia del flujo genital (zôb) que, si bien causante de impureza, nunca lo es (Lv 12; 15). Esto provocaba que la estigmatización del enfermo de tsara’at fuera muy superior a la de la parturienta o menstruante.


El sacerdote es únicamente un examinador, no un sanador, pero sólo su autoridad podía deshacer las dudas que el individuo y la comunidad tenían sobre el estado de la enfermedad. El complejo ritual de purificación (Lv 14,2-32), con afeitado, baño y ofrendas sacrificiales, es simbólico y religioso, no terapéutico; un “rito de agregación” o manera de testimoniar públicamente que la curación se ha producido y que el enfermo puede reintegrarse en la comunidad a todos los efectos30.


4. LOS ACHAQUES DE LA VEJEZ Y LA MUERTE


El antiguo Israel siempre entendió que una vida larga en años era una bendición divina, mientras que una vida corta o una muerte prematura se veían como una maldición (Is 38,10; Jr 17,11; Sal 102,24-25)31. Excepcionalmente, en situaciones de desesperación, se deseaba una pronta muerte supuestamente liberadora (Jr 8,3; Jb 3,21ss; 6,9-10; 7,15; Si 30,17; 41,2). Las escrituras hebreas subrayan la extraordinaria (y exagerada) longevidad de ciertos hombres bendecidos por Yahvé que mueren sobrepasando con mucho el centenar de años32. El Sal 90,10 y el Libro de los Jubileos (23,15) consideran de manera más realista que setenta años ya es una buena edad. Esta bendición divina es particular en aquellos ancianos que murieron sin sufrir graves achaques o en un estado relativamente vigoroso, como fueron los casos de Abrahán (Gn 25,8), Moisés (Dt 34,7) y, fuera de la Torá, los de Caleb (Jos 14,10-11) o Gedeón (Jue 8,32). La muerte de Abrahán quizá sea el ejemplo más claro de buena muerte en la Torá33. Murió a los ciento setenta y cinco años “en buena ancianidad, viejo y lleno de días, y fue a juntarse con su pueblo” (Gn 25,8) como le prometió Yahvé (Gn 15,15). Y no cabe esperar más, pues la Torá no pergeña ningún horizonte de trascendencia post mortem.


Pero, ¿cuándo se es anciano (zaqen)? Una mujer es considerada anciana cuando ya no puede tener hijos (Gn 18,12), mientras que la legislación sacerdotal pone el límite de edad al ministerio de levitas y sacerdotes en los cincuenta años (Nm 4,3; 8,25). Según un texto tardío de esta legislación, quizá del período persa, el valor económico (sin que esto implique una valoración en términos absolutos de la persona) de un hombre de sesenta años en adelante es claramente inferior al de entre veinte y sesenta años a la hora de pagar por un voto: quince y cincuenta siclos, respectivamente (Lv 27,3.7). Pero muchos israelitas no llegaban a los sesenta años. La edad media de vida de los catorce reyes que conformaron la dinastía davídica no pasaba de los 44 años, lo que significa que la del resto de la población era ligeramente inferior, y más en el caso de los esclavos.


La Torá promete a los cumplidores de las normas divinas una vida colmada de días (Ex 23,26; Dt 1,10-11) y prescribe el respeto al anciano, ante cuya presencia hay que levantarse (Lv 19,32; véase Jb 29,7-10). Los ancianos solían ser los representantes del pueblo (Ex 24,9; Nm 11,16) y eran valorados por su experiencia y sabiduría (Jb 12,12.20; 15,10; 32,6.9; Si 8,9). El mandamiento de honrar a padre y madre (Ex 20,12; Lv 19,3; Dt 5,16) implica la asistencia material (comida, vestido, refugio) a los progenitores mayores que ya no pueden valerse por sí mismos34. El antiguo Oriente Próximo igualmente cuidaba de sus ancianos. Si un matrimonio carecía de hijos varones naturales, los códigos legales de tradición babilónica prescribían la adopción de niños abandonados al nacer, la de un esclavo una vez liberado o incluso la adopción de un niño tras pago a sus padres biológicos. El hijo adoptado heredaba como primogénito, independientemente de los hijos naturales que pudieran nacer tras su adopción, pero, al mismo tiempo, debía cuidar de sus padres ancianos35. El modelo matrimonial de la época, en el que generalmente el esposo era unos diez años mayor que la mujer, permitía que ésta pudiera cuidar de su esposo anciano y que los hijos mayores cuidaran, llegado el momento, de ella. Constituía realmente un mecanismo de sustentación de las personas no productivas, especialmente niños, enfermos y ancianos36.


Además de valorar la ancianidad, la Torá también describe los achaques propios de esta fase de la vida37. Entre ellos cabe destacar la falta de goce y de apetito sexual (Gn 18,12; véase 1 Re 1,2-3), la incapacidad de procrear (Gn 17,17; 18,13; véase 2 Re 4,14), la ceguera o pérdida de visión (Gn 27,1; 48,10; véanse 1 Sm 3,2; 4,14-15; Tb 2,10), la sordera (indirectamente, Lv 19,14), e inclusive, ya fuera la Torá, en algunos casos cierto desorden mental con pérdida de la distinción entre el bien y el mal (2 Sm 19,36; 1 Re 11,4; 13,11-12)38.


La Torá apenas ofrece testimonios claros que expresen la percepción con la que un anciano vivía los achaques propios de su edad. Pero cabe señalar dos. El primero es el de Sara, cuando se ríe ante el anuncio de los huéspedes de Abrahán de que tendrá un hijo. Su respuesta burlona (Gn 18,12) pone en conexión el placer sexual y la fertilidad y deja patente que la relación sexual no debe ser únicamente procreadora sino también gozosa. El segundo testimonio es el de Jacob, quien se queja ante el faraón de que sus ciento treinta años son pocos y malos comparados con los de sus antepasados (Gn 47,9). Sin embargo, la ancianidad no implica por sí misma pérdida de autoridad o de estatus social. Isaac se muestra lúcido intentando rastrear la auténtica identidad de aquél a quien va a bendecir y de hecho bendice (Gn 27,22-29). Igualmente harán Jacob (Gn 48,1-11; 49) y Moisés (Dt 33) poco antes de morir. Como en la mayoría de culturas ancestrales pre-industriales, los ancianos gozan de una autoridad que no pierden hasta la muerte. Un claro contraste con nuestra cultura occidental.


En definitiva, pese a los achaques propios de la vejez, el antiguo Israel valoraba positivamente la ancianidad y entendía que una vida longeva, culminada en una muerte en paz con Yahvé y con la comunidad, era en última instancia una bendición divina.


CONCLUSIONES


1) El antiguo Israel concibe la “salud” y la “enfermedad” en el marco de su Alianza con Yahvé. La Torá es fuente de salud y de bienestar integral para Israel. Por sí misma no cura, pero su cumplimiento previene de todo tipo de males colectivos.


2) La Torá presta poca atención a la dimensión biológica de la enfermedad, reducida a descripciones superficiales de las enfermedades cutáneas (Lv 13-14) y de los flujos genitales (Lv 15); trastornos que son vistos, más que como enfermedades, como impedimentos de acceso al culto, dentro del binomio “pureza/impureza”.


3) La Torá ofrece pocos datos para estudiar la dimensión subjetiva de la enfermedad. En ocasiones da voz a los sentimientos de algunos ancianos (Sara, Jacob) o mujeres preocupadas por la falta de fertilidad de sus cuerpos (Sara, Lía, Raquel….). Pero preocupa más la salud corporativa de Israel que la de sus individuos. Los casos graves de afecciones cutáneas sufrían un grado de estigmatización mayor que el que pudieran experimentar las parturientas (Lv 12) o los afectados de flujos genitales (Lv 15), y, más aún, que el de los físicamente disminuidos (Lv 21,16-23), pero las demás tradiciones de la Torá no conciben que los defectos físicos, la enfermedad o la vejez sean factores necesariamente inhabilitadores.


4) Yahvé es el único sanador de Israel. En la mayoría de situaciones en las que aparece la raíz rp’ en la Torá, Yahvé es causante de las disfunciones físicas y sanador de las mismas, bien mediata (a través de intercesores) o inmediatamente. La Torá apenas alude a sanadores o curanderos humanos. En general, los episodios de curación se limitan a la restauración de la situación física perdida. Únicamente Ex 15,26 apunta a una situación de bienestar, condicionada al cumplimiento de la Torá, de extraordinaria duración.


5) Finalmente, la Torá considera como buena muerte aquella que se produce natural y pacíficamente en el seno familiar o tribal tras una larga vida de fidelidad a Yahvé.





1 La Biblia hebrea al referirse a la enfermedad no ofrece una homogeneidad semántica. La raíz más importante y frecuente para designar el concepto de “enfermedad” es hlh (holeh), término sin correspondientes directos en las demás lenguas semíticas y que suele designar una situación de debilidad, flojera y agotamiento, de fuerza vital quebrantada, como apunta F. STOLZ, hlh (Estar enfermo), en E. JENNI-C. WESTERMANN (ed.), Diccionario Teológico Manual del Antiguo Testamento, vol. I, Madrid 1978, 789-793. En los textos mesopotámicos los términos marasu y mursu (sumerio GIG) corresponden, respectivamente, al verbo y sustantivo de la raíz ImrsI, que, en acadio, indica una alteración negativa tanto física como emotiva, principalmente en referencia a la enfermedad. Usados para indicar toda clase de males de origen y gravedad diversa, ponen énfasis en el estado del que está enfermo, del que ya ha cruzado el umbral que separa al sano del que sufre. En algunos casos se emplean para referir la condición del “no sano, privado de salud, débil”. Una enfermedad que a menudo se presenta como una entidad desconocida e incomprensible que se resiste a ser diagnosticada y paliada; É. COUTO, “Conceptos de transmisión de la enfermedad en Mesopotamia: algunas reflexiones”, Historiae 4 (2007) 1-23.


2 Ct 1,12-13; 3,6; 4,3.6-7.11.14.16; 5,1.5.10.13; 6,2; 7,9-10.14.


3 T. NOVICK, “Pain and Production in Eden: Some Philological Reflections on Genesis III 16”, Vetus Testamentum 58 (2008) 235-244, sugiere que Gn 3,16 no se refiere exclusivamente al dolor en el momento del parto sino también al período gestacional, de modo que lo que Yahvé le estaría diciendo a Eva es que su embarazo se iba a alargar con lo que eso implica también de alargamiento de los dolores y molestias propios del embarazo. En su conjunto, Gn 3,16 aludiría a los tres estados de formación del niño, concepción, gestación y nacimiento, al igual que en Os 9,11. Véase también M. STOL, Birth in Babylonia and the Bible. Its Mediterranean Setting, Groningen 2000, 137-138.


4 La aparente ambivalencia divina reflejada en la Biblia ha llevado a algunos especialistas a ensayar un diagnóstico clínico sobre su personalidad. P. BROWNING HELSEL, “God Diagnosed with Bipolar I”, Pastoral Psychol 58 (2009) 183–191, considera que el Dios solitario que crea pero destruye su creación (el Diluvio), y que ama a Israel celosamente y castigándolo, muestra síntomas patológicos propios del trastorno Bipolar de tipo I. Sugerente artículo aunque de conclusiones excesivas.


5 Los exegetas discuten esta posibilidad. H. C. PROPP, Exodus 1-18. A New Translation with Introduction and Commentary, New York-London-Toronto-Sydney-Auckland 1999, 211, no descarta que Moisés realmente tuviera un defecto físico. Por su parte, C. HOUTMAN, Exodus, I, Kampen 1993, 408, lo considera improbable. P. R. ANDIÑACH, El libro del Éxodo, Salamanca 2006, 101, lo descarta y cree que el texto se refiere a que Moisés hablaba la lengua de su pueblo de forma defectuosa o con un inaceptable acento egipcio. En mi opinión, este argumento no es muy convincente, pues, de ser así, ese mismo acento facilitaría su comunicación con el faraón; sin embargo, según Ex 7,2, Yahvé comisiona a Aarón para que hable ante el faraón en respuesta a la objeción de Moisés en Ex 6,30. Otros autores, desde el ámbito de la medicina, sostienen que podía ser un caso claro de tartamudez; por ejemplo, A. CICUREL-SH. SHVARTS, “Stuttering in Antiquity: Moses and Demosthenes”, Vesalius 9 (2003): 15-18.


6 Norma superada en el Tritoisaías (Is 56,4-5) y en el Nuevo Testamento (Lc 14,31).


7 Otras tradiciones judías tardías no atribuyen el ataque a Yahvé sino a seres demoníacos, como el Libro de los Jubileos que lo atribuye al príncipe de los demonios, Mastema (Jub 48,2), o el Tárgum Fragmentario que lo atribuye al Ángel de la Muerte. Uno de los fragmentos hebreos del Libro de los Jubileos contiene una interesante contraposición entre el arcángel Rafael (“Dios cura”), enviado por Dios después del Diluvio para proteger a los hombres, y Mastema, quien busca exterminarlos.


8 La Torá no ofrece evidencias de prácticas que fomenten la fertilidad. Quizá Lía administre mandrágora (dudaim) a su esposo Jacob para estimular sus fuerzas viriles (Gn 30,16), pero es probable que la ofreciera por su fragancia más que como tratamiento contra la esterilidad, como sostiene S. KOTTEK, Medicine in Ancient Hebrew and Jewish Cultures, en H. SELIN (ed.), Medicine Across Cultures: History and Practice of Medicine in Non-Western Cultures, Dordrecht- Norwell 2003, 320. Sin embargo, según algunas evidencias arqueológicas, las mujeres israelitas acudían en ocasiones a ciertas divinidades de la fertilidad; véase S. M. OLYAN, “What Do We Really Know about Women’s Rites in the Israelite Family Context?”, Journal of Ancient Near Eastern Religions 10 (2010) 57-67.


9 Como, por ejemplo, el Código de Hammurabi (CH 138).


10 Gn 3,16; 1 Sm 4,19-21; 1 Cr 4,9; Is 13,8; 21,3; 26,17; 37,3 (=2 Re 19,3); Jr 4,31; 6,24; 13,21; 22,23; 50,43; Miq 4,9-10; Os 13,13; Nah 2,10; Sal 48,7.


11 M. HARRIS- E. B. ROSS, Muerte, sexo y fecundidad. La regulación demográfica en las sociedades preindustriales y en desarrollo, Madrid 1987, 91. Véase también E. A. R. WILLET, “Infant Mortality and Family Religion in the Biblical Periods”, DavarLogos 1 (2002) 27-42. L. E. STAGFER, “The Archaeology of the Family in Ancient Israel”, Bulletin of American Schools of Oriental Research 260 (1985) 1-35, estima un cálculo de seis nacimientos por cada pareja israelita, de los que sobrevivirían dos hijos. Según H. S. VUORINEN y H. MUSSALO-RAUHAMAA, “Public health and children’s well-being and health during Antiquity”, Vesalius 1 (1995) 31-35, las enfermedades virales y bacterianas, en combinación con una deficiente nutrición e higiene, fueron las principales causas de mortandad infantil durante la antigüedad (500 a. C.-500 d. C.).


12 Según Heródoto, los egipcios tenían un médico distinto para cada dolencia (Historia II,84) y Homero señala el prestigio que tenían los egipcios en el uso de drogas medicinales (Odisea IV,229).


13 Dado que en la cultura mesopotámica se entendía que la enfermedad podía ser en muchos casos consecuencia del ataque de la “mano” de un dios tutelar, de un espectro furioso o de un demonio específico, se distinguían dos tipos de terapeutas: los sanadores propiamente dichos (asû) y los más frecuentes âshipu, término que suele traducirse por “exorcista” o “mago” debido a su labor expulsora de los seres demoníacos causantes de la enfermedad; véanse M. G. SÉLLER, Bloodletting in Babylonia, en H.F.J. HORSTMANSHOFF - M. STOL (ed.), Magic and Rationality in Ancient Near Eastern and Graeco-Roman Medicine, Leiden 2004, 305-324; N. H. WALLS, The Origins of the Disabled Body: Disability in Ancient Mesopotamia, en H. AVALOS- S. J. MELCHER- J. SCHIPPER (ed.), This Abled Body. Rethinking Disabilities in Biblical Studies, Atlanta 2007,13-30; É. COUTO, “Los espectros furiosos como causa de enfermedad en Mesopotamia”, Historiae 2 (2005) 27-53; J. SCURLOCK, Mágico-Medical Means of Treating Ghost-Induced Illnesses in Ancient Mesopotamia, Leiden-Boston 2006.


14 Este término aparece seis veces en la Biblia hebrea: Gn 24,59; Ex 2,7; Rt 4,16; 2 Re 11,2; 2 Cr 22,11; Is 49,23 (véase Is 60,16).


15 Véanse al respecto, A. A. ALY, “The Wet Nurse: A Study in Ancient Medicine and Greek Papyri”, Vesalius 2 (1996) 86–97, y G. A. YEE, “Take This Child and Suckle It for Me»: Wet Nurses and Resistance in Ancient Israel”, Biblical Theology Bulletin 39 (2009) 180-189. Yee considera el relato de Ex 2,1-10 un ejemplo, protagonizado por mujeres, de la resistencia anticolonial de la comunidad judía de Yehud contra el control persa.


16 El mucho más antiguo Código de Hammurabi, en el caso de que el lactante muriera porque su nodriza amamantaba a la vez a otro niño sin consentimiento de los padres del primero, condenaba a la nodriza a que le fueran cortados sus pechos (CH 194).


17 El texto no da razones para justificar esta variación temporal. Quizá se entendía que, al ser la niña más débil y pequeña que el niño, necesitaba más tiempo de purificación y recuperación, aunque esta explicación es más bien un intento tardío de explicar racionalmente esta norma. La Misná (Nidá 3,7) considera que el feto femenino tarda en formarse dentro del útero el doble de tiempo (81 días) que el masculino (41 días).


18 Lv 15,19-24 no prescribe aislamiento alguno para la mujer menstruante, pese a que su impureza es contagiosa. Más bien da a entender que puede haber un cierto acercamiento o proximidad física sin llegar al contacto. La relación sexual con ella conlleva contagio por siete días de su impureza, pero no es penalizada (Lv 15,24). Sin embargo, Lv 20,18 decreta la expulsión de ambos. Otras fuentes del antiguo Oriente Próximo sugieren que podían ser expulsadas del domicilio e incluso de la comunidad durante la menstruación; J. MILGROM, Leviticus 1-16. A New Translation with Introduction and Commentary, New York 1991, 763-764; S. M. OLYAN, Disability in the Hebrew Bible. Interpreting Mental and Physical Differences, Cambridge 2008, 57. La comunidad de Qumrán decreta la expulsión fuera de las ciudades de las menstruantes, parturientas, leprosos, sarnosos, y enfermos de gonorrea (11QT 48,14-17).


19 Cuestión sobre la que trata J. J. PILCH, “Improving Bible Translations: The Example of Sickness and Healing”, Biblical Theology Bulletin 30 (2000) 129-134. Este autor analiza con detalle la aplicación de la antropología médica a los textos bíblicos en su obra Healing in the New Testament. Insights from Medical and Mediterranean Anthropology, Minneapolis 2000, especialmente en las páginas 1-54.


20 Véanse H. J. STOEBE, rp (Salvar), en JENNI.-WESTERMANN, Diccionario, II, 1010-1017; M. L. BROWN, Israel’s Divine Healer, Grand Rapids, Michigam 1995, 25-38; H. W. WOLFF, Antropología del Antiguo Testamento. Salamanca 1997, 197.


21 Sobre este texto, además de los comentarios de Propp y Houtman, véanse N. LOHFINK, ‘I am Yahweh, your Physician’ (Exodus 15:26). God, Society and Human Health in a Postexilic Revision of the Pentateuch (Exod. 15:2b,26), en N. LOHFINK, Theology of the Pentateuch. Themes of the Priestly Narrative and Deuteronomy, Minneapolis 1994, 35-95, y M. L. BROWN, Israel’s Divine Healer, Grand Rapids, Michigam 1995, 72-78.


22 Más explícito es Os 6,1, donde se dice que el mismo Yahvé que hiere a Israel es el que lo “curará” y “vendará”. Siglos después, Job dirá de Dios algo muy similar: “porque hiere y pone la venda, golpea y él mismo sana” (Jb 5,18). El Sal 103,3 aplica la función curativa de Yahvé no ya exclusivamente al conjunto del pueblo sino también al individuo particular y establece una cierta conexión entre el perdón de las culpas y la sanación de las dolencias: “Él, que tus culpas perdona, que cura tus dolencias”.


23 De ahí que la traducción más correcta sea la de “embalsamadores”. Así lo entiende la versión griega de los LXX que traduce por entaphiastés, “embalsamador”, cuando en otros lugares traduce hiatrós, “médico” (véase Jr 8,22).


24 Probablemente por influjo helenístico, se advierte en Si 38,1-15 un cambio radical de actitud con respecto a los “médicos”, que no aparecen ya como opuestos a Dios.


25 El sentido literal de Ex 21,19 da a entender que el agresor debe él mismo curar a su víctima o mantenerla hasta su completa recuperación; C. HOUTMAN, Exodus, vol. III, Kampen 2000, 155-156; W. H. C. PROPP, Exodus 19-40. A New Translation with Introduction and Commentary, New York-London-Toronto-Sydney-Auckland 2006, 217. Houtman traduce el v. 19b: “… le debe compensar por la pérdida de su tiempo y crear las condiciones para su curación” (p. 152).


26 Traducción de J. SANMARTÍN, Códigos legales de tradición babilónica, Barcelona-Madrid 1999, 138.


27 Ésta, como tal, no está atestiguada en períodos muy antiguos. No hay evidencias claras de que existiera en Mesopotamia, Egipto y Persia antes de la llegada de Alejandro Magno (los griegos la llamaban elephantiasis); véanse M. W. DOLS, Leprosy in Medieval Arabic Medicine: Journal of the History of Medicine and Allied Sciences 34 (1979) 314-333; D. KAPLAN, “Biblical leprosy: An anachronism whose time has come”, Journal of the American Academy of Dermatology 28 (1993) 507-510.


28 Traducción de J. R. BUSTO SAIZ, Flavio Josefo: Autobiografía. Sobre la antigüedad de los judíos (Contra Apión), Madrid 1987, 158.


29 Casos de María, la hermana de Moisés y Aarón (Nm 12), del rey Ozías (2 Re 15,5; 2 Cr 26,16-21), y de Guejazí, el siervo de Eliseo (2 Re 5,27).


30 Según N. KIUCHI, “A Paradox of the Skin Disease”, Zeitschrift für die Alttestamentliche Wissenschaft 113 (2001) 505-514, la tsara’at, enfermedad escondida y latente, simboliza la naturaleza hipócrita del pecador que tiende a esconder su pecado. Su curación presupone la pureza, pero no siempre ésta coincide con la curación.


31 Otras formas de muerte descritas en la Torá, consecuencia de la violencia humana o del castigo divino (Gn 4,8; 6,13;19; Ex 1,15; 2,12; 12,29; 14,30; Lv 10,2; Nm 25,8-9; Dt 20,13…), no conciernen directamente a la temática de este trabajo.


32 Gn 5,5; 25,7; 35,28; 47,28; 50,22; Nm 33,39; Dt 34,7; Jos 24,29; 1 Cr 29,28; Jb 42,16.


33 Véase CL. SPRONK, “Good death and bad death in ancient Israel according to biblical lore”, Social Science & Medicine 58 (2004) 987–995.


34 Las fuentes bíblicas y rabínicas son claras al respecto; Si 3,1-16; 7,27; Tb 4,3-4; 5,18; Jub 35,1-8; Talmud de Babilonia, Yebamot 65b; Mekilta Bahodes, VIII. Flavio Josefo subraya que “la ley prescribe el respeto a los padres, inmediatamente después del que se debe a Dios” (Contra Apión 2,206).


35 Leyes de Esnunna 32-35; Código de Hammurabi 185-187, 190-193; Leyes Asirias Medias A 28. Véase también M. STOL, The Care of the Elderly in Mesopotamia in the Old Babylonian Period, en M. STOL- S. P. VLEEMING, The Care of the Elderly in the Ancient Near East, Leiden-Boston-Köln 1998, 59-117.


36 Como apunta R. WESTBROOK, Legal aspects of Care of the Elderly in the Ancient Near East. Conclusion, en STOL- VLEEMING, The Care of the Elderly, 241-250.


37 Véanse WOLFF, Antropología, 168-171; Y. BARAK- A. ACHIRON, “Age related disorders in the Bible, Aging & Mental Health 2 (1998) 275-278; C. HOUTMAN, Exodus, vol. III, Kampen 2000, 50-55.


38 Las enfermedades mentales no son exclusivas de la vejez, pero considero exagerada la opinión de ST. LUGER, “Flood, Salt, and Sacrifice: Post Traumatic Stress Disorders in Genesis”, Jewish Bible Quarterly 38 (2010) 124-126, quien interpreta que Noé, la esposa de Lot e Isaac han sufrido estrés postraumático: Noé, dándose al vino a causa del trauma del Diluvio; la esposa de Lot, sufriendo de estado catatónico al observar la destrucción de Sodoma, e Isaac necesitando de la ayuda de un siervo de Abrahán para encontrar esposa a causa del trauma que le supuso su casi sacrificio.




CAPÍTULO II


SABIOS, SALMISTAS Y PROFETAS ANTE LA ENFERMEDAD, EL DOLOR Y LA MUERTE


Horacio Simian-Yofre, S.J.
Instituto Bíblico de Roma


Esta colaboración pone de relieve la sensibilidad de una parte del mundo antiguo frente a estas tres grandes preguntas del ser humano: la enfermedad, el dolor y la muerte. Ese mundo está representado en la Biblia, y en particular en el Antiguo Testamento (AT) por personajes que tienen una consistencia histórica como personas reales, aunque no conozcamos su biografía y pudieran, en definitiva, ser creaciones literarias. Esto no quitaría realidad a los sentimientos y concepciones de estos personajes y de los autores de los textos. Otras figuras bíblicas, en cambio, tienen un carácter exclusivamente representativo o tipológico.


Los “sabios” (autores o personajes de la literatura sapiencial, como los libros de Proverbios, Qoelet o Job), los orantes de los Salmos, y los profetas (incluyendo los no escritores, como Elías, que casi se pierden en la leyenda popular), expresan sus experiencias y concepciones en relación al tema que nos ocupa. Como es obvio, su sensibilidad difiere notablemente de la del hombre moderno. De modo muy general se podría expresar como caracterizada por el desinterés “médico” por la enfermedad, por la aceptación religiosa del dolor en sus múltiples formas, y por la concepción teológica de la muerte. Este estudio procura precisar algunos matices apoyándose en particular sobre la terminología que concierne a estas realidades –único modo de adentrase en esta realidad1.


1. LA ENFERMEDAD


1.1. Semántica y aspectos concretos de la enfermedad


El AT posee numerosos conceptos para hablar de la enfermedad, con matices diferentes.


Una de las familias de palabras que se emplean, a partir de la raíz ywd dwh connota el aspecto de castigo de parte de Dios. En Deut 7,15; 28,59.61 el término ywdm madwè “enfermedad”, está conectado con los castigos del Egipto. El pueblo hebreo es amenazado con esos castigos si es infiel a su Dios y, por el contrario, la liberación de tales males es prometida al pueblo fiel. La raíz implica también una enfermedad repugnante, asociada a la impureza legal de la menstruación (Lev 12,2). Job 6,7 describe con el término ywd diwēh los alimentos “repugnantes” que Job en su enfermedad (lepra, según la interpretación tradicional) está obligado a consumir.


Las enfermedades como castigo colectivo del pueblo se expresan también con el sustantivo hljm māhalāh (enfermedad) de la raíz hlj hlh (“ser débil”, “enfermarse”, “estar enfermo”). La promesa divina de Ex 15,26: “no enviaré contra vosotros todas las enfermedades que había enviado contra Egipto”, se retoma en Ex 23,25: “extirparé la enfermedad de en medio de vosotros”.


A la misma raíz pertenece el sustantivo ylj hōlî “enfermedad”, que no implica en sí mismo el castigo o la repugnancia sino solamente el hecho físico de estar gravemente enfermo, como el hijo de la viuda curado por el profeta Elías (1 Re 17,17).


En pocos casos el AT da alguna indicación sobre el tipo de enfermedad. En el relato mencionado el joven “queda sin respiro”, lo cual hace pensar en ahogo o enfermedad de los pulmones. 2 Cr 16,12 menciona una “enfermedad de los pies” (que según el lenguaje bíblico podría indicar una en fermedad venérea) y 2 Cr 21,15.18.19 una enfermedad incurable de los “intestinos” o vísceras, anunciada por boca de un profeta. El Salmo 38,4-9 describe con algún detalle el cuerpo enfermo: la carne llagada, corrompida y pestilente, los huesos quebrantados, la fiebre (asociada al hígado o a los riñones) y el corazón trémulo.


La enfermedad y eventual muerte, puede ser un castigo divino por causas diversas: la idolatría (de Ioram); el recurso a otros dioses para ser curado (el rey Acazías, 2 Re 1,2-17); el buscar la “ayuda de los médicos” y no del Dios de Israel (el rey Asa de Judá, 2 Cr 16,12). El profeta Miqueas (Mic 6,13) afirma explícitamente que Dios “ha enviado la enfermedad”, “golpeado”, “devastado” por sus pecados a todos los que no eran justos.


La consulta del Dios de los hebreos se supone también en la historia del rey de Damasco Ben Hadad, de su siervo y sucesor Hazael, y del profeta Eliseo (2 Re 8,8-9). Dios castiga al rey injusto y lo engaña por medio del profeta anunciando una curación que no llegará.


El sentido de “enfermedad” (ylj) holî, con sufijo posesivo en Qoelet (5,16; 6,2) y algunos salmos (41,4), no se refiere a una enfermedad en el sentido moderno de la palabra sino que se extiende a dolores, desgracias, y daños graves –incluyendo los que vienen de una vida infeliz de trabajo. En 2 Re 13,14, sin embargo, se refiere a la mortal enfermedad del profeta Eliseo.


Utilizado en plural (“enfermedades”) holî tiene un sentido complexivo de malestar y sufrimientos, que a veces se precisa con otro término (cfr. 2 Cr 21,15; Qo 5,12.15).


Sea que la enfermedad llegue como castigo divino o por causas naturales, por ejemplo en el asedio de la ciudad, que llevaba consigo la escasez de agua, la consiguiente falta de higiene y en fin la peste, el AT recurre a la oración en el templo para que el Señor se conmueva, perdone las culpas y levante el castigo. 1 Re 8,37 // 2 Cr 6,28 presenta una serie de situaciones, entre las cuales figuran la enfermedad y la peste, en las cuales todo el pueblo, pero también un simple devoto, puede interceder esperando la reacción divina.


El AT es minucioso en establecer el procedimiento para diagnosticar una enfermedad peligrosa y contagiosa como la lepra (véase la casuística de Levítico 13-14), indicar la cura (limitada al baño ritual), y prevenir el contagio con medidas higiénicas y aislamiento del enfermo. Pero no se interesa por otros medios de curación, como el recurso a hierbas o pociones, que culturas contemporáneas conocían. Ocasionalmente se menciona el vendaje de una herida. El Sal 41,4 deja entrever, como un cuidado elemental, el cambio de posición del paciente en el lecho, o tal vez y junto con ello, de las ropas de cama.


El libro de los Proverbios ofrece algunos consejos de orden psicológico y, con mentalidad moderna, alude a la fuerza del espíritu para la curación (“El ánimo del hombre puede dominar la enfermedad, pero si el ánimo está decaído, ¿quién puede ayudarlo?” (Prov 18,14). El mismo libro propone un “diagnóstico” de buen sentido: “una espera prolongada hace mal al corazón, en cambio un deseo satisfecho es árbol de vida” (Prov 13,12).


Aunque en el AT el vino sea considerado una bendición, y la destrucción de las viñas un castigo, Prov 23,30-35 advierte con minucia sobre los males que puede producir su exceso. Am 6,6 encuentra en los banquetes generosamente acompañados de vino la causa de la incapacidad de los gobernantes de preocuparse por la ruina (“la enfermedad”) del pueblo.


1.2. Connotaciones figurativas en los profetas


Los términos considerados hasta aquí pueden tener también connotaciones figurativas, ser aplicados en contextos religiosos, e incluir un significado propiamente teológico.


En sentido político y religioso Isaías declara que Judá y Jerusalén están enfermos porque no quieren escuchar la palabra del Señor: la cabeza es tá enferma, lánguido el corazón (1,5), y Oseas declara que Efraín (Israel del norte), ha reconocido su enfermedad, y que Judá ha visto sus llagas (5,13).


Es difícil decidir si en Jer 6,7 se trata de una amenaza de YHWH que tiene “a la mano”, como instrumentos de castigo a su disposición, enfermedades y plagas o si son las propias palabras del profeta que, consciente de la situación de degradación del pueblo y del país (capítulo 6), ve ante sí con tristeza el riesgo de permanentes dolores y plagas.


Jeremías abunda en el uso de la metáfora del dolor, la enfermedad y la llaga (hkm makkāh), para hablar de Jerusalén y del pueblo como de una mujer que sufre (cfr. Jer 10,19; y con un vocabulario similar Nah 3,19.


Sion sufre los dolores del parto (Jer 4,31), pero el pueblo no reconoce la enfermedad (Jer 5,3), aunque la herida sea grande y la llaga dolorosa (Jer 14,17). YHWH reconoce que la herida es incurable, la llaga muy grave (Jer 30,12) causada por sus muchos pecados y gran iniquidad (v. 15).


Ezequiel acusa a los “falsos pastores” del pueblo (gobernantes) de no haber curado las ovejas débiles y enfermas y no haber vendado sus heridas (Ez 34,4.16.21).


La futilidad de los cultos idolátricos conectados con la fertilidad vegetal, es como un “día de enfermedad y dolor incurable” (Is 17,11). La ausencia de la enfermedad es, por el contrario, signo de los tiempos mesiánicos: ninguno podrá decir “estoy enfermo”, porque el pueblo que vive en Jerusalén ha sido absuelto de sus culpas (Is 33,24).


1.3. Aspectos personales de la enfermedad


En pocos textos se expresan aspectos más personales de la situación de enfermedad. De un modo general el personaje Daniel expresa “sentirse mal” y estupefacto durante varios días después de las visiones recibidas (Dan 8,27). El orante del salmo 35, debe afrontar un juicio injusto que podría llevarlo a la muerte. Por eso proclama su inocencia, suplica la intervención de Dios y presenta sus propios méritos, uno de los cuales es su intercesión por los enemigos cuando ellos enfermaban: “con una áspera túnica, me afligía con ayuno, y mi oraciónresonaba en mi pecho” (v. 13). Es uno de los pocos textos donde se afirma la posibilidad de interceder por otra persona que está enferma.


Tal vez el texto más explícito en detallar los sentimientos frente a la enfermedad y a la muerte es el relato de Isaías (capítulos 38-39, en particular Is 38,1.9; Is 39,1). El relato no es, sin embargo, un relato intimista de la angustia del rey Ezequías frente a su enfermedad mortal. Su enfermedad, la súplica y la promesa de Dios de curarlo son además una metáfora de las enfermedades de Jerusalén y Judá y de la promesa de salvación: “He escuchado tu oración, he visto tus lágrimas. Añadiré quince años a tus días. Te liberaré a ti y a esta ciudad de las manos del rey de Asiria” (Is 38,5-6).


La indiscreción del rey, que había mostrado los tesoros del templo a los enemigos, despertando su codicia y el riesgo de una invasión, merecía un castigo. Pero más allá de este castigo merecido, el rey confía que será posible en “sus días” (los próximos quince años) un reinado de “paz y seguridad” en la ciudad (Is 39,8). “Paz y seguridad” son un don de Dios (Jer 33,6; Is 10,20). La última frase del rey recuerda la motivación de su súplica de curación al comienzo del relato (Is 38,3): haber pasado su vida en “fidelidad/seguridad e integridad de corazón / paz”.


2. DOLOR


Como en los grandes relatos épicos –de Homero, por ejemplo– en el AT el dolor no está asociado primariamente a la enfermedad. La enfermedad es un hecho inevitable, causada por circunstancias morales o cotidianas. El temor “antecedente” por la salud es un sentimiento relativamente nuevo, condicionado por una mejor calidad de vida y por los conocimientos científicos, que prometen al ser humano evitarle toda enfermedad y sufrimiento y alargar su vida, si fuera posible sin límites. En la sociedad contemporánea económicamente desarrollada la “salud perfecta” es considerada como un derecho natural, y la gente se angustia ante la menor sospecha de un funcionamiento imperfecto del cuerpo y recurre inmediatamente a la medicina.


El mundo antiguo pensaba de otro modo. Sin los medios para detener una enfermedad comenzada o para curar una herida grave, la sociedad que el AT refleja no asocia estrechamente el dolor a la enfermedad, sino a otras múltiples situaciones de sufrimiento, con un vocabulario muy amplio. Si existe algún contacto con el pensamiento moderno, sería el cierto “derecho natural” a la salud y a la ausencia de sufrimiento que los “justos” del AT pretenden para sí.


2.1. bak ke’ēb: dolor


Esta expresión es poco definida y utilizada. Tal vez solamente en el libro de Job se refiere, al comienzo de su historia, a su desgraciada situación, que incluye una enfermedad repugnante (una “úlcera maligna que lo cubría desde la planta de los pies hasta la cabeza”, Job 2,7). Sus amigos procuran consolarlo constatan que “grande era su dolor” (bak ke’ēb, Job 2,13). Dolor puede referirse también a la pérdida de su familia y sus bienes, que había precedido la enfermedad. Frente a ese dolor, que “ni hablar ni callar pueden alejar”, Job se siente impotente (Job 16,6).


El salmista sufre porque constata el dolor del justo mientras el injusto goza de sus bienes (Sal 39,3). Solamente en los tiempos mesiánicos, cambiará esa situación, cuando “mis servidores se regocijarán por la alegría del corazón” mientras los injustos “gemirán por el dolor del corazón” (Is 65,14). Un dolor profundo puede ser causado por la pérdida de la cosecha (Is 17,11) pero el mayor dolor proviene de una atormentada relación con un Dios que el profeta Jeremías considera desleal e inconstante (Jer 15,18).


2.2. bwakm mak’ôb: dolor como castigo en los libros sapienciales


Más frecuente y de mayor resonancia es este término, de la misma raíz que el precedente. El sustantivo puede aplicarse a una situación generalizada de sufrimiento, como el experimentado por los hebreos en la esclavitud del Egipto, que JHWH ve y reconoce (Ex 3,7), y por ello se mueve a compasión y envía su ayuda.


Los libros mas recientes del AT consideran el dolor como efecto del castigo por faltas cometidas (2 Cr 6,29). La argumentación de los amigos de Job, que procuran convencerlo de su culpabilidad y salvar así la responsabilidad de Dios en el sufrimiento humano, está centrada sobre este argumento. Elihu, el sabihondo “cuarto” amigo de Job y el más integrista en su doctrina, le explica que Dios corrige al pecador en el lecho de su dolor (Job 33,19). Más raramente, como en el Sal 32,10, se asocia el dolor-castigo solamente al impío, mientras la gracia del Señor apoya a quien confía en él.


La doctrina del dolor como castigo ha sido más elaborada en el Salmo 38, ya citado a propósito de los miembros enfermos (cfr. v. 18). El salmo incluye cuatro súplicas, cada una de las cuales comienza con una particular invocación a Dios (vv. 2.10.16.22), y que corresponden a cuatro momentos de la experiencia del orante. En la primera el orante se reconoce como pecador. Acepta la enfermedad que lo hace sufrir como un justo castigo divino (“flechas” enviadas por Dios), pero no pide explícitamente perdón a Dios. La enfermedad y el sufrimiento que afectan todo su cuerpo, admitidos sin quejas ni consolarse con comentarios críticos sobre la injusticia de su situación (vv. 14-15), son el camino de purificación que Dios le envía, y por eso lo acepta. La incomprensión de amigos y compañeros (vv. 10-15), y la burla de sus enemigos que se divierten con su situación (vv. 16-21), agrega sufrimiento a su experiencia. El orante no pide ningún castigo para ellos, aunque sean injustos. Experimenta su debilidad, física y espiritual, y pone toda su confianza en Dios (vv. 22-23).


El Salmo 69 extiende el concepto de dolor (v. 27) a toda una compleja situación de culpabilidad. Un “servidor del Señor”, tal vez un hombre de acción, política y militar en la ciudad, parece haber sido juzgado y condenado por un tribunal (v. 13). Su experiencia de la derrota, la humillación y el abandono lo llevan a reconocer sus culpas y sus errores y a buscar un nuevo sentido para su vida. La súplica a Dios por su pueblo le abre un camino de esperanza que incluye la posible reconstrucción de la ciudad. Para sí mismo espera misericordia y salvación (v. 14).


En más de un texto, como ocurre en el Salmo 6, la súplica casi desesperada ante Dios, sin que se pueda reconocer su motivo, y la mención de corrección y castigo (v. 2) hacen pensar que el orante se reconoce culpable pero que, no obstante su compunción, no percibe el perdón del Señor: “Estoy cansado de gemir … mis ojos se consumen de tristeza (s[k, ka‘as v. 7).


Los autores sapienciales han comprendido el dolor como un constitutivo de la vida humana. Qoelet en particular (1,18; 2,23), con una visión pesimista, considera que inclusive la ciencia y la sabiduría, y en conjunto los días de la existencia del ser humano no son sino dolor y sufrimiento (s[kw bakm mak’ōb waka‘as). Ante la fugacidad de los bienes de la vida, exhorta a alejar el sufrimiento (s[k ka‘as), que en el contexto se podría traducir como “melancolía”, como en Job 17,7.


El profeta Jeremías aplica una vez más la terminología del sufrimiento y del dolor a ciudades o territorios (Israel, Judá, Babilonia: Jer 30,15; 45,3; 51,8; y Lamentaciones 1,12.18).


2.3. ^/gy yāgôn: dolor como íntima aflicción, angustia y tristeza


Este término puede describir la tristeza del padre (Jacob) que teme morir sin haber vuelto a ver a su hijo Benjamín (Gen 42,38; 44,31). Los salmistas se refieren con frecuencia a la tristeza sin precisar el motivo de la misma, sino como una alusión general a la persecución de enemigos o al aparente abandono divino (Sal 13,3; 31,11; 116,3). Pero el término se concentra en el sentimiento de quien sufre.


El Salmo 31, particularmente bello por la elegancia de su estilo y la delicadeza de sus observaciones relata la experiencia de un israelita fiel al Señor (vv. 2.6), que se ha visto enredado en un proceso injusto (v. 5) en medio de intrigas, mentiras y violencia moral (vv. 19.21). Sin embargo comienza su oración con una decidida confesión de confianza en Dios (vv. 2-9) y de su propia necesidad (vv. 10-17). Ha defendido sus derechos (v. 12), pero la inutilidad de su reacción lo ha llevado a la angustia (^/gy yāgôn) y tal vez a una larga enfermedad (v. 11), mientras experimentaba el olvido de los suyos y las interminables calumnias de sus adversarios (vv. 13-14). Concluye con una alabanza de Dios (vv. 20-23) y una exhortación a la comunidad litúrgica (vv. 24-25). El sentimiento dominante es la esperanza en el Señor, expresada como “buscar refugio”, vv. 2.20; “poner la confianza en alguien”, vv. 7.15; y “esperar”, v. 25.


Cuando comienza su súplica el orante no espera ver una solución a su situación personal (v. 7). Solamente le queda poner su causa en las manos de Dios, recurrir a él como a un verdadero tribunal de apelación (vv. 2-6). Su esperanza no se expresa ni en los gritos angustiados de quien está en la necesidad, ni en el deseo de una posible intervención milagrosa de un Dios cercano, sino solamente en la conciencia de deber asumir los tiempos y los espacios que Dios pone bajo los pies del orante.


El término ^/gy yāgôn aparece aún, sin particulares connotaciones, en Esth 9,22; en Is 35,10; 51,11 para anunciar que la angustia ha concluido; en Jer 8,18; 20,18; Jer 45,3, y en su expresión de esperanza Jer 31,13.


2.4. lm[ ‘āmāl: aflicción tribulación miseria desventura penas cansancio


Este es un término semánticamente rico, preferido por la literatura sapiencial y particularmente complejo. Job lo usa 8 veces2, Qoelet 213, y los Salmos 14 veces4 sobre un total de 55 presencias en toda la BH5.


lm[ ‘āmāl incluye dos connotaciones principales. Por una parte implica el sentido general de cansancio, dificultad, pena que corresponden a la vida misma (Gen 41,51; Prov 3,17; Job 3,10; 11,16). El pondus vitae incluye el desánimo de ver el escándalo del hombre impío, rico, prepotente y feliz, de cuya actividad Dios parece no darse cuenta (cfr. Sal 73,16).


lm[ significa también el sufrimiento o dolor en un sentido más delimitado que “trabajo” o “pena” cuando se encuentra en paralelo con opresión o aflicción sufrida (Deut 26,7; Jue 10,16) por mano de los opresores, enemigos o de un individuo (^/gyw lm[, dolor y tormento, Jer 20,18). Job se lamenta de meses de desgracias y noches de dolor (Job 7,3), en su enfermedad. Véase también: Ab 1,13, “mal, malicia”; Sal 10,14 “cansancio”, Sal 90,10 “pena, dificultad”.


Frente a ese sufrimiento generalizado que impone la vida, Qoelet sugiere gozar intensamente de los bienes que Dios pone a la disposición de los seres humanos (Qo 2,24; 3,13; 5,18)6. Su pensamiento se expresa en modo particular en Qo 8,15: “He alabado la alegría porque no hay para el ser humano otra bien bajo el sol sino comer, beber y gozar. Es esto lo que lo acompañará en medio del “sufrimiento” (lm[) durante los días de vida que Dios le da bajo el sol”.


La mezquina alegría del comer y beber es la única compensación posible al sufrimiento de la vida. Para suavizar esta tesis escandalosa alguna traducción propone leer “propiedad” en lugar de sufrimiento, trabajo, cansancio, esfuerzo7. Esta traducción pone la fuente de la alegría en el hecho de poseer (aunque Qoelet reconoce que el poseer no está privado de sufrimiento), y descuida así la contraposición clara entre una posible alegría en el horizonte humano y la realidad de un dolor y sufrimiento a los cuales está unido indisolublemente.


La unión entre alegría y sufrimiento se expresa en cinco texto del Qoelet (2,10; 3,22; 5,17; 5,18; 9,9) como experiencia, principio general o exhortación. La alegría y el gozar (verbo cmj, rah) la vida, la “felicidad” (foB), o las obras en medio del cansancio esfuerzo y sufrimiento es la “parte” que corresponde al ser humano en la creación. No es que la alegría derive como una consecuencia del operar sino que coexiste con el sufrimiento. Es la única interpretación compatible con todos los textos del Qoelet donde se acentúa la insignificancia y futilidad del operar, sea porque no se pueden prever los resultados ni quién sacará provecho de ello, sea porque la muerte corta la posibilidad de sacar algún provecho definitivo del operar humano (véase Qo 2,11; 2,18-22; 3,9; 4,4.6.8-9; 5,14.15)8. El único aspecto positivo del operar es el escaso segmento de alegría que puede acompañarlo, y que consiste en fin de cuentas en los simples placeres del cuerpo (Qo 2,24; 3,13; 5,17-18)9.


2.5. bx[ ‘sb – dolor moral o general


El verbo se refiere al dolor y arrepentimiento de JHWH por haber creado al hombre (Gen 6,6), al dolor de los hijos de Jacob por la ofensa inferida a Dina (Gen 34,7), a la tristeza y arrepentimiento por un mal cometido (Gen 45,5). También Jerusalén se duele por su abandono (Is 54,6), y se puede producir dolor con un reproche (1 Re 1,6), o con una palabra dura (Prov 15,1) que genera la ira.


El dolor de JHWH puede surgir de la rebelión de sus fieles (Is 63,10; Sal 78,40) y el de un hombre porque su derecho ha sido herido (Sal 56,6), o porque el amigo o un hijo ha muerto (David por Jonatán, 1 Sam 20,3.34; por Absalón 2 Sam 19,3). Más generalmente el verbo indica el sufrimiento (1 Cr 4,10) o la tristeza (Neh 8,10.11) y raramente el sufrimiento físico como consecuencia del trabajo duro (Qo 10,9).


El sustantivo (‘esēb puede designar en cambio el dolor físico general, como el de la madre que da a luz (Gen 3,16; 1 Cr 4,9), o el del trabajo que produce sus frutos (Sal 127,2; Prov 5,10; 10,22). Pero todo dolor da un fruto (Prov 14,23).


De la misma raíz, el sustantivo ‘isēb sugiere otros matices como el “camino de dolor” (Sal 139,24) o las penas de la esclavitud (Is 14,3).


3. DOLOR Y LA MUERTE POR LOS DEMÁS


En el AT ni el dolor está asociado primariamente a la enfermedad, ni la muerte, prevista por el moribundo o acontecida a un ser querido, está asociada al dolor. Algunos pasajes mencionan las expresiones de dolor de Abrahán por su esposa Sara (Gen 23,2), de las doncellas de Israel por la muerte de la hija de Jefté (Jue 11,40), de David por Saúl y Jonatán (2 Sam 1,17-27) y por su hijo Absalón (2 Sam 19,1); de Raquel por sus hijos – en una formulación literaria y simbólica de Jeremías Más frecuentemente se llora por el destino de la ciudad o del país que incluye la muerte de sus habitantes. Pero Dios prohíbe al profeta Ezequiel llorar por su esposa muerta (Ez 24,16), símbolo del castigo de Jerusalén.


Fuera de estas situaciones particulares, la muerte es considerada un hecho natural y no más dramático que la vida misma. Aproximadamente la mitad de las menciones de la muerte en el AT se refieren a la legislación sobre la pena de muerte y están concentradas en los libros Números (33 menciones), Levítico y Deuteronomio (22 menciones cada uno) y en la parte legislativa de Éxodo (cerca de 12 veces).


Los relatos de los libros históricos mencionan hechos relacionados con la muerte de alguien cerca de 50 veces, pero raramente como aplicación de las leyes. En los libros proféticos la muerte forma parte de las advertencias proféticas acerca de la suerte futura del pueblo.


En los salmos se habla de la muerte cerca de 25 veces, frecuentemente como la amenaza de enemigos y adversarios, en una súplica a Dios para ser librado de ella, en una acción de gracias por haber sido liberado de ella, o en una invectiva augurándola a los enemigos. En todos esos textos se trata de un peligro concreto y circunstanciado, pero la muerte no es tematizada, como en la cultura moderna, como una realidad ineludible que provoca una angustia existencial. Si Is 25,8, un texto apocalíptico, anuncia que Dios “eliminará la muerte para siempre”, y el Sal 68,21 parece expresar una esperanza radical (“Nuestro Dios es un Dios que salva, el Señor libra de la muerte”), el Sal 89,49 se encarga de destruir la esperanza: “Qué ser viviente no verá la muerte, podrá huir del poder de los ‘infiernos’”? En la misma línea se sitúa la reflexión de Qo 8,8: “Nadie es el dueño de su aliento vital, que pueda mantenerlo, y nadie tiene poder sobre el día de su muerte”.


En Job, en cambio, la muerte, mencionada cerca de 10 veces, es deseada como la esperanza de liberación de los sufrimientos físicos insoportables.


Tal vez solamente Isaías 53 ofrece una reflexión sobre la muerte que va más allá de la constatación empírica, que produce temor y en pocos casos se desea. El “Siervo sufriente” de Isaías 53, preparado por otros textos de Isaías y con relación a los orantes de algunos salmos (por ejemplo Salmos 22 y 27) que viven una experiencia de algún modo semejante, es un personaje marginal sin nombre, que no atrae la atención. Parece un hombre abandonado, perseguido por un tiempo y olvidado después, tal vez un pobre enfermo condenado injustamente sin protección ni respeto del derecho (Is 53,8) en un proceso judicial injusto que ha aceptado sin lamentarse (cfr. Is 42,1-4).


El texto bíblico no identifica a este personaje simplemente porque de algún modo él representa una todos los seres humanos que se encuentran en una situación semejante, de enfermedad, dolor y muerte. Tal vez la imagen del “Siervo sufriente” ha sido sugerida por un personaje concreto, pero podría ser cualquier otro. Su carácter universal se manifiesta también en la admiración universal que produce, ante “todos los reyes de la tierra”, como reconoce la confesión unánime de un “nosotros” en todo el texto.


El “Servidor sufriente” se presenta así como la víctima casual de una violencia sacrificial. Su camino le ha sido impuesto por las circunstancias pero él lo acepta, a oscuras, y da así un sentido nuevo al sufrimiento y a la muerte como participación en un sufrimiento universal ineludible pero que se puede asumir: “hombre de dolores – llevó nuestros dolores” (Is 53,3-4).


En tal sentido el Siervo sufriente no tiene ni forma ni apariencia (Is 53,2). No tiene una forma o una apariencia sino la de todos los seres humanos que sufren y como él aprenden a dar un sentido al propio dolor y a la propia muerte e iluminan así el dolor de los demás. Negar la posibilidad de compartir el dolor es vaciar la profundidad de la naturaleza humana, que pone en estrecha relación a los seres humanos, sea que la acepten o la rechacen. Isaías 53 y algunos pocos textos más –menos explícitamente– son una meditación sobre la corresponsabilidad humana, también en el sufrimiento y en la muerte.


CONCLUYENDO


El Antiguo Testamento puede desilusionar a quien busca una respuesta para las grande preguntas del hombre sobre la enfermedad, el sufrimiento consiguiente y la muerte, pero puede también ser una fuente de consolación. La enfermedad es un fenómeno biológico y no vale la pena ocuparse de ella más allá de lo razonable. La ciencia moderna puede reducir muchos males, pero la enfermedad es el testigo permanente de la debilidad inherente a la naturaleza humana. Como si cada solución de la ciencia fuera el motor que pone en marcha una nueva invención de la enfermedad (debilidad humana) que no se deja vencer.


Del dolor por la enfermedad casi no hay testimonios. Pero la descripción de los dolores que acucian al ser humano es sutil. Muchos de ellos son causados por culpas que podrían evitarse. El dolor es un castigo solamente para aquellos que no son capaces de descubrir en él el momento oportuno para la purificación de los sentimientos. El dolor es inevitable, y el verdadero sabio encuentra en medio de él su consolación.


También la muerte es inevitable. El AT no parece haber llegado a la idea de una “vida eterna” (fuera de unos pocos textos discutible). Pero eso mismo hace que la vida de cada día sea más valiosa, la responsabilidad por el modo de vivir más acuciante, la alegría de haber vivido más intensa.





1 El mundo del AT rehuye la representación pictórica o escultórica, que en cambio ayuda para la comprensión de otras culturas antiguas. Tal vez algunos testimonios arqueológicos podrían añadir datos a nuestra visión.


2 Job 3,10; 4,8; 5,6; 7,3; 11,16; 15,35; 16,2.


3 Qo 1,3; 2,10-11.18-20.22.24; 3,13; 4,4.6.8-9; 5,14.17-18; 6,7; 8,15; 9,9; 10,15.


4 7,15.17; 10,7.14; 25,18; 55,11; 73,5.16; 90,10; 94,20; 105,44; 107,12; 127,2; 140,10.


5 Ver además Gen 41,51; Num 23,21; Deut 26,7; Jue 10,16; 1 Cr 7,35; Prov 24,2; 31,7; Is 10,1; 53,11; 59,4; Jer 20,18; Ab 1,13.


6 Cfr. H. SIMIAN-YOFRE, Conoscere la Sapienza: Qohelet e Genesi 2-3, in G. BELLIA - A. PASSARO [ed.], Il libro del Qohelet. Tradizione, redazione, teologia, Milano 2001, 314-336, en particular 322-324.


7 Véase por ejemplo la Einheitsübersetzung, inspirada tal vez en un argumento etimológico dependiente del acádico. Para la traducción de esta raíz la RSV propone en cambio, en el conjunto del texto hebreo, términos tan variados como labor, toil, trouble, mischief, sorrow, travail, pain, grievance, grievousness, iniquity, miserable, misery, painful, perverseness, wearisome, wickedness.


8 Véase un status quaestionis sobre el sentido de uml in T. ZIMMER, Zwischen Tod und Lebensglück. Eine Untersuchung zur Anthropologie Kohelets (BZAW 286; Berlin-New York 1999) 91-96. Su discusión llega a un resultado coincidente con la posición defendida aquí.


9 El libro de Qoelet no se somete a una lógica unificante. Véase últimamente M. ROSE, Rien de nouveau. Nouvelle approches du livre de Qohélet (OrbisBiblicus et Orientalis 168), Fribourg 1999, un estudio que desalienta desde el título.




CAPÍTULO III


JOB Y QOHELET: EL DOLOR Y LA MUERTE


Enrique Sanz, SJ.
Universidad Pontificia Comillas


En una reciente colaboración, P. De Benedetti señalaba que el conocido y siempre misterioso “yo soy el que soy/está” de Ex 3,14 podría ofrecer una clave de comprensión del Dios de Qohelet (Eclesiastés), que es, y del de Job, que está. Y justificaba su afirmación señalando que, mientras que en este último libro lo importante es el diálogo entre Dios y Job, en el primero existe solo un diálogo: el del autor consigo mismo1.


A ambos libros nos acercamos en esta colaboración que ahora comienza. No a todas las preguntas y reflexiones que ambos contienen, innumerables y de gran valor, sino a los dos aspectos que la titulan, y que unifican los artículos de este volumen.


El dolor está especialmente presente en el libro de Job, como ilustran estas tres preguntas que lo recorren: ¿por qué se sufre?; ¿por qué sufre un auténtico justo?; ¿quién es y dónde está Dios en un mundo donde sufre el justo?2. La muerte, en cambio, aparece más plásticamente expresada en Qohelet, cuyo mensaje central –según la lectura más optimista del libro- es la invitación a la alegría (Ecl 2,24-26; 3,12-13.22; 5,17-19; 8,15; 9,7-10; 11,7-10)3.


1. “DAD PALABRA AL DOLOR”


“Dad palabra al dolor. El dolor que no habla gime en el corazón hasta que lo rompe”. Esta frase tan citada de la famosa tragedia de W. Shakespeare “Macbeth” podría presidir el recorrido que ahora comenzamos, que pretende acercarnos al libro de Job y a su misterio/Misterio desde una óptica particular, la de la palabra, el diálogo y el encuentro, y abrirnos a la comprensión del siempre incomprensible mundo del dolor desde dicha óptica, profundamente humana.


No hace falta leer muchos versículos o capítulos del libro de Job para escuchar, tanto en boca del narrador como del propio Dios, que Job “era hombre recto e íntegro, que temía a Dios y se guardaba del mal” (Job 1,1.8)4.


En la época en la que se escribe el libro de Job, ciertamente postexílica5, la sabiduría clásica de Israel, caracterizada por el conocimiento práctico logrado a través de la experiencia, que permite al hombre bandearse en las situaciones que se le presentan en la vida, estaba convencida de que el mundo en el que este último vivía (la naturaleza, el cosmos), estaba organizado y regido por un orden y sentido internos y por un conjunto de normas que Dios había establecido en su acto creador. Por eso, quien conocía dicho orden y sentido y se comportaba en función de él era sabio y justo (doctrina de la retribución).


Sin embargo, y como destapan abiertamente Job y Qohelet, no todo es perfecto en este mundo ordenado: existen situaciones, en donde no puede decirse que sea verdad lo que la sabiduría clásica proclama. Sobre todo, aquellas atravesadas por el dolor y el sinsentido, tal y como aparece formulado con intensidad en el libro de Job: ¿por qué sufre un justo, un sabio, que no ha roto con el orden del universo, que no ha cometido ningún pecado?


Ya los dos primeros capítulos del libro de Job, los únicos del libro, junto con su epílogo (Job 42,7-17), escritos en prosa, plantean abiertamente esta y otras cuestiones similares. En ellos el lector se encuentra en el ámbito celestial, en donde, siguiendo un esquema utilizado por la tradición apocalíptica, parecen juzgarse y decidirse los sucesos y acontecimientos de la tierra. Allí están Job y Satán, personaje este resaltado de manera especial en Job 1-2, tanto por aparecer acompañado de un artículo determinado como por ser considerado consejero divino6. Satán se dedica a visitar y dar vueltas por el mundo para ver lo que hace Job, contárselo a Dios e intentar que este piense sobre Job lo mismo que él: que su justicia y fidelidad a Dios no son puras, sino interesadas. Además, y esto es importante para comprender el sentido de términos tan importantes en Job como justicia, sufrimiento, etc., no solo es el acusador de Job, del hombre, es también su tentador por excelencia, pues él es el que pone a prueba a Job tocando aquello que es sagrado en la vida del hombre, también del de la Antigüedad: la riqueza y el bienestar, la familia, el ganado, la propia salud7. Las dos intervenciones de Satán en el prólogo, especialmente la segunda de ellas, plantean esta importante pregunta: ¿por qué el hombre, estando vivo, debe experimentar la realidad de la muerte, la realidad del sufrimiento? Y tanto la mujer de Job como sus amigos, Elifaz, Bildad y Sofar, se dan cuenta del sentido de la intervención de Satán y, por eso, responden de dos maneras distintas a la citada pregunta, que acecha ya a Job desde el comienzo del libro: la primera, exhortando a Job a maldecir a Dios y a morirse (Job 2,9); los segundos, acompañando a Job y haciendo un ritual de duelo, de luto (Job 2,11-13).


Job, en cambio, que desconoce lo que ha sucedido en el cielo entre Dios y Satán, es el único que en Job 1-2 ofrece una respuesta distinta a las anteriores ante el drama del sufrimiento del justo: “el Señor me lo dio, el Señor me lo quitó. ¡Bendito sea el nombre del Señor!” (Job 1,21); “si aceptamos los bienes que proceden de Dios, ¿por qué no aceptar también los males?” (Job 2,10).


Ahora bien, todo parece cambiar a partir de Job 3. En Job 3,1 un nuevo Job irrumpe con fuerza. “Abre su boca”, dice el texto, y maldice fuertemente la vida que vive, tan llena de límites de muerte, precisamente por lo absurdo de los mismos. En su primera intervención combina afirmaciones atrevidas y no muy ortodoxas con preguntas que tocan el corazón de la existencia del ser humano y que podemos formular así: ¿cómo puede compaginarse el sentido teológico de la vida y del mundo como creaciones buenas y organizadas con la experiencia de oscuridad de la vida?; ¿qué hace y quiere Dios y quién es el creador de la vida, cuando esta es todo menos felicidad?; ¿por qué Dios nos entrega la vida sin interpelarnos antes?; ¿por qué Dios da la vida a quien desea la muerte? En su intervención Job propone una inversión de valores (es positivo el morir, es negativo el nacer), mediante un vocabulario y unas expresiones que, por un lado, recuerdan a las utilizadas en Gn 1,1-2,3, y, por otro, contrastan sobremanera con lo que en dicho pasaje se puede leer8.


Importante para la comprensión del libro de Job es el hecho de que su protagonista haya abierto la boca, haya hablado. Sobre todo, porque no es un mero discurso al vacío, mediante el cual el protagonista del citado libro busca desahogarse, sino que sus palabras incluyen temas y referencias que aparecen posteriormente en Job 4-429. E importante es también que en este su primer discurso Job haga ya responsable a Dios del sufrimiento, del dolor, de la muerte que él está viviendo (Job 3,23). Recordemos que, por una parte, Job 1-2 se cuida mucho de atenuar la responsabilidad de Dios en relación con el sufrimiento del justo y salvarle de toda crueldad, haciendo a Satán responsable del mismo, ya que la trascendencia humana no podía estar en relación directa con los males que sufrían los hombres. Pero, por otra, las tentaciones de Satán a Job en dichos capítulos ponen en entredicho la doctrina de la retribución, así como también una importante convicción del judaísmo antiguo: la maldad está causada por el pecado. No, afirma Job 1-2, el mal que le sucede a Job no tiene su origen ni en él ni en su pecado. Por eso, y aunque el libro de Job no nos va a desvelar todos los elementos de este misterio, sí presenta en boca de Job, ya en su comienzo (Job 3), que Dios, que le cerca la vida, es el culpable de su sufrimiento10.


Muchas de las intervenciones posteriores de Job continúan y desarrollan el mensaje de Job 3. Son discursos en torno a un importante tema bíblico: el de la justicia de Dios. Recordamos que la Sagrada Escritura considera el término justicia desde una clave personal, relacional. La justicia bíblica es una relación entre dos sujetos dotados de libertad y responsabilidad (normalmente Dios y su pueblo), para los que lo decisivo e importante no es tanto su relación con el cosmos o universo, sino ser en relación con, es decir, su relación con otro sujeto. La justicia respeta a cada uno de los dos sujetos que se encuentran en relación, y afirma y hace verdad lo más esencial y característico de cada uno de ellos, promoviendo su especificidad y particularidad. En definitiva, la esencia de la idea bíblica de justicia divina no está en un postulado ético de un orden moral universal, en unas normas o en unas leyes, sino en la fidelidad a una relación de comunión11.


Pues bien, en Job 9, una de las intervenciones de Job con mayor número de referencias jurídicas, el hombre recto y justo de la región de Hus afirma con claridad y exactitud que nadie puede ser justo delante de Dios, que nadie puede tener una relación adecuada y perfecta con él. Y no, como afirmaba la doctrina tradicional, por culpa del ser humano, sino fundamentalmente porque Dios no responde al hombre cuando este se enfrenta con él, porque Dios se retira de la presencia del hombre cuando este le pregunta por el funcionamiento del universo y, sobre todo, por el sufrimiento del justo: “si el hombre quisiera disputar con (preguntar a) Dios, este le respondería una vez de entre mil…” (Job 9,3-4). Además, siempre según Job 9, 5-10, hay una razón más por la que el hombre no puede ser justo ante Dios: por la propia grandeza de Dios, por su actuar devastador, descontrolado, que hace imposible cualquier intento de entablar relación con él y de establecer un enfrentamiento del tipo que sea (incluso jurídico).


En definitiva, Job se encuentra desolado, incómodo y desanimado por el silencio de Dios, por su falta de escucha, por su llamativa presencia, tan próxima a la desgarradora ausencia. En sus intervenciones posteriores continúa manifestando estos aspectos y completándolos con otros similares. Destaca de manera especial Job 24, en donde el protagonista del libro acusa despiadadamente a Dios, el omnipotente, de interpretar la doctrina de la retribución de un modo propio: con arbitrariedad. Para Job, Dios muestra una enorme indiferencia y un gran desinterés por el mundo y, por eso, le superan la injusticia y la violencia, especialmente la que alcanza a los inocentes. Es más, al no actuar contra los malvados y transgresores del derecho y la justicia, del orden del mundo, Dios parece estar muy cerca de ellos, poniendo también en peligro el citado orden. En el fondo, al acusar a Dios de su manera particular de gobernar el universo, Job hace saltar por los aires el axioma religioso aceptado por la sabiduría clásica: Dios es el juez justo e imparcial, que no hace excepciones entre las personas, que manifiesta su amor y benevolencia por los humildes, y que se opone y castiga a los malvados y prepotentes12.


Los aspectos señalados en las intervenciones de Job no solo entran en conflicto con la doctrina tradicional y clásica de la retribución, sino que chocan frontalmente con las intervenciones de los tres amigos de Job. Así, por ejemplo, en Job 9 el protagonista del libro parece estar respondiendo no tanto a Bildad, que ha hablado en Job 8, sino más bien a Elifaz, quien en Job 4-5, especialmente en un momento dramático de su discurso, se pregunta si el hombre puede ser justo delante de Dios (Job 4,17). Igualmente Job 24 parece contestar fuertemente las afirmaciones de Elifaz en Job 5, Job 15 y Job 22, en donde, además de declarar que Dios gobierna bien las cosas, acusa a Job de comportarse de manera orgullosa y soberbia con Dios y de actuar como los malvados y no como Dios: con arbitrariedad en la vida.


Así pues, entre Job y sus tres amigos hay choque y desencuentro y no diálogo y comunicación. A excepción de las bellas y verdaderas palabras de Job 2,11-13, que resaltan cómo los amigos acompañan el sufrimiento de Job y lo consuelan en silencio sin decir una sola palabra, todo lo que entre ambos se da es un continuo ir y venir de afirmaciones, un cruce de declaraciones, mediante las cuales tratan de presentar y defender con vehemencia sus ideas y convicciones más profundas. La escucha y la posterior respuesta, tan propias y características de los sabios y de la sabiduría, parecen estar ausentes en los tres ciclos de discursos de Job y de sus amigos. Ello es claro, por ejemplo, en el uso que hacen del verbo hebreo responder, al que no acompaña nunca ninguna referencia al destinatario de la respuesta. Con ello se expresa que se trata quizás de una respuesta que se ofrecen a sí mismos Job y cada uno de los amigos13.


Además de por medio de la referencia señalada, el libro de Job se hace eco de esta llamativa ausencia de diálogo entre Job y sus amigos mediante el corte aparentemente brusco que parece darse entre los tres ciclos de diálogos que ellos mantienen y el bello himno a la sabiduría inaccesible de Job 28. Los discursos, más bien los monólogos de Job y sus amigos (Job 3-27), no han logrado acercar a los que los han pronunciado, no han conseguido que entre ellos se dé el encuentro y el diálogo. El libro de Job presenta en Job 28 un capítulo que, además de servir de salida al cul-desac en el que este se halla, ofrece claves decisivas de comprensión del libro, presentando, ya de manera anticipada, referencias que los siguientes capítulos van a desarrollar de modo definitivo14.


Se trata de un poema en el que juegan un importante papel los términos sapienciales sabiduría e inteligencia, presentes en Job 28,12.20.28, y cuyo eje estructurador es la adquisición de la sabiduría. Para la sabiduría clásica, el hombre puede alcanzar la sabiduría, es decir, puede conocer tanto el funcionamiento del universo como su verdad, escuchando los dichos de los antepasados y comprendiendo su significado (Pro 3,13-20). El citado poema, sin embargo, afirma que ni el homo faber (Job 28,1-12) ni el homo oeconomicus (Job 28,13-20) pueden alcanzar la sabiduría. Porque el primero de ellos, por más que entre, trabaje e ilumine las profundidades del mundo, nunca va a encontrar en sus raíces la sabiduría. Tampoco lo va a lograr el segundo, el hombre con habilidades comerciales, que quiere comprar algo tan sumamente precioso como la sabiduría, que ni se puede comprar ni vender, ya que solo se da. Sí, en cambio, el tercero: el homo religiosus (Job 28,21-28)15. ¿Por qué? Porque solo Dios conoce el camino de la sabiduría y sabe dónde encontrarla (Job 28,23). Por tanto, solo Dios conoce el sentido y el misterio de la vida. El hombre, que, en cambio, no lo conoce, puede, sin embargo, aceptar su ignorancia y, al mismo tiempo, aceptar que hay otro (Dios) que sí conoce la misteriosa sabiduría; puede, en terminología grata al mundo sapiencial, temer a Dios (Job 28,28).


2. DIOS, JOB Y EL MISTERIO DEL DOLOR


El gran valor de Job 28 no ha quedado hasta ahora suficientemente desarrollado. A los aspectos señalados conviene añadir los que a continuación se detallan.


Job 28,22 afirma que la perdición y la muerte han oído hablar de la sabiduría, o, en traducción más literal, “han oído una audición sobre ella en sus oídos”. La muerte entonces no ha visto la sabiduría, porque solo Dios la puede ver; pero sí la conoce “de oídas”. Acercarse al misterio de la muerte, al misterio del dolor, al misterio del sufrimiento es entonces acercarse a la sabiduría, es acercarse al misterio y secreto de la vida.


Además de por su contenido, la citada afirmación tiene su importancia, porque resuena en otros lugares del libro de Job. El más cercano es quizás Job 42,5: “Te conocía solo de oídas, ahora te han visto mis ojos”. Pero también en pasajes como Job 3,23, al que ya nos hemos referido anteriormente.


Es cierto que el hombre no puede conocer dónde está la sabiduría. Pero sí puede acercarse a ella cuando viva próximo a la muerte, cuando atraviese un camino marcado por el dolor. El final de Job 28 añade algo más a lo sintetizado en estas dos líneas. El hombre, y el hombre que sufre, aunque no sabe dónde está la sabiduría, sí conoce el camino para llegar a ella: temer al Señor y apartarse del mal, que no es otra cosa que sabiduría e inteligencia (Job 28,28). Como señalábamos al final del anterior apartado, quien teme a Dios reconoce que, aunque él no conoce todos los misterios de la vida, otro sí los conoce bien (Dios). En la clave que recorre el libro de Job, el temeroso de Dios reconoce que, aunque se le escape el sentido del sufrimiento del justo, a Dios, en cambio, no se le escapa, porque escruta y conoce también ese misterioso rincón.


De esa manera, y otorgando una centralidad tan grande a Dios en el himno a la sabiduría inaccesible, así como también a una palabra tan decisiva no pronunciada por su protagonista, el libro de Job parece estar invitando a este al silencio, parece estar invitándole a dejar que sea Dios el que hable, a dejar que el ausente, el silencioso, el huidizo pueda hablar, dialogar, comunicarse con el hombre justo Job. Incluso el sabio Elihú, que aparece sin previo aviso en Job 32-37, y que releva a los amigos intentando mostrar a Job lo inaceptable de su doctrina, parece recibir la misma invitación: guardar silencio para que Dios pueda ser escuchado16
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