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RESUMEN

En este Trabajo de Fin de Grado, se examina como los trastornos psicologicos de diversos
compositores a lo largo de la historia de la musica han influido en su desarrollo musical y
personal. El objetivo principal es reflexionar sobre las maneras de narrar esos trastornos para
profundizar en los relatos historicos y en la compresion de sus obras. Para lograr esto, se ha
llevado a cabo un estudio de investigacion exhaustivos sobre la vida de estos musicos y sobre

como se han contado esos trastornos en sus respectivas biografias.

A lo largo de este trabajo se ofrece un resumen conciso de los trastornos que aquejaron a una
seleccion de compositores que constituyen el eje central de este Trabajo de Fin de Grado. Estos
trastornos son explorados desde una perspectiva médica y psicoldgica, a través de andlisis de

informes médicos, correspondencia personal y, por supuesto, su obra musical.

Asimismo, este trabajo pretende arrojar luz sobre la relacion entre la salud mental de los
compositores y su produccion artistica, examinando como los desafios psicologicos influyeron

en su vida y en la creacion de sus obras.

PALABRAS CLAVE: Trastorno psicolégico; salud mental; informe médico; psicologico;

cartas; obras musical; problemas; influencia.
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1. INTRODUCCION

El presente Trabajo Fin de Grado, titulado "Compositores y trastornos psicologicos a través de
la Historia de la Musica", ha sido elaborado por la estudiante Andrea Bascufiana Gallego, quien
cursa el ultimo ano del Grado de Musicologia en la Universidad Complutense de Madrid. Este

trabajo ha sido guiado por el tutor Jos¢ Maria Dominguez Rodriguez.

En esta investigacion, en primer lugar, se ofrece una justificacion de la relevancia del tema
elegido y se exponen los principales objetivos perseguidos con su realizacion, los cuales se
aspira alcanzar al término del estudio. Ademas, se destacan las competencias adquiridas a lo

largo del Grado de Musicologia.

En segundo lugar, se presenta el estado de la cuestion resumiendo las aportaciones de diversos
estudios, articulos académicos y libros relacionados con el tema. Se incluyen investigaciones
sobre la conexion entre la creatividad artistica y los trastornos psicologicos, asi como estudios
especificos sobre compositores y su salud mental. También se examinan casos historicos de

compositores que han experimentado trastornos psicolégicos a lo largo de su vida.

Posteriormente, se desarrollan los objetivos establecidos para la realizacion del trabajo, los

cuales se espera haber alcanzado sin dificultades.

A continuacidn, se presenta el marco teorico, que es de gran relevancia en el conjunto del
trabajo. Se realiza un breve resumen de cada uno de los compositores de la Historia de la
Musica que forman parte del desarrollo del trabajo, siendo este el eje principal del mismo. El
proposito de este apartado es resaltar aquellos aspectos que puedan resultar de mayor interés

de cara al cuerpo del trabajo.

Luego, se ofrece una breve explicacion sobre las fuentes que han contribuido en la realizacion
del trabajo, ademas de otra explicacion sobre la estructura utilizada para organizar el mismo y

los pasos seguidos para llegar a la idea final.



1.1.PRESENTACION Y JUSTIFICACION DEL TEMA:

El tema seleccionado para mi Trabajo de Fin de Grado se concentra en los trastornos
psicologicos que han influido notablemente en la historia de la musica. Esta decision esta
estrechamente relacionada con mi futura especializacion en Musicoterapia. Tras afos de
inmersion en el conservatorio y en el Grado de Musicologia, la asignatura de Historia de la
Musica ha destacado siempre, especialmente por las diversas angustias que han atormentado a
los compositores y que han dejado una huella indeleble en sus creaciones. Esta atraccion por
explorar y entender constantemente nuevos aspectos, tanto para enriquecer la interpretacion
musical como para ampliar mis conocimientos, fue lo que avivo mi interés en abordar este tema
en mi proyecto. Desde el inicio, consideré interesante profundizar en este tema para llevar a

cabo el trabajo de manera satisfactoria.

Ademas, considero que la Historia de la Musica es fundamental en la formacion académica de
cualquier estudiante de musica. Cada periodo proporciona informacidén valiosa sobre la musica
de la época tratada, resaltando asi la importancia de esta area de conocimiento. La elaboracion
de una propuesta didactica relacionada con este tema representa un desafio significativo para
mi como futuro docente. La ensefianza de la Historia de la Musica, tanto en entornos escolares
como en conservatorios, suele ser bastante compleja. Esto se debe, en gran medida, a la
asociacion tradicional de esta materia con un enfoque puramente memoristico, asi como a la

naturaleza cambiante de la misica que consumimos en la actualidad.

Es crucial que los estudiantes de musica comprendan los trastornos psicoldgicos de los
compositores, ya que esto puede ayudarles a interpretar sus obras, a comprender mejor la
evolucion de la Historia de la Musica y abrir nuevas perspectivas para una escucha informada

de sus obras.

Considero fundamental otorgar el reconocimiento merecido a cada compositor, dado que sus
obras estan presentes en nuestra vida diaria y son parte integral de nuestro acervo cultural. Al
considerar el legado dejado por estos musicos, deberiamos prestar mayor atencion a su estado
mental durante el proceso de composicion. Esto nos ayudaria a transmitir con mayor precision

sus intenciones artisticas y a comprenderlas de manera mas profunda.



En definitiva, los trastornos que afectaron a los compositores a lo largo de la Historia de la
Musica constituyen el eje central de este Trabajo Fin de Grado. Con €1, se pretende acercar a
los lectores o musicos a la comprension del sentido de cada pieza y del comportamiento de
cada autor. Es crucial entender el porqué de estas actitudes. Por ello, hemos investigado lo

suficiente como para poder exponer las diferentes ideas que desarrollaremos en este trabajo.

1.2.ESTADO DE LA CUESTION:

La estrecha relacion entre la creatividad y la salud mental ha sido objeto de fascinacion a lo
largo de los siglos, y los compositores de musica cldsica no han escapado a este escrutinio. En
esta revision exhaustiva, nos adentraremos en el vasto corpus de literatura académica que
explora los trastornos psicoldgicos que afectan a estos maestros musicales, examinando
detalladamente cémo dichas condiciones influyen en su proceso creativo y en sus vidas

personales.

Uno de los pilares fundamentales en la elaboracion de este trabajo de investigacion ha sido el
libro Grandes Musicos, sus vidas y enfermedades, escrito por Dieter Kerner, publicado en el
afno 2003. En esta obra, Kerner desentrafia las vidas de prominentes compositores de la historia
de la musica cléasica y sus batallas contra trastornos psicologicos, revelando las complejidades
de tener que lidiar con tales aflicciones a lo largo de sus vidas. Es importante destacar que no
todos los musicos enfrentaban los mismos trastornos; cada uno tenia sus propias luchas
individuales, reflejadas en sus obras y en sus vivencias personales. Por ejemplo, el
perfeccionismo, que llevo a Manuel de Falla y Ludwig van Beethoven a enfrentar trastornos
de ansiedad, mientras que Beethoven también lidiaba con el trastorno bipolar, al igual que

Robert Schumann.

Las cartas que muchos musicos escribieron a sus seres queridos y médicos han sido
invaluablemente utiles para comprender las condiciones que debian afrontar. Algunas de ellas
se encuentran en el libro que hemos mencionado anteriormente. Asi como los tratamientos que
seguian en esa época. Estos documentos, junto con informes médicos y autopsias, han
proporcionado una visién Unica de las luchas internas y las experiencias de estos genios

musicales, contribuyendo a la formulacion de diversas hipotesis y conclusiones.



Entre los trastornos mas comunes que afligian a los musicos se encuentran la depresion y la
ansiedad, fendémenos ampliamente documentados en numerosos estudios y articulos, como
puede ser el articulo de Marcelo Miranda Creatividad, Arte y Medicina: el impacto de la
enfermedad en la creatividad de figuras historicas. Se sugiere que la naturaleza introspectiva
y solitaria del proceso creativo, junto con las presiones profesionales y financieras, pueden
alimentar estos trastornos. Ademas, el trastorno bipolar, caracterizado por cambios extremos
de humor, a menudo se traducia en periodos de gran creatividad durante las fases maniacas,
reflejandose en su musica que oscilaba entre la euforia y la melancolia. Por otro lado, algunos
compositores exhibian rasgos de trastorno obsesivo-compulsivo, lo que se manifestaba tanto

en su trabajo creativo como en sus relaciones interpersonales.

En resumen, los trastornos psicologicos han sido una realidad para muchos compositores de
musica clasica, y su influencia en el proceso creativo y la vida personal de los artistas sigue
siendo un area de investigacion en constante desarrollo. Uno de los libros que mas influenciado
para el desarrollo de este trabajo ha sido el mencionado anteriormente escrito por Dieter Kerner,
ya que la eleccidon de los compositores la hemos realizado a partir de este estudio. Al
comprender mejor estas complejas interacciones, podemos mejorar el apoyo a los artistas y

enriquecer nuestra apreciacion de su musica y legado.
1.3.0BJETIVOS:

Los objetivos trazados para este trabajo abarcan una amplia gama de aspectos cruciales en la
comprension de la relacion entre la salud mental y la creatividad en los compositores de la

Historia de la Musica. Estos objetivos incluyen:

- Profundizar en los trastornos psicologicos de los compositores seleccionados, con el
proposito de extraer hipotesis sobre como estas condiciones influian en su proceso
creativo. Este enfoque busca no solo identificar los trastornos a los que se tenian que
enfrentar, sino también comprender como estos afectaban a su perspectiva artistica y su
capacidad para expresarse a través de la musica.

- Explorar exhaustivamente los diferentes articulos y estudios realizados por
musicologos, psicdlogos y médicos especializados de cada compositor seleccionado.
Esta investigacion multidisciplinaria permite obtener una vision mas completa de la
vida, obra y luchas personales de estos musicos, asi como de la forma en que sus

trastornos psicoldgicos se entrelazaban con su creatividad.



- Investigar de manera profunda y comprometida cada una de las enfermedades mentales
que aquejaban a estos musicos, examinando cémo estas afectaban tanto su trabajo como
su vida social y sentimental. Este enfoque permite comprender no solo el impacto de
los trastornos en la musica, sino también en la vida cotidiana y las relaciones
interpersonales de los compositores.

- Destacar la importancia de reconocer y comprender los trastornos psicologicos que
enfrentaron los musicos de la Historia de la Musica, especialmente considerando las
limitaciones y desafios que enfrentaron en comparacion con los recursos y la
comprension disponibles en la actualidad. Este objetivo busca resaltar la valentia y la
perseverancia de estos artistas, asi como promover una mayor sensibilizacion sobre la
salud mental en el ambito musical y en la sociedad en general. También permite
reflexionar sobre como se han contado estos trastornos en el marco historiografico de
las biografias y discursos sobre la <<vida y obra>>, por lo general escritos por no

especialistas en medicina o en psicologia.

En conjunto, estos objetivos se combinan para proporcionar una vision integral y matizada de
la interseccion entre la salud mental y la creatividad en los compositores cldsicos, con el fin de

enriquecer nuestra comprension de su arte y legado.
1.4 METODOLOGIA:

La metodologia seguida para desarrollar el presente trabajo académico se caracteriza por ser

principalmente autdbnoma, activa, rigurosa, investigativa y motivadora.

En cuanto a la autonomia, nos enfocaremos en sumergirnos en los diversos estudios para
construir el conocimiento tedrico propio de cada bloque. Cada capitulo actuara como una guia
y compafiero en el proceso, sin ser el inico expositor absoluto de un tema especifico. En lugar

de eso, cada capitulo complementara el conjunto total de la materia.

Por otro lado, la metodologia sera cualitativa. La mayoria de los capitulos estan disefiados para
mantener un contacto constante con el tema principal, mediante la explicacion y demostracion
de cada trastorno y como estos afectaron a los musicos. Ademds, la investigacion ha consistido
en leer y analizar una seleccion de textos y articulos sobre cada uno de los compositores
elegidos. En el primer capitulo, nos centramos en uno de los compositores mas destacados de
la Historia de la Musica: Ludwig van Beethoven. Este compositor sobresalio por crear obras
musicales de gran fuerza y complejidad instrumental. A pesar de sufrir trastornos como la

depresion, el trastorno bipolar, el trastorno obsesivo-compulsivo y una sordera que dificultd
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enormemente su carrera artistica, su trabajo creativo se destacd considerablemente.
Seguidamente, escogimos a Niccolo Paganini, quien padecia ansiedad, trastornos del estado de
animo y depresion. Paganini fue el violinista mas virtuoso de su época y su lucha por mantener
su posicion contribuy6 a sus problemas de salud mental. Méas adelante, nos encontramos con
Gustav Mahler, quien sufria muchos de los mismos trastornos que Beethoven. Sin embargo, a
diferencia de Beethoven, estos no se reflejaron tan intensamente en su creatividad. Por su parte,
Piotr Ilich Tchaikovsky sufria de depresion y ansiedad, exacerbadas por su falta de aceptacion
en la sociedad. Esta situacion lo llevé a refugiarse en sus composiciones, donde expresaba su
angustia. También consideramos el caso de Manuel de Falla, que al igual que muchos otros
compositores, sufria de depresion. En otro contexto muy diferente, Robert Schumann
compartia trastornos similares a los de Beethoven, especialmente el trastorno bipolar, lo cual
se reflejo tanto en sus composiciones como en su vida social. Finalmente, tendremos en cuenta
a Frédéric Chopin, quien padecia de depresion, ansiedad y trastornos del suefio. Estos
problemas afectaron sus relaciones sociales y su creatividad. La mayoria de estos compositores
comunicaban sus trastornos a sus familiares a través de cartas, lo que nos proporciona una

valiosa vision de sus luchas personales.

Esta metodologia serd rigurosamente desarrollada con la ayuda de diversos recursos como
libros, articulos y estudios de musicologos, psicologos y médicos especializados en el tema

seleccionado.

Ademas, se plantea como una propuesta motivadora, dado que los compositores de la Historia
de la Musica elegidos para el desarrollo del contenido, aunque puedan parecer densos en
principio, seran presentados de manera dinamica. Esto facilitard la comprension de cada
trastorno y las diversas situaciones de los musicos seleccionados. Se buscara relacionar los
conceptos teoricos con ejemplos concretos y relevantes, y se fomentard la apreciacion de la

musica como una expresion artistica y cultural significativa.
1.5.MARCO TEORICO:

Este estudio se sumerge en la fascinante interseccion entre la psicologia y la creatividad,
enfocandose especificamente en la relacion entre los trastornos psicoldgicos y la produccion
artistica en los compositores de la Historia de la Musica. Para situar este tema en un contexto
adecuado, nos adentraremos en el vasto campo de la psicologia de la creatividad. Esta
constituye una rama de la psicologia que estudia los procesos mentales y emocionales

involucrados en la creacion, ejecucion y percepcion de la musica, enfocandose en coémo los
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musicos crean una obra musical y como esta creacion afecta tanto al ejecutante como al oyente.
Esto lo podemos leer en el libro Los grandes compositores y la locura escrito por la autora Kay
Redfield Jamison, una psicéloga clinica y profesora de psiquiatria. Jamison proporciona una
vision detallada de como los trastornos psicologicos afectaron a compositores como Robert
Schumann, Pyotr Ilyich Tchaikovsky y otros, explorando teorias pertinentes que arrojan luz

sobre la compleja interaccion entre la salud mental y la expresion artistica.

En nuestra biisqueda por comprender esta relacion, recurriremos a la rica literatura existente
que examina los trastornos psicologicos que han afectado a compositores notables a lo largo de
los siglos. A través de ejemplos concretos que ilustran cada aspecto que exploramos, nos
sumergiremos en las vidas y obras de figuras emblematicas como Ludwig van Beethoven, cuya
lucha contra la sordera y episodios depresivos proporciona un fascinante punto de partida, asi
como Robert Schumann, cuya batalla contra la enfermedad mental y la depresion afade

profundidad a nuestra comprension de este tema.

En este contexto, es crucial definir los trastornos psicoldgicos como condiciones que impactan
significativamente en el pensamiento, el estado de &nimo y el comportamiento de un individuo.
A lo largo del estudio, exploraremos ejemplos especificos de estos trastornos, incluyendo la
depresion, la ansiedad y los trastornos del estado de 4nimo, analizando coémo estos desafios

pueden influir tanto en la vida personal como en el trabajo creativo de los compositores.

Ademas de analizar los trastornos psicoldogicos en si mismos, nos sumergiremos en la
relevancia del marco tedrico presentado para comprender de manera mas profunda el impacto
de estos trastornos en la creatividad de los compositores. A través de una cuidadosa
justificacion de la seleccion de teorias y conceptos presentados en este marco teorico,
destacaremos su importancia y utilidad para abordar la pregunta de investigacion central de
este estudio. Demostraremos como este enfoque contribuye significativamente al campo en
evolucion de la psicologia de la creatividad, proporcionando nuevas perspectivas y
enriqueciendo nuestra comprension de la complejidad inherente a la mente creativa y sus

desafios unicos.
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2. DESARROLLO:
El genio torturado: Beethoven y la lucha interna de su alma musical.

No hay mejor ejemplo que Ludwig van Beethoven en la historia de la musica que se represente
como uno de los compositores mas influyentes de la época del Clasicismo. En el tema que nos
ocupa es relevante porque los efectos de su enfermedad se reflejan continuamente en su vida
artistica y en su obra ya que, a pesar de padecer esta dolencia, el musico consigui6 crear grandes
obras maestras. Tras sufrir una sordera precoz, empezé a perder también su vida social, pero

eso no le impidi6 convertirse en un genio de la musica.

Una de sus sinfonias mas conocida es la novena, sinfonia que compuso teniendo la enfermedad
muy desarrollada. A dia de hoy sigue existiendo la polémica del origen de su defecto auditivo

y la causa del sindrome hepatorrenal que le provoco la muerte.

En el afio 1791, cuando Beethoven tan solo tenia 21 afios, le toco sufrir la pérdida de su padre,
el cual falleci6 siendo victima del alcoholismo, por lo que pasoé a ser huérfano, ya que su madre
habia muerto un par de afos antes por tuberculosis. Tras la pérdida de su padre se mudo6 a Viena

con su familia®.

Durante los primeros 20 afios de la vida del musico, no se encuentra historial médico donde se
diga que sufriera alguna enfermedad en el periodo de su infancia tan solo se conoce un informe
donde se muestra que sufria de asma desde los cinco afios de edad. El propio compositor, le
informa a su médico Joseph Wilhelm von Schoden en una carta escrita el 15 de septiembre de
1787, donde le informa de su problema con el asma?. Es a partir de los 22 afios cuando
empezaron aparecer sintomas digestivos, comenzd a tolerar terribles diarreas, en algunas
ocasiones padecia de sanguinolenta y de fuertes dolores abdominales. Sin embargo, las
consecuencias auditivas no aparecieron hasta cinco afios mas tarde. Al principio de la

enfermedad solo desarrolld sintomas en el oido izquierdo, pero mas tarde también se

! Dieter Kerner: Grandes Miisicos: Sus vidas y enfermedades, Barcelona, Mayo, 2003, p. 40-41.
2 Beethoven-Haus Bonn, Difitales Archiv: Ludwig van Beethoven, Brief a Joseph von Schaden in Augsburg,
Bonn, 15 September 1787.
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empezaron a manifestar en el otro oido. La deficiencia auditiva sobre todo se resaltaba en los

sonidos de alta frecuencia, que estan asociados a la sodera.

Beethoven utiliz6 elementos como por ejemplo trompetas de oido (instrumento en forma de
embudo que recoge las ondas sonoras y las conduce al oido) o una varilla de madera que se
colocaba entre los dientes y el otro extremo apoyado en el piano para asi poder escucharlo. Sin
embargo, no le sirvid para mucho, ya que el imperfecto principal era sensorial-neural y no de

conduccion.

Trompeta de oido.?

En el "Manuscrito Fischhoft”, se recogen muchas frases y afirmaciones de Beethoven. Una de
ellas es del afio 1796, donde menciona por primera vez una “enfermedad peligrosa” durante su
viaje a Berlin, ya que fue en ese momento cuando empez6 a notar molestias en los oidos (a
principio solo en el oido izquierdo), ademas del inicio de las diarreas y molestias digestivas
que el acompanaron hasta el final de su vida. (Todo esto surgid6 mientras componia la sonata
para piano Opus 10). El compositor no queria admitir publicamente su sufrimiento, a pesar de

que la gente ya empezaba a darse cuenta de su sordera®.

Durante tres afio Beethoven intentd mantener en secreto esta pequefia imperfeccion, hasta que
al primero que le comento sobre el sufrimiento de su enfermedad, fue a su amigo Wergeler en
una carta que le escribio en 1801, en la cual decia: "Déjeme contarle que mi mas preciada

posesion, mi audicidn, se ha deteriorado en estos tltimos tres anos. He estado muy desesperado.

3 Admin: "Beethoven’s Ear Trumpets”, European Romanticisms in Association, 4 de diciembre 2020.
4 Kerner: Grandes musico, p. 42-56.
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Para darle una idea, en el teatro estoy obligado a inclinarme hacia el escenario para entender a
los actores o musicos, y por momentos no escucho mas de la notas altas que ellos dan.
Frecuentemente, puedo oir una conversacion en bajo volumen, pero no logro distinguir las

palabras™.

Con el paso del tiempo el ruido de los oidos le fue disminuyendo un poco, especialmente en el
izquierdo. Pero su capacidad auditiva no mejoré e incluso dijo que habia empeorado.
Seguidamente, la facultad perceptiva para sonidos agudos desaparecido primero en el oido
izquierdo, y mas tarde también en el derecho. Durante los cambios de estacion padecid con
intensidad variable zumbidos y dolores en los oidos, ademas, de catarros de los conductos
auditivos debidos a infecciones intercurrentes. Aunque la sordera derecha era total, el oido
izquierdo conservaba una cierta capacidad auditiva, que pudo percibir hasta antes de su muerte.
Esto le aparté cada vez mas de las actuaciones y de las salas de conciertos; primero tuvo que
renunciar a su carrera como solista, luego como acompanante y, finalmente, debi6 abandonar

la direccion de la orquesta, mas tarde solo pudo dedicarse a la composicion.

Después de escribir estas cartas, Beethoven empez6 no solo a manifestar problemas de audicion,
sino que también mostrd inicios de depresion, como por ejemplo cuando escribio: “El cielo
solo sabe que va a ser de mi..."%. Y es que este nuevo trastorno aparecio tras empezar a suftir
el defecto auditivo, ya que para €l fue una pérdida de autoestima, una caida emocional, supuso
el aislamiento de su vida social y negligencia con si mismo. En mas de una carta el compositor
manifesto sus intentos de suicidio, accion que solo consiguid evitar su sentido moral y su amor

por aquello a lo que se habia estado dedicando toda su vida, la musica.

El compositor en una profunda resignacion en el “Testamento de Heiligenstidt’” que escribi6 a
fecha del 6 de octubre de 1802 para sus hermanos Carl y Johan: "jQué humillacion cuando
habia alguien a mi lado y desde lejos escuchar a una flauta!; o alguien oia cantar al pastor y yo
no oia nada este tipo de incidencias me llevaron al borde de la desesperacion y me falto poco
para quitarme la vida, s6lo el arte, la misica me detuvieron..."<<Alguien que a pesar de todos
los obstéaculos de la naturaleza hace todo lo que puede para entrar en el circulo de los artistas y

hombres dignos>>%,

> Marcelo Miranda: Creatividad, arte y Medicina el impacto de la enfermedad en la creatividad de figuras
historicas, Santiago de Chile, Sanchez y Barcelo, 2008, p.86-89.

® Miranda: Creatividad, arte y Medicina. p.86-89.

"Anénimo: "El Testamento de Heiligenstadt™ Cldsica 2 documentos, junio 2013, p. 2-3.

8 Dieter: Grandes miisicos. p.42-56.
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Una de sus ultima cartas escritas fue para su sobrino, quien habia pasado a estar a su cargo tras
la muerte de su hermano. Cuando la escribid, ya habia padecido hemorragias de las varices
esofagicas y profundas depresiones, tal como acredita la carta mencionada anteriormente, la
cual esta data el 9 de junio del 1825: "Sabes de sobra como vivo aqui (en Baden), pero me
afecta el clima frio. Me cuesta estar siempre solo y todavia mas cuando, algunas veces, mi
debilidad me lleva hasta el desvanecimiento. jOh, si no enfermara mas! De todos modos, el
hombre de la guadafia ya no me dejara por mucho tiempo.” "Pronto llegara el fin de tu fiel

padre.” Dos afios mas tarde de este escrito el compositor fallecié.

En enero de 1815 fue la ultima vez que el compositor realizd una presentacion en publico, y
dos afios mas tarde ya no pudo escuchar mas musica, por lo que tuvo que empezar a utilizar
libros de conversacion. En 1818, la audicion ya no le permitié6 comunicarse oralmente a pesar
de todos los aparatos que usaba. A partir de 1820 se quedo totalmente sordo, aunque eso no le
detuvo para seguir trabajando como compositor, pues en el afio 1822 intent6 dirigir su Opera

Fidelio, aunque el resultado no fue el que tenia planeado.

El 7 de mayo de 1824 estreno la famosa Novena Sinfonia en el Teatro de la Puerta Carintia en
Viena. La mayoria de los asistentes pensaron que por aquel entonces el musico se habia
quedado totalmente sordo, y esa siguio siendo la creencia popular hasta la actualidad. Pero uno
de los mayores expertos del mundo sobre Beethoven, Theodore Albrecht, dice que: "Pudo
escuchar su ultima sinfonia en su estreno, pero de forma relativamente débil, lo suficiente como

para dar a la mayoria de los espectadores la impresion de que estaba completamente sordo™*°.

Alos 54 afos, se estreno su Novena Sinfonia, obra que fue muy querida y alabada por el publico,
gust6 tanto esta obra que la contralto Karoline Unga invit6é al compositor a girarse para recibir
el aplauso de los espectadores. Pero este éxito no hizo que Beethoven volviese a integrase a la
sociedad, es mas empez0 a ingerir alcohol con demasiada frecuencia, sobre todo ponche y vino

de la variedad hiingara®®,

® Dieter: Grandes miisicos, p. 42-56.

OMarcos Adeline: 250 afios de Beethoven, el gran miisico atormentado por una sordera gradual, 22 de junio
2020.

1 Marcelo: Creatividad, arte y Medicina, p.86-89.
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A nivel musical empezd a depender mas de la composicion que de la direccion o la
interpretacion: Robin Wallace dice que: "La composicion para €l consistia cada vez mas en
dibujar, escribir y revisar el papel”, una de la prueba de ello es el "manuscrito de la Quinta

Sinfonia”, una de las obras mas conocidas de la historia de la musica'?.

Yasmin Ali indica: "La musica de Beethoven se hizo mas fuerte, agresiva y oscura, lo que
también reflejé su estado de animo™®. Segun esta investigadora, la teoria que existe sobre la
evolucion de la musica mas profunda del compositor es que este pudo refugiarse en los tonos
de sonido fuertes que eran los que podia escuchar, antes de volverse profundamente sordo.

Después, estas tonalidades apenas las pudo detectar.

Seguidamente, Wallace afirma: "Su estilo musical se desarrolld6 mucho, pero es dificil saber si
esto se debid a su sordera. Sin embargo, sospecho que su creciente dependencia por piezas

musicales cortas y faciles de recordar pudo ser producto de su pérdida auditiva™.

Esta enfermedad les afectd sobre todo a sus interacciones sociales. “La sordera de Beethoven
hizo que se aislara socialmente, y puede que por eso sus ultimos trabajos fueran mas personales

e introspectivos”, de acuerdo con el profesor Wallace®®.

Sin embargo, es normal en las personas con pérdida auditiva que se aparten en cierto modo de
la sociedad porque ya no pueden participar en conversaciones o comunicarse de manera
efectiva con los demas. Segun la investigadora Ali: "Esto puede generar un bajo estado de

4nimo vy, en ultimo instancia, depresion o ansiedad"*®.

A partir de estos afios empezo alejarse mucho mas de la vida social, comenzé a estar mas solo
de lo normal, y con los médicos dejo de tener buena relacion. Ademas, de que a partir de este

periodo las diarreas empezaron a ir a mas, a lo que le acompafiaba el malestar reumaticos.

La sordera jugd un importante papel en la vida de Beethoven, tanto personal como artistica, y
sobre todo eso se puede ver reflejado en sus composiciones. Las cuales podemos dividir en tres
grandes periodos. La primera corresponde al inicio de su carrera musical, por lo que atn no ha
descubierto su problema auditivo. Seguidamente, nos encontramos con la que seria la segunda

etapa, donde empiezan a desarrollarse los primeros sintomas de su problema auditivo. Y por

12 Marcos Adeline: 250 afios de Beethoven, el gran miisico atormentado por una sordera gradual, 22 de junio
2020.

18 Adeline: 250 arios de Beethoven.

14 Adeline: 250 afios de Beethoven.

15 Adeline: 250 afios de Beethoven.

16 Adeline: 250 arios de Beethoven.
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ultimo, tenemos a la que seria la tltima etapa, donde el compositor tiene la enfermedad muy

avanzada y donde deja de escuchar definitivamente.

Hoy en dia los especialistas estdn de acuerdo en que en el caso de Beethoven, se deben
distinguir tres cuadros nosologicos diferentes, los cuales son: las molestias digestivas, el
padecimiento hepatico que finalmente le conduciria a la muerte por coma hepatico, y, por

ultimo, la insidiosa sordera progresiva.

Terence Cawthorne, afirmé en su libro que Beethoven sufria una sordera otosclerotica,
conductival’. Por lo que la sordera fue en si lo que obstaculizo al musico a la hora de ejercer
sus capacidades para componer. Estd enfermedad le llevo a retirarse cada vez mas de la vida
musical pubica, y debido a la pérdida en la técnica del piano perdid poco a poco su virtuosismo.

Entre 1801 y 1803, sus retratos empezaron a mostrar una grave serenidad y tristeza.

Otros investigadores como Peter J. Davies, autor sobre el libro de la vida y muerte del
compositor Beethoven en persona®® proponen algin tipo de enfermedad del nervio auditivo,

que a los 56 afos se le juntd con otros trastornos como el alcoholismo y la depresion.

La vida y obra del genio musical Ludwig van Beethoven han sido objeto de profundo andlisis
por parte de numerosos musicdlogos y psicdlogos a lo largo de los afios. Beethoven, aunque
era reconocido por su genialidad y talento, también sufrié de diversos trastornos psicologicos

que indudablemente impactaron tanto en su vida personal como en su vida artistica.

Expertos como Robin Wallace y Barry Cooper han estudiado en profundidad la relacion entre
la vida de Beethoven y su musica, llegando a la conclusion que sus experiencias personales,
incluidos sus conflictos familiares, su sordera progresiva y los trastornos psicoldgicos como la
depresion y la ansiedad, influyeron significativamente en su proceso creativo y en la naturaleza

de sus composiciones®®.

Las obras de Beethoven reflejan una gama extraordinaria de emociones, desde la euforia hasta
la desesperacion, lo que sugiere una profunda introspeccion y lucha interna que resonaba en su
ser. Su capacidad para expresar estas emociones de manera tan intensa y universal en

testimonio no solo de su genialidad musical, sino también de su compleja situacion

1"Robin Wallace: Hearing Beethoven: A story of musical loss & discovery. University of Chicago Press, 2018.
18 Davies, P. I: Beethoven in person: His deafness, illnesses, and death, Westport, CT, Greenwood Press, 2001.
19 Wallace: Hearing Beethoven.
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En conclusion, el estudio de los trastornos psicolégicos de Beethoven ofrece una perspectiva
fascinante sobre la interseccion entre la creatividad artistica y la salud mental. Su legado
perdura como un recordatorio poderoso de que el sufrimiento humano puede ser transformado
en belleza y que la musica, en todas sus formas, puede servir como una via para la sanacion y

la expresion de lo mas profundo del alma humana.
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Virtuosismo y locura: La vida turbulenta de Niccolo Paganini.

Si tuviéramos que hablar del mejor violinista de la historia de la musica, sin duda alguna
estariamos refiriéndonos a Niccoldo Paganini. Su genialidad musical es innegable, y su
influencia en la musica clasica perdura hasta nuestros dias. Pero lo que quizas no se conozca
tanto es la complejidad de su salud y como esta influyd en su arte. Naci6 el 27 de octubre de
1782 en Génova, Italia, Paganini demostr6é desde temprana edad un talento extraordinario para
el violin. Su virtuosismo innato, combinado con una conformacion bioldgica especial,
contribuyo a forjar su estilo tnico y revolucionario. Sin embargo, a lo largo de su vida, Paganini
1idi6 con diversas afecciones médicas que han sido objeto de especulacion y estudio. Entre las
teorias que se han propuesto sobre las enfermedades que afectaron a Paganini se encuentran la
sifilis, la tuberculosis, la intoxicacion cronica con mercurio y la colagenopatia, una afeccion
hereditaria que afecta al tejido conectivo. Estas condiciones podrian haber influido en su salud

fisica y, por ende, en su capacidad interpretativa.

A pesar de las adversidades médicas que enfrentd, Paganini deslumbrd al mundo con su
virtuosismo y su innovador enfoque en el violin. Sus composiciones desafiaban las
convenciones musicales de su época y mostraban una destreza técnica sin igual. Su legado
perdura como un testimonio de la grandeza artistica y la superacion personal. Aunque el
misterio y la controversia rodearon su vida y su musica, la genialidad de Paganini sigue siendo
un faro de inspiracion para generaciones futuras de musicos y amantes de la musica clasica. Su
obra continta siendo estudiada, interpretada y admirada en todo el mundo, recordandonos el

poder transformador de la musica y el espiritu humano.

A una temprana edad de solo 4 afios, Niccold Paganini sufrié6 una grave enfermedad, el
sarampion, que también afectd a su hermana Angela®. Mientras atin se recuperaba, desarrolld
sintomas de tétanos y estuvo inmovil durante dos dias. Su madre, angustiada, prepar6 su
mortaja, pero milagrosamente se recuperd. Segun Dieter Kerrner: Cree que podria haber sido
causado por una encefalitis tardia debido a un agente patdgeno. Estos episodios explicarian las

peculiaridades del musico: su comportamiento antisocial, su exceso de energia, su rigidez facial,

20 Kerner: Grandes Miisicos, p.66.
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sus relaciones sexuales promiscuas y sus excentricidades en la vida privada. Ademas, se
especula que esta experiencia podria haber contribuido a su virtuosismo sin igual en el violin,

que aun no ha sido igualado hasta el dia de hoy, llegando incluso a niveles casi misticos.

La musica domind toda la vida de Paganini, consumiendo sus pensamientos y sentidos. Recibid
reconocimiento oficial como primer violinista en el teatro de Luca, y un mecenas le regal6 un

violin "Guarneri” después de que perdiera su violin Stradivarius en una partida de juego.

Durante sus giras de conciertos, experimentd periodos de agotamiento extremo y excesos
desenfrenados, lo que eventualmente le llevd a manifestar sintomas de depresion. A pesar de
su juventud, comenz6 a mostrar signos de envejecimiento prematuro y trastornos nerviosos que
lo dejaron postrado en cama durante semanas a la edad de 33 afios. A partir de los 40 afios, su
salud se deteriord gradualmente, experimentando ataques de tos incontrolables y problemas de
garganta. Se le recetaron tratamientos diversos, incluida leche de asno y posteriormente dosis
de mercurio para una supuesta sifilis. Le prescribieron "calomel", un laxante con alto contenido
de mercurio. EI musico abuso de estos laxantes debido a sus problemas de salud. A pesar de
visitar a varios médicos, todos le diagnosticaron sifilis, lo que resulté en un tratamiento

continuo con mercurio que eventualmente se convirtié en una adiccion?:.

En 1828, recuperd parte de su vitalidad y continu6 viajando al extranjero, siendo venerado por
su talento en Viena a pesar de su reputacion vinculada a la magia negra. Sin embargo, sufrio
una nueva inflamacion de garganta y problemas dentales que lo llevaron a someterse a

extracciones de dientes y muelas en dos ocasiones.

Dos afios mas tarde, empez6 a desarrollar disfonia (pérdida del timbre normal de la voz por
trastorno funcional u organico de la laringe??), empeord con el tiempo, llevandolo a la afonia
total ocho afios después. Debido a sus enfermedades, el virtuoso violinista se vio obligado a
retirarse de la vida musical en 1834. Ademas, de que dos afios antes, comenzo a experimentar
temblores posturales progresivos que le dificultaban escribir y sostener el arco del violin. Segun
O'Shea: “todo esto fue resultado de un envenenamiento iatrogénico con mercurio 2%, Para otofio
de 1838, su salud habia empeorado tanto que solo podia comunicarse a través de®* notas
escritas, y dos aios mas tarde, sus piernas comenzaron a hincharse, dejandolo postrado en cama

y sufriendo continuamente. Todos estos sintomas fueron causados en gran parte por el mercurio,

21 Kerner: Grandes Musicos, p.66-71.
22 Clinica Universidad de Navarra: Disfonia: qué es, causas, sintomas y tratamiento.
2 Miranda: Creatividad, arte y Medicina, p.91-97.
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ya que Paganini continudé consumiéndolo a pesar de las advertencias médicas, lo que le llevo a

una hemoptisis recurrentes y finalmente a su fallecimiento el 27 de mayo de 1840 en Niza.

Tras su muerte, enfrent6 el rechazo de un funeral cristiano en su ciudad natal, Genova, debido
a los rumores sobre su relacion con la magia negra, y no fue hasta muchos afios después que

su hijo logro obtener este honor, abriendo su tumba para un funeral apropiado en 1876.

En conclusion, Niccold Paganini reconocia que su apariencia fisica no correspondia a los
estandares convencionales de belleza, pero era plenamente consciente de que su virtuosismo
musical ejercia un poderoso magnetismo sobre las mujeres que lo escuchaban tocar. Este
musico extraordinario ha sido aclamado como el mejor intérprete de violin en la historia de la
musica, y su legado perdura como un testimonio de su genio innovador en la técnica de
interpretacion. Paganini poseia un talento innato que combinaba con una constitucion
anatomica especial. Su dedicacion implacable al perfeccionamiento de su arte y sus
innumerables horas de préctica intensiva contribuyeron a su dominio excepcional del violin.
Sin embargo, su éxito no estuvo exento de luchas personales, y su carisma personal contrastaba
con periodos de profunda depresion. Es posible que las presiones de su carrera, junto con sus
problemas de salud y su batalla con la depresion, hayan contribuido al deterioro de su salud y,
finalmente, a su prematura muerte. A pesar de las circunstancias dificiles que tuvo que afrontar
en vida, el legado de Paganini como el violinista definitivo y como un visionario en la musica

sigue inspirando a musicos y aficionados en todo el mundo.

Musicologos como Henry Wieniawski o Henry Roth: han estudiado profundamente el legado
de Paganini y su impacto en la musica clasica. Reconocen su papel pionero en el desarrollo de
nuevas técnicas de interpretacion y composicion para el violin. Sus obras desafiantes y
revolucionarias han inspirado a generaciones de musicos y compositores, y su influencia se
extiende a través de una amplia gama de géneros musicales. Ademas, los musicologos debaten
sobre la personalidad y el cardcter de Paganini. Algunos lo retratan como un virtuoso excéntrico

y carismatico, mientras que otros sefialan sus luchas personales.
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Molde de la mano de Paganini®.

25 Fernandez, J: Las manos de Paganini - Deviolines. Deviolines. 9 de septiembre de 2021.

22



Sinfonias del alma: Gustav Mahler y sus demonios internos.

El renombrado compositor y director de orquesta austriaco, Gustav Mahler ha sido asociado
con varios trastornos psicolégicos, aunque no hay un diagndstico definitivo. Se cree que Mahler
sufrié de depresion, ansiedad y neurosis obsesivo-compulsiva. Su musica a menudo refleja
estas luchas internas, con temas de angustia, busqueda espiritual y conflicto emocional. El
musico canalizd estas experiencias en sus obras, lo que le otorga una profundidad emocional

Unica y una conexion intima con sus oyentes.

Ademas de su depresion, ansiedad y neurosis obsesivo-compulsiva, Gustav Mahler también
experimentd una profunda crisis existencial y una sensacion de alienacion. Su vida estuvo
marcada por tragedias personales, como la muerte de varios familiares cercanos, incluida su
hija Maria Anna, lo que exacerbo sus luchas emocionales. Estos desafios psicoldgicos se
reflejaron en su musica, que a menudo explora temas de mortalidad, sufrimiento humano y la
busqueda de significado en un mundo aparentemente indiferente. A través de su arte, Mahler
encontrd una via para expresar y confrontar sus propias emociones complejas, dejando un

legado musical que sigue resonando profundamente con audiencias de todo el mundo.

La historia clinica de Gustav Mabhler es tan intrigante como tragica, concentrandose en sus
ultimos afios de vida. Este renombrado musico, que media 160 cm de altura, padecia frecuentes
migrafias y mostraba signos de nerviosismo cuando las cosas no salian como esperaba,
manifestdndolo a veces con miradas penetrantes, mordiéndose las ufias y golpeando
nerviosamente su pierna derecha como un tic. Y es que existe un articulo recientemente escrito
por Cardoso y Lees, se sefiala que Mahler experimentaba movimientos anormales desde los
seis aflos, los cuales persistieron en forma de muecas faciales y un caracteristico "tic" en la

pierna derecha. Este movimiento irregular de la pierna resultaba en una marcha peculiar?®.

ZMiranda: Creatividad, arte y Medicina, p.67-69.
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Era conocido por ser una persona dificil en su vida cotidiana. Su tiempo al piano en casa se
dedicaba exclusivamente a la composicion. Ademas, era extremadamente sensible a los ruidos
y tenia una vision critica hacia los compositores contemporaneos, con la notable excepcion de

Arnold Schonberg, a quien protegia.

En el afio 1900, Gustav Mahler ya habia alcanzado renombre como un brillante director de
orquesta y ocupaba el cargo de director de la Opera del Teatro Imperial de Viena, asi como de
la Filarmonica. Sin embargo, en ese momento volvieron a manifestarse los sintomas de una

amigdalitis que lo habia afectado desde su infancia?’.

El compositor era conocido por su trastorno obsesivo, mostrandose capaz de repetir un ensayo
orquestal hasta la extenuacion si no estaba satisfecho con el resultado. En 1901, Gustav Mahler
contrajo matrimonio con Alma Maria Schindler, con quien tuvo dos hijas, Maria y Ana. La
tragedia golped al compositor cuando perdid a su hija mayor a causa de la difteria en 1907,
sumiendo al musico en una profunda depresion, refugidndose en la composicion, que le
ayudaba a luchar contra su dolor. Musicélogos como Henry-Louis o Alma Mahler-Werfel,
sugieren que la composicion en 1905 de las "Canciones de los nifios muertos" podria haber
sido una premonicion de esta tragedia. Varios médicos diagnosticaron una enfermedad cardiaca
y recomendaron reposo fisico. En 1910, su matrimonio se vio sacudido por una crisis al
descubrir la relacion amorosa entre su esposa y el arquitecto Walter Gropius. Mas tarde, el
compositor buscé ayuda de Sigmund Freud para tratar una paralisis en su brazo derecho, crucial
para su labor como director de orquesta. En agosto de ese mismo afio, Mahler y Freud
sostuvieron una conversacion que se extendio durante cuatro horas. Freud quedé impresionado
por la rapida comprension del compositor de los principios del psicoanalisis. En una carta a la
psicoterapeuta Marie Bonaparte, Freud expreso su sorpresa por la facilidad con la que Mahler
asimilo6 estos principios. "Durante la entrevista, Mahler compartié episodios traumaticos de su
infancia, como el recuerdo de presenciar una fuerte discusion entre sus padres a la edad de
cinco afios y salir corriendo de la casa, encontrandose con un organillero que tocaba una

conocida melodia popular austriaca en plena calle”?,

Z"Miranda: Creatividad, arte y Medicina, p.67.
BMiranda: Creatividad, arte y Medicina, p.67-69..
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Un amigo de Mahler sugirié que el compositor tenia una fijaciéon materna, proyectando en cada
mujer de la que se enamoraba el deseo de encontrar el amor y el cuidado que asociaba con su
madre. Esta dindmica explicaba el distanciamiento sexual de Mahler hacia Alma, lo que

desencadeno la crisis en su matrimonio.

Las recaidas de anginas plagaron la vida de Mahler desde temprana edad, y décadas antes de
su fallecimiento, desarrolld reumatismo articular tras una de estas infecciones. En primavera
de 1901, su esposa informé de que habia sufrido una apoplejia fulminante, aunque se recuper6
rapidamente, como era habitual, pero volvid a enfrentarse a la orquesta, como tantas veces
antes. Su esposa expreso la preocupacion por su aislamiento emocional, describiendo como

llevaba todo consigo mismo, incluso su amor, como si estuviera alejado de la luz de la vida.

La viuda de Mabhler escribid en una carta que "Mahler siempre estuvo enfermo; no lo conoci
de otra manera"?°. Sufria de nerviosismo y tenia una presencia fisica débil. Su intensa actividad
laboral y su ambicion perpetua parecian ser un intento de compensar su fragil constitucion,
pero eventualmente lo consumieron. El psiquiatra Carl Gustav Jung concluyd que, en su musica,
la melodia vulgar siempre interrumpia los momentos mas hermosos debido a sus propios

sufrimientos internos.

En los ultimos dias, Mahler escribi6 en el esbozo de su Décima Sinfonia: "{Ten piedad de mi!

Oh Dios, {por qué me has abandonado?"*

, posiblemente reflejando sus crisis fisicas. En
septiembre de 1910, durante un evento en Munich, sus amigos notaron su debilidad y
enfermedad, y una recaida de anginas puso en duda su estado hasta el final. Se confirmé que
sufria de sepsis (emergencia médica que puede ser mortal sin un tratamiento rapido, ya que
puede provocar dafios en los tejidos®L.) pero los tratamientos no tuvieron éxito. La sepsis, junto

con problemas coronarios y urémicos, lo llevaron a su tragico final.

En resumen, los musicologos y expertos en la vida y obra de Gustav Mahler, como pueden ser
Alma Mahler y Norman Lebrecht. han observado una conexiéon profunda entre sus
composiciones y los trastornos psicologicos que experimenté a lo largo de su vida. El
compositor sufrié de ansiedad, depresion y obsesiones, que se reflejaron en su musica de
manera significativa. La intensidad emocional, los contrastes extremos y los temas de lucha y

redencion presentes en muchas de sus sinfonias y lieder sugieren una expresion directa de su

PKener: Grandes musicos, p 187-192 'y 194,
30K ener: Grandes musicos, p. 187-192 'y 194,
31 Anénimo: “Sepsis” MedlinePlus informacion de salud para usted.
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propia lucha interna. Ademas, de que los expertos han analizado como Mabhler canaliz6 sus
experiencias personales y emociones turbulentas en su musica, utilizando la composicion como
una forma de catarsis y autoexpresion. Su capacidad para capturar una amplia gama de
emociones humanas, desde la desesperacion hasta la esperanza, ha sido objeto de estudio y
admiracion por parte de expertos en musica y psicologia por igual. Es decir, los musicélogos
concuerdan en que la musica de Gustav Mahler es un reflejo de sus luchas psicologicas internas,

lo que la convierte en una ventana fascinante hacia su mundo emocional complejo y tumultuoso.
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Entra la musica y la melancolia: Tchaikovsky y sus batallas internas.

La muerte prematura de Piotr Ilich Tchaikovsky, ocurrida a la temprana edad de 53 afios, sigue
siendo un enigma que intriga a los amantes de la musica clésica y a los historiadores hasta el
dia de hoy. Tchaikovsky, cuyo legado musical incluye obras maestras como EI/ Lago de los
Cisnes, El Cascanueces y La Sinfonia Patética, es considerado uno de los compositores rusos
mas destacados y universalmente apreciados. Sin embargo, la incertidumbre en torno a las
circunstancias exactas de su muerte ha alimentado numerosas teorias y especulaciones a lo
largo de los anos. Tchaikovsky luch6 con problemas personales y emocionales a lo largo de su
vida, incluida su sexualidad y su relacion con su familia y la sociedad en general. Estos aspectos
de su vida pueden haber influido en su salud fisica y emocional en los ultimos dias. Uno de los
aspectos mas debatidos es la causa oficial de su muerte, que se atribuyo oficialmente al clera,
aunque muchos historiadores como Alexander Poznansky han cuestionado esta explicacion.
Algunas teorias sugieren que Tchaikovsky pudo haberse suicidado debido a sus luchas internas
y presiones externas, mientras que otros especulan sobre la posibilidad de que fuera victima de
envenenamiento. Sin embargo, ninguna de estas teorias ha sido confirmada de manera
concluyente, lo que agrega un velo adicional de misterio a su legado. Su musica, que fusiona
la tradicion clasica rusa con influencias occidentales, ha dejado una marca indeleble en la
historia de la musica, influyendo en generaciones de compositores y oyentes en todo el mundo.
Su capacidad para evocar emociones profundas y su dominio técnico le han asegurado un lugar

privilegiado en el pantedn de los grandes musicos de la historia.

Piotr Ilich Tchaikovsky no despleg6 su talento hasta pasados los 20 afios de edad. Sentia una
profunda devocion por su madre, la segunda esposa de su padre. Ella falleci6 a causa del colera
en San Petersburgo, al igual que €1, treinta y nueve afios después. El compositor llevd una vida
solitaria desde entonces, mostrando poco interés por las mujeres mas alld de una conexion
espiritual. Fisicamente, no sentia una inclinacion hacia el sexo opuesto y mostraba mayor
atraccion hacia su hermano menor, Modest, y su sobrino Bob. La pasion y la sensibilidad

presentes en su musica contrastaban con su falta de conexiones emocionales con las mujeres.
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Tchaikovsky se erigié como el primer maestro de la escuela rusa. A la edad de 30 aos, el genio
musical plasmo sus reflexiones mas intimas y profundas en un par de cartas, explorando las
sombras de la depresion, su busqueda de propdsito y las posibilidades de hallar una salida a su
laberinto emocional. En el verano de 1877, Tchaikovsky se sumergi6 en una carta dirigida a su
amiga Nadezhda von Meck: “"donde explor6 la naturaleza de la tristeza y su posicion en el
mundo”. A pesar de las aparentes paradojas, delineé como los desafios y las adversidades

coexisten con los momentos mas gratificantes de la vida.

En una de sus cartas, el compositor compartié un momento de serena contemplacion: "Me
encuentro sentado ante la ventana abierta, a las cuatro de la madrugada, inhalando el aire fresco
de una mafiana de primavera. Aun en medio de las sombras, la vida se revela digna de ser vivida
en una aurora de mayo... jSostengo firmemente que la vida es hermosa a pesar de todo!”. Pero
tras la belleza de sus palabras, se oculta el oscuro velo de la enfermedad y la ansiedad.
Tchaikovsky confesoé sus tribulaciones: "La enfermedad me asedia (mi cuerpo se expande, mis
nervios estan destrozados). El Conservatorio me oprime hasta la extenuacion, cada vez mas
convencido de mi completa ineptitud para ensefar teoria musical." Esta carta desnuda el

profundo nivel de angustia y desasosiego en el que se encontraba el virtuoso artista®?.

Las primeras operas de Tchaikovsky resultaron ser un fracaso, como pueden ser La Doncella
de Orleans o Undina. En 1877 se cas6 con Antonina Miliukova, una alumna del conservatorio
que tenia 28 afios de edad. Vivieron juntos en Moscu por un tiempo, durante el cual el musico
comenzo a enfrentar problemas con el alcohol. Mas tarde, su amigo Kaschkin escucharia su
confesion sobre un intento de suicidio. Después de su crisis nerviosa en un hotel, Tchaikovsky
viajé en tren de Berlin a Ginebra, donde gradualmente recuper6 su equilibrio emocional. A
pesar de sus dificultades, nunca se divorcido de Antonina. La cuid6 hasta el final de sus dias,
aunque rara vez se vieron. Ademads de esto, Tchaikovsky carecia de entusiasmo por la vida,
sintiendo que sus fracasos profesionales lo asfixiaban, sumiéndolo en una depresion dificil de

superar.

32 Loles Raventés Garcia-Amorena: Correspondencias musicales I: Nadezhda von Meck y Piotr: 1. Chaikovski
“Barcelona Classica” 2020.
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Se ha revelado la orientacion sexual de Tchaikovsky, lo que ha suscitado la teoria de que podria
haberse quitado la vida bajo la presion de un supuesto "tribunal de honor" para evitar la
vergiienza y el rechazo que habria enfrentado el musico si se conocieran sus relaciones
amorosas consideradas tabu en la época. Aunque hay music6élogos como Richard Taruskin que

no concuerda con este argumento.

En 1981, la musicologa rusa Alexandra Orlova publico un articulo en la revista "Music and
Letters: Tchaikovsky: the last chapter, vol. 62, n° 2, pp. 125-145". que arrojaba luz sobre el
intento de suicidio del compositor. Segiin Orlova, Tchaikovsky habria tratado de quitarse la
vida para evitar un escandalo aun mayor después de que su enamoramiento por el hijo del
conde Stenbock-Fermors saliera a la luz. Este joven habria amenazado con revelar la relacion
al zar, lo que habria desencadenado un catastrofico escandalo. Orlova argumenta que
Tchaikovsky vivio atormentado por el miedo al escandalo durante toda su vida. En diversas
cartas, el compositor describe su lucha inicial y su eventual resignacion ante su condicion de
homosexual. Segun su hermano Modest, la Sexta Sinfonia podria haber sido inspirada por el

amor que sentia hacia su sobrino, Bob Davydoft.*

En conclusion, la vida y obra del compositor Piotr Ilich Tchaikovsky ha sido objeto de
admiracion y estudio durante décadas. Ademas, su legado musical esta entrelazado con una
complejidad psicoldgica notable, marcada por sus luchas internas y los trastornos a los que se
enfrento a lo largo de su vida. A través de su musica, Tchaikovsky encontrd una via de expresion
Unica para sus emociones, pero también reflejo las profundidades de su angustia y sufrimiento.
Sus trastornos psicologicos, como la depresion y la ansiedad, arrojan luz sobre la complejidad

del proceso creativo y la interaccion entre el arte y la salud mental.

Este tema ha sido profundamente explorado por destacados musicologos, entre los que destaca
la obra del renombrado autor y experto en musica rusa, David Brown. En su libro "Tchaikovsky:
The Man and his Music"**, Brown examina detalladamente la relacion entre la vida personal
de Tchaikovsky y su produccion musical, ofreciendo una perspectiva unica sobre como sus
trastornos psicologicos influyeron en su proceso creativo y en la forma en que se reflejan en su

musica.

3Miranda: Creatividad, arte y Medicina, p.115.
34 David Brown. Tehaikovsky: the man and his music, Nueva York, Faber & Faber, 2007.
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A pesar de sus desafios personales, Tchaikovsky dejo un legado perdurable que trasciende las
barreras del tiempo y continua inspirando a generaciones de oyentes y musicos, recordindonos
la fragilidad y la fuerza del espiritu humano frente a las adversidades internas. En ultima
instancia, su vida y obra nos invitan a reflexionar sobre la interseccion entre el genio creativo
y la fragilidad humana, recorddndonos que incluso en medio de la oscuridad, la belleza y la

grandeza pueden surgir.
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Manuel de Falla: Harmonias y sombras de una mente torturada.

El renombrado compositor Manuel de Falla, reconocido por su meticulosidad y obsesiones,
llevaba su busqueda de perfeccion a niveles sorprendentes, superando incluso a figuras como
Shostakovich en cuanto a la limpieza. Dedicaba hasta cinco horas diarias a su cuidado personal,
manteniendo un control ritmico de cada uno de sus movimientos, incluso al cepillarse los
dientes, lo que lamentablemente le causé dermatitis en las manos debido a su obsesion por la
limpieza. Ademas, esta preocupacion le hacia a Falla presentar un comportamiento obsesivo
en relacion con su entorno. Desinfectaba meticulosamente el piano si alguien mas lo habia
tocado y no toleraba ruidos externos que perturbaran su concentracién. Su creencia en la
influencia del nimero siete en su vida era evidente, ya que estructuraba periodos significativos
de su existencia en intervalos de siete afios, viviendo en lugares tan diversos como Paris,
Madrid y Argentina. Podriamos incluso afiadir que esta obsesion por la limpieza y el orden
también se reflejaba en su musica, donde cada nota y cada acorde parecian estar
meticulosamente colocados en su lugar, siguiendo una estructura y una armonia que mostraban

la misma meticulosidad y perfeccionismo que exhibia en su vida diaria.*®

Manuel de Falla, nacido en Cadiz en 1876, provenia de una familia acomodada y desde joven
mostr6 un talento musical notable, influenciado principalmente por su madre. Sin embargo, su
vida estuvo marcada por la enfermedad y el aislamiento, asi como por una constante
preocupacion por su obra. Tras viajar a Madrid y luego a Paris, donde tuvo la oportunidad de
encontrarse con importantes figuras musicales, regres6 a Espafia, donde compuso obras
iconicas como El amor brujo y Noches en los jardines de Esparia. Después de la Primera Guerra
Mundial, buscando tranquilidad, se traslado a Granada, donde colabor6 estrechamente con el
poeta Federico Garcia Lorca. A pesar de su blisqueda de paz, su salud se deteriord y
experimenté periodos de profunda depresion, agravados por la Guerra Civil espafiola.
Finalmente, en 1939, se exili6 a Argentina, donde vivid hasta su fallecimiento en 1946. Falla
dejo un legado musical importante, renovando la musica espanola al integrar elementos

populares con influencias internacionales. Su estilo evolucion6 desde una base folclorica hacia

35Verénica Maynés: “La histeria de la 6pera II: Genios, pero maniéticos” Opera Actual. 2020.
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una exploracidon mas experimental, destacando por su meticulosidad y perfeccionismo en la

composicion. Es considerado un precursor del neoclasicismo musical.*®

Manuel de Falla suele ser calificado como serio, enigmatico, taciturno e independiente
caracteristicas ya presentes desde su infancia. Su salud precaria y las enfermedades que padecié
contribuyeron a su mentalidad obsesiva y supersticiosa. Ademas, Falla exhibia varias manias
peculiares que afiadian capas a su compleja personalidad: El polvo era objeto de una aversion
extrema por parte de Falla. A sus crisis nerviosas y hemorragias le atribuia la influencia de la
luna, posiblemente influenciado por su cuidadora. Era estricto con los horarios, llegando al
punto de esperar el momento adecuado para comunicarle a su hermana que se habia roto una
pierna debido a su rigidez en este aspecto. Falla tenia un limite estricto de dos moscas
permitidas en su casa y consideraba a las demds como intrusas, temiendo que pudieran
transmitir enfermedades. Estas peculiaridades contribuyeron a la complejidad de su

personalidad y a su reputacion como uno de los compositores mas originales de su tiempo.®’

La musica de Manuel de Falla, se caracteriza por su busqueda de la unificacion entre elementos
técnicos y emocionales. Este enfoque busca crear una experiencia evocativa que trascienda la
mera expresion subjetiva del yo. Falla se adhiere a una estética formalista que pone énfasis en
la estructura y la cohesion musical, mientras que al mismo tiempo muestra una clara
desconfianza hacia la expresion egocéntrica propia del romanticismo. El compositor fue
influenciado por el nacionalismo musical espafiol y el neoclasicismo, esforzandose por
incorporar elementos folcloricos y tradicionales en su musica, a la vez que los combina con
técnicas modernas de composicion. Esta fusion de lo tradicional y lo contemporaneo se refleja
en obras emblematicas como "El amor brujo" y "Noches en los jardines de Espana", donde se
aprecia su habilidad para crear atmdsferas sugerentes y evocadoras. Ademas de su destreza
técnica, la musica de Falla esta imbuida de una profunda sensibilidad emocional. A través de
sus composiciones, explora temas universales como el amor, la pasion y la tragedia, capturando
la complejidad de la experiencia humana con una paleta sonora rica y expresiva. Es decir, la

musica de Falla representa una sintesis unica entre lo técnico y lo emocional, lo tradicional y

36Fernando Jiménez, Antonio Pérez, Maria Amaro, Maria Lopez, Teresa Payuelo, Yamile Constante, Noelia Edo,

José Manuel Granada, Sheyla Tomas, Beatriz Monterde: Aproximacion Psicobiogradfica a la Figura de Manuel
de Falla.
37 Anonimo: “El Gran Manuel De Falla E1 Maniatico” Iberpiano. 2015.
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lo moderno, que trasciende las fronteras culturales y temporales para ofrecer una experiencia

auditiva profundamente conmovedora y significativa.®

Los registros personales de Manuel de Falla, escritos entre 1936 y 1946, ofrecen una vision
detallada de su vida, abordando aspectos como su salud, estado de 4&nimo, eventos sociales e
incluso cambios climaticos que influian en é1. En estos escritos, redactados a mano con lapiz,
se presentan como un diario intimo que abarca desde 1936 hasta el dia anterior a su
fallecimiento en Argentina en 1946. Aunque son exhaustivos, su limitacion radica en cubrir
unicamente un periodo de diez afios. Como bien mencionan Maria Julieta Vega y Blas Gil:"los
diarios de Manuel de Falla se encuentran divididos en cuatro archivos, numerados del 8950 al
8953". Por ejemplo, el archivo 8950 consta de quince hojas que incluyen diez facturas de
diferentes farmacias. La primera factura es de Granada, emitida por los Laboratorios
Farmacéuticos Fermart en la Gran Via nimero 31. Las restantes facturas corresponden a su
estancia en Argentina, particularmente a la Farmacia San Carlos de Lorenzo J. Conde en Villa
Carlos Paz. Estas facturas, emitidas entre el 24 de julio y el 28 de agosto de 1940, sugieren una
posible intervencion quirurgica, ya que incluyen material de curacion como gasas, algodon y
esparadrapo. En el mismo archivo 8950 se encuentran once analisis clinicos, diez de los cuales
(de orina y heces) fueron realizados en la Farmacia del Puente del Carbon, por el Dr. Ramén
Alvarez de Toledo y Valero. Estos analisis fueron prescritos por el Dr. Rodriguez Santos entre
el 1 de abril y el 30 de octubre de 1936. Aunque se mencionan once analisis clinicos, solo se
han detallado diez. El undécimo analisis corresponde a un examen anatomopatoldgico de rabia,
realizado a la cabeza del gato Confucio que habia mordido a Maria del Carmen de Falla. Este
examen fue llevado a cabo por la seccion de Bacteriologia del Instituto Provincial de Higiene

de la Diputacion de Granada y esté fechado el 30 de noviembre de 1927.%

En conclusion, la figura de Manuel de Falla, uno de los mas grandes compositores espafioles
del siglo XX, ofrece un terreno fértil para explorar la interseccion entre la salud mental y la
creatividad artistica. Desde la perspectiva de la musicologia, estudiosos como Richard Taruskin
han analizado como las tensiones emocionales y los conflictos internos de Falla se reflejan en
su musica. La densidad armonica, los contrastes dinamicos y las sutiles variaciones de estado

de animo presentes en sus obras revelan un alma atormentada y en constante bisqueda de

#Teresa Cascudo: "Un Arte Mégico de Evocacion: La Musica Nueva Segin Manuel De Falla”, Brocar, 2008, p.
4.

39 Maria Julieta Vega Garcia-Ferrer y Blas Gil Extremera: Espitolario Manuel De Falla y La Salud, Estudio
clinico, 2022, p. 15.
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expresion.*® Por otro lado, desde la psicologia y la psiquiatria, los expertos han explorado como
los trastornos mentales pueden coexistir con la creatividad. La ansiedad y la depresion, son
problemas que se sabe que afectaron a Falla a lo largo de su vida, no solo pueden ser vistos
como obstaculos para la creacion artistica, sino también como catalizadores que impulsaron su
genio creativo hacia nuevas fronteras emocionales y estilisticas. Ademas, la perspectiva médica
proporciona una comprension mas profunda de coémo los trastornos psicologicos pueden
manifestarse fisicamente en el cuerpo, influenciando la manera en que un individuo
experimenta y expresa su arte. Médicos y psiquiatras contemporaneos nos hablan sobre como
la salud mental de Falla impact6 en su capacidad para componer y como sus sintomas pueden
haber influido en las decisiones estilisticas y tematicas de sus obras. Por lo que el andlisis
multidisciplinario de la vida y obra de Manuel de Falla nos brinda una vision méas completa de
la complejidad humana y nos permite apreciar como la creatividad puede ser moldeada por las
luchas internas de un individuo, al comprender mejor la relacion entre los trastornos

psicoldgicos y la expresion artistica.

“*Michael Christoforidis: "Manuel De Falla’s Siete Canciones Populares Espafiolas: The Composer’s Personal
Library, Folksong Models And The Creative Process, Anuario Musical", 2000, p.8
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Robert Schumann: Notas de genialidad y oscuridad mental.

La vida de Robert Schumann estuvo marcada por una lucha constante contra diversos trastornos
psicologicos que afectaron profundamente su bienestar emocional y su capacidad creativa.
Desde una edad temprana, mostro signos de sensibilidad extrema y cambios de humor,
caracteristicas asociadas al trastorno bipolar. Y es que algunos musicélogos y psicdlogo como
puede ser John Daverio comentan que se experimentd episodios de depresion abrumadora y
momentos de excitacion maniaca desbordante a lo largo de su vida. La depresion sumergio a
Schumann en periodos de profunda melancolia y desesperacion, afectando su capacidad para
componer y su motivacion para enfrentar el mundo exterior. A pesar de su talento y pasion por
la musica, la depresion obstaculizo su expresion artistica. Durante los periodos de exaltacion
maniaca, experiment6 una energia desbordante y una intensa creatividad. Su mente se volvia
hiperactiva, inundada de ideas y proyectos musicales. Estos momentos de euforia eran seguidos
por caidas abruptas en la depresion, creando un ciclo de altibajos emocionales. Ademas del
trastorno bipolar, Schumann enfrent6 episodios de psicosis, con alucinaciones auditivas y

delirios, exacerbando su angustia mental.

Robert Schumann nacié en una familia con un entorno que supuso un trasfondo complejo para
un buen desarrollo emocional. Como bien menciona la psicologa Karina Scandolara: "Los
antecedentes familiares de trastornos mentales se reflejaron en la vida de Schumann y en la de
sus descendientes. Su padre, August Schumann, también sufria de ansiedad y melancolia, lo
que sugiere una posibilidad de que estuviera en el espectro bipolar, su madre luchaba contra
episodios depresivos, su hermana Emilia Schumann, se suicid6 a los 16 afios dejando una
marca profunda en su hermano. Y uno de sus hijos fue internado por enfermedad mental,

mientras que otro desarrollé una adicion a la morfina™*!,

Desde pronto Robert Schumann, tuvo el suefio de convertirse en un virtuoso del piano. Sin
embargo, su camino hacia el éxito como concertista se vio truncado por una lesion en su mano

derecha, un giro tragico que lo llevo a explorar el mundo de la composicion musical. Aunque

#Karina Scandolara: Trastorno Bipolar y Capacidad Artistica: Robert Schumann Bajo los Influjos de Eusebius
y Florestan, 2019, p.17
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la causa exacta de su lesion ha sido objeto de especulacion, muchos estudiosos sugieren que
pudo haber sufrido de distonia focal, un trastorno del movimiento que afecta la coordinacion
de los musculos. Esta lesion, lejos de ser un obstaculo insuperable, sirvié como catalizador para
su incursion en la composicion, donde encontraria su verdadera vocacion y dejaria un legado
perdurable en la historia de la musica. Durante su infancia, mostré un temperamento
ciclotimico, con cambios de humor y tendencia a la depresion, “su primer episodio depresivo

ocurrié a los 16 afios, debido a la muerte de su padre y al suicidio de su hermana™*2,

Sin embargo, la vida de Schumann estuvo marcada por muchas otras cuestiones ademas de su
talento musical. A lo largo de su existencia, lidi6 con fluctuaciones extremas de humor, que
ahora se identificarian claramente como sintomas de trastorno bipolar. Estos episodios
maniacos y depresivos no solo afectaron su bienestar personal, sino también su capacidad para
componer. "Durante sus periodos de euforia y productividad, Schumann experimentaba una
mente hiperactiva y una creatividad desbordante. Describia sentirse lleno de musica y tenia

dificultades para seguir el ritmo de sus ideas™3.

Karina Scandolara anade: "Que tras sus tragedias familiares, Schumann se sumia en la
inactividad, la tristeza y la anhedonia. Se asilaba del mundo y perdia interés en actividades que

antes disfrutaba. Experimentaba una sensacion de agotamiento generalizado ™.

El matrimonio con Clara Wieck, una virtuosa pianista y compositora por derecho propio, brindé
a Schumann un apoyo extraordinario tanto emocional como profesional. Clara no solo era su
esposa, sino también su musa y confidente. En sus momentos mas, cuando sus batallas con la
enfermedad mental alcanzaban su punto mas critico, Clara permanecia a su lado, defendiendo
su musica y cuidando de su familia con un amor inquebrantable. Su relacion, marcada por la
complicidad y la devocion mutua, proporcioné a Schumann un ancla vital en medio de las

tormentas emocionales que azotaban su mente.

En el ano 1833 Schumann en una de sus cartas anotd: “Gran presion sanguinea, miedo

inexplicable, falta de respiracion, desmayo momentaneo, todo en un rapido cambio ™.

Schumann luché contra la ideacion suicida, ya que gran parte de su vida, ha realizado multiples

intentos de suicidio. “Estos intentos reflejan una melancolia ansiosa y un deseo de escapar de

“2Karina Scandolara: Trastorno Bipolar y Capacidad Artistica: Robert Schumann Bajo los Influjos de Eusebius
y Florestan, 2019, p.26

#3Scandolara: Trastorno Bipolar y Capacidad Artistica, p.22

*4Scandolara: Trastorno Bipolar y Capacidad Artistica, p.26

*Kerner: Grandes Musicos, p.119
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su sufrimiento™®, ademas, de que una de las veces dejo una carta donde se puede leer: “Apenas

puedo dominar mi enfermedad, que es una deprimente melancolia™’.

De acuerdo con Kerner: “El 4 de octubre de 1837, Schumann anotd en su diario: <<Me he
dafiado a mi mismo con terribles pensamientos>>; y el 10 de octubre: <<esta cerca el ocaso, o
el principio de una nueva vida... es como si enloqueciera, pobre de mi>>. Kerner afade que “en
1837 hablé con Clara sobre todo este lado oscuro de su vida, ya que queria comunicarle un
profundo secreto sobre su grave padecimiento psiquico, que aparecid después del verano de
1833. Un afio mas tarde, le volvio a escribir a su esposa donde le decia lo siguiente: <<Clara,
he oido tu voz a mi lado, muy fuerte, porque pensaba micho en ella>>. En 1 de octubre de ese
mismo afio, se encuentra la siguiente anotacion en el diario: <<Martes todo el dia y la noche
siguiente, la mas terrible de mi vida, pensaba que me quemaba de intranquilidad, algo
horrible>>. En ese mismo afio, Schumann entré en una grave fase de conflicto interior antes

de su viaje a Viena que le volvié a llevar al borde del suicidio 8.

En 1842, Robert Schumann comenz6 a experimentar ataques de vértigo y gran debilidad
nerviosa, empeorando durante una gira por Rusia en 1844, donde se enfrenté6 con molestias
reumaticas con manifestacion de miedos y fuertes ataques de vértigo. Schumann anot6 en su
diario: "apenas puedo soportar las dolencias, ni tampoco el comportamiento de Clara"*°. Para
junio de 1844, su estado de salud alcanz6 un agotamiento nervioso total, impidiéndole
levantarse de la cama. En 1845, sus temores se centraron en un envenenamiento y la muerte,
junto con un miedo a los objetos metalicos. A pesar de un breve alivio en 1846, comenzaron
problemas auditivos alarmantes, incluido un constante cantar y susurrar en el oido. En el
balneario en las islas Norderney en 1846 proporcioné algo de alivio, pero los ataques de vértigo
persistieron. El afio 1849 fue un momento destacado en su salud y productividad. Sin embargo,
para 1852, enfrentaba molestias reumaticas, depresiones graves e insomnio permanente. En
julio de 1853, sufrié un ataque nervioso, y su médico lo describié como "un hombre perdido,
sufre un padecimiento cerebral incurable". En febrero de 1854, la gravedad de su situacion era
evidente, como lo indican sus palabras al violinista J. Joachim: "Ahora quiero terminar, ya
oscurece... muchas veces os he escrito con tinta simpatica y entrelineas se encuentra un texto

secreto, que seguramente surgira mas adelante"°.

*6Scandolara: Trastorno Bipolar y Capacidad Artistica, p.26
#"Scandolara: Trastorno Bipolar y Capacidad Artistica, p.26
%8 Kerner: Grandes Musicos, p.119 'y 120

49 Kerner: Grandes Musicos, 2003, p.120

S9Kerner: Grandes Musicos, p.121
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A partir del 10 de febrero de 1854, experimento delirios misticos, creyendo que se comunicaba
con almas de difuntos. También, sufri6 delirios de culpa, relacionados con alucinaciones
visuales y auditivas de demonios que lo acusaban de ser un pecador. Experimentaba delirios
persecutorios, sintiéndose perseguido por espiritus malignos que deseaban llevarlo al infierno.
Durante sus fases maniacas, Schumann presentaba habla acelerado e incoherente,
comportamiento social indiscreto y agresivo, y conducta sexual hiperactiva. También mostraba
impulsividad y violencia hacia otros musicos en su revista. Ademas, tenia obsesiones
relacionadas con la ampliacion de la amplitud de su mano en el piano y las mesas giratorias.
Experiment6 una pérdida de peso significativa debido a la pérdida maniacos como depresivos,
lo que contribuia a su descompensacion emocional. El lunes de Carnaval, el 27 de febrero de
1854, Schumann intentd quitarse la vida. Se alejé de su hogar en un momento sin vigilancia y
se lanz¢ al Rin. Primero, arroj6 su anillo de bodas y luego se sumergio6 en el rio, que para ¢l se
convirtié en un simbolo de la unién entre lo efimero y la fuerza primordial de los elementos
divinos, una asociacion similar al la que el volcadn Etna para Empédocles. "Vi a mi padre por
ultima vez aquel dia que salié de casa para acabar con su vida. Estaba sentada frente al despacho
de mi madre cuando la puerta de la habitacion contigua se abrié y vi a mi padre en bata. Su
rostro estaba palido y al verme, se cubrid el rostro con las manos y murmuro: 'Dios mio', antes
de desaparecer de nuevo. Entré en la habitacion de mi padre y la encontré vacia. Al asomarme
a la calle, vi a lo lejos una multitud que se acercaba escandalosamente hacia mi; unos barqueros
lo habian rescatado del rio. Al acercarme mas, reconoci a mi padre siendo sostenido por dos
hombres, con las manos cubriéndole el rostro. Luego le asignaron un cuidador y, unos dias mas
tarde, el 4 de marzo, lo llevaron en un coche. Desde la ventana, los hijos observamos como
subia al vehiculo que entr6 discretamente al patio para evitar llamar la atencion. El Dr.
Hasenclever y el cuidador lo acompafiaban. Nos aseguraron que pronto volveria recuperado,

pero las criadas a nuestro lado no pudieron evitar las lagrimas">L.

A mediados de mayo de 1855, Bettina von Arnim una amiga del compositor hizo una visita a
Clara para informarle sobre su encuentro con el Sr. Schumann. Expreso: "Querida amiga,
gracias a su intermediacion pude visitar al Sr. Schumann. Atravesamos un patio abandonado y
una casa desierta para llegar a una habitacion vacia... Alli aguardamos la llegada del médico.
Insisti en ver a su amado esposo, asi que nos condujo por pasillos idénticos hacia otra casa
donde reinaba una calma tan profunda que se podia escuchar el mas minimo ruido... Me

precipité hacia €1, y la alegria de nuestro encuentro se reflejaba en su rostro. Con dificultad

SKerner: Grandes Musicos, p.122
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pronuncid algunas palabras, ya que hablar le resultaba arduo, mas atn porque habia pasado
mas de un afio sin conversar con nadie. Compartié con nosotros todo lo interesante que habia
acontecido en su vida... Se esfuerza por mantenerse firme, pero le resulta dificil, ya que esta
lejos de todo lo que podria ayudarlo y distraerlo. Es evidente que su sorprendente desgracia fue
simplemente un episodio nervioso que podria haberse resuelto antes si se lo hubiera
comprendido mejor o se hubiera entendido qué lo afectaba internamente... Me alegra saber que

usted lo espera pronto en casa, y ese regreso a su hogar lo llena de afioranza..."?.

Cuando Schumann se dio cuenta de que le ignoraban, cay6 en un letargo cada vez mas profundo.
En el verano de 1855, su amigo J.v. Wasielewski lo vio a través de una puerta entreabierta,
sentado al piano: "Fue desgarrador presenciar a tan noble y grandioso hombre afectado por tal
fragilidad en sus facultades mentales y fisicas.">®. Ademas de los trastornos en el olfato y el
gusto, también experiment6 fuertes hinchazones en los pies; y las fuerzas de Schumann
disminuian rdpidamente. Dedicado a encontrar alguna distraccidon, se puso a ordenar
alfabéticamente los nombres de ciudades y paises de un atlas que Brahms que le habia regalado
en su cumpleafios. El 28 de julio, comenzoé a sufrir fuertes convulsiones que Brahms y Clara
observaron a través de una pequeia ventana. A pesar de semanas de rechazo a la comida,
Schumann acepté un poco de vino y gelatina de manos de su esposa. Y el martes 29 de julio
del 1856, encontrando algo de alivio en sus sufrimientos. "Sus tltimas horas fueron tranquilas,
se durmid sin darse cuenta; nadie lo acompafiaba en ese momento. Yo misma lo vi solo media

n54

hora mas tarde...">*, escribi6 la viuda de Schumann.

Y es que como describieron Barlow y Durand: “El trastorno bipolar que se apoderd de
Schumann se caracterizd por la alternancia entre episodios maniacos y depresivos, como si

fuera una montafia rusa emocional *®°.

El trastorno bipolar de Schumann no sélo se manifestaba en sus cambios de humor, sino
también en su musica. Sus composiciones a menudo reflejaban los altibajos emocionales que
experimentaba, con cambios abruptos de tono y atmosfera que reflejaban sus propias batallas

internas. Estas fluctuaciones emocionales se entrelazaban con su genio creativo, dando como

S2Kerner: Grandes Musicos, p.122
3Kerner: Grandes Musicos, p.122
¥Kerner: Grandes Musicos, p.123
5Scandolara: Trastorno Bipolar y Capacidad Artistica, p.28
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resultado obras profundamente emocionales y psicologicamente complejas que resuenan con

una sinceridad tnica.

La relacion entre la enfermedad mental y la creatividad ha sido un tema de debate constante en
el ambito artistico y cientifico. Algunos sostienen que el trastorno bipolar de Schumann estaba
intrinsecamente vinculado a su genio creativo, argumentando que sus momentos de mania le
proporcionaban una claridad y energia creativa inigualables. Otros, sin embargo, sugieren que
su musica trascendia su enfermedad, que su genio era independiente de sus luchas personales

y que los sintomas del trastorno bipolar simplemente se reflejaban incidentalmente en su obra.

En conclusion, la vida y obra de Robert Schumann nos ofrecen una perspectiva fascinante del
cruce entre la creatividad artistica y la enfermedad mental. Su historia nos recuerda que la
mente humana es un paisaje complejo y multifacético, donde la belleza y la angustia a menudo
van de la mano. En tltima instancia, Schumann nos ensefia que, aunque nuestras luchas internas
puedan ser abrumadoras, también pueden ser la fuente de nuestra mayor inspiracion y

creatividad.

En definitiva, la vida de Robert Schumann estuvo profundamente influenciada por la compleja
interaccion entre su genio creativo y los desafios de su salud mental. Expertos en musica,
medicina y psicologia han analizado exhaustivamente su obra y su historia personal para
comprender los trastornos psicologicos que experimentd. La mayoria de los musicdlogos han
destacado coOmo la musica de Schumann refleja sus variados estados de animo, desde la
exuberancia hasta la melancolia y la agitacion emocional. Su habilidad para expresar
emociones profundas y complejas a través de la musica ha sido objeto de admiracion y estudio.
En la actualidad, se ha llevado a cabo un analisis detallado de los diferentes registros historicos
y descripciones de los sintomas de Schumann, que incluyen episodios de depresion, ansiedad,
alucinaciones y cambios de humor extremos. Se ha especulado con posibles diagndsticos
retrospectivos, como trastorno bipolar, esquizofrenia o sifilis cerebral, aunque la naturaleza
precisa de sus enfermedades aun estd sujeta a debate. Los psicologos especializados en el
contexto del musico han examinado el impacto de los trastornos en su vida personal y
profesional, resaltando como su salud mental afectd su capacidad para relacionarse con los
demds y para mantener una carrera estable como musico. Algunos investigadores han
explorado la relacion entre su creatividad y su sufrimiento emocional, cuestiondndose si la
musica fue tanto una via de expresion como un refugio de sus luchas internas. En la actualidad,

el legado musical de Schumann perdura como un testimonio de su talento excepcional y su
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batalla contra la enfermedad mental, inspirando tanto asombro como compasion en

generaciones de oyentes y académicos.
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Frédéric Chopin: Melodias Melancolicas y tormentos del alma.

Frédéric Chopin fue un destacado prodigio polaco del piano en el siglo XIX. Su vida y obra
han sido objeto de andlisis multidisciplinarios, que abarca desde la perspectiva psicoldgica
hasta la historica y artistica. Su relacion con la renombrada escritora francesa George Sand dejo
una huella imborrable en su existencia, desatando una lucha interna entre el fervor de su amor
por ella y las convenciones sociales opresivas de la época. Esta relacion tan desordenada, junto
con su precaria salud afectada por la tuberculosis, significo un impulso hacia su aislamiento
emocional y el abismo de la depresion. Chopin se erigia como un perfeccionista obsesivo en el
ambito de su arte®, inmerso en un frenesi de trabajo incansable sobre sus composiciones. Esta
dedicacion sin igual, aunque alimentaba la grandeza de su obra, también desencadenaba en ¢l
niveles extremos de ansiedad y estrés. A pesar de las incesantes adversidades que afronto, logro
forjar un legado musical insuperable, que ha sido objeto de admiracién y escrutinio por
generaciones venideras. Su trayectoria vital y creativa ejemplifica de manera palpable como
las vicisitudes de la existencia pueden moldear la personalidad y la produccion artistica de un

individuo.

La infancia y la formacién de Chopin en Polonia durante una época tumultuosa, caracterizada
por la division del pais y la opresion rusa, dejaron una profunda huella en su estilo musical y
personalidad. Desde una edad temprana, su innato talento como pianista y compositor se vio
condicionado por estas vivencias, lo que le condujo a desarrollar una inclinacion hacia la
melancolia y la reflexion introspectiva en su musica. La fusion de la musica folklorica polaca
con elementos europeos en su estilo compositivo confiere a sus obras una identidad unica y
atemporal. La influencia de su entorno familiar acomodado y perfeccionista se evidencia en la
meticulosidad y la complejidad de sus obras. Estas son reconocidas por su exquisita belleza y
sofisticacion, reflejando el alma de un artista profundamente arraigado en su herencia cultural

pero con una visién innovadora y universal®’,

% Anénimo: “"La vida de Chopin: un analisis psicologico del genio polaco del piano™ Psucologistas, 12 de abril
2013.
5" An6nimo: “"La vida de Chopin”.

42



De acuerdo Pablo Young: “El relato de la enfermedad de Federico Chopin, proporcionado por
George Sand y Franz Liszt, revela un historial de problemas respiratorios y sintomas
recurrentes desde su juventud. En su adolescencia, experimento6 procesos respiratorios, diarreas

y pérdida de peso, con episodios prolongados de enfermedad de 1826y 18308,

La influencia de George Sand en la vida y obra de Chopin fue profunda y multifacética. A pesar
de las marcadas diferencias en sus personalidades, su relacion complicada dejé una huella
indeleble en ambos. A lo largo de su vinculo, plagado de momentos de separacion y conflictos,

se tejieron lazos emocionales oscuros que se reflejaron en la misica del compositor®®.

A pesar de desarrollar su talento musical en Polonia, Chopin sinti6 la necesidad de buscar fama
y aprendizaje en Francia debido a la inestabilidad politica en su pais natal . Partié hacia Francia

en 1830.

Durante su vida, Chopin experimentd varios episodios de enfermedad, incluyendo dolores
toracicos, hemoptisis, bronquitis y laringitis. También se observo una ausencia de vello facial

a los 20 afios y nunca tuvo hijos a pesar de su relacion con George Sand durante ocho afios®.

Mas alla de ser su pareja romantica, George Sand fue una musa indispensable para Chopin,
influyendo en su vida emocional y en la evolucion de su estilo musical. La intensidad de su
conexion y los altibajos emocionales que experimentaron se reflejaron en la profundidad y la

riqueza emocional de la musica del compositor polaco®?.

En 1837, una epidemia de gripe en Paris afectdé a Chopin, causandole una fiebre alta,
hematemesis y hemoptisis. Su médico le recomendo6 un clima mas templado para su salud, por
lo que se traslado a la isla de Mallorca, donde continu6 sufriendo problemas de salis cronicas.
Pero tan solo estuvieron alli dos afios, porque en 1839, Chopin y George Sand se mudaron a
Marsella, aunque la salud del compositor sigui6 deteriordndose, con pérdida de peso

significativa, palidez y debilidad extrema®?.

Aunque el médico Jean Cruveilhier negara la idea de que Chopin padecia tuberculosis, el doctor
Pierre-Francgois Percy, un cirujano militar francés que trat6 al compositor durante sus tltimos

dias en Paris, sostuvo lo contrario. La disputa sobre la enfermedad de Chopin ha persistido a

%8 Young, Pablo: "Federico Chopin (1810-1849) y su enfermedad." Revista médica de Chile, 2014, p. 4.
%9 Anénimo: “"La vida de Chopin”.

0 Young: "Federico Chopin (1810-1849) y su enfermedad.", p. 4.

81 Maurin, E : "Chopin: una vida marcada por la enfermedad y el amor tormentoso” Noticiero Venezuela
Sinfonica, 9 de septiembre 2023.

62 Young: "Federico Chopin (1810-1849) y su enfermedad.", p. 5.
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lo largo del tiempo. La mayoria de los historiadores que han investigado la vida del musico
estan inclinados a creer que la tuberculosis fue la enfermedad que lo afect6 durante gran parte
de su vida y que finalmente caus6 su muerte. Sin embargo, algunos médicos han sugerido la
posibilidad de que Chopin sufriera de una enfermedad pulmonar distinta, como bronquitis
cronica o enfisema. Esta divergencia en las opiniones médicas ha generado debates continuos

sobre la salud del compositor polaco y la verdadera naturaleza de su enfermedad®?.

Se ha planteado la sugerencia de que el perfeccionismo y la autoexigencia de Chopin podrian
haber sido estrategias para superar sus dificultades fisicas y emocionales. Este impulso por la
excelencia se evidencia claramente en su obra, donde cada nota y frase musical parece haber
sido meticulosamente perfeccionadas. No obstante, esta misma busqueda implacable de la
perfeccion también pudo haber contribuido a su deterioro mental, agravando los sintomas de

ansiedad y depresion.

El invierno de 1847 fue un periodo de altibajos para Chopin, con breves mejorias seguidas de
prolongadas recaidas. Este periodo coincidio con el fin de su relacion con George Sand, lo que
pareci6 afectar negativamente su salud. A pesar de su fragilidad fisica, decidi6 viajar a Londres
para ofrecer conciertos, motivado por la inestabilidad politica en Francia, el respaldo de sus
amigos y el deseo de superar el dolor de la separacion. Sin embargo, su salud se deteriord
durante su estancia en la capital britanica, y pas6 gran parte del tiempo confinado en cama. A
pesar de ello, en abril se sinti6 lo suficientemente recuperado como para visitar Edimburgo,
donde entablé una nueva relacion con Jane Stirling. Al regresar a Londres en noviembre de
1848, Chopin experimenté un marcado declive en su salud. Escribié sobre su sufrimiento y
problemas respiratorios, que empeoraron tras la muerte de su médico de confianza, el Dr.
Molin. A pesar de los intentos de tratamiento, su estado continu6 deteriorandose rapidamente,
hasta el punto de que apenas podia hablar o moverse de la cama. Ante el brote de codlera en
Brasil, sus amigos decidieron trasladarlo a las afueras de Paris en un intento por mejorar su
salud. Durante 1849, Chopin expres6 su frustracion con los tratamientos médicos y su
debilitamiento fisico. Describi6 episodios de hematemesis, edema en las piernas y debilidad
generalizada. A pesar de recibir consultas médicas y diversos tratamientos, su salud continu6

en declive, y se mostraba escéptico sobre la efectividad de los médicos y medicamentos. En

8 Young: "Federico Chopin (1810-1849) y su enfermedad.", p. 10.
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septiembre de 1849, los médicos llegaron a la conclusiéon de que Chopin estaba demasiado

enfermo para viajar fuera de Paris®,

El Dr. Cruveilhier llevo a cabo la autopsia de Frédéric Chopin, pero lamentablemente su
informe nunca fue encontrado. Se presume que pudo haber sido destruido durante los grandes
incendios de Paris en 1871 o durante los periodos de las dos guerras mundiales.

Jane Stirling, en una respuesta a una carta de Liszt, revelo lo siguiente: “El Dr. Cruveilhier
habia mencionado que la autopsia no pudo determinar la causa exacta de la muerte de Chopin,
pero que aparentemente los pulmones estaban menos afectados que el corazéon. También
menciond que la enfermedad que afectaba a Chopin era desconocida para el médico™.
Posteriormente, Ludwika Chopin, hermana del compositor, compartié un comentario similar
del Dr. Cruveilhier, donde se mencionaba que la autopsia no revel6 la causa del fallecimiento,
pero que Chopin no habria podido sobrevivir a diversas patologias. Ademas del corazon
agrandado, se observaron cambios pulmonares que indicaban una enfermedad crénica de larga

duracién, aunque no se habia informado previamente sobre esta enfermedad en Chopin®.

Las obras de Chopin son un reflejo profundo de su mundo emocional y sus vivencias
personales. A través de su musica, Chopin nos lleva en un viaje que va desde la melancolia mas
profunda hasta la exuberante alegria, capturando una amplia gama de emociones con maestria
y sensibilidad. La destreza técnica de Chopin en el piano es legendaria. Como virtuoso del
instrumento, deslumbraba con su habilidad para incorporar arpegios vertiginosos, pasajes de
octavas y escalas virtuosas en sus composiciones. Su dominio del piano no solo era una
exhibicion de técnica, sino también una expresion de su profunda conexion con el instrumento
y su capacidad para transmitir emociones a través de €l. Su legado va mas alld de sus
composiciones musicales. Sus obras han sido objeto de estudio en la psicologia musical,
revelando como la musica puede influir en nuestras emociones y comportamientos. Ademas,
su innovacion estilistica ha sido analizada para comprender mejor la esencia de la creatividad

artistica humana®®.

® Young: "Federico Chopin (1810-1849) y su enfermedad.", p. 8.

% Young: "Federico Chopin (1810-1849) y su enfermedad.", p. 9.

8 Raul Cicero-Sabido: "Sintomatologia y creatividad. El caso de Federico Chopin" Gaceta medica de Mexico,
2003, p.1-3.
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En conclusidn, algunos musicélogos y bidgrafos sugieren que Chopin pudo haber sufrido de
depresion, dada la melancolia y la profundidad emocional de muchas de sus obras. La
naturaleza introspectiva de su musica, junto con sus numerosas cartas personales que revelan
un estado de 4animo sombrio en ciertos momentos de su vida, respalda esta teoria. Médicos y
psicélogos contemporaneos como puede ser Kay Redfield Jamison, han especulado sobre otras
posibles condiciones que Chopin pudo haber enfrentado, como el trastorno bipolar, dado su
comportamiento enérgico y creativo en contraste con periodos de reclusion y melancolia. Sin
embargo, es importante recordar que estas son solo especulaciones basadas en el analisis
retrospectivo de su vida y obra. En tltima instancia, la relacion entre la salud mental de Chopin
y su musica es compleja y multifacética. Si bien es imposible conocer con certeza los detalles
exactos de sus trastornos psicologicos, su legado musical sigue siendo una poderosa expresion
de las profundidades de la experiencia humana.

Aunque no existe una evidencia concluyente que vincule directamente la salud mental de
Chopin con su musica, es innegable que sus experiencias personales, marcadas por el
sufrimiento fisico y emocional, probablemente hayan permeado profundamente en su arte. Su
capacidad para transformar el dolor en belleza sonora es testimonio de su genio creativo y de
la complejidad de su ser interior. En ultima instancia, la conexion entre la masica de Chopin y
su salud mental sigue siendo un enigma fascinante que continia inspirando la investigacion y

la reflexidon en la comunidad académica.
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3. CONCLUISONES:
Después de meses de trabajo de investigacion y dedicacion, finalmente he alcanzado el término

de este Trabajo Final de Grado, y con ello, surgen una serie de reflexiones que deseo compartir.

En primer lugar, quiero destacar el inmenso desafio que ha representado para mi abordar este
proyecto. La esencia de mi labor ha residido en explorar la relevancia de los trastornos
psicologicos en la vida de los compositores a lo largo de la Historia de la Musica, una tarea

que, sin duda, ha sido tanto estimulante como compleja.

En el transcurso de esta exhaustiva investigacion, me he encontrado con una serie de obstaculos
que han marcado mi trayectoria. Entre ellos, uno de los mas significativos ha sido la busqueda
de informacion precisa y detallada acerca de los trastornos especificos que afectaron a cada
compositor. Aclarar las circunstancias médico-psicoldgicas en las que estos genios vivieron y
crearon ha resultado ser una tarea desafiante, ya que la historia misma estd marcada por
controversias y lagunas que dificultan la construcciéon de un marco teoérico sélido. En
numerosas ocasiones, las fuentes consultadas, tanto en linea como en libros, han tendido a
enfocarse mas en los aspectos biograficos de los compositores que en sus trastornos

psicologicos, afiadiendo asi una capa adicional de complejidad a mi labor investigativa.

Por otro lado, el proceso de creacion de los distintos capitulos de este trabajo y la seleccion de
las fuentes en las que me he basado para su desarrollo, han representado un desafio académico
que confio haber superado con éxito. Reconozco plenamente que la Historia de la Musica y los
trastornos psicologicos pueden resultar temas aridos para algunos, especialmente para aquellos
que no estan familiarizados con ellos de manera directa. Por esta razon, he procurado explicarlo
de una manera totalmente detallada y facil de entender y, que no solo profundicen en el
entendimiento de la tematica, sino que también faciliten su comprension para un publico mas

amplio.

En cuanto a los objetivos generales del proyecto, considero que se han logrado alcanzar en gran
medida a través del desarrollo del marco tedrico propuesto. Este enfoque busca no solo
fomentar el interés en la tematica de los trastornos psicologicos en el contexto de la creacion

musical, sino también promover una comprension mas profunda y holistica de los mismos.
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Enresumen, a pesar de las demandas y complejidades que han caracterizado este trabajo, siento
que he obtenido un aprendizaje invaluable a lo largo de todo el proceso. Los conocimientos
adquiridos no solo seran de gran utilidad para mi carrera actual, sino que también me brindan
una so6lida base para mi desarrollo profesional futuro, ya sea como terapeuta musical
especializado en trastornos psicologicos o en el ambito mas amplio de la educacion, en caso de

que decida no dedicarme exclusivamente a la musica terapéutica.
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