muy pegajosas, con un sonido fuerte pero
sin asperezas. Standards y versiones
disfrutables bien ornamentadas.

Duja, Marcos Miranda, Produccio-
nes Liquidas, 2001. La vasta obra de
Marcos Miranda y su Sociedad Actis-
tica de C.V. interioriza en la musica
acompafiado de la kalimba y los ins-
trumentos de viento. Improvisa y expe-
rimenta en el jazz, el blues y sus diversas
formas.

Nos toca, Héctor Infanzén, Opcién
Sénica, 2001. Pianista bien dotado de
técnica, compositor inspirado y equi-
librado lider de grupo. Msico de aca-
demia y cabaret, Héctor Infanzén ha
sabido combinar sus influencias y pa-
searse por los géneros cldsico, jazz y
afroantillano.

Efecto mariposa, Iraida Noriega,
Opcién Sénica, 2001. Sobresale la
profundidad y dimensién que ha al-
canzado la interpretacién vocal de Irai-
da, la cual hace alarde de los elementos
que la distinguen: color, matices, técnica
y sentimiento. Material original y algu-
nas versiones.

Common differences, Mark Aanderud/
Agustin Bernal/Gabriel Puentes, Agave
Records, 2002. Aanderud es la joven
promesa del piano jazzistico. Aqui se
reline con el veterano Bernal y el cum-
plidor Puentes y presentan una viva
fusién de coloraturas musicales y derro-
che de técnica.

Angel of scissors, Olivia Revueltas Trio,
Opcién Sénica, 2001. Mencién aparte
merece este disco de una legendaria
planista mexicana, radicada en Estados
Unidos, al igual que su Round midnight
n L.A. Ambos son la gloria de la
fugacidad productiva al lado de Billy

Higgins_ =)
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La melancolia en la siquiatria contemporanea

Primera parte

Hécror Pérez-Rincén*

Cuando a finales del siglo xvin y prin-
cipios del xix nace la siquiatrfa bajo el
nombre de “alienismo”, gracias al
impulso de la visién naturalista de la
[ustracién, del ejemplo de la empresa
taxonomica de Linneo y del deseo de
aplicar a los alienados los principios
filantrépicos de la fraternité de la
révolution, sus fundadores en Francia,
Philippe Pinel y Jean-Etienne Esqui-
rol, debieron afrontar y resolver, como
condicién para construir la nueva dis-
ciplina, dos situaciones fundamentales
que tenfan ante si: por un lado, la po-
lisemia de la abundante y heteréclita
herencia de la medicina antigua de la
que eran continuadores y a la que pre-
tendfan, al mismo tiempo, transformar
en una rama de la ciencia; por el otro
lado, una confusién semdntica igual-
mente dificil de aclarar, dado que el
objeto de estudio de este alienismo
naciente parecfa ser, a primera vista, lo
que a lo largo del tiempo, pero espe-
cialmente a partir del Renacimiento,
se habia convertido en uno de los
tropos centrales de la reflexién filosé-
fica y del quehacer de la literatura.
Es decir, que en ese momento parecfa
evidente que la “locura” no podia ser ya
un tema exclusivamente médico.
Respecto a su herencia médica,
resultaba claro que la seccién XXIII del
sexto aforismo hipocrético ofrecfa una
definicién operante de la melancolia
que habfa resistido el paso del tiempo:

Cuando el temor o la tristeza persis-
ten largo tiempo, se trata de un es-
tado melancélico... La tristeza con
taciturnidad, el amor a la soledad

*  Escritor y siquiatra

con el deseo de bastarse a sf mismo
son signos de melancolfa, 0 mds bien
es la melancolfa misma.

Mids adelante, en la seccién LIII del
mismo aforismo, se establecfa: “Los
delirios alegres son menos peligrosos que
los delirios serios”.

Esta melancolia hipocrdtica, que en
el nombre llevaba implicita su etiolo-
gfa, permanecié bastante estable junto
con otra entidad: la manta, alo largo de
las diferentes clasificaciones de la anti-
giiedad: las de Areteo, Rufus de Efeso,
Celso, Celius Aurelianus, Alejandro de
Tralles, Galeno, Asclepiades, Constan-
tino el Africano, etc., hasta llegar a Mor-
gagni y Willis en el XVIII, mds cerca de
Pinel, que en su Nosografia Filosdfica,
de 1798, coloca a la melancolfa como
el género x1v de la segunda suborden:
“vesanias”, del orden 11: Neurosis de las
[funciones cerebrales, pertenenciente a la
clase TV: newrosis, en su intento cuasi
botdnico por reconocer especies, 6rde-
nes, subérdenes y clases naturales dentro
de la patologfa mental.

M4s compleja fue la evolucién con-
ceptual de otro de los diagnésticos he-
redados: la manfa, palabra que en
griego era sinénimo de locura en ge-
neral. De etimologfa incierta (algunos
rastrean su origen al término man: el
alma de los muertos), el maniaco fu-
rioso era agitado por los manes y esta-
ba colocado bajo la influencia de la
diosa Mania.' Para los médicos, la ma-
nfa era mds bien un delirio sin fiebre,
por lo que se oponia a la frenitis, que
era un delirio con fiebre (este término
médico dard origen a las palabras frenesf
y frenético). La frenitis se convertird
mds tarde en el delirium, es decir, un
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cuadro confusional con disolucién del
nivel de vigilia.

Pero mania era también sinénimo de
entusiasmo ¢ inspiracion. Mantiqué era
la adivinacién. A este entusiasmo exa-
gerado Cicerén le da el nombre de firor,
pero lo confunde con la melancolia. La
ambivalencia del término manfa ayudé
a perpetuar el qui pro quo generado entre
los dos delirios socrdticos que Platén
menciona en ‘Fedro”; uno causado por
enfermedades humanas, de la incum-
bencia de los médicos, y el otro causado
por una inspiracién divina, frente al que
éstos no tenfan mucho que hacer. Esta
segunda posibilidad estaba subdividida,
a su vez, en cuatro variedades: el delirio
de los profetas, inspirado por Apolo;
el de los iniciados, por Dionisos; el de
los poetas, por las musas, y el de los
amantes, por Afrodita. En “Timeo”,
Platén explica lo que hoy llamarfamos
su mecanismo fisiopatolégico: el entu-
siasmo y la pasién por los delirios di-
vinos, y un desequilibrio humoral para
los humanos.

La ambigiiedad de sentidos del tér-
mino manfa, el médico y el poético,
habrd de repetirse en el caso de la
melancolfa y no es ajena a esa molestia
o desconfianza de los médicos cuando
los profanos se ocupan de lo que consi-
deran su coto, y que no es, por otro lado,
nada nueva: Aulus Cornelius Celsus
escribié en pleno siglo de Augusto:

Si el arte de razonar hiciera a los
médicos, no habria mayores médi-
cos que los filésofos; pero éstos
tienen en exceso la ciencia de las pa-

labras y para nada la de curar.
Asi, el Encomium moriae, de Erasmo

de Rotterdam, los “cuatro furores”
neoplaténicos de Marsilio Ficino, los
locos del teatro isabelino o la melan-
colia de Burton, “son portadores de una
funcién literaria muy precisa. Son
proclamadores de la verdad. Acusan a
la cordura de este mundo, como alia-
dos que son de una cordura que no es
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de este mundo”, como escribe Jean
Starobinski. s

Para construir la nueva disciplina,
Pinel y Esquirol debieron tomar, pues,
distancia respecto de ese pasa,dg-y:@
heterdclita herencia. Dentro de éta
habfa, empero, dos entidades singula-
res que desafiaban (y siguen desafiando)
la mirada médica. La primera era la
“melancolfa de los escitas”, del periodo
hipocrdtico, que desaparecié con la
antigiiedad; la segunda era la “me-
lancolfa erdtica”, que aparece como un
problema especificamente médico enel
siglo xvii. El primero de estos cuadros
consistfa en un raro sindrome, de apa-
ricién stbita, que transformaba a al-
gunos de esos agresivos guerreros,’ que
eran ademds hdbiles jinetes, en timidos
afeminados que cambiaban la espada
por el bordado y la conquista por el
chismorreo. Esquirol avanzé més tarde
una explicacién peregrina de esta mis-
teriosa enfermedad: su costumbre de
estar siempre a caballo los convertia en
impotentes por la accién de micro-
traumatismos testiculares repetidos;
entonces los escitas pensaban que habian
sido cambiados en mujeres y se con-
ducian consecuentemente...

En lo que concierne a la segunda
entidad, ésta habia aparecido, como
tema de la bibliograffa médica, desde
1623, en la obra de Jacques Ferrand
I'’Agenois, Tratado de la esencia )
curacién del amor o melancolia erdtica,
pocos afios antes de que la hoy mis
citada Anatomia de la melancolia, de
Robert Burton, con su capitulo sobre
el heroical love. Los médicos ibéricos
Arnau de Vilanova y Juan Paniagua
habfan precisado sus sintomas: insom-
nio, anorexia, llanto, palidez, pudien-
do llegar a un estado de alienacion, Q€
es precisamente el que se observa
los dos pacientes cervantinos: Cris6s-
tomo y Cardenio, cuyo cuadro clinic®
es descrito con tal precisién que dls"
quiatra contemporaneo no tiene dif
cultad en hacerlo entrar dentro de 125
clasificaciones actuales.




Esta melancolia erética o amor
heroico inaugura un tema médico pa-
ralelo al de la mera conducta sexual,
cuya patologia ya estaba esbozada en
las nosografias de la antigiiedad (verb:
gratia: la satiriasis, la ninfomanfa, las
tribades, los pathici entregados a la
molicie, el libertinaje, la ludibria
faunorum, de Plinio, etc.), y que seguird
su camino de manera independiente
hasta la Psychopathia sexualis, de
Richard von Krafft-Ebing, a principios
del siglo xx, y los manuales de diag-
nésticos y estadisticos mds recientes.

En esta vertiente paralela de la me-
lancolfa erética deben sefialarse dos
obras que preceden al nacimiento del
alienismo: la que publicé en Delft, en
1663, el doctor Jean Aubery: Lantidote
d’amour avec un ample discours,
contenant la nature & les causes d'lcelui,
ensemble les remédes les plus singuliers pour
se préserver & guérir des passions
amoureuses (El antidoto de amor con
un amplio discurso que contiene la naturaleza
¥ las causas de éste, junto a los remedios
mds singulares para preservarse y curar
de las pasiones amorosas), y el curioso
volumen que aparecié en Colonia, en
1768, de un autor que sélo firmé
con sus iniciales, MLCD, y que dedicé “a
las damas francesas”, tirulado: Fssay sur
le coeur humain ot 'on découvre le
principe & I'Objet de tous les différens
mouvements ou affections que nous
comprenons tous sous le nom de passions,
lewr nature, leur caractére & la maniere
dont elles varient en nous selon les cir-
constances (Ensayo sobre el corazdn
humano donde se descubre el principio y
el objeto de todps los diferentes movimientos
0 afectos que abarcamos bajo el nombre
de pasiones, su naturaleza, su cardcter y
la manera en la que varian en nosotros
segiin las circunstancias). Por un lado,
en su Nosografia filoséfica, de 1798, Pi-
nel introduce y desglosa los cuadros
de patologia sexual de sus predeceso-
res, pero por el otro, en su Tratado, de
1801, hard de la pasion, ya excesiva ya
contrariada, una de las causas funda-

O

mentales de la patologfa mental, con lo
que se inscribe dentro de una larga
tradicién de elogio y prctica del domi-
nio de las pasiones, del control de la vida
instintiva, que mantenfa el ideal de la
eutimia y la ataraxia, proveniente de
las escuelas helenisticas. Su alumno, Esqui-
rol, en su obra Las pasiones consideradas
como causas, sintomas y medios curati-
vos de la alienacion mental, de 1805, sostiene
como su maestro tal papel etiolégico,
pero se trata aquf de una pasién verdade-
ramente somdtica, corporal, en la que
los trastornos de las facultades intelec-
tuales podfan tener su origen no sélo en
alteraciones del sistema nervioso, sino
también en el aparato circulatorio, en
el sistema glandular, en los 6rganos de
la reproduccién, en los érganos digesti-
vos. Esta etiologfa espldcnica en la que
la pasién compromete al cuerpo todo,

SENDEROS

ha llevado a que algunos historiadores
vean en este texto el nacimiento de
lo que hoy llamamos la neurosico-
inmunologfa.

La obra inicial, fundadora de Pinel,
el Tratado médico-filoséfico de la ena-
Jenacién mental o manta, del afio 1x
(1801), representa al mismo tiempo el
inicio de un proceso de alejamiento de
las tradiciones médica y literaria, y
de una progresiva adecuacién se-
mdntica de ese término griego, que
durard medio siglo. En el caso de
Esquirol, el proceso de ruptura serd aun
mis radical. Al considerar que el peso
que esta tradicién habia otorgado a la
melancolia era excesivo, decide ex-
pulsarla del léxico médico y dejarla sélo
para el uso “de los poetas y moralistas”.
En su obra sobre Las enfermedades
mentales, de 1838, propone sustituirla
por el neologismo “lipemania”, acufiado
a partir del griego /upew (pesadumbre,
pena, tristeza, pesar), que serfa una for-
ma de monomania, es decir, un delirio
parcial, permanente, triste, en contra-
posicién con la monomania alegre. En
Estados Unidos, Benjamin Rush, por su
lado, propondré otro neologismo sus-
tituto, el de tristimania, o melancolia
triste, que oponia al de amenomania o
“melancolfa alegre”. Este aparente con-
trasentido se explica porque para los
médicos de la generacién anterior a
Pinel, el diagnéstico de melancolfa, laxo
e impreciso, habfa terminado por agru-
par a una buena parte de los estados
siquidtricos crénicos.

La ruptura respecto del pasado y su
actitud iconoclasta le permitieron a
Esquirol precisar la sicopatologfa de una
nueva entidad nosogréfica, y aunque su
etiqueta neolégica no tuvo el éxito que
¢l hubiera esperado y la melancolfa
regresé por sus fueros al lenguaje si-
quidtrico, ésta cubrird una realidad
clinica diferente de la de sus predecesores
y de la que se habfa convertido en una
enfermedad metaférica omnipresente en
la historia de la cultura occidental. Des-
de 1819 Esquirol habfa considerado que
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el abatimiento del humor con pérdida del
gusto por la vida era el fenémeno pato-
légico central, por si mismo y por su
sola intensidad. Esto lo llevé a medica-
lizar una conducra que hasta entonces
la filosofia y la moral sélo consideraban
como pecado: el suicidio. Al convertir
alos suicidas en alienados, en pacientes,
los rescaté de la settima foce donde
Dante y la teologfa los habian sepultado.
Pero Esquirol no sélo describié las
caracteristicas de la inhibicién melan-
colica y del taedium vitae, de las ideas
negras y del spleen inglés, esa forma
elegante de aburrimiento que tomaba
metonimicamente el nombre del bazo,
sede hipocritica de la bilis negra y que
Voltaire habia introducido en el lenguaje
literario, sino que también precisé las
formas de la periodicidad y la alternancia
que adopraban la lipemania y la manfa.
Ambas se convertirén en los dos polos
opuestos de un mismo trastorno hiper-
timico episédico, al que a mediados
del siglo xix Baillarger calificar co-
mo “locura de doble forma” y Falrec
como “locura circular”. Es decir, la ma-
nia grecolatina dej6 su lugar dentro de
las clasificaciones siquitricas a las sicosis
discordantes, para venir a ser basica-
mente un estado de exaltacién afectiva
con sentimientos de alegrfa y euforia
patolégicas, expansividad, taquisiquia,
taquilalia, fuga de ideas, hiperactividad,
insomnio, elacién, etcétera.
En ese momento, en el que Baillarger
y Falret se pelean por la primicia del
descubrimiento de la nueva entidad,
su aparicién en la siquiatrfa un
nuevo vocablo que tuvo originalmente
un sentido anatémico y fisiolégico, y
que tendria mds éxito que el de lipema-
t?h para sustituir a la milenaria arrabi-
lis: la depresi6n. Este abatimiento (como
la depresion de los huesos del crdneo
Ohm mpimmda)p@adsigrm-
inicialmente un sintoma consistente en
un sentimiento de tristeza patolégicar
mds tarde un sindrome deFl,a qufglcst
sintoma era ¢l elemento esencial, y

t:.mandosclcwunad-
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jetivo que indica eventualmene la
etiologfa del sindrome, se convierte @
una enfermedad. .

Cuando a finales del siglo xix Bl
Kraepelin, el fundador de la nc-solnjgﬁ
moderna, transforma la locura de doble
forma o circular en la “sicosis manjaco-
depresiva’, mantiene la forma singularde
la melancolfa hasta la octava edicign
de su Tratado, en 1913. Para él la melan-
colia era un sindrome depresivo que
sobrevenia después de los 50 afios en
sujetos sin antecedentes siquidtricos, Era
una melancolfa involutiva, Peroa partir
de esta fecha consider6 que los casos que
habfa diagnosticado como melancolfa
eran en realidad formas clinicas de la
sicosis maniaco-depresiva.

Esta entidad clinica constituye unode
los dos grandes pilares del gran edificio
de la nosografia kraepeliniana. El otro
es lo que él llamé la dementia praecox, y
que a partir de 1911 se convierte, paula-
tinamente, por obra de Eugen Bleuler,
en la esquizofrenia. En el primer caso se
describe una evolucién periddica, inter-
mitente, por fases, con episodios ora
maniacos ora depresivos, pero con perio-
dos intercriticos de normalidad. Enel
segundo caso se trataba de un proceso
progresivo hacia el deterioro intelectual
En uno predomina la hipertimia, es de-
cir, la exaltacién emocional hacia uno
de los dos polos, la euforia o la tristeza
(le solei] noir de la mélancolie, de Nerval);en
el otro hay ms bien un cmpobfadmi?ﬂm
de la vida emocional, un aplanamien-
1o afectivo, una atimhormia® que p]led‘
llegar a la anhedonia. La sicosis maniaco-
depresiva y la esquizofrenia constituyen
para la siquiatrfa germdnica las dos
grandes enfermedades enddgenas, ad-
jetivo introducido por Kraepelin pard
calificar “los estados que tienen la part
cularidad de surgir de causas internas
sin circunstancias externas descubribles™

Un exacto contempordneo Vl'.eﬂés_ de
Kraepelin intenté una explicacion
metasicolgica de la melancolfa. Para
Sigmund Freud, en el enfermo mel_an'
célico habia una gran tensién o excité

k.




cién sexual siquica (psychische
Sexualspannung o Liebespannung), que
parecta estorbarle a tal punto que ter-
minaba por excavar una especie de agu-
jero (Loch) en el siquismo, por el cual
la energfa sexual siquica, es decir, la
libido, no dejaba de fluir. En el caso de
la neurastenia, el flujo de esta energia
sexual se dirige hacia lo somdtico, en
tanto que el melancélico muestra una
inhibicién generalizada, una verdade-
ra “anestesia siquica” a la que el enfermo
parece resignarse. En Duelo y melan-
colfa, de 1917, Freud compara el
proceso melancélico con el “trabajo de
duelo”, en el cual, frente al reconoci-
miento de la desaparicién del objeto
externo, el sujeto debe cumplir un pro-
ceso en el que la libido debe separarse
de los recuerdos y las esperanzas que la
ligaban al objeto desaparecido, tras
lo cual el yo recupera su libertad. En la
melancolfa pareciera que ese trabajo de
duelo no puede cumplirse, en tanto que
en la depresién, que serfa para Freud y
muchos de sus coetdneos una forma
atenuada de melancolfa, el yo se iden-
tifica con el “objeto perdido”. En este
caso, la pérdida del objeto se transfor-
ma en una pérdida del yo y el conflicto
entre este y la persona amada produce
una escisién entre la critica del yo y el
yo modificado por la identificacién. En
la depresién el enfermo afrontarfa una
pérdida imaginaria dirigiendo a sf mismo
los reproches y la agresividad destina-
dos normalmente al objeto perdido. En
Neurosis y sicosis, de 1924, la melancolia
aparece como una afeccién narcisista
por excelencia. Las “neurosis narci-
sistas” constituyen para él una categoria
distinta de las neurosis y las sicosis.
Las relaciones entre los estados
maniaco-depresivos y el proceso de
duelo fueron profundizadas, en 1940,
por Melanie Klein. Para ella, el nifio
pequefio debe cumplir un trabajo dolo-
roso de duelo que lo lleva a elaborar
posiciones depresivas, en el curso de las
cuales toma conciencia de que la perso-
fa que ama y aquella que ha atacado en

sus fantasmas destructores es la misma.
Pasa entonces por una fase de duelo en
que el objeto externo, al igual que el
objeto interno, son vividos como rotos,
perdidos, generando su depresién. Poco
a poco, de manera dolorosa, el nifio tra-
baja esta ambivalencia y; llevado por la
culpabilidad depresiva, logrard restable-
cer en él un objeto interno, bueno y
protector. Para Melanie Klein, los esta-
dos melancélicos 0 maniaco-depresivos
estarfan ligados a un fracaso en ese tra-
bajo de duelo.

De mayor repercusién para la clini-
ca siquidtrica fueron los estudios de
René A. Sptiz, publicados seis afios
después de los de Klein, en 1946, so-
bre lo que él llamé la depresién
anaclitica. Este cuadro, semejante en
algunos puntos a la depresién del adul-
to, se observa en el lactante en el curso
del primer afio de vida, a causa del ale-
jamiento stibito y mds o menos pro-
longado de la madre después de que el
nifio tuvo una relacién normal con ella.
Su cuadro clinico se caracteriza por la
pérdida de la sonrisa y de la expresién
mimica, mutismo, anorexia, insomnio,
pérdida de peso y retardo sicomotor
global. Esta depresién anaclitica cau-
sada por una carencia afectiva parcial
es reversible a partir del momento en
que aparece la madre o su sustituta. Su
proceso dindmico es, no obstante, fun-
damentalmente diferente al de la de-
presién del adulto. 2
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Notas

' “Mania (mania). Personificacién de la
locura. La mania es, por un lado, una
especie de delirio que se apoderaba
de las mujeres en los rituales
dionisiacos (de ahi el nombre de
Enades, de la misma raiz, con que se
designa a estas mujeres) y gracias al
cual podian llegar a despedazar

con sus propias manos a hombres o
animales para comer luego su carne;
pero, por otro, Mania es concebida
como un espiritu infernal, semejante a
las Erinias, que hacia enloquecer al
hombre y lo impulsaba a cometer los
crimenes mas horribles.” Falcon C.y
cols., t. Il, Alianza, Madrid, 1981.

Los escitas eran un pueblo de lengua
irani establecidos entre el Danubio y
el Don entre los siglos xi y n a. C. Eran
temibles y muy habiles guerreros a
caballo.

“A" privativa, timos: afectividad,
hormé: impulso.
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