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Diseases desperate grown,

By desperate alliances are relieved,
Or not at all.

HamLET, AcTo v, ESCENA 3

Resumen

William Shakespeare (1564-1616) es sin duda uno de los artistas literarios mas prolificos de todos los tiempos. Ademds de
ser un dramaturgo eminente, en sus obras podemos encontrar descripciones relativas a la practica médica de la época e
incluso de la medicina actual. Escribio entre 35 y 38 piezas teatrales, seis obras liricas y 154 sonetos (aproximadamente), en
los que es posible encontrar poco mds de 700 referencias a la medicina de su tiempo. Por tal motivo, diversos estudiosos
han analizado los conceptos médicos en la literatura shakesperiana; algunos coinciden en que puede ser el resultado de su
estudio, mientras que otros indican que Shakespeare repitid el conocimiento médico de algunos “hombres de saber” de su
tiempo. Cabe mencionar que la sociedad londinense contemporanea al autor vivia en una ciudad sobrepoblada, nauseabun-
da, sexualmente promiscua y atestada de plagas y desechos, que continuamente era asediada por epidemias, cuyos trata-
mientos muchas veces ocasionaban un mal mayor a su beneficio (por ejemplo, el maquillaje de plomo). Algunos bidgrafos
dan crédito a la sifilis, el alcohol y la depresion como origen de la produccion creativa de Shakespeare. Aun cuando un sinfin
de autores se han dado a la tarea de examinar las alusiones sobre medicina en los relatos dramaticos de Shakespeare,
Sigmund Freud (1856-1939) fue quizas el mas importante; a lo largo de su carrera elabord un andlisis sustancial de las obras
del dramaturgo inglés debido a su pasion por la literatura y hacia este artista.

PALABRAS CLAVE: Shakespeare. Neurologia. Cognicion. Psiquiatria.
Abstract

William Shakespeare (1564-1616) is with no doubt one of the most prolific literary artists of all times; in addition to being an
eminent playwright, his works reflect arguments that express medical knowledge, allude to concise descriptions that are rele-
vant to medical practice of that time, and even to current medicine. He wrote between 35 and 38 plays, six lyric works and
154 sonnets (approximately) where finding little more than 700 references to medicine of those days is possible. For this re-
ason, different scholars have analyzed the medical concepts within the Shakespearean literature; some agree that these may
be the result of studies of his own, while others suggest that Shakespeare repeated the medical knowledge of some "men of
wisdom" of his time. It should be mentioned that the author’s contemporary London society lived in an overpopulated, nausea-
ting, sexually promiscuous city that was plagued by pests and waste and continually besieged by epidemics whose treatments
many times caused greater evil than benefit (for example, lead-based make-up). Some biographers credit syphilis, alcohol,
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and depression as the source of Shakespeare's creative production. Despite the myriad of authors who have analyzed the
insinuations about medicine in Shakespeare's dramatic accounts, Sigmund Freud (1856-1939) is perhaps the most important;
throughout his career he carried out a substantial analysis of the English playwright's works owing to his passion for literature

and for this author.
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William Shakespeare (1564-1616) vivié durante la
edad de oro del drama inglés (fin del reinado de Eliza-
beth | e inicio de James I) y es sin duda uno de los
artistas literarios mas prolificos de todos los tiempos.'?
Ademas de su calidad literaria, sus obras expresan
conocimiento médico: en ellas se encuentran descrip-
ciones relevantes de la practica médica de la época e
incluso de la medicina actual.* El analisis descriptivo
de algunos personajes permite distinguir en ellos tras-
tornos de indole neuroldgica o psiquiatrica; muchos de
los héroes y antihéroes de Shakespeare son ejemplos
de demencia, parasomnia, parkinsonismo, epilepsia,
migrafa, pardlisis e, incluso, enfermedades infeccio-
sas.>® A 400 afios del deceso del Bardo de Avon, sus
obras contintan siendo fuente de inspiracion.

Es sorprendente la cantidad de datos clinicos en los
trabajos de Shakespeare; escribié entre 35 y 38 pie-
zas teatrales, seis obras liricas y 154 sonetos (aproxi-
madamente), en los que es posible encontrar poco
mas de 700 referencias a la medicina de la época."'%-12
Por tal motivo, diversos investigadores han analizado
los conceptos médicos en la literatura shakesperiana;
algunos coinciden en que puede ser el resultado de
su estudio, mientras que otros indican que Shakes-
peare repiti6 el conocimiento médico de algunos
“hombres de saber” de su tiempo.®'® Por ejemplo,
segun Gomes,' la escena donde Hamlet sostiene el
craneo de Yorick, el bufon de la corte, recuerda un
grabado de Andrés Vesalio (1514-1564); en la obra, la
imagen es usada para meditar sobre el vinculo entre
vida y muerte, asi como el reconocimiento de la sabi-
duria adquirida a través de los antepasados.

Cabe mencionar que la sociedad londinense
contemporanea al autor vivia en una ciudad sobrepo-
blada, nauseabunda, sexualmente promiscua y atesta-
da de plagas y desechos, que continuamente se veia
asediada por epidemias cuyos tratamientos, muchas
veces ocasionaban un mal mayor a su beneficio (por
ejemplo, el maquillaje de plomo).%'3¢ Dicho esto, algu-
nos bidgrafos dan crédito a la sifilis, al alcohol y a la
depresidn como origen de la creatividad de Shakespea-
re.”'® Ross,” a partir de la escritura y firma del Bardo y
de las innumerables referencias a enfermedades de
trasmision sexual en sus textos, reforzé esta hipotesis:

Un diagndstico unificador para el temblor de Shakespeare,
la agitacién y el aislamiento social es el envenenamiento por
vapor de mercurio.

Es posible que el autor de Macbeth hubiese adqui-
rido estos conocimientos a través de la vida diaria y
la lectura, ademas de plasmar ciertos aspectos intrin-
secos a la sociedad de la época.

Stompe et al.** atribuyen la presencia de caracteristicas
clinicas concordantes con locura en los personajes fic-
ticios de Otelo, Hamlet, el rey Lear y Macbeth, al en-
torno sociocultural de la época isabelina. Igualmente
sugiere que, tras leer la obra es posible distinguir “me-
lancolia” (término isabelino para la depresién), delirios
y alucinaciones, asi como esquizofrenia, que aun no
habia sido descrita como una enfermedad.

De igual manera, Montalt,* en su serie de escritos,
repasa los acontecimientos mas simbdlicos para la
medicina que son mencionados en diferentes obras
de Shakespeare. A la par, define los padecimientos
de algunos personajes: depresion (Hamlet), epilepsia
(Julio César), celotipia (Otelo), demencia (Lear), adic-
ciones (Falstaff), escoliosis y psicopatia (Ricardo IlI).

Por otra parte, similar a lo que le sucede en Hamlet,
el insomnio, el sonambulismo y las pesadillas se ha-
cen evidentes en Macbeth durante el transcurso del
quinto acto, incluso se recurre a la voz del médico
como un recurso para la alusién directa:

—Una gran alteracion de la naturaleza, recibir a la vez el

beneficio del suefio y hacer las cosas de cuando se esta
despierto (Macbeth, acto V, escena 1)."°

Hoyersten® centra su atencion en las reacciones
psicéticas que lady Macbeth sufre dormida tras matar
a la vieja usurera y su hermana con un hacha:

—El barén Fife tenia una esposa: ¢y donde esta ahora? Qué,

$no van a quedar nunca limpias estas manos?” (Macbeth,
acto V, escena 1)."

Sin embargo, es incuestionable que en la literatura
shakesperiana Otelo es una de las mejores descrip-
ciones de los trastornos del suefio, ya que contiene
una gran cantidad de alusiones a la noche, el suefio
y las parasomnias:

...Las bendiciones de la noche os acompafen, amigos...”
(Otelo, acto |, escena 2)'
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De acuerdo con Dimsdale,?" Shakespeare era ob-
viamente consciente de las parasomnias sexuales
para haberlas descrito detalladamente en su tragedia.
Paralelamente afirma que Ofelo ofrece una imagen
vivida de la privacién del suefio como una herramien-
ta para la persuasion.

Por su parte, Chiu® subraya la celotipia que Otelo
demuestra en gran parte de la obra; hace referencia
al “sindrome de Otelo”, denominacion impuesta por
el médico inglés John Todd a la condicion psiquiatri-
ca de los celos sexuales en un articulo en coautoria
con K. Dewhurst titulado The Othello syndrome: a
study in the psychopathology of sexual jealousy
(1955).

A pesar del sinfin de autores que han analizado las
insinuaciones sobre la medicina en los relatos drama-
ticos de Shakespeare, el aleman Sigmund Freud
(1856-1939) es quizas el méas importante, ya que de-
bido a su pasion por la literatura y hacia el dramaturgo
inglés, a lo largo de su carrera llevé a cabo analisis
sustanciales de sus obras.

En sus escritos The interpretation of dreams (1900) y
Psychopathetic characters on the stage (1905), Freud®
sefald que la literatura shakesperiana es un reflejo del
“terror y la piedad” autocomplacientes para purgar las
emociones y deseos mas profundos. Freud critic jui-
ciosamente, mediante el psicoanalisis, lo expresado por
Shakespeare en muchas de sus obras; puntualizé ca-
racteristicas importantes referentes a la psiquiatria y
distinguié a Hamlet como un modelo clésico de una
figura psicopatica, quien sufria deseos reprimidos para
desplazar a su padre (Oedipus Rex).>'522

Acerca del resentimiento social que Ricardo Il expre-
sa abiertamente y quien se hace acreedor asi mismo
de una “excepcion” que le permite reclamar privilegios
sobre los demas debido a su aspecto disforme, Freud
lo sefiala como una condicion inherente al ser humano,
que siente la necesidad de una excusa para reclamar
la misma exencién de algunas normas sociales.®

Del mismo modo, Freud elogid la representacion
que Ofelia ofrece para la “melancolia” en Hamlet.® Sin
embargo, no fue el primero en puntualizar esta simili-
tud. Fue el psiquiatra inglés Hugh Welch Diamond
(1809-1886) quien introdujo la fotografia para el estudio
del tratamiento de la enfermedad mental; su trabajo
On the application of photography to the physiognomic
and mental phenomena of insanity (1856) contiene una
serie de calotipos de pacientes del Lunatic Asylum del
condado de Surrey, a manera de representacion de
sus enfermedades. En su mayoria se trata de retratos
de mujeres; al observarlas es posible encontrar a una

de estas mujeres caracterizada como Ofelia, figura
que seria adoptada como imagen de la locura feme-
nina juvenil, la histeria y el colapso mental.?3:24

A 400 afios del deceso de Shakespeare, su drama-
turgia y poesia son una continua fuente de inspiracion
no solo en el campo de la psicologia y psiquiatria. El
neurdlogo francés Guillaume Benjamin-Amand-Du-
chenne (1806-1875) utilizé el realismo de las emociones
percibidas en Macbeth para comprobar sus estudios,
como lo plasmé en su escrito Mécanisme de la physio-
nomie humaine ou analyse électro-physiologique des
passions aplicable a la pratique des arts plastiques
(1862), en el que a modo de atlas expuso una serie de
ilustraciones acerca de las expresiones faciales.?2527
Las imagenes de Duchenne combinan arte, literatura y
ciencia; empled la fotografia, por su superioridad tec-
noldgica, para plasmar los rostros y en algunas laminas
(81, 82y 83) se concentro en la recreacion de pasajes
de Macbeth.?” La intencion de Duchenne fue reproducir
los signos caracteristicos de las efusiones violentas
sobre el rostro de una joven actriz, quien caracterizaba
a lady Macbeth, mediante estimulacion eléctrica.?

Para Jean-Martin Charcot (1825-1893), la obra de
Shakespeare representd una herramienta educativa
para la ensefianza. Recurrentemente utilizé referen-
cias shakesperianas en sus textos y sesiones de neu-
rologia; subrayé enfaticamente cémo la observacion
objetiva y la atencion al detalle eran esenciales para
el diagnostico clinico experto.?2 Comunmente em-
pleaba como ejemplo un personaje de Enrique VI, Say,
quien a lo largo de la obra sufria temblores, lo que es
evidenciado por Dick, el carnicero, quien le pregunta:
“¢ Por qué te estremeces?”, a lo que Say responde: “La
paralisis, no el miedo me lo provoca”. Charcot, a dife-
rencia de sus contemporaneos, apuntaba el origen del
temblor como no propio del envejecimiento.3%*

Al explorar a fondo las referencias a enfermedades
neuroldgicas es posible encontrar alusiones al parkin-
sonismo a través de la descripcion de Shylock, un
despiadado usurero en El mercader de Venecia. Al
mismo tiempo, los grabados contemporaneos relacio-
nados con el personaje expresan caracteristicas cli-
nicas concordantes con esta afeccién (hipomimia,
camptocormia, pocket sign, entre otros).

Por su parte, la epilepsia (falling sickness) se men-
ciona tres veces en forma directa e indirecta en las
obras de Shakespeare: en Julio César (acto |,
escena 2), Otelo (acto 1V, escena 1) y, figurativamente,
en El rey Lear (acto ll, escena 2).52%

—Se cay6 en el mercado, y tenia espuma en la boca, y se
quedo sin habla. (Julio César, Casca, acto |, escena 2)."°
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Aunque en Otelo se menciona de forma franca la
enfermedad (epilepsy), para muchos autores, la situa-
cién circundante que se narra representa un episodio
de sincope vasovagal.** De igual forma, segun Colla-
do Vazquez,® Bergfeldt registré en la literatura sha-
kesperiana 18 desmayos que a veces se acompafan
de sacudidas; sin embargo, él mismo los califica
como sincopes vasovagales.

También es notable que Shakespeare tuviese co-
nocimientos de anatomia avanzada, ya que en tres
ocasiones se refiere a la piamadre:

—...estos se engendraron en el ventriculo de la memoria,

alimentada en el seno de la piamadre. (Love’s Labour’s Lost,
Holofornes, acto IV, escena 2)."®

En afios recientes, tras analizar profundamente los
didlogos, Matthews® propuso una nueva hipétesis: que
el rey Lear sufria de demencia por cuerpos de Lewy;
no obstante, existen pocas evidencias de la misma.

Finalmente, pocas obras reflejan a profundidad la
extension del conocimiento médico por parte Shakes-
peare. Para ahondar en este tema se recomienda The
medical knowledge of Shakespeare (Bucknill, 1860),
Shakespeare and medicine (Simpson, 1959) y The
medical mind of Shakespeare (Kali, 1986).

Como comentario final, la imaginacion a través de
la medicina es un componente importante del mundo
de Shakespeare y su tipo de escritura; es ampliamente
aceptado que el Bardo de Avon era unico en el cono-
cimiento de la mente humana, a tal punto que tanto
Freud como Mahon3¢?" sefialan la existencia de para-
praxis en los didlogos, como un evento cuidadosa-
mente premeditado que deja relucir un doble contexto
y cuya finalidad es la exaltacion del espectador.

Segun Gémes,' Moore encontrd la creacién de pala-
bras a partir de la combinacion de otras y de la sintaxis,
lo que atribuy6 a una “neurociencia’. Recientemente,
Keidel et al® intentaron explicar este hecho mediante
estudios de neuroimagen; concluyeron que los cambios
funcionales en la retérica utilizada por Shakespeare
provocan un efecto de sorpresa que desencadena una
reevaluacion mental del proceso semantico y, a su vez,
una activacion mas alla de las regiones clasicamente
funcionales para las tareas tipicas de lenguaje.

Por todo esto y mas, es posible hablar de Shakes-
peare como un “neurdlogo renacentista”. Con su com-
prension de la personalidad, el comportamiento y el
subconsciente, ha dado forma a nuestra penetracion
de la mente humana a través de las edades.
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