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La enfermedad de Chopin
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SU VIDA Y MUSICA

El compositor y virtuoso pianista, Frederic Francois
Chopin, legado universal para el Pianoforte, nacié en
Zelazowa-Wola, Polonia, el 1 de marzo de 1810y murié
en Paris el 17 de octubre de 1849 a los 39 afos de
edad.

Estudio musica con Frederic Ziwna, discipulo de
JS Bach. De Chopin dijo Schumann en 1931, cuando
tenia 21 afos: “quitense el sombrero, caballeros: un
genio, me inclino ante el genio espontaneo de Chopin,
su noble propésito, su maestria®. Su deseo de ser
apreciado en el mundo de la musica, y también mues-
tra de su personalidad, se nota en su comentario lue-
go de un concierto en Viena cuando tenia sélo 19 afos:
“si el primer dia fui bien recibido, hoy ha sido todavia
mejor. En el momento en que sali a escena se oyeron
unos bravos, que se repitieron hasta tres veces; tam-
bién habia més publico, el segundo éxito fue mejor
que el primero: va en crescendo, que es lo que me
gusta”.

Tuvo una salud muy fragil desde temprana edad, lo
que marco su corta vida. En su correspondencia es-
cribioé multiples veces su estado de salud; una carta
fechada en Mallorca el 3 de diciembre de 1838 refleja-
ba ya su percepcién de una muerte cercana: "llevo
dos semanas enfermo; agarre un resfriado a pesar de
los 18 grados de temperatura y a pesar de las rosas,
las naranjas, las palmeras, los higos y los consejos
de los tres mejores médicos de la isla. Uno de ellos
olié lo que yo habia escupido, el segundo dié golpecitos
en el sitio desde donde habia escupido y el tercero se
puso a husmear y escuchar como escupia. Uno dijo
que estoy a punto de estirar la pata, el segundo que
me estoy muriendo y el tercero que me voy a morir”.,

Nicolas, su padre, era francés, de ocupacion’

bibliotecélogo y profesor; su madre, Justyna, era po-
laca. Tuvo tres hermanas, Isabella, que muri¢ a los 70
afios, mantuvo durante su vida excelente estado de

salud estuvo presente el dia de la muerte de Chopiny
le acompafrioé en sus Ultimos dias; Ludwika, quien mu-
rié a los 48 afios sufrié de infecciones respiratorias
recurrentes y Emilia, quien era muy delgada, sufria de
tos recurrente y dificultad respiratoria y murié a los 14
afos de edad al parecer de tuberculosis. La infancia
de Chopin transcurrié en Varsovia, pero en su juven-
tud viaj6 con frecuencia entre 1829 y 1831 a dar con-
ciertos en Viena, Dresden, Moravia, Praga, Poznan,
Berlin, Cracovia, Leipzig y Stuttgart.

Una de las caracteristicas de la muasica de Chopin
ha sido atribuida a la situacion histérica de su tierra
natal. Varsovia cae bajo el fuego del ejército ruso en
septiembre de 1830, Nicolas | invade con 200.000
hombres el territorio polaco, prolifera el célera y Chopin
quien se encontraba en Stuttgart, expresa en su co-
rrespondencia: “‘no hay palabras que expresen mipena,
como puedo soportar este sentimiento, mi pobre pa-
dre debe estar muriéndose de hambre y mi madre no
puede comprarle ni siquiera pan”; compone el Estudio
en do menor, que llegd a conocerse como el Estudio
revolucionario y gue se considera como simbolo de
tragedia para el compositor. Chopin viaja inmediata-
mente al Paris Napolednico, que encarnaba como ciu-
dad cosmopolita el centro de Europa, alli se encontro
con un sistema moderno, con nuevas libertades y con
exponentes de una nueva vanguardia, en la literatura:
Victor Hugo, Balzac y Lamartine, en la pintura,
Delacroix y en la musica, su gran amigo Liszt. Habia
regresado a la tierra de sus ancestros, pero la Polonia
que estaba lejos quedaria inmortalizada en su musi-
ca. Paris dio el ambiente que necesitaba el gran mu-
sico y se convirtié en el escenario de sus mayores
triunfos. Dijo de su habitacién: “es una vivienda en-
cantadora; tengo una pequefa habitacion bellamente
amoblada con caoba y un balcén que da al boulevard
desde el cual puedo ver desde Mont-Martre hasta el
Panteon”. Contemporaneos fueron, Beethoven, quien
murié en 1827, Paganini, Weber, Rossini, Franz
Schubert, muerto en 1828 a los 31 afos, Hector
Berlioz, Felix Mendelssohn, Robert Schumann, Franz
Liszt, Richard Wagner, y el mismo Giuseppi Verdi,
quien nacio en 1813 y morira en 1901.
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LA ENFERMEDAD DE CHOPIN

George Sand (Aurora Dupin) marcara la vida senti-
mental del musico entre 1837 y 1847, le fue presenta-
da por Liszt y viajaron a Mallorca, donde vivieron como
pareja. Chopin se enamoré apasionadamente y man-
tuvo una relacion marcada por celos en tanto que Sand
describié sus sentimientos como maternales. La se-
paracion ocurrio en 1847 a la que contribuyo la dife-
rente visidén que tenian de los problemas politicos y
sociales, cuestidn importante para Sand pero que no
interesaba a Chopin.

La musica de Chopin ha sido descrita como el sim-
bolo de libertad y liberacion del pueblo polaco, pero
también como la encarnacion del espiritu, expresion
de los sentimientos, los pensamientos y la enferme-
dad propias. Fue ademas de virtuoso pianista, com-
positor de 27 estudios, 25 preludios, 19 nocturnos, 52
mazurcas, 12 polonesas, 4 scherzos, 4 baladas, 2
conciertos, 3 sonatas y 1 fantasia.

SU ENFERMEDAD

La tuberculosis es la causa atribuida para explicar
la enfermedad y muerte de Chopin atn en vida y du-
rante mucho tiempo después y corroborada en la ex-
celente biografia publicada en 2003 por Orga; sin em-
bargo, en la Revista Chest de enero de 1998, Kubbay
Young, de Edimburgo publican el articulo titulado The
Long Suffering of Frederic Chopin donde se hace
un recuento muy completo de la enfermedad del mu-
sico, su historia familiar y personal, el andlisis de los
sintomas de la enfermedad crénica, el padecimiento
de sus ultimos afios y dias para finalmente plantear el
diagnostico diferencial de la enfermedad y complica-
ciones. En dicho articulo se discute como la tubercu-
losis no puede explicar cabalmente la enfermedad de
Chopin, no solo por la interpretacion de los sintomas
sino también por que se rescatan algunos testimo-
nios historicos de personas cercanas a Chopin y aun
del doctor Cruveilhier, médico que practicé la autop-
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sia. En dicho articulo se propone que una forma leve
de Fibrosis quistica o una deficiencia de alfa 1
antitripsina pueden explicar mejor la enfermedad y
muerte de Chopin.

Chopin en su nifiez fue “enfermizo y delicado”, en
la adolescencia presento sintomas respiratorios, dia-
rrea recurrente y pérdida de peso; en 1826, a los 16
afos, presento seis meses de sintomas respiratorios,
cefalea y adenopatias cervicales. En Paris, en 1831,
a los 21 anos presentaba dolor toracico, hemoptisis,
fiebre y cefalea. En 1835 tuvo bronquitis y laringitis;
en 1837 sufrié de influenza (epidemia en Par(s), pre-
sentd hemoptisis y permanecié en cama varias se-
manas. Luego de interpretar el piano tenfa que salir al
aire ambiente por la disnea. En Mallorca en 1837 era
evidente que la salud de Chopin no era buena desde
varios anos antes, la tos empeoraba y dijo “he estado
enfermo como un perro, agarre un resfriado a pesar
del calor, estoy rodeado de rosas, naranjas, palmas y
arboles de higuera”; por la sospecha e idea de que
padecia tuberculosis fue obligado a salir de la casa
donde vivia, desinfectarla y quemar los muebles. La
comida con grasas le provocaba indigestién y diarrea.
De 1839 — 1842 acuso gran deterioro con pérdida de
peso (97 Ib) y palidez. De 1842 — 1847 de regresd a
Paris era ya incapaz de subir escaleras y segun su
correspondencia no se bajaba del carruaje. Para 1844
es pintado en una caricatura por Pauline Viardot como
con pecho en barril y piernas extremadamente delga-
das. De ese mismo afio existe una cartade Sand a la
hermana Ludwika: “su enfermedad no ha variado gran-
demente en seis afios, en la mafiana tose y en el
invierno tiene crisis de dos a tres dias”. En 1847 sufre
de cortas mejorias y largas recaidas. En 1848 Chopin
fue descrito como diminuto, delgado y palido. En “los
anos solitarios”, de 1847 a 1849 se describe “he esta-
do enfermo 18 dias, los doctores me visitan a diario,
tengo resfriado, tos, dolor de cabeza y sofocacion”, “a
duras penas me arrastro, estoy tan cansado como
nunca me has visto”, “no puedo ni respirar ni dormir”.
En Paris, en 1849, la enfermedad progresa rapidamen-
te, no puede hablar y cae postrado en cama, padece
de dolores articulares y le agobia un sufrimiento terri-
ble. Su conciencia permanece intacta pero para junio
21 presenta edemas; en septiembre dice “me estoy
yendo”. En octubre de 1849, su muerte es inminente,
padece severos calambres, el 15 de octubre empeora
y pierde momentaneamente la conciencia, el 16 de
octubre da instrucciones sobre papeles personales,
ordena llevar su corazén a Varsovia y que se toque en
su funeral el Réquiem de Mozart. Fallece el 17 de
octubre. Se tomaron impresiones de caray manosy
su muerte fue informado por Paris Daily News. La misa
se efectio en La Madeleine el martes 30 de octubre
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11 am donde se interpretaron el Requiem de Mozart y
su Marcha finebre. Fue cremado en Pere Lachaise, y
su corazon se encuentra en Varsovia.

Chopin fue tratado por muchos médicos; el doctor
Gaubert afirmé que el musico no sufria de tuberculo-
sis y que no tenia una enfermedad infecciosa. El doc-
tor Molin le traté con éxito en muchas ocasiones, del
doctor Fraenkel , “el esté loco” dijo Chopin. El doctor
Jean Cruveilhier muy famoso en Paris y Montpellier y
clinico exitoso en tuberculosis, cirugia, anatomia y
patologia “me mira como con consuncién y me orde-
na descansar’ le ve en sus Ultimos dias, le hace la
autopsia y le elabora el Certificado de Defuncién: Tu-
berculosis de los pulmones y la laringe. El documen-
to no apareci6 posteriormente y se supone que se
perdi6 en los incendios de Paris.

Chopin en su lecho de muerto. Kwiatkowski. Dibujo.

El diagnéstico que se plantea alternativo en el arti-
culo de la Revista Chest es si Chopin padecia una
enfermedad crdénica desde la infancia. Los amigos de
Chopin afirmaron que la enfermedad no era una nueva

enfermedad sino la fase aguda de la vieja enfermedad
que habia sufrido desde los doce afios. Jane Stirling,
cercana en los Ultimos afios a Chopin le conté a Liszt
que Cruveilhier le dij6 “la autopsia no revela la causa
de la muerte, pero parece que los pulmones estuvie-
ran menos afectados que el corazén, esta es una en-
fermedad que yo nunca habia visto antes”. Ludovica
Chopin cuenta que el doctor Cruveilhier le dijo que en
la autopsia no habia consuncién, que habia cambios
pulmonares de muchos afios de duracion, que el co-
razén estaba agrandado. Podria en sintesis afirmarse
que Chopin padecia sintomas respiratorios recurren-
tes de tos, disnea y hemoptisis desde la adolescen-
cia; sintomas sistémicos por pobre tolerancia al ejer-
cicio, fatigabilidad, caquexia, pérdida de peso, ane-
mia y edemas; sintomas gastrointestinales por dia-
rrea e intolerancia a las grasas. No presentaba
hipocratismo digital. Los diagnésticos alternativos a
la tuberculosis y planteados a la luz del andlisis de la
historia es la probabilidad que Chopin hubiere padeci-
do una deficiencia de alfa 1 antitripsina o mas proba-
ble una forma de fibrosis quistica, llamativo también
por la probable infertilidad del musico.

El nombre de Chopin evoca la imagen de un artista
sentimental, uno de los gigantes del periodo romanti-
co de la misica. Su musica quedé como un simbolo
de su tragedia personal y algunas veces como protes-
ta a la restriccion que la enfermedad crénica le impu-
so.
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