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«Charcot». BN (17 vols.), 10, pdgs. 279-94. Tra-
duccién de Luis Lépez-Ballesteros.

Igual titulo. EA, 10, pdgs. 253-67. El mismo tra-
ductor.

Igual titulo. BN (2 vols.), 1, pags. 17-23. El mismo
traductor.

Tgual titulo. SR, 10, pigs. 195-205. El mismo tta-
ductor.

Tgual titulo. BN (3 vols.), 1, pdgs. 17-23. El mis-
mo traductor.

Igual titulo. BN (9 vols.), 1, pdgs. 30-7. El mismo
traductot.

Esta nota necroldgica fue mencionada por Freud bajo el
nimero XXII en el sumario de sus primeros escritos cien-
tificos (1897b), infra, pag. 236.

Desde octubre de 1885 hasta febrero de 1886, Freud tra-
bajé en la Salpétriere de Parfs como alumno de Jean-Martin
Charcot (1825-1893). Este periodo fue un punto de viraje
en su cattera, pues en €l su interés pasd de la neuropato-

* {Cf. la «Advertencia sobre la edicién en castellano», supra, pig.
xiii y n. 6.}



logia a la psicopatologia —de la ciencia fisica a la psicolo-
gia—. Cualesquiera que hayan sido los restantes factores
mds profundos que participaron en dicho cambio, el elemen-
to determinante inmediato fue sin duda la personalidad de
Charcot. Luego de su arribo a Parfs, Freud escribié a su
futura esposa lo siguiente (24 de noviembre de 1885):
«Tengo la impresién de que estoy cambiando mucho. Te
contaré en detalle Io que me estd sucediendo. Charcot, que
es uno de los méds grandes médicos y un hombre de una
sensatez genial, estd sencillamente desbaratando todos mis
objetivos y opiniones. A veces salgo de sus clases como de
Notre-Dame, con una idea totalmente nueva de la perfec-
cién. Pero me deja exhausto; después de estar con €l ya
no tengo deseo alguno de trabajar en mis tonterias. Hace
tres dfas que no hago nada y no tengo por ello ningin re-
mordimiento. Mi cerebro se queda tan saciado como luego
de una velada en el teatro. No sé si esta semilla dard fruto,
pero si puedo afirmar que ningln otro ser humano habia
causado jamds tan gran efecto sobre mi. . .» (Freud, 1960a).

La nota necroldgica que a continuacién se leetd, escrita
apenas unos dias después de la muerte de Charcot, eviden-
cia una vez miés la gran admiracidén que sentfa Freud por
él, admiracién que no dejé de tenerle por ¢l resto de su
vida. Constantemente sutgfan en sus escritos frases y dichos
de Charcot, vy en todas fis resefias de su propia evolucién
nunca olvidd el papel que este desempefid.

Si bien el presente es el estudio mds largo que Freud
le dedicd, puede complementirselo tecutrriendo a otras dos
o tres fuentes: el informe elevado por Freud a las autori-
dades de la Universidad de Viena sobre sus estudios en Pa-
tis v Berlin (19564 [1886]) —del cual fue tomado algiin
material para esta nota necroldgica—; su «Contribucién a
la historia del movimiento psicoanalitico» (1914d), AE, 14,
pags. 12-3; su Presentacién autobiogrifica (1925d), AE,
20, pdgs. 12-3; y también el primer volumen de la bio-
graffa de Ernest Jones (1953, pags. 202-5).}

James Strachey

1 Freud tradujo al alemdn, a solicitud de Charcot, dos de sus
libros: el tercer tomo de las Legons sur les maladies du systéme ner-
veux {Lecciones sobre las enfermedades del sistema nervioso} (1887),
cuya versién alemana (Freud, 1886f) fue publicada antes que la
segur.da mitad del original francés, y las Lecons du mardi (1887-88)
{Lecciones de los martes} (1888) (Freud, 1892-94), volumen al que
Freud agregd, sin consentimiento de Charcot, algunas notas a pie de
pégina —hecho que dio lugar, al parecer, a una desavenencia entre
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ambos (cf. Psicopatologia de la vida cotidiana (1901b), AE, 6, pég.
158)—. Al final de su prélogo a esta segunda traduccidn se halla su
elogio tal vez mds entustasta de Charcot (AE, 1, pags. 169-70). El se-
gundo tomo de las Lecons du mardi, correspondiente al afio académi-
co 1888-89, fue traducido al alemdn por Max Kahane (1895), uno de
los primeros discipulos de Freud.
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J.-M. Charcot fue sorprendido el 16 de agosto de este
afio por una muerte stibita sin previo achaque ni enferme-
dad, tras una vida feliz y coronada por la fama. Con ello,
la joven ciencia de la neutrologia ha perdido prematura-
mente a su mdximo promotor; los neurdlogos de todos los
pafses, a su maestro, y Francia, a uno de sus primeros hom-
bres. Tenia sélo 68 afios, y su vigor fisico y la lozania de
su espiritu, coincidentemente con sus no disimulados deseos,
parecian destinarlo a aquella longevidad que ha cabido en
suerte a no pocos trabajadores intelectuales de este siglo.
Los-espléndidos nueve volimenes de sus Oeuvres complétes,
en que sus discipulos han recopilado sus contribuciones a
la medicina y la neuropatologia, més las Lecons du weardi
{Lecciones de los martes}, informes anuales de su labor
clinica en la Salpétriére, y otras obras todavia; todas estas
publicaciones sumadas, digo, que setdn siempte dilectas pa-
ra la ciencia y para los discipulos de Charcot, no pueden
sustituirnos al hombre, quien tenfa mucho mds que dar y
ensefiar adn, este hombre y estas obras a quien nadie se
acercd sin cosechar fruto.

Sus grandes éxitos le causaban honesto y humano rego-
cijo, y le gustaba contar sus comienzos y el camino transi-
tado. El rico material de los hechos neuropatoldgicos, por
completo ignorado en esa época, desperté su temprana cu-
riosidad cientifica; ocutrié ya, segin €l contaba, siendo un
joven interne. Por ese tiempo, toda vez que visitaba con
su médico jefe uno de los departamentos de la Salpétriére
(instituto asistencial de mujetes) y recorria esa selva de
parélisis, espasmos y convulsiones que hace cuarenta afios
no habfan sido bautizados ni eran entendidos, solia decirse:
«Faudrait y retourner et y rester»;* y cumplidé su palabra.
Designado médecin des bhépitaux, procurd enseguida ingre-
sar en uno de aquellos departamentos de la Salpétriere, que
albergaban a las enfermas netviosas; y una vez que lo hubo
conseguido, permanecié alli, sin usar del derecho que en

* {«Serd preciso que vuelva aqui y aqui me quede».}
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Francia permite al médecin des hépitaux cambiar, en tur-
nos regulares, de hospital y de departamento, y por tanto
de especialidad.

Asi, aquella primera impresién que recibi6, y el designio
que ella le hizo concebir, fueron determinantes para su ulte-
rior desarrollo. Y disponer de un gran material de enfermos
nerviosos crénicos le permitié emplear su singular talento.
No era un cavilador, no era un pensador, sino una natura-
leza artisticamente dotada; era, como él mismo se nombraba,
un «visuel», un vidente. Acerca de su manera de trabajar
nos referfa esto: solia mirar una y otra vez las cosas que no
conocia, reforzaba dia tras dfa la impresién que ellas le
causaban, hasta que de pronto se le abria el entendimiento.®
Y era que entonces, ante el ojo de su espiritu, se ordenaba
el aparente caos que el retorno de unos sintomas siempre
iguales semejaba; asi surgian los nuevos cuadros clinicos,
singularizados por el enlace constante de ciertos grupos de
sintomas; los casos completos y extremos, los «tipos», se
podian recortar con el auxilio de una suerte de esquemati-
zacion, y desde los tipos el ojo perseguia las largas series
de los casos menos acusados, las «formes frustes»,?> que
terminaban por perderse en lo indistinto desde este o esto-
tro rasgo caracteristico. A este trabajo intelectual, en que
no reconocfa iguales, lo llamaba «cultivar la nosografiax;
y era su orgullo. Se le ofa decir que la mdxima satisfaccién
que un hombre puede tener es ver algo nuevo, o sea, dis-
cernirlo como nuevo, y volvia siempre, en puntualizaciones
uha y otra vez repetidas, sobre lo dificil y meritorio de ese
«ver». Se preguntaba por qué en la medicina los hombres
s6lo vefan aquello que ya habian aprendido a ver; se decia
que era asombroso que uno pudiera ver de pronto cosas
nuevas —nuevos estados patolégicos— que, empero, eran
tan viejas como el género humano; y é] mismo debfa confe-
sar que ahora vefa muchas que durante treinta afios tuvo
ante si en las salas de internados, sin que atinase a verlas.
A un médico no hace falta sefialarle la riqueza de formas que
la neuropatologia gané gracias a él, ni la agudeza y seguridad
de diagndstico que sus observaciones posibilitaron. En cuan-
to al discipulo que en su compafiia recotria durante horas

1 [Freud destac6 esto en su informe sobre sus estudios en Paris
(1956a [1886]), y volvié a mencionatlo, con palabras algo diferentes,
en su «Contribucién a la historia del movimiento psicoanalitico»
(1914d), AE, 14, pig. 21,y en su «Carta a Le Disque Verts (1924a),
AE, 19, pdg. 294.]

2 [Véase una nota mia a pie de pigina en «Obsesiones y fobias»
(1895¢), infra, pég. 82, n. 11.]
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las salas de la Salpétriere, ese museo de hechos clinicos
cuyo nombte y definicién provenian en buena parte de él
mismo, no podia menos que acordarse de Cuvier, cuya esta-
tua {rente al Jardin des Plantes® muestra al gran conocedor
y describidor del mundo animal rodeado por multitud de
figuras zoolégicas, o bien del mito de Addn, quien vivid
acaso en medida suprema ese goce intelectual exaltado por
Charcot, cuando Dios le presentd el mundo vivo del paraiso
para que lo separara y lo nombrara.

Y Charcot nhunca cesé de abogar por los derechos del
trabajo puramente clinico, que consiste en ver y ordenar,
contra los desbordes de la medicina tedrica. Cierta vez estd-
bamos reunidos un pequefio grupo de extranjeros, formados
en la fisiologia académica alemana, y lo fastididbamos obje-
tando sus novedades clinicas: «Eso no puede ser —le opu-
50 uno de nosotros—, pues contradice la teoria de Young-
Helmholtz». No replicé «Tanto peor para la teorfa; los
hechos de la clinica tienen precedencia», o cosa parecida,
pero nos dijo algo que nos causé gran impresién: «La
théorie, c’est bon, muis ¢a n’empéche pas d’exister».**

Durante muchos afios dicté Charcot la cdtedra de ana-
tomia patoldgica en Paris; y sin tener puesto alguno, como
un quehacer colateral, desarrollaba sus trabajos y sus con-
ferencias de neuropatologia, que pronto le dieron fama
también en el exterior. Y bien, para la neuropatologia fue
una suerte que el mismo hombre pudiera tomar la con-
duccidn en ambas instancias, creando por un lado, mediante
la observacién clinica, los cuadros nosoldgicos, y por el
otro poniendo de manifiesto, tanto en el tipo como en la
forme fruste, idéntica alteracién anatémica como base de la
afeccién. Scn de todos conocidos los éxitos que este método
anatomoclinico de Charcot obtuvo en el campo de las pa-
tologfas nerviosas orgdnicas, la tabes, la esclerosis multiple,
la esclerosis lateral amiotréfica, etc. A menudo hizo falta
una paciente espera de afios hasta comprobar la alteracién
orgdnica en el caso de estas afecciones crénicas que no lle-
van directamente a la muerte, y sélo un asilo para invalidos,

3 [El jardin zooldgico de Parfs.]

* {«La teoria es buena, pero eso no impide que las cosas sean
como son».}

4 [Era esta una cita predilecta de Freud, quien la reprodujo en
varias ocasiones a lo largo de su vida. (Véase, verbigtacia, el historial
clinico de «Dora» (1905¢), AE, ¥, pdg. 100; Conferencias de intro-
duccién al psicoandisis (1916-17), AE, 15, pdg. 133, v Presentacion
auntobiografica (1925d), AE, 20, pdg. 13. La primera vez que relaté
el episodio —en una nota al pie de su traduccién de Lecons du mardi
(Freud, 1892-94), AE, 1, pdg. 173—, revelé que la objecién que dio
origen a esta réplica fue hecha por él mismo.]
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como la Salpétriere, podia permitirse seguir y tetener a los
enfermos por lapsos tan prolongados.’ Es cierto que Chat-
cot hizo la primera comprobacién de esta indole antes que
pudiera disponer de un departamento hospitalario. Mientras
era estudiante, el azar lo puso frente a una doméstica que
padecia de unos curiosos temblores y por su torpeza no con-
seguia empleo. Charcot discernié su estado como el de una
paralysie choréiforme, ya descrita por Duchenne, pero cuyo
fundamento se ignoraba. Tomé a su servicio a la interesante
mujer, a costa de una pequefia fortuna que al paso de los
abos tuvo que desembolsar en fuentes y platos; y cuando
finalmente murid, pudo demostrar en ella que la paralysie
choréiforme era la expresién clinica de la esclerosis cerebro-
espinal mdltiple.

La anatomia patoldgica tiene a su cargo dos érdenes de
contribuciones a la neuropatologia: adem4s de probar la alte-
racién patoldgica, debe establecer su localizacién; y todos
sabemos que en los dltimos dos decenios la segunda parte
de esa tarea ha despertado el mayor interés y expetimentado
grandisimo avance. También en esta tarea Chatcot prestd
una colaboracién sobresaliente, aunque no fueran suyos los
descubtimientos inaugurales. Primero siguié las huellas de
nuestro compatriota Tiirck, quien, segin es fama, vivié y
estudié bastante solitario en nuestro medio; y después,
advenidas las dos grandes innovaciones que abrieron una
época nueva para nuestro saber acerca de la «localizacién
de las enfermedades nerviosas» —los experimentos de esti-
mulacién de Hitzig-Fritsch y los descubrimientos de Flech-
sig sobre la médula espinal—, Charcot hizo, en sus «Lec-
ciones sobre la localizaciény, lo méds y lo mejor a fin de con-
jugar las nuevas doctrinas con la clinica y volvetlas fructi-
feras para esta. Por lo que atafie, en especial, al vinculo de
la musculatura corporal con la zona motriz del encéfalo hu-
mano, recuerdo cudnto tiempo permanecié indefinida la mo-
dalidad exacta y la tdpica de ese vinculo (¢subrogacion
comiin de ambas extremidades en los mismos lugares, o sub-
rogacién de la extremidad superior en la citcunvolucién cen-
tral anterior y de la inferior en la circunvolucién central
posterior, vale decir, una articulacién vertical?), hasta que

5 [Jones (1953, pdg. 231) refiere que Chatcot confié a Freud, en
la Salpétriére, la autopsia de una mujer que habia estado internada
en ese hospital desde 1853 por los efectos de una embolia. Sobre este
caso informa Freud en su «FEstudio clinico sobre la hemiplejia ce-
rebral en los nifios» (1891a); véase el resumen que él hizo de ese
trabajo en el sumario de sus primetos escritos cientificos (18976),
infra, pég. 235.]
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al fin la continua observacién clinica y unos experimentos
de estimulacién y extirpacién en seres humanos vivos en
oportunidad de realizar intervenciones quirdrgicas dieron
la razén al punto de vista de Charcot y de Pitres, segiin el
cual el tercio medio de Ias circunvoluciones centtales sirve
de manera preeminente a la subrogacién del brazo, el tercio
superior y la porcién medial a la subrogacién de la pierna,
de suerte que en la regién motriz se cumple una articula-
cién horizontal.

Ttrealizable tarea seria demostrar la significacidn de Char-
cot para la neuropatologia enumerando todos sus logros,
pues son pocos los temas de alguna importancia durante
los dos tltimos decenios en cuya formulacién y examen la
escuela de la Salpétriere no haya tenido participacién sobre-
saliente. «La escuela de la Salpétriere» era, desde luego,
Charcot mismo, a quien con facilidad se lo reconocia, por la
riqueza de su experiencia, el claro y trasparente lenguaje
y la plasticidad de sus descripciones, en cada trabajo de la
escuela. En el circulo de hombres jévenes que asi atrafa,
haciéndolos coparticipes de sus investigaciones, algunos co-
braron luego conciencia de su propia individualidad y se
labraron un nombre brillante; también ocurria en ocasiones
que alguien sustentara cierta tesis que, a juicio del maestro,
era mis ingeniosa que correcta, y en pldticas y conferencias
la combatia con bastante sarcasmo sin que por ello sufriera
menoscabo Ja relacién con el amado discipulo. Y en verdad,
Charcot deja un grupo de discipulos cuya calidad intelectual
y los logros que ya han obtenido garantizan que el cultivo
de la neuropatologia en Parfs no descenderd tan pronto de
la altura hasta la cual Charcot la habia elevado.

En Viena hemos podido hacer repetidas veces la experien-
cia de que la valia intelectual de un académico no necesa-
riamente se atina con aquel influjo personal directo sobre los
jévenes que se exteriotiza en la fundacién de una escuela
numerosa y sustantiva. Si Charcot fue mucho mds afortu-
nado en este punto, serfa preciso atribuitlo a las cualidades
personales del hombre, al ensalmo que flufa de su presencia
y de su voz, a la amable franqueza que singularizaba a su
comportamiento apenas se superaba la distancia inicial en
el trato reciproco, a la prontitud con que lo ponfa todo a
disposicién de sus discipulos y a la fidelidad que les guar-
daba toda la vida. Las horas que pasaba en las salas de sus
enfermos eran de -compafifa y de intercambio de ideas con
todo su personal médico; jamds se recluyé alli: hasta el
mis joven de los externos tenfa oportunidad de verlo tra-
bajar y le estaba permitido importunatlo, libertad de que
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también gozaban los extranjeros que en los dltimos afios
nunca faltaban en sus horas de visita. Por fin, cuando en
las veladas Madame Charcot, ayudada por una hija talen-
tosa que iba floreciendo con los rasgos del padre, abria las
puertas de su hospitalario hogar a una sociedad escogida, los
discipulos y asistentes médicos del duefio de casa, que nunca
faltaban a esas reuniones, aparecian ante los huéspedes como
parte de la familia.

En 1882 o 1883, las condiciones de vida y de trabajo
de Charcot cobraron su plasmacién definitiva. Se habfa lle-
gado a entender que la obra de este hombre formaba parte
de la «gloire» nacional, con tanto celo custodiada tras la
infortunada guerra de 1870-71. El gobierno, a cuyo frente
estaba Gambetta, viejo amigo de Charcot, cred para €l una
citedra de neuropatologia en la facultad, a cambio de Ia
cual pudo renunciar a la de anatomfa patoldgica, y una cli-
nica, junto con institutos cientificos, anexos, en la Salpé-
triere. «Le service de Monsieur Charcot» comprendia aho-
ra, ademds de las antiguas dependencias asignadas a enfer-
mas crénicas, varias salas clinicas donde también eran aten-
didos varones, un gigantesco consultorio ambulatorio (la
«consultation externe»), un laboratorio histolégico, un mu-
seo, una seccién de electroterapia, otra de ojos y oidos, y un
taller fotogrifico propio; ocasiones, todas estas que he men-
cionado, para que los ex asistentes y discipulos quedaran
ligados a la clinica de manera permanente con cargos fijos.
Los edificios de dos plantas, de cochambroso aspecto, junto
con los patios que los rodeaban, presentaban para el extran-
jero un notable parecido con nuestro Allgemeines Kranken-
haus,® pero la semejanza no pasaba mucho de alli. «Quizds
esto no sea lindo —decia Charcot, cuando mostraba al visi-
tante sus posesiones—, pero uno halla sitio para todo cuanto
quiera hacer».

Chatcot estaba en el apogeo de la vida cuando pusieron
a su disposicién esa abundancia de medios para la docencia
y la investigacién. Era un trabajador infatigable; yo creo
que siempre fue el mds laborioso de toda la escuela. Un
consultorio privado donde se daban cita enfermos «de Sa-
marcanda y de las Antillas» * no consiguié distraerlo de su
actividad docente ni de sus investigaciones. La gente que a
él aflufa en mimero tan grande no acudia ciertamente sélo al

% [El Hospital General de Viena. En lo que sigue, probablemente
Freud compare las insuficientes instalaciones de los laboratorios de
la Salpétriére con aquellas a las que estaba acostumbrado en Viena.
Véase el informe sobtre sus estudios en Paris (19564).]

7 [No ha podido encontrarse la fuente de esta cita.]

18



investigador famoso, sino en mayor medida al gran médico
y fildntropo que sabia siempre hallar una respuesta, o bien
la colegia si el estado presente de la ciencia no le consentia
saberla. Muchas veces se le ha reprochado su terapia, que
por su abundancia de prescripciones no podia menos que
ofender a una mentalidad racionalista. Peto él se limitaba
a continuar con los métodos usuales en su época y lugar,
sin abrigar grandes ilusiones acerca de su eficacia. Por lo
demds, no era pesimista en la expectativa terapéutica, y
tanto antes como después promovié en su clinica el ensayo
de nuevos métodos de tratamiento, métodos cuyo éxito, eff-
mero, hallaba su esclarecimiento desde otto costado.

Como maestro, Chatcot era directamente cautivante; cada
una de sus conferencias era una pequefia obra de arte pot
su edificio y su articulacién, de tan acabada forma vy tan
persuasiva que durante todo el dfa no consegufa uno qui-
tarse del oido la palabra por él dicha, ni de la mente lo que
habia demostrado. Rara vez presentaba un solo enfermo;
casi siempre era una serie de ellos, o unos correlativos que
comparaba entte si. La sala donde dictaba sus conferencias
estaba adornada con un cuadro que figuraba al «ciudadano»
Pinel liberando de sus cadenas a los pobres orates de la
Salpétriere;® y, en efecto, la Salpéiriere, que durante la Re-
volucién habia visto tantos horrores, fue también el esce-
nario de esta, la mds humana de todas las rebeliones. El
propio maestro Charcot hacfa una singular impresidn en
cada conferencia suya; él, de ordinario rebosante de vita-
lidad y alegria y en cuyos labios no moria el chiste, se vefa
setio y solemne bajo su casquete de terciopelo, en verdad
avejentado, su voz nos sonaba como asordinada y tal vez
podiamos comprender que unos extranjeros malintenciona-
dos pudieran tachar de teatral a toda la conferencia. Quienes
as{ hablaban acaso estuvieran habituados a la soltura de la
conferencia clinica alemana u olvidaran que Charcot pronun-
ciaba por semana sdlo una conferencia, que podia entonces
preparar con esmero.

Pero si con esta conferencia solemne, en que todo estaba
preparado v debfa cumplirse como se habfa fijado, obedecia
probablemente Charcot a una tradicién arraigada, sentia
también la necesidad de trasmitir a sus oyentes una imagen
menos artificiosa de su quehacer. Le servia para ello el
consultorio ambulatorio de la clinica, que atendia en per-

8 Philippe Pinel (1745-1826) fue nombrado médico jefe en la

Salpétriere en 1794, en la época de la Revolucidn Francesn, iniciande
allf un tratamiento mds humanitario de los dementes. |
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sona durante las llamadas «lecons du mardi». Abordaba allf
casos que desconocia por completo, se exponia a todas las
vicisitudes de un examen, a todos los extravios de una pri-
mera indagacién; se despojaba de su autoridad para confesar
en ocasiones que este caso no admitia diagndstico, que en
aquel lo habian engafiado las apariencias, y nunca parecia
mds grande a sus oyentes que tras haberse asi empefiado,
con la mds exhaustiva exposicién de sus lineas de pensa-
miento, con la méxima franqueza para admitir sus dudas y
teparos, en reducir el abismo entre maestro y discipulos. La
publicacién de estas conferencias improvisadas de 1887 y
1888, primero en francés, y en la actualidad también en len-
gua alemana, amplié hasta lo inconmensutable ¢l niimero de
sus admiradores; y ningana otra obra de neuropatologia ha
alcanzado entre el piblico médico un éxito comparable.
Mids o menos por la época en que se erigia su clinica y
Charcot renunciaba a la cdtedra de anatomia patoldgica, se
consumaba en sus inclinaciones cientificas un cambio al que
debemos lo mejor de sus trabajos, y fue que declard bastante
completa por el momento la doctrina de las enfermedades
nerviosas organicas, y empezd a consagrar su interés casi
exclusivamente a la histeria, que asf pasé a ocupar de golpe
el centro de la atencidn general. Esta, la mds enigmdtica de
las enfermedades nerviosas, para cuya apreciacién los mé-
dicos no habfan hallado todavia el punto de vista adecuado,
habfa caido por aquella época en un total descrédito, que se
extendia tanto a las enfermas como a los médicos que se ocu-
paban de esa neurosis. En la histeria, se decfa, todo es po-
sible, y ya no se queria creer nada a las histéricas. El trabajo
de Charcot comenzé devolviendo su dignidad al tema; la
gente poco a poco se acostumbrd a deponer la sonrisa ird-
nica que las enfermas de entonces estaban seguras de en-
contrar; ya no serian necesariamente unas simuladoras, pues
Charcot, con todo el peso de su autoridad, sostenia el ca-
récter auténtico y objetivo de los fendmenos histéricos. Asi
él repetia en pequefio la hazafia liberadora en virtud de la
cual el retrato de Pinel adornaba la sala de conferencias de
la Salpétriere. Una vez que se disipé el ciego temor de que las
pobtes enfermas lo volvieran a uno loco, temor que hasta
entonces habfa obstaculizado todo estudio serio de la neu-
rosis, fue posible ponerse a buscar el modo de elaboracién
que levara a solucionar el problema por el camino mds corto.
A un observador entetamente imparcial se habrfa ofrecido
el siguiente anudamiento: Si yo me encuentro con un ser
humano que muestra 1odos los signos de un afecto doloroso,
puesto que llora, grita, rabia, mi razonamiento no puede
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menos que llevarme a conjeturar en él un proceso animico
cuya exteriorizacién justificada serfan aquellos fendmenos
corporales. Mientras que la persona sana podrfa comunicar
la impresién que la aflige, la histérica responderia que no la
conoce, y de tal suerte quedaria planteado el problema: ¢a
qué se debe que el histérico caiga presa de un afecto sobre
cuyo ocasionamiento afirma no saber nada? Si uno mantiene
la inferencia de que es forzoso que exista un proceso psi-
quico correspondiente, pero ademds da crédito a la aseve-
racién del enfermo, que desmiente ese proceso; y si uno
retine los multiples indicios de los que surge que el enfermo
se comporta como si empero supiese el porqué, si explora su
biografia y descubre en esta una ocasién —un trauma—
apropiada para producir justamente tales exteriorizaciones
afectivas, todo ello impone una solucién: el enfermo se en-
cuentra en un particulat estado animico en que ya no todas
sus impresiones ni sus recuerdos se mantienen cohesionados
en una entramadura tnica, y en que cierto recuerdo puede
exteriorizar su afecto mediante fenémenos corporales sin que
el grupo de los otros procesos animicos, el yo, sepa la razdn
de ello ni pueda intervenir para impedirlo. La evocacién de
la diversidad psicoldgica, por todos conocida, entre el dormir
y la vigilia habria podido reducir, por lo demis, la extrafieza
de la hipdtesis enunciada. Y no se objete que la teoria de
una escisién de la conciencia, como solucién del enigma de la
histeria, estar{a demasiado lejos de lo que pudiera imponerse
como evidente a nuestro observador imparcial v desprevenido.
En efecto, la Edad Media habia escogido esta solucién. de-
clarando que la posesién por un demonio era la causa de los
fenémenos histéricos; sélo habria sido preciso sustituir por
la terminologia cientifica del presente las expresiones que la
religién dictaba en aquella edad oscura y supersticiosa.?
Charcot no tomd este camino hacia el esclarecimiento de
la histeria, y ello a pesar de que espigé abundantemente en
los informes conservados sobre procesos de brujerfa v de
posesién a fin de probar que los fenédmenos de la neurosis
habian sido en aquel tiempo los mismos que hoy. Traté a
la histeria como a cualquier otro tema de la neuropatologia,
proporciond la descripcién completa de sus fendmenos, de-
mostrd en estos una ley y una regla, ensefié a reconocer los
sintomas que posibilitaban diagnosticar la histeria. El y sus
discipulos emprendieron las mas cuidadosas indagaciones so-

9 [Puntualizaciones semejantes se hallan en un trabajo escrito
treinta afios después, «Una neurosis den.oniaca en el siglo XVII»
(1923d), AE, 19, pag. 73, donde también se encontrard una treferen-
cia a Charcot.]
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bre las perturbaciones que la histetia produce en la sensibi-
lidad de la piel y los tejidos profundos, la conducta de los
Grganos sensoriales, las peculiaridades de las confracturas y
pardlisis histéricas, las perturbaciones tréficas y las altera-
ciones del metabolismo. Se describieron las mdltiples formas
del ataque histérico, formulando un esquema que mostraba
la articulacién tipica del gran ataque histérico [«grande
bystérie»] en cuatro estadios, y se recondujeron a ese tipo
los ataques «pequefios» cominmente observados [«petite
hystérien]. De igual modo, se estudiaron la situacién y fre-
cuencia de las llamadas «zonas histerégenas», su vinculo
con los ataques, etc. Y sobre la base de todas estas noticias
acerca de la manifestacién de la histeria se hizo una serie
de sorprendentes descubrimientos; se hallé histeria en el sexo
masculino, en particular entre los varones de la clase obrera,
con una frecuencia que no se habria sospechado, y fue po-
sible convencerse de que pertenecian a la histeria ciertos
casos fortuitos que se atribufan al alcohol o al saturnismo;
también se pudo subsumir bajo aquella todo un ndmero
de afecciones que permanecian aisladas e incomprendidas,
asi como separar lo propio de la histeria cuando esta neu-
rosis se habfa conjugado en cuadros complejos con otras
afecciones. Y del mayor alcance fueron, sin duda, las inves-
tigaciones sobre las afecciones nerviosas sobtevenidas tras
graves traumas, las «neurosis traumdticas» cuya concepcién
hoy todavia se discute y respecto de las cuales Charcot sus-
tenté con éxito su relacién con la histeria.

Después que las tltimas extensiones del concepto de la
histeria hubieron llevado tan a menudo a desestimar diver-
sos diagndsticos etioldgicos, nacié la necesidad de profun-
dizar en la etiologia de la histeria. Chatcot propuso para
ella una férmula simple: la herencia cuenta como tnica
causa; de acuerdo con ello, la histeria es una forma de la
degeneracién, un miembro de la «famille névropathiques;
todos los otros factores etiol6gicos desempefian el papel de
causas de oportunidad, de «agents provocateurs».*

Desde luego que este gran edificio no se pudo erigir sin
desatar una contradiccién violenta, pero eran las objeciones
infecundas de una vieja generacién que no quetia saber nada
de alterar sus opiniones; los mds jévenes entre los neuro-
patdlogos, incluso en Alemania, aceptaron en mayor o menor
medida las doctrinas de Charcot. Este dltimo estaba total-

10 [Freud sometid esta concepcidn a una minuciosa critica en «La
herencia y la etiologia de las neurosis» (1896a), infra, pigs. 143

y sigs.]
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mente seguro del triunfo de sus doctrinas acerca de la his-
teria; si se pretendia objetarle que los cuatro estadios del
ataque, la histeria en varones, etc., no se observaban fuera
de Francia, aducfa permanentemente que él mismo habia
pasado por alto esas cosas y repetia que la histeria era
idéntica en todas partes y en todos los tiempos. Frente al
reproche de que los franceses eran una nacién mucho mds
nerviosa que otras, y de que la histeria constitufa por asf
decir una mala costumbre nacional, se mostraba muy sus-
ceptible, y pudo alegrarse mucho cuando cierta publicacién
«sobre un caso de epilepsia refleja» en un granadero pru-
siano le posibilité diagnosticar a la distancia una histeria,

En un punto de su trabajo superé Chatcot aun el nivel
de su restante tratamiento de la histeria y dio un paso que
le asegura para siempre la fama de ser el primero que ex-
plicé la enfermedad. Empefiado en el estudio de las parélisis
histéricas que se generan después de traumas, se le ocurrié
reproducirlas artificialmente luego de haberlas diferenciado
con esmero de las pardlisis orgdnicas. Para ello se valié de
pacientes histéricos a quienes ponia en estado de sonambu-
lismo mediante hipnosis. Consiguié demostrar, con un razo-
namiento sin lagunas, que esas pardlisis eran consecuencia
de representaciones que en momentos de particular predis-
posicién habian gobernado el cetebro del enfermo. Asi que-
daba esclarecido por primera vez el mecanismo de un fend-
meno histérico. Y esta magnifica pieza de investigacién cli-
nica fue retomada después por su propio discipulo Pietre
Janet, as{ como por Breuer y otros, para esbozar una teorfa
de la neurosis que coincide con la concepcién medieval tras
sustituit por una férmula psicoldgica el «demonio» de la
fantasia eclesidstica.

Que Charcot se ocupara de los fendmenos hipndticos en
histéricos redundé en el miximo beneficio para este 4mbito
significativo de hechos hasta entonces descuidados y des-
preciados, pues con el peso de su nombre aventaba de una
vez para siempre toda duda en la realidad de los fenémenos
hipnéticos. No obstante, este tema psicolégico puro no eta
conciliable con el tratamiento exclusivamente nosogréfico
que recibié en la escuela de la Salpétriere. La limitacién del
estudio de la hipnosis a los histéricos, el distingo entre hip-
notismo grande y pequefio, la formulacién de los tres esta-
dios de la «gran hipnosis» y su singularizacién mediante
fenémenos somdticos, todo ello perdié en la estima de los
contempordneos cuando Bernheim, discipulo de Liébeault,
comenzd a edificar la doctrina del hipnotismo sobre una base
psicolégica mds amplia y a hacer de la sugestién el nicleo
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de la hipnosis. Sélo aquellos opositores al hipnotismo que se
conformaban. con encubrir su falta de experiencia propia
invocando una autoridad siguieron sosteniendo las formula-
ciones de Charcot y prefirieron tomar por base una manifes-
tacién que este habia hecho en sus dltimos afios, diciendo
que la hipnosis carecfa de toda significatividad como medio
terapéutico. !

También serian pronto impugnadas y rectificadas las teo-
rias etiolégicas que Charcot sustentdé con su doctrina de la
«famille névropathique», y que él habia convertido en fun-
damento de toda su concepcidén sobre las enfermedades ner-
viosas. Tanto sobrestimaba Charcot el papel causal de la he-
rencia que no dejé espacio alguno para la adquisicién de
neutropatias; asignd a la sifilis sélo un modesto lugar entre
los «agents provocateurs», y no separé las afecciones ner-
viosas orgdnicas de las neurosis con la suficiente nitidez en
el campo de la etiologfa ni en ninglin otro. Es inevitable
que el progreso de nuestra clencia, con la multiplicacién de
nuestros conocimientos, desvalorice mucho de lo que Char-
cot nos ha ensefiado; pero ningin cambio de los tiempos o
de las opiniones podrid menoscabar la fama del hombre por
quien hoy —en Francia y en otros paises— hacemos duelo.

Viena, agosto de 1893

11 [Cabe sefialar que en su prélogo a su traduccién del libro de
Bernheim, De la suggestion. .., Freud se mostté decididamente con-
trario 4 los puntos de vista de ese autor. (Cf. Freud, 1888-89, AE, 1,
pags. 89-91.) Insistid con mds vigor ain en estas criticas treinta afios
mds tarde, en Psicologia de las masas y andlisis del vo (1921¢), AE,
18, pags, 85 v 121n,]
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