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1. RESUMEN EN ESPANOL

Esta investigacidn se centra en como se articula en el pensamiento decimondnico la conexion
entre los conceptos de histeria y mujer subversiva —de manera sintética: por qué la primera es
consecuencia, y justo castigo, de la segunda—. Con una perspectiva de género, se examina el
tema de la histeria desde varios angulos: desde un punto de vista sociolégico, se aborda el
surgimiento de la enfermedad, por qué y como afectd a las mujeres y, sobre todo, a sus cuerpos,
como mecanismo de dominacion en la sociedad del momento. También se presta atencion a la
creacion de discurso cientifico al respecto, no solo en Espafia sino en el contexto europeo, vy al
estudio y tratamiento de las mujeres desde este enfoque hegemdnicamente patriarcal. Por dltimo,
se examina un corpus significativo de novelas espafiolas de la segunda mitad del siglo X1X, con
el objetivo de analizar su compleja relacion con este contexto socio-médico y, con especial interés,
considerar las aportaciones de dofia Emilia Pardo Bazan —casi la Unica escritora que logré, con
autoridad, el derecho a ser escuchada en un medio definido como esencialmente masculino—.

2. ENGLISH SUMMARY

This research focuses on how the connection between the concepts of hysteria and subversive
woman is articulated in nineteenth-century thought —in a synthetic way: why the first is a
consequence, and just punishment, of the second—. With a gender perspective, the theme of
hysteria is examined from several angles: from a sociological point of view, the emergence of the
disease is addressed, why and how it affected women and, above all, their bodies, as mechanism
of domination in the society of the moment. Attention is also paid to the creation of a scientific
discourse in this regard, not only in Spain but also in the European context, and to the study and
treatment of women from this hegemonically patriarchal approach. Finally, a significant corpus
of Spanish novels from the second half of the 19th century is examined, with the aim of analyzing
its complex relationship with this socio-medical context and, with special interest, considering
the contributions of dofia Emilia Pardo Bazan —almost the only woman writer who achieved,
with authority, the right to be heard in a medium defined as essentially masculine—.
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Introduccion

Este Trabajo de Fin de Méster examina la histeria femenina en el marco socio-
cultural del contractualismo liberal decimondnico, con la perspectiva interdisciplinar de
los estudios de género y el objetivo especifico del andlisis de un corpus selecto de novelas
espafiolas publicadas en la segunda mitad del siglo xix, entendido aqui como resultado
cultural de determinado sistema de pensamiento. El proposito general es, por tanto,
explorar la compleja situacion social de las mujeres a la luz de un discurso identitario
dominado por el ideal del angel del hogar y la divisién publico/privado que lo sustenta,
que, en este contexto, expresa las tensiones entre las ansias emancipatorias que algunas

mujeres experimentan y la condena del patriarcado que las patologiza.

Asi las cosas, el capitulo | estudia las teorias médicas surgidos en el siglo XIX
que, con el desarrollo del positivismo, vuelven nucleares los conocimientos cientificos
que interpretan como patologia el “posicionamiento incomodo” (Labanyi, 2011: 24) de
las mujeres que representan alternativas a la norma como una enfermedad; desde ahi, se
explora también la Idgica cientifica que fomenta el auge del encerramiento en el
manicomio de estas pacientes. Todo ello con la intencién de exponer de manera
comprehensiva los mecanismos simbolicos de control a través de la violencia, fisica y
simbdlica, que se ejerce sobre los cuerpos femeninos y como la supuesta objetividad

cientifica no es, en realidad, ajena a componentes socio-morales.

Para comprobar el alcance de esta interseccion entre lo moral y lo clinico, el
capitulo 11 aborda el retrato social de la histérica, edificado en torno a las infracciones a
la norma que representan el adulterio, su actitud ante la maternidad —o0 su misma
ausencia— Yy los afanes intelectuales asociados con la lectura y el propio acto de escribir.
Como se expondra argumentadamente, el enfoque considera los mecanismos a través de
los cuales los supuestos preceptos medicos, en alianza con el recuperado poder de la
Iglesia Catolica a partir de la Restauracion Borbonica de 1874, niega cualquier posibilidad

de independencia a través de la enfermedad como via de exclusion social.

Una vez definido el entorno socio-cultural, el capitulo 111 se centra en el estudio
de cinco de las novelas publicadas en Espafia en la segunda mitad del siglo xixy en las

que el personaje de la histérica adquiere un relieve asociado al concreto paradigma



ideologico y epistemoldgico descrito: La Regenta, de Leopoldo Alas, Clarin (1884-
1885); La prostituta (1884) y El cura (1885), de Eduardo Lépez Bago; Nazarin (1895),
de Benito Pérez Galdds y Dulce Duefio, de Emilia Pardo Bazan (1911). A través de estas
obras, entre las que figuran algunas que han contribuido a fijar el canon nacional y otras
mucho menos atendidas por la critica, se examinaran los dispositivos mediante los cuales
queda reflejado literariamente el comportamiento histérico, valorando también los
recursos técnicos y sus implicaciones, tanto desde el punto de vista de la corriente
naturalista y sus peculiaridades en Espafia durante el periodo en que es corriente
dominante como desde el a&ngulo de autora de la condesa de Pardo Bazan. Todo ello, de
acuerdo con lo expuesto, se vincula aqui al proposito fundamental de indagar en los
complejos vinculos instituidos entre las corrientes médicas y las creencias morales, con
el objetivo de entender el valor del cuerpo femenino como espacio simbolico en el que se
libra una auténtica batalla entre las inclinaciones personales y las convenciones mas
establecidas, como lugar que remite a las duras consecuencias de ese “posicionamiento

incomodo” antes aludido y ya abordado por Labanyi (2011).

Finalmente, ademas de las preceptivas conclusiones, cierran este trabajo un anexo
con los argumentos de las novelas estudiadas, con el que se trata de ayudar a un mejor
entendimiento de las menciones al desenvolvimiento de la accion insertas en el desarrollo
del analisis critico, y la lista de las referencias bibliograficas manejadas en el curso de la

investigacion.



I. Medicina y mujeres en la segunda mitad del siglo XxIx:

cémo ejercer el control de género al amparo de la ciencia

1. El Estado—Nacion liberal y los discursos médicos decimondnicos

Como recuerda Jo Labanyi (2011), la situacion socio-histérica de las mujeres
espafolas en el siglo xix no fue ajena al convulso contexto generado por conflictos
bélicos y constantes cambios politicos; avanzada ya la centuria, se haria clara la
influencia, casi paralela, de una determinada idea nacional en conexion con un concepto
de Estado construidos al amparo del liberalismo burgués. Es la misma Labanyi quien
define como una “incomoda relacion” la que, nacida de ese cruce, se establece entre las

mujeres y la “esfera publica” (2011, 24).

En efecto, la dicotomia espacio publico/espacio privado, que el sistema liberal
burgués asocia desde el inicio con valores de género y econdmicos, resulta sustantiva en
la configuracién social, de modo que si lo privado se construye sobre los discursos de la
familia caracterizada por la intimidad y el amor femeninos (Labanyi 2011, 53), lo publico
conecta con el libre mercado y la productividad masculina (Labanyi 2011, 14). Asi lo
establece el contractualismo social, econdmico e incluso matrimonial en la base de la
construccidn y estabilidad comunitarias, donde el principio de la libertad individual viene
determinado por el derecho a la propiedad privada (Labanyi 2011, 39); en consecuencia,
las mujeres, al quedar relegadas al ambito doméstico y asociadas a las responsabilidades
reproductivas —no productivas—, careceran de derechos politicos, civiles y sociales
(Espigado 2006, 31).

Este sistema de valores, en el que lo econémico y lo contractual resultan pilares
basicos en sus vinculos con la teoria liberal, encuentra otras expresiones de similar
voluntad excluyente; asi las relaciones mujeres—naturaleza (Espigado 2006, 28), que, al
hacer de ellas “seres irracionales, naturales y no civilizados” (Romero Mateo 2006, 69),
legitiman por otra via el confinamiento doméstico femenino que el discurso liberal y

patriarcal establece.

De otro lado, el liberalismo burgués espariol aceptd la confesionalidad del Estado
(Espigado 2006, 39), de modo que el catolicismo, impulsado por el peso social e

institucional de la Iglesia —la educacién desempefia aqui un papel fundamental—, se



acabaria consolidando como “el principio rector de los comportamientos deseables”
(Espigado 2006, 39). Por este camino, la abnegacion y el sacrificio, a imagen y semejanza
de los patrones biblicos, se convirtieron en los rasgos caracterizadores de una mujer ideal
de esencia virtuosa y basicamente identificada con el modelo del angel del hogar, figura
etérea, asexuada, docil a los requerimientos del marido y destinada a la maternidad
(Espigado 2006, 39) vy, por la indole de su tarea, no carente del prestigio de clase (Rios
Lloret 2006, 182), que estableceria interesantes correspondencias con la perfecta casada
del manual homoénimo de Fray Luis de Leon (1583), de la que deriva (Gomez Martin
2020, 224-233 y Espigado 2006, 41).

Obviamente, la concepcion liberal-burguesa de la realidad y la vida no dejaria al
margen el d&mbito cientifico y médico, que, de hecho, como en el resto del mundo
occidental, experimenta profundos cambios en la Espafia de la segunda mitad del siglo
X1X, tanto en los que concierne a los saberes médicos como a su influencia social y a la
consideracién por parte de los diferentes sectores que integran la comunidad nacional.

Como se vera, el positivismo sera elemento fundamental de esta revolucion cientifica.

A instancias de su creador, Auguste Comte, el positivismo, en su condicion de
teoria filosofica basada en “la interpretacion de la realidad en su conjunto, con la intencion
de liberar la razén de conceptos etéreos y abstractos y de supuestas falsas explicaciones
metafisicas sobre la naturaleza de las cosas” (Velazquez Fernandez 2007, 604), buscaba
erradicar cualquier consideracion no solo subjetiva sino metafisica, para centrarse en lo
que entonces cobro mayor importancia, la llamada “fisica social” —la sociologia—, puesto
que “lo mas particular, fenoménico y experimentable: la actividad humana” (Velazquez
Fernandez 2007, 604) era, sin duda, el centro de interés. De planteamientos liberales, ya
que abogaba por una “estabilidad social”, esto es, por la perpetuacion del modelo de la
familia mon6gama como garantia de perduracion social y la subordinacion del sexo
femenino frente al masculino (Velazquez Fernandez 2007, 609), consolida en la ciencia
la dualidad publico/privado ya establecida. Asi, la idea de que la sociedad esta formada
por familias y no por individuos seria argumento cientifico —es decir, supuestamente
neutral y objetivo (Espigado 2006, 40)— para explicar los dos elementos que acabaran
determinando la existencia de las mujeres: por una parte, la justificacion de su adscripcion

al hogar; por otra, la subordinacion a su anatomia, y, mas concretamente, a los 6rganos
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reproductivos, que se juzgan de mayor importancia a la de cualquier otro, incluido el
cerebro (Espigado 2006, 40).

Esta consolidacion del positivismo permitio que disciplinas como la medicina
cobraran importancia social y cientifica, hasta normalizar teorias de reciente creacion que
acabarian funcionando como elementos de control de las mujeres y sus cuerpos. Por eso,
ante la designacion social del ambito privado como el especificamente femenino, la
medicina acudié a todas las armas con las que el discurso burgués podia regularizar la
condicion en esencia enfermiza de la mujer; con este enfoque, se consideraba tanto la
relacion de su cuerpo con la “mision” de la maternidad como la predisposicion a sufrir
“desarreglos mentales” debido a la relacion entre su sistema nervioso y su aparato genital
(Ortega Ruiz 2011, 216-218). Asimismo, al fomentarse el contacto entre profesionales
de la medicina y pacientes, la consulta médica acabaria convirtiéndose en un espacio de
“difusion ideologica” (Sanchez 2008, 72) desde el que apoyar y difundir el imaginario
del angel del hogar.

El problema —no solo medico y cientifico, sino también social- surgi6 cuando las
fisuras de este sistema patriarcal y burgués dejaron paso a modelos alternativos de mujer.
En estos casos, se buscéd activar todos los mecanismos que permitiesen ocultar estos
“desechos femeninos” (Didi—-Huberman 2018, 23). La aportacion de la medicina seria en
este punto decisiva, a través del desarrollo de las nuevas teorias, pero también de la
rearticulacion de espacios seculares, como los manicomios; ambos factores fueron
herramientas eficaces en este proceso de patologizacion de las mujeres, eternas enfermas
aungue no las aquejase ningin mal. En Espafia, el higienismo y el degeneracionismo
fueron las corrientes dominantes; partiendo de la base comun del positivismo y
desarrollando sendos sistemas de pensamiento, llegaron a conclusiones, sociales y no
médicas, que afectarian de manera directa a las mujeres y su cuerpo, especialmente a
aquellas que no se ajustaban al patron del “angel del hogar”, el tnico permitido. En
paralelo, el manicomio, en una resignificacion de alcance, resultaria contenedor de esos
“desechos femeninos” (Didi—Huberman 2018, 23) y generador de planteamientos

presuntamente cientificos centrados en la corporalidad de las mujeres.

La tendencia higienista, centrada en el estudio de los problemas comunes y
demogréaficos motivados por la higiene publica y personal, aspiraba a la creacion de una
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sociedad que, sobre la base de los valores burgueses, considera el cuerpo femenino como
un elemento sustancial, en la medida en que la procreacion es indispensable para crear
amplias capas sociales ideoldgicamente afines (Labanyi 2011, 100). En Espafia, los dos
médicos y autores de tratados de mayor renombre fueron Pedro Monlau (1808-1871) y
Juan Ginés y Partagas (1836-1903); ambos entendieron que, para que este nuevo discurso
funcionara, era necesario establecer una division entre la higiene publica y privada
(Labanyi 2011, 97). Con ello se atendia a una cuestion de clase, ya que la primera se
encargaba del control de la poblacion trabajadora para, a través de determinadas medidas,
intervenir en la protesta obrera organizada (Labanyi 2011, 98) y la segunda se orientaba
a controlar el cuerpo de lase mujeres burguesas. Con todo, en ningin momento cambid el
sentido ultimo de esta teoria, es decir, su concepcion como una ciencia experimental que
permitiera investigar y conocer en profundidad el “cuerpo social” (Labanyi 2011: 92), un
conjunto que, como el humano, a pesar de contar con sus propias jerarquias y estructuras

internas, no tenia sentido si se encontraba fragmentado.

El higienismo adquiere rapidamente prestigio e influencia, tanto en el &mbito
cientifico como en el moral, puesto que no faltaba en los tratados el enfoque religioso
(Bernal Borrego y Calero Delgado 2012, 4). Es asi como las mujeres quedan sometidas a
una férrea vigilancia, no solo las burguesas sino también las obreras —estas doblemente
sometidas por las regulaciones de la higiene publica (por su condicion de clase) y las de
la privada (por su género)—. Las obras “no dudan en recurrir a todas las argucias posibles
para conseguir disciplinar a la mujer y mantenerla en su tradicional posicion accesoria”
(Bernal Borrego y Calero Delgado 2012, 5). De hecho, no son tantas las diferencias con
las ideas expuestas por los sacerdotes desde el palpito y el confesionario (Labanyi 2011,
95), en especial en lo relativo a la maternidad y su lugar en el marco de la sexualidad
femenina; si la medicina buscaba una “justificacion cientifica” (Rios Lloret 2006, 189)
para negar y patologizar el deseo femenino, utilizandolo como causa de la locura y la
enfermedad (Rios Lloret 2006, 189) e identificandolo con la maternidad (Rios Lloret
2006, 190), asumia muchos de los preceptos que la Iglesia Catolica imponia, acudiendo
a la castidad como cualidad decisiva en la caracterizacion de la perfecta dama
decimondnica (Rios Lloret 2006, 186).

Asi las cosas, no extrafa la fusion o colaboracion continua que se percibe cuando

se recuerda que Felipe Monlau, el mas famoso higienista espafiol, afirmaba que la lectura
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de su obra Higiene del matrimonio (1853) podria ser una buena recomendacion de los
sacerdotes a quienes pensaban contraen nupcias (Charnon—Deutsch 2008, 179), al tiempo
que los libros de texto para las alumnas de colegios religiosos y los tratados higienistas
de la época resaltaban idénticas causas y similares efectos de la enfermedad en las
mujeres, asumiendo su origen social y olvidando cualquier enfoque médico (Garcia
Suéarez 2018, 67; Charnon-Deutsch 2008, 181).

En cuanto al degeneracionismo, de origen francés y nacido en la primera mitad
del siglo xix, se centraba en las patologias mentales y entendia las enfermedades como
herencias de los progenitores del sujeto de estudio, aportando asi una dimensién temporal,
el propio fondo degenerativo, a las patologias examinadas (Plumed Domingo y Rey
Gonzélez 2002: 32-33). Autores como Juan Giné y Partagas, que también desarrollo
aportaciones desde este angulo, afirmaban que “la herencia es la causa mas positiva de la
locura” (Plumed Domingo y Rey Gonzélez 2002: 40). Resulta clara, pues, la influencia
positivista, que, como se avanzo, se proyecta sobre el conjunto del discurso médico
decimondnico a través de la observacion, la descripcion profunda y la importancia del
aspecto fisico de la persona enferma (Plumed Domingo y Rey Gonzalez 2002: 38). Sin
embargo, el degeneracionismo no influiria tanto en un nivel clinico como profesional,
puesto que sirvid a los médicos como “estrategia de [...] legitimacion de su saber

cientifico ante el Estado y la opinion publica” (Campos Marin 1999, 186).

En el &mbito del Estado, esta justificacion se llevé a cabo por dos vias diferentes:
por una parte, mediante la influencia en la esfera juridica; por otra, a través de sus efectos
en la creacion de un modelo asistencial y manicomial. En el primer caso, cabe afirmar
que es una consecuencia del entendimiento de esta practica psiquiatrica como
procedimiento moral; al tratarse la enfermedad como una patologia de largo recorrido
cuya causa principal radica en la herencia —rasgo que no se podia sentir, no se podia
palpar, pero mas importante que unos atributos fisicos definitorios—, muchos diagnosticos
terminaban siendo juicios morales que mas tarde influian en las causas judiciales. Como

explica Ricardo Campos Marin,

[L]os viejos esfuerzos del alienismo por demostrar ante los tribunales la
enajenacion del criminal y su irresponsabilidad juridica, encuentran en el

degeneracionismo un apoyo cientifico que se manifiesta en la constatacion de estigmas
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fisicos y psiquicos como signos de la locura y en la herencia bioldgica como vehiculo de
la enfermedad mental (1999: 197).

Es cierto que esta no fue una teoria aceptada de manera generalizada; de hecho,
personalidades como Concepcion Arenal se opusieron a ella, ya que entendian que la
valoracion moral no podia formar parte del juicio (Maristany 1973, 12). Sin embargo,
otros muchos otros profesionales la apoyaron sin reservas, de modo que, en cierta medida,
en los afios finales del siglo xix el degeneracionismo tuvo mas éxito en el ambito procesal

que en el clinico (Campos Marin 1999, 194).

Por otro lado, la doctrina alcanzd notable predominio en la Espafia decimononica
a causa de la lucha por el monopolio del asistencialismo (Campos Marin 1999, 187). A
partir de la Ley de Beneficencia de 1849, se plantea una dualidad: de una parte, la custodia
publica y de otra, la privada (Campos Marin 1999: 196). Los expertos en salud mental se
disputaran el control de ambas modalidades, que representaran también una distincion de
clases: el ambito privado quedard asociado a la burguesia y los médicos tendran que
“defender los intereses mercantiles” (Campos Marin 1999, 197) de sus estructuras
cientificas, justificando la fiabilidad y productividad de las técnicas y las teorias;
mientras, en la esfera publica, surge el manicomio como un espacio redibujado, abstraido

de las concepciones previas que lo caracterizaban en siglos pasados.

En consecuencia, esta corriente seria factor decisivo en la creacion y
fortalecimiento del aparato estatal. Como ya se ha sefialado, esta sélida estructura, que
determinaba tanto el campo publico como el privado de todas y cada una de las clases
sociales, estableciendo la identidad entre las mujeres y su cuerpo —“la mujer es cuerpo”,
recuerda Labanyi (2011, 267)— y con ella la atribucion social de la vigilancia y la
coercion. Para ello, toma el control de los elementos que encuentra a su alcance, y, sobre
todo, los entrelaza para tejer una espesa red que mantiene a las mujeres en un solo rol —el

de angeles del hogar—y en un solo espacio —el privado—.
2. Los manicomios, un Estado dentro del Estado

Como se avanzd, no solo el conocimiento medico articulado en las teorias ya
expuestas iba a ser importante en la justificacion de la opresion social de las mujeres

desde el punto de vista cientifico y patoldgico. El espacio adquirié también valores
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destacados: si el prototipo femenino debia reinar en el hogar, en el ambito privado, era
necesario buscar otro lugar para las mujeres que no respondian al modelo, esos “desechos
femeninos” (Didi—Huberman 2018: 23) ya mencionados. El discurso médico lo encontré

en un entorno a caballo entre el hospital y la carcel: el manicomio.

Los manicomios no fueron una creacion decimononica. Ya desde la Edad Media
habian sido utilizados para alojar en su interior a los mendigos, vagabundos y huérfanos
que poblaban las ciudades europeas como Paris (Zarranz 2016, 14) y como soporte para
la contencidn de epidemias como el célera; sin embargo, nunca habia quedado asociados
con la voluntad de medicalizacion, sino con medidas de control de los estratos sociales
mas desfavorecidos. Pero, con el afianzamiento del liberalismo burgués y la consecuente
potenciacion del Estado, omnipresente y omnipotente, se convierten en un espacio donde
confluyen tres elementos diferentes: el poder social de la medicina, su actuacién como

una fuerza estatal represiva y la experimentacion cientifica.

Desde ahi, la aceptacion del discurso médico como agente legitimador produjo
dos consecuencias sociales principales: la primera, lo que Alvarez—Uria explica como “el
final del gremio del arte de curar y la puesta en la ilegalidad de la mayor parte de
profesionales que, por tradicion familiar, venian ejerciendo este oficio” (1983, 85), es
decir, la expulsién fulminante de todas aquellas personas que, a pesar de trabajar en el
ambiente médico, no se identificaban con el modelo que se estaba imponiendo. Incluidas
en este grupo se encontraban, por supuesto, las matronas (Ortiz Gomez 2006: 534), que
se vieron apartadas, aun habiendo sido agentes principales en el proceso del control y
desarrollo de la natalidad burguesa. Como resultado, surge un cambio organizativo que,
una vez mas, afectara a la tormentosa relacion entre religion y ciencia. Hasta ese
momento, era la Iglesia la que realizaba y organizaba el cuidado y el control de la
enfermedad (Labanyi 2011: 94); sin embargo, al hacerse con el control social del discurso,
son los médicos los que asumen la gestion de la estructura manicomial, que, en palabras
de Foucault, adquiere las caracteristicas propias “del orden monarquico y burgués” (1985,
83). Es obvio que no bastd este ejercicio de dominio para que los médicos afianzasen su
autoridad; fue imprescindible también el apoyo de las familias, del &mbito privado. Un
movimiento logico, ya que cuando se asume la enfermedad —sobre todo la locura— como

un tabu dentro de la perfecta sociedad burguesa, las y los parientes, especialmente los de
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clase alta, prefieren evitar cualquier contacto con ella y, por supuesto, anular la
posibilidad de que otras personas conozcan la situacion. La aparicién de los médicos
gestores de los manicomios, burgueses ellos mismos, favorece, sin duda, la confianza y

la seguridad en este sentido.

Una segunda consecuencia de las modificaciones antedichas fue la asimilacion del
manicomio como espacio reflector de la fuerza represiva del Estado. Como explica
Michel Foucault, “El hospital [...] es una estructura semi juridica, una especie de entidad
administrativa, que al lado de los poderes de antemano constituidos y fuera de los
tribunales, decide, juzgay ejecuta” (1985, 81-82). En la constitucion de este Estado fuerte
que determina e influye a todos los niveles sociales, resulta I6gico que en una edificacion
cuyo objetivo principal es recluir a todas aquellas personas que se consideran fuera de la
sociedad, se imparta justicia fuera de los limites del propio Estado, que controla el
manicomio pero no interviene en él. Los meédicos, por lo tanto, no solo llevan a cabo las
funciones propiamente cientificas y asistenciales, sino que poseen la soberania politica y
social que se deriva de gobernar en el que consideran su pequefio reino, externo y

auténomo.

En el caso concreto de las mujeres, el desarrollo de nuevos métodos traeria
consigo violentas experiencias fisicas, difuminadas en su gravedad bajo la perspectiva de
la generacion de saberes. De acuerdo con Didi-Huberman, ademéas del llamado
“Certificado de castigo” —el ritual de entrada al edificio (2018, 23) en el que se pedian
explicaciones sobre la causa moral por la que se habia llegado hasta alli (Foucault 1985,
72)—, en algunos manicomios franceses, son frecuentes las partidas de defuncion de las
internas en las que las violaciones figuran como causa de la muerte (2018, 24). Incluso
en los propios tratados médicos, aquellos que luego eran utilizados en las facultades de
medicina de las universidades europeas, se daba carta de naturaleza al uso de las técnicas
mas agresivas, claros ejemplos de tortura y violencia normalizados social y

cientificamente:

[H]acer que la mujer respire los peores olores [...] Todo esto hace “descender [...]
y mantiene el cuello del utero abierto por medio de un resorte”, y a continuacion, con la
ayuda de un instrumento fabricado expresamente para ello, practicar suaves fumigaciones

en la vagina [...]; ademas de esto, gritar con fuerza en los oidos de la paciente, durante la
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operacion (para que no llegue a desvanecerse); y que “alguien le tire del pelo de las sienes
y del cogote, 0 mejor aun del de las partes pudendas, a fin de que no solo no se despierte,
sino ademas que, debido al dolor excitado en las partes bajas, el vapor que sube a lo alto
y provoca la sofocacion, sea retirado y devuelto abajo por revulsion” (Didi—Huberman,
2018: 97).

Sin duda, La Salpétriere, cuya imagen se reproduce al final de la pégina, fue el
manicomio por excelencia, la mejor representacion del encierro amparado por las
estructuras médicas, politicas y morales. Este hospital parisino empezé a construirse a
principios del siglo XVI11 'y, durante varios siglos, su principal objetivo no fue asistencial
(Zarranz 2016, 14); solo tuvo el propdsito de “cuidar la locura” (Didi—Huberman 2011,
14), si bien era concebido como un “pequefio gobierno” (Didi—-Huberman 2011, 15) fuera
del espacio social, fuera de los margenes, como en otro mundo. Cuando lleg6 Jean—Martin
Charcot, el neur6logo que revoluciono la institucion medicalizando cada una de sus
estancias y estructuras internas para convertirla en un centro moderno, habia unas cuatro
o cinco mil enfermas (Didi-Huberman 2001, 28) con muy diferentes patologias y sin
recibir un tratamiento o cuidados especificos. Charcot empez6 a considerarse enseguida
“no solo un Rey Sol o un César, sino también un apdstol”, llegando a equipararse a

Napoleon Bonaparte (Didi—-Huberman 2011, 26).

Es evidente que estas asimilaciones con lo real, imperial e incluso religioso son
consecuencias de ese poder totalizador que el médico ejercia en el espacio manicomial,
resultado a su vez del peso politico, econémico y social que la medicina habia alcanzado
como discurso instituido. Sin embargo, para las internas de aquel hospital parisino, esta
posicion superior de un hombre médico significd convertirse en perfectos objetos de
estudio para el desarrollo de la ciencia. Se form¢ asi una especie de circulo vicioso entre
produccién de conocimiento y acreditacion politica, de modo que, tras los primeros
descubrimientos y formulaciones teoricas, se cred la clinica de las enfermedades
nerviosas en el hospital (Zarranz 2016, 17), se fundo6 una escuela de La Salpétriére y se
desarroll6 una nueva corriente de pensamiento (Didi-Huberman 2018, 30), todo lo cual

permitio continuar investigando dentro del propio recinto, a salvo de miradas intrusas.
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Las internas no solo sufrieron las brutalidades ya descritas, pues los médicos,
Ilevados por el afan de exponer sus avances, disefiaron las sesiones de los viernes y las de
los domingos —las primeras, de carécter privado, dedicadas a estudiantes y expertos; las
segundas, multitudinarias, llegaron a albergar hasta cuatrocientas personas dispuestas a
observar el “espectaculo” de las internas alli recluidas (Zarranz 2016, 16) —. Asi lo reflejé
el pintor Pierre André Brouillet en 1887 en su cuadro Leccion clinica en La Salpétriére,
una obra que integra los dos elementos aqui fundamentales: el cuerpo y el espectaculo.

De acuerdo con Alba del Pozo,

El acto de desvelar el cuerpo, sea para mostrar la verdad del género o de la
enfermedad, se organiza en dos niveles interrelacionados entre si: por un lado, la
estructuracion de la mirada médica segun el binarismo de género, en el que un observador
identificado con la racionalidad masculina contempla un cuerpo que encarna la perfecta
ecuacioén entre feminidad, naturaleza pasividad. Por otro, ese gesto queda naturalizado

como acto de descubrimiento de la verdad, y no de produccion de la misma (2013: 45).

Sin duda, esta explicacion ilustra de la mejor manera el sentido del lienzo, que, al
integrar en su composicion la mirada de los espectadores —medicos, hombres—y el cuerpo
desmayado de la paciente, con el escote a la vista e iluminado, no solo subraya una
conceptualizacién de la enfermedad como espectaculo, sino que propone una lectura del
cuerpo de la mujer representada como elemento excluido, al margen del discurso
canonico asociado a la procreacion. Con todo, desde el punto de vista patoldgico, continda

siendo un “territorio que debe significar y producir saber” (del Pozo 2013, 48).
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Este giro que nos lleva desde la asimilacion de lo femenino con la naturaleza,
contrapuesto a lo masculino racional, pasando por la patologizacion y la sexualizacion
del cuerpo de las mujeres refleja en su conjunto la estructura mental, social y politica que
Pierre Bourdieu explica a través de la idea de violencia simbolica. En efecto, estas
pacientes no solo sufren agresiones fisicas en las salas hospitalarias; son también victimas
de un ataque mas sutil que la autoridad médica se siente facultada para ejercer como
resultado de un proceso que establece el predominio de la I6gica masculina, entendida
como universal y neutra, sobre las mujeres, sujetos dominados y supeditados a la accién
de unas fuerzas sociales que asimilan como consustanciales a la propia realidad y que, en
consecuencia, perpetdan la relacion de desigualdad y violencia (Bourdieu 2000: 50). El
interés por el espectaculo pseudocientifico, que buscadamente se confunde con la
disciplina y la exhibicion utiles al progreso (del Pozo 2013, 50), no es mas que una

derivacion de esta violencia simbolica.
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En la misma linea, es también la violencia simbdlica la que define el vinculo entre
la enfermay el médico, nunca concebido entre iguales (no solo por la consideracion social
del especialista, sino por el estatus de la paciente, eternamente patologizada) y
determinado por un espacio de dominio, el manicomio, que legitima los abusos

sistematicos. Con todo, desde otra perspectiva, este es también un lazo marcado por la
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necesidad, la del médico que precisa a la doliente para seguir formando parte de las élites
burguesas y la de la paciente que, por su condicion de mujer marginal, depende del
experto para no desaparecer (Didi-Huberman 2018, 229). Solo cuenta con su cuerpo vy,
por lo tanto, esta “obligada a seducir” para sobrevivir (Didi-Huberman 2018, 228). Acaba
convertida en una femme fatale por el mero hecho de existir méas alld de los patrones
fijados; de ahi que, en muchas ocasiones, su propio estatuto clinico se apoye en una
supuesta sensualidad desenfrenada que seduce y enamora a los propios médicos (Didi—
Huberman 2018, 231) y, al tiempo, la sitda en el extremo opuesto del angel doméstico

entregado a la maternidad.

La Salpétriere fue el modelo de manicomio por excelencia y, como tal, fue
reproducido no solo en Francia (Foucault 1985, 83) sino en toda Europa. En Espafia, las
primeras noticias de la curacion de enfermos mentales y los primeros debates en torno a
la locura son contemporaneos a los europeos, se datan en la primera mitad del siglo xix
(Alvarez—Uria 1983, 104). En el contexto de un sistema mas bien precario, que funciona
sobre todo como contenedor de sectores pobres y excluidos del proyecto social burgués,
adquiere relieve la clara distincion entre los centros publicos y privados (Plumed
Domingo y Rojo Moreno 2016, 986): mientras que los primeros eran gestionados por
oOrdenes religiosas y eran antes un lugar de retencion de enfermos que de verdadera ayuda
psiquiatrica y psicoldgica (Plumed Domingo y Rojo Moreno 2016, 989), en los centros
privados —las llamadas “clinicas de reposo” (Alvarez—Uria 1983, 114)— si se desarrollaba
al menos una minima asistencia (Plumed Domingo y Rojo Moreno 2016, 989), siguiendo

el patron de los hospitales reimaginados y reestructurados como La Salpétriére.

Este estado de cosas, directamente relacionado con las muchas tensiones derivadas
de la lucha por el control médico y administrativo entre la Iglesia Catdlica y los sectores
profesionales que tanto caracterizarian a la Espafia de la época (Plumed Domingo y Rojo
Moreno 2016, 989), no se supero hasta que los especialistas apostaron por el seguimiento
domiciliario. Apoyados por la concepcion altoburguesa de la enfermedad como un
estigma y por la confianza de las familias —sus iguales socialmente hablando—, los
expertos comenzaron a consultar en las casas particulares; llegaron a decidir sobre
cuestiones como “la eleccion de la habitacion, los vestidos, ejercicio fisico, duracion del

suefio etc.” (Plumed Domingo y Rojo Moreno 2016, 996) y, de especial importancia en
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su conexion con el liberalismo, consolidaron la dimension econémica del cuidado, de
modo que el saber y las précticas médicas se convirtieron en un bien de mercado. De ahi
que, en esa coyuntura, estos médicos fueran “marcadamente optimistas con la capacidad
de cura de la psiquiatria” (Plumed Domingo y Rojo Moreno 2016, 998), pues no solo se
suponian imprescindibles para lograr esa mejoria, Sino que sus conocimientos Yy

dedicacion se convirtieron en fuente de pingies ingresos.

En definitiva, todo parecia estar controlado, todos los “desechos femeninos” se
encontraban recluidos en espacios privados —ya fuera en el hogar o en el manicomio—, sin
oportunidad para tratar de encajar en las estructuras sociales. Sin embargo, seguian
existiendo grietas que quebraban esta perfecta organizacion, una de ellas, la que formaban
las histéricas. Al sufrir una enfermedad de la que nadie sabia el origen concreto, ni
siquiera los sintomas mas comunes —si es que existian—, no quedaban incardinadas en
ninguna rama de la medicina, de modo que ellas y sus cuerpos se convirtieron en una
obsesion para muchos especialistas que, en nombre del avance cientifico, quisieron

saberlo todo, sin importar como, sobre aquel extrafio mal que solo afectaba a las mujeres.
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I1. Histeria y mujeres en la segunda mitad del siglo xIx:

una relacion nunca comprobada, pero con carta de naturaleza

La relacion entre histeria y mujeres ha existido desde los mismos origenes de la
enfermedad, cuando Hipdcrates fijo su causa en los movimientos del Gtero, que, segun la
opinion entonces mas establecida, se desplazaba libremente por el organismo provocando
ciertas afecciones al llegar a determinadas zonas como el pecho (Didi—Huberman 2018,
94-95); de ahi su nombre: Votépa, “Utero’. En realidad, esta asociacion etimologica y la
relacion del mal con el sexo femenino seria lo Unico constante a lo largo de la Historia,
pues, en el transcurso de los siglos, el gran problema se vincularia al desconocimiento
acerca de su procedencia (Didi—-Huberman 2018, 100), por mucho que se asumiese la
conexion con el cuerpo femenino. Fue a principios del siglo xix cuando Paul Briquet, un
médico internista y psicologo francés, asumio6 que el desencadenante no era otro que la

sensibilidad femenina, es decir, la abstracta feminidad.

Por este camino, la histeria se ligd a parametros completamente ajenos al discurso
cientifico; es cierto que se apelaba “al utero y al encéfalo” (Didi—-Huberman 2018, 103) a
proposito de la génesis bioldgica de la patologia, si bien esta no pasaba de ser un nudo
que, en el fondo, evidenciaba la ignorancia y el desasosiego de los médicos (Didi—
Huberman 2019, 31-32) antes que un conocimiento certero. Con todo, ya no importaba
la causa real de la enfermedad porque, una vez mas, la medicina trabajaba en favor de los
mecanismos de apoyo del liberalismo decimonédnico —la burguesia, la religion y los
modelos positivistas— para encerrar a las mujeres en el ambito patolégico y considerarlas
enfermas permanentes, aspecto que, a su vez, confirmaba su eterna minoria de edad. Por
lo tanto, sobre la base de todas esas carencias, la histeria acabaria siendo una “invencioén”
(Didi-Huberman 2018, 108) que, aprovechando la impericia médica, sirvié como gran
argumento de autoridad para justificar el discurso de la domesticidad y estigmatizar
cualquier comportamiento al margen. Las histéricas, fuese esto lo que fuese, se

convirtieron asi en las trastornadas por excelencia.

El llamado ataque histérico quedo sefialado como el catalizador de la patologia,

ya gque no habia mas pruebas que las fisicas y ante la imposibilidad de realizar otros
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examenes o analisis que arrojaran resultados mas fiables. Este tipo de accesos quedaban

descritos de la siguiente manera:

Espasmos, convulsiones, sincopes, semblanzas de epilepsia, catalepsias, éxtasis,
comas, letargias, delirios: mil formas en unos instantes. Se desarrollaria [la histeria] segun
cuatro fases o periodos: la epileptoide, que imita o “reproduce” un acceso epiléptico
estandar; el clownismo, que es la fase de las contorsiones o los llamados “movimientos
ilogicos™; las “poses plasticas” 0 “actitudes pasionales”; y finalmente el delirio, el delirio
llamado terminal: esta es la triste fase en la que los histéricos “se ponen a hablar”, la fase
en la que, en todo caso, se intenta por todos los medios detener el ataque (Didi—Huberman
2018, 155).

El empleo de los términos es definitorio: la imitacion, las “poses plasticas” aluden
al momento en que el trastorno, en la direccion de lo ya avanzado, se convierte en
espectaculo que fusiona cuerpo y género y que, simultaneamente, es una obsesion
cientifica. No solo se caracteriza por esa teatralizacion, nacida de la casi exigencia de
agradar al espectador (el médico), sino que interviene en la creacion artistica y en el
imaginario al servicio de la medicina. De ahi las numerosas laminas en las que se aspira
a recoger el ataque histérico “perfecto” (Didi—Huberman 2018, 158), aspecto que se
potencia con la llegada de la fotografia, que afiadird un rasgo de imparcialidad bajo el
sofisma de que no es posible engafiar al objetivo de la cdmara, instrumento siempre al
servicio de la verdad terapéutica y pedagogica (Didi-Huberman 2018, 46). Esta nueva
técnica, de la que se ofrecen algunas muestras en la pagina siguiente, influye en la préctica
médica, tanto en su asimilacion con los métodos policiales y judiciales para la detencién
de sospechosos (del Pozo 2013, 69) —un refuerzo de la idea foucaultiana del manicomio
como espacio de represion donde los especialistas representaban el poder politico—, como
en la consolidacion de los vinculos entre la medicina y el control del Estado. Por altimo,
desde una perspectiva mas transversal, la fotografia favorece una “nociéon sobre la
identidad” (Didi—Huberman 2018, 78) que se desarrolla a través de la contemplacion del
cuerpo femenino. Como sefiala Jo Labanyi, y se ha citado antes, la mujer no tiene cuerpo,
es cuerpo (2011: 267); por tanto, no hay sino representarlo en la instantanea. No existen

otros intereses personales, psicologicos y/o sociales.

Sin embargo, como se vera, la ciencia acude a determinados valores sociales para

fundamentar los rasgos de la “histérica”, y que, por lo tanto, la definen como enferma. Es
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el caso del adulterio, entendido como ruptura del contrato matrimonial y salida abrupta al
espacio publico del que las mujeres habian sido eliminadas, pero también en sus
conexiones con un concepto del acto sexual como catalizador de la critica social y moral
y contrapunto de la idea de la maternidad que acredita la feminidad virtuosa. Ambos
elementos colocan el cuerpo de la mujer en el centro de la discusion, ya sea en relacién
con su capacidad de dar vida —no solo imprescindible sino determinante para el angel del
hogar decimondnico— o con sus posibilidades de movimiento; sea como sea, se trata de
imponer y justificar limites, fisicos y simbolicos, los mismos que aconsejaban mantenerse

a salvo de estimulos intelectuales como la lectura o la escritura.

LETHARGIE LETHARGIE CATALEPSIE CATALEPSIE
CONTRACTURE ARTIFICIELLE 3 CoaRaTIoN © TERRLTR
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1. Perfil social de una histérica

a) El adulterio

El liberalismo decimononico consolidé modelos que, como explica Jo Labanyi,
“asume[n] que la sociedad se crea mediante un contrato social por el cual los hombres se
comprometen, para su mutua convivencia, a abandonar el estado de la naturaleza y acatar
leyes comunmente acordadas™ (2011: 57). A pesar de haber sido excluidas del &mbito
publico, las mujeres, a través del matrimonio, no quedaron al margen de esta norma
contractualista, lo que las hacia vivir en una especie de “ilusionismo” (Labanyi 2011: 58):
por un lado, debian acatar unos deberes sociales y quedaban asi incluidas en el &mbito
civil, pero, por otro, eran despojadas de su condicion de “ciudadanas” (Labanyi 2011, 59)
al entrar a formar parte de una familia, que, al ser el nicleo principal en la generacion de

la comunidad, preteria cualquier atisbo de individualidad.

El contrato matrimonial era desigual desde su misma concepcion, ya que no se
daba entre “individuos libres” (Labanyi 2011, 59.) y tenia un caracter perpetuo, pues no
podia rescindirse mas que al producirse el fallecimiento de uno de los cényuges; asi lo
aseguraba “una cldusula en la que una de las partes se compromete a obedecer
incondicionalmente a la otra” (2011: 59). Como consecuencia, quedaba apuntalada la
eterna minoria de edad de unas mujeres que abandonaban el dominio del padre para entrar
en el del marido.

Este tipo de contratos poseia también un gran peso religioso, derivado de los
preceptos establecidos y del imaginario del “angel del hogar” construido sobre cualidades
como la abnegacion, la fragilidad o la importancia de la maternidad, que confinaban a las
mujeres al &mbito privado. Por este camino, el cuerpo femenino se vuelve espacio para la
aplicacion de las normas morales que, en una compleja interseccion, acaban inspirando
planteamientos cientificos que, por ejemplo, asocian a los hombres con la “pasion sexual”
y a las mujeres con “la ternura” (Kirkpatrick 1991: 19). Como se explicara, el enfoque

del adulterio como problema social no seria ajeno a este estado de cosas.

En efecto, la literatura de la segunda mitad del siglo xix, empefiada en su proyecto
realista y reformista, presté especial atencion al adulterio femenino porque suponia un

cambio de paradigma conductual que, frente al masculino, implicaba una censura socio—
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religiosa (Vazquez Garcia y Moreno Mengibar 2006, 214). De hecho, todas las novelas
de éxito contaban con los mismos ingredientes: una mujer aburrida, hastiada en la
monotonia de sus dias; un don Juan caricaturizado y cobarde, y la derrota final a causa
del ambiente (Ciplijauskaité 1984); con todo, lo mas caracteristico del corpus es, sin duda,
el reflejo del fracaso del individuo frente al conjunto, al que el autor no es ajeno
(Ciplijauskaité 1984, 51).

A diferencia de lo que se consideraba a propdsito de los varones, las adulteras
suponian una amenaza para la familia y, por ende, para el conjunto; por lo tanto, al
apartarse del amor hacia el marido y los hijos no demostraban sino un comportamiento
inmoral (Labanyi 2011, 64), también evidente en el abandono del espacio privado; se
entraba, asi, en una “tierra de nadie” (Labanyi 2011, 60), a veces dentro y fuera del

matrimonio, tan anémala como peligrosa.

Muchas de las grandes novelas de la época relatan, en mayor o menor medida, un
caso de adulterio: La Regenta, de Leopoldo Alas (1884-1885) o Fortunata y Jacinta, de
Benito Pérez Galdds (1886-1887) son algunos de los mas clasicos y célebres ejemplos
espafioles de un interés que, como en el resto de Europa, se centraba en la representacion
y evolucion de un tipo de mujer situado en los margenes de un discurso social basado en
severas normas a propésito del cuerpo femenino, en su fisiologia y en su capacidad de
movimiento, las mismas que estas mujeres subvierten a través del adulterio. En este
sentido, Jo Labanyi introduce un sugerente planteamiento cuando recuerda la dimension
social de la movilidad —mejora y ascenso a una clase superior— y hasta qué punto un
sistema netamente mercantilista es un entorno problematico para unas mujeres con escasa

formacion y menos propiedades aun:

Este exagerado temor a la movilidad femenina debe leerse, no como un signo de
panico moral ante la posibilidad de que las mujeres violasen su promesa de obediencia,
sino como un modo de intentar resolver inquietudes mas amplias ante una sociedad

dominada por el mercado (2011: 73).

Parece, pues, que el contractualismo liberal decimononico coloca a las mujeres en
una compleja lateralidad, siempre dificil de trascender sin condenas morales tanto en lo
publico como en lo privado. Asi le ocurre, por ejemplo, a Ana Ozores en La Regenta. El

narrador establece su condicion histérica, si bien ella no la experimenta solo como
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patologizacion médica, sino en conexion con el estigma de la comunidad y el religioso,
siempre vinculado a su enfermedad. Asi se refleja, sin duda, en la escena de la procesion
del Viernes Santo, en la que el personaje decide exponerse ante toda Vetusta con su habito
nazareno. Lo social, lo moral y lo sexual se entremezclan para que la dama entre en un
inquietante terreno, que interfiere prostitucion y sacrilegio cuando se atreve a
singularizarse como penitente y, con ello, a irrumpir en el espacio publico (Godén 2015,
258).

Pero, més alla del adulterio, el sistema patriarcal desarrolla otros mecanismos
censores. Asi sucede en el caso de la protagonista de Dulce Duefio (1911), novela de
Emilia Pardo Bazéan. En esta oportunidad, Lina Mascarefias es una rara avis con la
solvencia econdmica que le permite tomar sus propias decisiones y no depender de las
convenciones; desde la perspectiva del contrato social y mercantil, esta legitimada para
formar parte de la esfera publica. Una vez mas, es la infraccion moral —no esta casada,
pero mantiene relaciones sexuales— la que activa el mecanismo de su deslegitimacion
como enferma mental, que implica la pérdida de autonomia, la cesion de la fortuna a su
tio y el internamiento en un sanatorio. En consecuencia, la enfermedad y la subversién
contractual a través de la seduccion se refuerzan mutuamente, se entrelazan en apoyo del

juicio moral como mecanismo para la condena y la reclusion.

En sintesis, un ejercicio de violencia simbolica a todos los niveles —econdémico,
social, moral y politico— que, por serlo, termina en la aceptacion del sistema de valores
por parte del sujeto dominado —Ana Ozores, Lina; en definitiva, las mujeres que decidian

superar los limites del contrato matrimonial de una u otra manera-—.
b) La maternidad, una “mision santa, consoladora y magnanima”

El liberalismo decimondnico solo favorecio la presencia publica femenina en sus
vinculos con la maternidad. El crecimiento de las clases populares y las dramaticas
estadisticas de mortalidad infantil (Morata Marco 2004, 183) evidenciaron la necesidad
de crear una solida base demogréafica burguesa, aspecto que, mas alla de las obvias
implicaciones bioldgicas, tuvo en las mujeres destacado alcance social a traves de la
maternidad simbolica y su trascendencia nacional que no solo hace que los hombres

luchen por su patria hasta la muerte, aquella que le vio nacer y les dio —simbolicamente—
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la vida, sino que ademas posiciona a la mujer en el espacio publico solo y exclusivamente
bajo la figura de la madre (Alvarez Junco 2001, 33 y Morata Marco 2004, 187). Como
explica Morata Marco (2004, 171 y 180), en cualquiera de los casos, el modelo aceptado
era el de la madre burguesa, situada entre la aristocratica, a menudo duramente criticada
por el desinterés hacia sus hijos —Currita de Albornoz, protagonista de Pequefieces
(1897), del Padre Coloma, puede ser el ejemplo—, y la idealizacion de las madres
trabajadoras, casi mitificadas por su amor incondicional, pero ignoradas en sus duras
tareas en el campo o en las fabricas (Emilia Pardo Bazan, en La Tribuna, novela de 1883,

abordaria el asunto inspirandose en las cigarreras corufiesas).

La obsesion por ser “buenas madres” (Morata Marco 2004, 171) partia de las ideas
definidas por Rousseau en su Emilio (1762), pilar basico en el discurso decimonénico
sobre la maternidad que, al amparo de una supuesta “naturaleza femenina”, instituia como
biolégicos valores como la abnegacion y el sacrificio, el ser—para—los—demas. En
resumen, ser madre era tan gratificante como doloroso (Badinter 1981, 208), oximoron
que resultaria muy eficaz para reducir a las mujeres al ambito privado, al identificar

“angel del hogar” con “feminidad” y “mujer”.

Asi las cosas, la educacion de las mujeres adquiere un importante componente de
control social, ya que resulta necesario instruirlas para que no yerren en el ejercicio de su
maternidad —misién para la que Dios las habia destinado (Palacios Lis 2007, 116)— Yy no
fallen en la formacion de los futuros hombres y mujeres que la nacion necesita. En
concreto, la educacion de los angeles del hogar venideros se fundaba en dos elementos
bésicos: la higiene, tanto personal como familiar, y sus implicaciones fisicas y espirituales
(Morata Marco 2004, 167), y la religion (Palacios Lis 2007, 116). Ambos aspectos
respondian al imperio de los higienistas, pues, como ya se observd, son decisivos en la
caracterizacion de la familia que encuentra en la mujer su piedra angular (Morata Marco
2004, 171). Si el cuerpo femenino era en si mismo una obsesion para los médicos del
momento, este vinculo con la esfera pablica intensificara el control, que se vuelve méas

profundo y metddico, sin dejar espacio para la libertad.

De otro lado, fueron también influyentes las llamadas ‘“narradoras de la
domesticidad”, que entre consejos sobre vestidos, peinados y maquillaje en los libros de

conducta que proliferaron desde los inicios de la segunda mitad del siglo (Blanco 2001,
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23), aprovechaban para subrayaban la condicion religiosa de la maternidad, “mision
santa, consoladora y magnanima” (Palacio Lis 2007, 123). En efecto, autoras como Maria
del Pilar Sinués (1835-1893), Maria Carbonell (1857-1926) o Melchora Herrero Ayora
(1875-1933) crearon una literatura destinada al fomento del “angel del hogar”, impecable
moral, social y fisicamente; una mujer entregada a sus hijos, buena esposa y férrea rectora
de su casa. Sin duda, el hecho de que fuesen escritoras (no escritores) quienes desarrollan
estas ideas produce una recepcion muy favorable, pues emanan de una igual, de una
persona del mismo nivel social, casi una amiga que aconseja. Con todo, las consecuencias
no se apartan de lo ya comentado: la instauracion de un patron rigido y Gnico que trata de

impedir cualquier alternativa.

Sin embargo, voces como la de Emilia Pardo Bazan logran dar cauce a la
disidencia; fue dofia Emilia quien escribié que la educacion “no era tal educacion, sino
doma, pues se propone por fin la obediencia, la pasividad y la sumision” (Pardo Bazan,
2018: 164) y entendié que la mujer del siglo xix no debia estar orientada solamente a la
maternidad, sino que podia y debia desenvolverse en otras direcciones. Asi lo afirmé en
el Congreso Pedagdgico Hispano—Portugués—Americano al que asistié en 1892, donde

pronuncid una conferencia titulada “La educacion del hombre y de la mujer”:

Aspiro, sefiores, a que reconozcais que la mujer tiene destino propio; que sus
primeros deberes naturales son para consigo misma, no relativos y dependientes de la
entidad moral de la familia que en su dia podra construir o no construir; que su felicidad
y dignidad personal tienen que ser el fin esencial de su cultura, y que por consecuencias
de ese modo de ser la mujer estd investida del mismo derecho a la educacién que el
hombre (Pardo Bazén, 2018: 169).

La defensa de la condesa de Pardo Bazan de una instruccion que trascendiera las
marcas del angel del hogar y tuviera en cuenta el enfoque krausista, que abogaba por la
libertad individual entendida como el ejercicio “independiente del criterio moral”
(Palacios Lis 2007, 118 y Labanyi 2011, 82), conté con el apoyo de Concepcion Arenal,
que reclamaba la igualdad formativa entre hombres y mujeres, al entender que también
ellas tenian “deberes que cumplir, derechos que reclamar, benevolencia que ejercer”
(Palacios Lis 2007, 115). Pero el imaginario dominante era el de la buena madre y buena

esposa; de ahi que aquellas que no podian o no querian tener hijos fueran consideradas,
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una vez mas, enfermas, pero solo por el peso de un juicio moral que la sociedad formula

como castigo al incumplimiento del deber.

c) Lecturas y literatas: mujeres que se perdieron por sofiar lo que habian leido

En 1865, Rosalia de Castro publicd en la revista AlImanaque de Galicia un articulo
titulado “Las literatas. Carta a Eduarda”. La autora encuentra por casualidad esta epistola
en un paseo por Santiago de Compostela y decide publicarla, al sentirse muy cercanaa lo
expuesto por su verdadera autora. Se utiliza de manera clara el recurso literario del
manuscrito encontrado, ampliamente utilizado para alejar a la persona que escribe del
texto publicado. Este es el caso de Rosalia de Castro, que juega con la ambiguedad
autorial, aunque asume y afirma la analogia existente entre los sentimientos de la escritora

de la carta y los suyos (de Castro 1996, 495). En un pasaje de la carta se lee lo siguiente:

Pero sobre todo, amiga mia, tl no sabes lo que es ser escritora. Serlo como Jorge
Sand vale algo; pero de otro modo, jqué continuo tormento!; por la calle te sefialan
constantemente, y no para bien, y en todas partes murmuran de ti. Si vas a la tertulia y
hablas de algo de lo que sabes; si te expresas siquiera en un lenguaje algo correcto, te
Ilaman bachillera, dicen que te escuchas a ti misma, que lo quieres saber todo. Si guardas
una prudente reserva, jqué fatua!, jqué orgullosa!; te desdefias por hablar como no sea
con literatos. Si te haces modesta y por no entrar en vanas disputas dejas pasar
inadvertidas las cuestiones con que te provocan, ¢en donde esta tu talento; ni siquiera
sabes entretener a la gente con una amena conversacion. Si te agrada la sociedad,
pretender lucirte, quieres que se hable de ti, no hay funcién sin tarasca. Si vives apartada
del trato de gentes es que te haces la interesante, estas loca, tu caracter es atrabiliario e
insoportable; pasa el dia en delirios poéticos y la noche contemplando las estrellas, como
Don Quijote (de Castro 1996, 494).

El sujeto epistolar expresa un sentimiento en absoluto excepcional, pues la
“literata”, con toda la carga peyorativa de la palabra, remite en la época a aquellas mujeres
que “devoraban” novelas (Jiménez Morales 2008, 116) y que, debido a su “imaginacion
y emotividad” (Jiménez Morales 2008, 116), se desviaban del objetivo primordial de la
maternidad. Como ha recordado Gabino (2006), sin que el diccionario de la Real
Academia Espafiola haya quedado al margen, a lo largo de la Historia, se han manejado

con intencion peyorativa diversos términos que han puesto de manifiesto el irdnico

30



desprecio de la alta cultura androcéntrica hacia los intereses de estas mujeres de voluntad
creadora, siempre con el objetivo de presentarlas como impostoras, ya que su nivel de

conocimiento eratan “estéril” (Gabino 2006, 19) como limitado al &mbito de la recepcion.

Asimismo, la referencia a la locura —“estas loca, tu caracter es atrabiliario e
insoportable” (de Castro 1996, 494)— es una buena sintesis de la perspectiva en la que se
sitla este trabajo: se conjugan en estas lineas las convenciones que actuaban sobre las
mujeres y la condena que las patologiza frente a los posibles extravios de la norma social

y moral.

Sandra M. Gilbert y Susan Gubar, en su ya clasico La loca del desvan, sefialan
que “debido a que son por definicion actividades masculinas, escribir, leer y pensar no
solo son ajenas, sino enemigas de las caracteristicas «femeninas»” (1988, 23). La pluma
se convierte en un pene metafdrico, pues son solo los hombres los que ocupan los circulos
literarios y las publicaciones, y, como consecuencia, “las mujeres de las sociedades
patriarcales han sido reducidas a lo largo de la historia a meras propiedades, a personajes
e imagenes aprisionadas en los textos masculinos” (1988, 27), nunca creadoras de
mundos, historias y personajes. De este modo, el hecho de superar estos margenes por el
mero acto de leer -y, claro, escribir— hace que los mecanismos patriarcales busquen
desautorizar cualquier interés femenino en este terreno. Para ello, se acude

fundamentalmente a la mordacidad censora y a la asociacion con lo patoldgico.

En la Espafia decimononica, y a proposito de la critica y la burla contra las autoras,
cabe citar aqui las indiscutibles referencias de Juan Varela o Leopoldo Alas, Clarin, que
supieron valerse del espacio publico con el que contaban, y que estaban habilitados para
utilizar, para lanzar sus invectivas. El caso mas claro es del Juan Valera, que dedic6 un
volumen entero a explicar “;por qué no quiere la ley o la costumbre que la mujer, que
pude ser reina 0 emperatriz, sea coronela, almiranta, electora, diputada en cortes, ministra,
catedratica de Universidad y ni siquiera académica?” (Valera 1891, 5). Para el autor
cordobes, la cuestion era puramente biologica pero también social, “ya que las mujeres y
los hombres se complementan y forman parte del género humano, no por ser iguales, sino
por ser distintos en todo” (Valera 1891, 15); terminaba llegando a la conclusion de que
aceptar a las mujeres en las academias y, en general, los circulos sociales de poder

economico, politico, moral y literario seria “ridiculo” (Valera 1891, 7). En realidad, la
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clave que apuntala el argumentario es la perfecta conjuncion entre el rechazo a la
ocupacion de la esfera pablica, naturalmente destinada a los varones, y el desprecio hacia
el trabajo de sus —muy a su pesar— colegas; por eso Clarin reprocha a dofia Emilia su
“mania [...] de mezclar a hombres y mujeres, de hacerlos andar juntos y codearse en
Academias, Ateneos y Universidades” (en Penas Varela 2004, 214). Le resulta imposible
Imaginar una escritora que no se ajusta a su idea de mujer y, desde luego, asumirla como

una igual.

En esta linea, la asociacion con la enfermedad representa un nuevo mecanismo
deslegitimador. En el plano de la lectura, fueron los higienistas quienes mas incidieron en
las “buenas” o las “malas” lecturas que las mujeres, en funcion de un criterio moral,
debian conocer o ignorar. Como asegura Pedro Garcia Suarez, “cl médico, en la sociedad
burguesa, sustituye al cura como regulador del orden” (2018, 65). Con todo, la influencia
sacerdotal nunca termina de desaparecer y, en consecuencia, las lectoras sufren una doble
presion cientifica y religiosa, cuyas vertientes coinciden en subrayar el posible resultado
de una patologia nerviosa como la histeria si las obras no son las adecuadas. Esta relacion
conceptual trae de nuevo al centro al cuerpo femenino en su maltiple condicion de cuerpo
privado, cuerpo social y cuerpo politico (Charnon—Deutsch 2008, 180) y, con ello, la

constatacién de su reiterada importancia en el discurso de la domesticidad.

El aislamiento forzado en la casa fomentaria otro elemento decisivo en la vida de
las burguesas decimondnicas: el tedio (Garcia Suarez 2018, 65). Los angeles del hogar se
aburrian, y recurrian a las lecturas para aliviar este sentimiento. Asesores espirituales y
médicos pronto se dieron cuenta de que el peligro no solo radicaba en la lectura, sino en
el tipo de lectura. Como consecuencia, los tratados higienistas comenzaron a ofrecer

detalladas observaciones al respecto:

Para que la lectura sea Util y aprobada por una buena higiene, es de rigor que
satisfaga, cuando menos, tres requisitos principales.

1.° Que sea moderada.

2.° Que no excite demasiado el espiritu

Y 3.9, que ilustre con sabias méaximas la inteligencia.

Cuando se desvia de este camino, infringe los preceptos de la higiene y
sobrevienen, como siempre que asi sucede, el desorden y el castigo (Pulido Fernandez
1874, 51).
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Asi lo expresaba Angel Pulido en Bosquejos médico—sociales para la mujer
(1874). Es evidente que la frontera entre medicina y moral casi no existe, ya que la
segunda queda acreditada a través de la primera, considerada, una vez mas, un argumento
de autoridad. No solo se trata de una dedicacion lectora “moderada”, ya que lo contrario
implicaria desatender las tareas familiares y domésticas, sino que no debe “excitar el
espiritu”, es decir, no ha de producir alteracion, y ha de ser util. En consecuencia, las
mujeres ven invadido su espacio privado y propio —la lectura personal—-, que, por este
camino, resulta un nuevo escenario de aplicacion de la légica social a través de la

feminidad normativa.

Por lo demés, el segundo punto de la lista realizada por Pulido apunta a la
intrinseca relacion entre histeria y lectura. Al ser mas “influenciables” que los hombres
(Garcia Suarez 2018, 72), las mujeres tienden a verse afectadas por la ficcién y, en
especial, por las traducciones de las grandes obras romanticas francesas que “se arrastran
[...] entre el fango de la lujuria descarada” (Garcia Suarez 2018, 69). Se alude con ello a
las novelas romanticas de la primera mitad del siglo, cuyas heroinas estan cerca del
desequilibrio, que funcionan como ‘“herramienta comunicativa” (Garcia Sudrez 2018,
70); es decir, se crea una especie de relacion textual entre la protagonista literaria y la
mujer lectora que es necesario neutralizar con urgencia; para ello, a través de la misma
literatura, se acude a la idea del contagio de las enfermedades nerviosas entre las lectoras

de libros poco recomendables.

Pero la histeria que aparece en las novelas decimondnicas no solo debe
examinarse desde el punto de vista de la estigmatizacion, puesto que, en paralelo, se
percibe una perspectiva de subversion —ya sea voluntaria o involuntaria por la parte
autorial—, que se proyecta en las mujeres porque les muestra una via de escape, una grieta
del sistema de valores. Nada extrafio si, al fin y al cabo, se considera que se trata de un
canal de expresion y de un territorio femeninos, ya que los propios médicos afirman que

los varones no son propensos al mal.

En realidad, los higienistas llegan a proponer las “buenas lecturas” como un mal
menor, ante la evidencia de que es casi imposible lograr que las mujeres se aparten de
esta aficion. En esa medida, se consideraba particularmente recomendable acotar estos

preceptos en el que se juzgaba el periodo mas importante de la vida de una burguesa: el
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embarazo, muy cuidado por los especialistas, ya que significaba un cierto cambio de
estatus al trascender la minoria de edad a través de la maternidad —una gran
responsabilidad en tanto contribucion al proyecto social y nacional-. Al respecto, el
higienista Felipe Monlau afirmaba en uno de sus tratados mas célebres, Higiene del

matrimonio o El libro de los casados (1865):

Le prohibimos [a la embarazada], en consecuencia, la lectura de novelas
sentimentales, de dramas sangrientos, de relatos de batallas encarnizadas, de crimenes
espantosos, de inundaciones, terremotos e incendios, etc.; y le ordenamos por regla
general que evite toda contencion de espiritu, procurandose a toda costa la mayor calma
y serenidad (Monlau 1865, 402).

El uso del lenguaje va ganando intensidad a lo largo del desarrollo del texto y el
médico termina siendo, pues, tajante en sus recomendaciones; por eso prohibe lecturas de
dudosa moral y sentimientos exacerbados: parece claro que el perfecto angel del hogar
debe olvidarse de los libros. La vigilancia era extrema debido al supuesto vinculo con la
histeria y al posible contagio de madres a hijas (Pozzi 2000, 159), pues no se dudaba de
la transmision de la patologia en el curso del embarazo, creencia que lleg6é a adquirir
proporciones de una especie de epidemia solo y misteriosamente femenina. Por lo tanto,
no solo se trataba de soportar el peso de la procreacion y sus exigencias sociales, sino
también de evitar en la descendencia, aln antes de nacer, cualquier dafio derivado de una

conducta inapropiada.

En definitiva, tal y como se ha ido exponiendo, es claro que los tratados médicos
se asentaban sobre preceptos sociales y morales que, en el marco de un discurso de género
patriarcal, justificaban el sometimiento femenino y definian como enfermas, mas
concretamente como histéricas, a las mujeres al margen de la norma. El siguiente capitulo
abordaré el estudio de un corpus novelistico significativo con la finalidad de examinar de
qué forma la literatura asume o rechaza estas reglas sociales, culturales, econémicas y

cientificas y de acuerdo con qué planteamientos.

34



I11. ¢ Y la literatura? Mujeres histéricas en algunas novelas espafiolas

de la segunda mitad del siglo xix

1. Leopoldo Alas, “Clarin”, Benito Pérez Galdds y la importancia de la religion:
La Regenta (1884-1885) y Nazarin (1895)

Para estudiar la aparicion de las mujeres histéricas en las novelas espafiolas de la
segunda mitad del siglo xix, resulta imprescindible tomar en consideracion los agentes
sociales y su influencia en las letras del momento. Sin duda, la religion catélica fue un
elemento clave en el discurso educativo y moral de la época; de ahi los muchos sacerdotes
y otras figuras clericales que se convirtieron en personajes comunes y recurrentes en estas

narraciones y de singular peso especifico en el conflicto desarrollado.

En realidad, en la Espafia decimondnica, la relacion entre Iglesia Cat6lica y la
modernidad no fue nunca sencilla. Con el surgimiento de las revoluciones liberales, la
Iglesia tuvo que buscar un nuevo espacio para continuar ejerciendo su peso en la sociedad,
para lo cual recurri6 a la “politizacion de la creencia” (Valis 2017, 26), una manera de
asegurarse su espacio en el &ambito pablico y ser determinante en su evolucion. El proceso
se consolidaria con la Restauracion Borbonica de 1875, concluido el Sexenio
Democréatico surgido de la Revolucién de 1868; a partir de este momento, la Iglesia
recuperd la influencia perdida en el nuevo marco de un Estado que no se declard
aconfesional y foment6 el fortalecimiento del catolicismo a través del &mbito educativo
(Valis 2017, 81).

Con la politizacion como argumento de representacion social, la religién adquiri6
una doble vertiente: la Iglesia como institucion, por un lado y la fe individual, por otro,
ya que, a pesar de su nuevo estatus, la religion seguia siendo una “estructura emocional e
imaginativa para el individuo y la sociedad” (Valis 2017, 33), es decir, seguia
funcionando como un conjunto de creencias personal y con presencia en la cotidianidad.
Fue esta division en dos planos la que determind la relacién entre Iglesia y Estado en el
siglo x1x, pero también, y por lo mismo, la que actud en las vidas de las mujeres, que
encontraron en la institucion un elemento represivo mas que determinaba y juzgaba —

social y moralmente— su comportamiento.
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En este contexto, Leopoldo Alas y Benito Pérez Galdds mantuvieron una actitud
un tanto compleja; el primero, transito desde una fe inquebrantable, inspirada en el medio
familiar, a las crecientes dudas y un anticlericalismo —compartido con Galdos— propio de
su formacion krausista (Valis 2017: 246); don Benito, sin embargo, entendia la necesidad
social y moral de la religion, pero era consciente de sus profundos fallos como
organizacion y como préctica (Valis 2017: 201). La critica presente en las obras de ambos
autores no deja de ser una censura al conjunto de la comunidad que Pérez Galdds entendid
como “materia novelable” (1897, 8), en tanto que, en conexién, para Clarin, la novela
debia “reflejar estéticamente una mimesis de la sociedad y de sus dias y de los alcances
de las ciencias naturales” (en Tomsich 1987, 497). Podriamos entender, pues, que el
pensamiento de los dos escritores —que cambia y se transforma a lo largo de su vida— es
un reflejo de la crisis religiosa que se vivié en Espafa durante el siglo xix (Valis 2017,
13).

En las novelas que aqui se estudiaran, La Regenta (1884-1885) y Nazarin (1895),
aparece una mujer que sufre ataques histéricos, bien catalizados a través de o solventados
por la influencia del catolicismo en su vida, representado en la figura de un sacerdote
confidente pero de muy diferentes perfiles. Ana Ozores, la protagonista de La Regenta,
padece varias crisis, manifestadas a través de diversos sintomas. Empiezan de forma
paulatina y, desde el principio, se siente invadida por el miedo, pues es consciente del

comienzo de la indisposicion. El narrador refiere asi los indicios:

Se tomo el pulso, se mird las manos; no veia bien los dedos, el pulso latia con
violencia, en los parpados le estallaban estrellitas, como chispas de fuegos artificiales, si,
si, estaba mala, iba a darle el ataque; habia que Ilamar; cogi6 el corddn de la campanilla,
Ilam6. Pasaron dos minutos (Alas |1 2004, 229).

En las distintas oportunidades, siempre se menciona el desarrollo lento y

creciente, hasta alcanzar el pico de intensidad que describe el comentario de Visita:

iComo se rie cuando esta en el ataque! Tiene los ojos llenos de lagrimas, y en la
boca unos pliegues tentadores, y dentro de la remonisima garganta suenan unos ruidos,
unos ayes, unas quejas subterraneas; parece que alla dentro se lamenta el amor siempre

callado y en prisiones jqué se yo! jSuspira de un modo, da unos abrazos a las almohadas!
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i'Y se encoge con una pereza! Cualquiera diria que en los ataques tiene pesadillas, y que

rabia de celos 0 se muere de amor... (Alas 2004 1, 412)

A Beatriz, una de las humildes seguidoras del padre Nazario en Nazarin y victima
de su pareja, le ocurre exactamente lo mismo; tan solo las distingue la perspectiva y la
voz enunciadora, pues si el ataque de Ana se relata mientras sucede y con la mediacion
del narrador a través del estilo indirecto libre, el de Beatriz lo cuenta el personaje como
recuerdo de una experiencia ya vivida y significativamente ajustada a la teoria médica
(Charcot 1882: 121-122):

[E]s que hace tres meses perdi las ganas de comer, pero tan en punto, que no
entraba por mi boca ni el peso de un grano de trigo. Si me embrujaron o no me embrujaron
yo no lo sé. Y tras el no comer, vino el no dormir; y me pasaba las noches dando vueltas
por la casa, con un bulto aqui, en la boca del estbmago, como si tuviera atravesado un
sillar de berroquefa de los mas grandones. [...] No podia pasar por junto a la iglesia sin
sentir que se me ponian los pelos de punta. ¢Entrar en ella? Antes morir... Ver a un cura
con habitos, ver un mirlo en su jaula, un jorobado, o una cerda con crias, eran las cosas

que més me horrorizaban. ¢Y oir campanas? Esto me volvia loca. (Galdés, 1984: 92-94).

La caracterizacion de ambos episodios es bastante distinta: mientras el primero se
centra en un bloque temporal y se describe con tantos detalles que casi permite asociarlo
con una de las fotografias tomadas en La Salpétriére, el de Beatriz resulta mas dilatado,
motivo por el que puede evocar lo ocurrido e incluso elucubrar incluso sobre las posibles
causas sobrenaturales —“Si me embrujaron o no me embrujaron yo no lo sé”—. Con todo,
hay un claro elemento comdn: la angustia, que se muestra en la ansiedad de Ana por
solicitar ayuda —“si, si, estaba mala, iba a darle un ataque; habia que llamar”—y en las
noches en vela de Beatriz —“me pasaba las noches dando vueltas por la casa, con un bulto
aqui, en la boca del estomago”—. Asimismo, es este personaje el que da un paso mas alla
y utiliza el término “loca” para autodefinirse, en una situacion en que la palabra adquiere

mayor fuerza simbolica en su vinculo con las campanas de los templos.

Las dos mujeres son muy diferentes, pues si la Regenta pertenece a la alta
burguesia de una ciudad de provincias, Beatriz forma parte de la poblacién madrilefia méas
desfavorecida. Mas alla de los ataques histéricos, ambas quedan identificadas a través del

epiteto “angelical” (Tsuchiya 1993, 21); ciertamente, son bellas y abnegadas, si bien es
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ese adjetivo que las caracteriza el que apunta al mayor de sus problemas, porque no son
—ni seran nunca— angeles del hogar. En Gltima instancia, es su incapacidad para ser madres
la que desencadenara su propension a los trastornos mentales, si bien ha de subrayarse
que, en realidad, estos desequilibrios expresan un conjunto de vivencias traumaticas que,
en el caso de Ana, se asociaran al recuerdo de su origen problemético, unido a una
aventura infantil tan inocente como condenada socialmente (Tomsich 1987, 501), y en el
de Beatriz, con sus circunstancias como superviviente a la violencia de género (Tsuchiya
1993, 21). De hecho, el alejamiento entre el modelo del angel del hogar y la condicion
histérica se hace evidente narrativamente desde el inicio, ya que son las causas sociales
del histerismo —la imposibilidad de ser madres y las relaciones extramatrimoniales que
viven ambas— las que determinardn su alejamiento del ideal y, por tanto, su Unica

posibilidad de aceptacion en la comunidad.

Asimismo, ninguna de las dos cuenta con una figura maternal cercana. Este rasgo,
decisivo en el marco de teorias médicas tan influyentes como el degeneracionismo, que
asumia la patologizacion de un sujeto no solo por la herencia fisica, sino también
educacional (Plumed Domingo y Rey Gonzélez 2002, 31), cobra destacada importancia
cuando, en relacion con sus ataques, ambas subrayan, por distintas vias, el peso simbdlico
de la madre -en este caso la ausencia de la misma-, pues si Beatriz, al relatar al padre
Nazario uno de sus accesos, afirma que, en ese instante, “yo era capaz de matar a mi
madre si la tuviera” (Galdoés 1984, 93), Ana expresa su dolor por esta carencia mientras
reflexiona sobre su vida antes de la primera confesién general con Fermin de Pas, su
nuevo director espiritual: “Se acordé de que no habia conocido a su madre. Tal vez de

esta desgracia nacian sus mayores pecados. «Ni madre ni hijos»” (Alas | 2004, 218).

Como una especie de estigma, el hecho de no poseer un modelo materno
inspirador parece obligarlas a no ser madres ellas mismas, 1o que, ya desde el principio,
las aleja del ideal doméstico y familiar. Claro que, en esta linea, debe subrayarse también
que ni la madre de Beatriz ni la de la Regenta responden a las exigencias del modelo
decimondnico, en el primer caso porque su condicion social la obliga a trabajar mas alla
del hogar —en los tratados higienistas, las madres obreras existian solo como trabajadoras
del campo, lo que potencié su idealizacion al amparo de lo bucélico (Morata Marco 2004,
180), asociando las caracteristicas de la madre perfecta con el ambiente tranquilo en el

que son representadas; en contraste, se evitan de manera reiterada las referencias a las
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madres proletarias y urbanas, como seria la de Beatriz—, y en el segundo, porque la madre
es también objeto de censura y rechazo, a pesar de haberse casado con un hombre rico
que, al menos en teoria, la coloca en un marco adecuado: “Loco de amor se cas6é don
Carlos Ozores a los treinta y cinco afios con una humilde modista italiana que vivia en
medio de seducciones sin cuento, honrada y pobre. Esta fue la madre de Ana que, al nacer,
se quedo sin ella” (Alas 2004 |, 241-242).

En efecto, la madre de Ana Ozores, extranjera y modista, queda peligrosamente
cerca de la prostituta (Valis 2017: 306). Por mucho que, a través del contrato matrimonial,
ingrese en la burguesia liberal, resulta imposible concebirla como &ngel del hogar. Por
eso el aya “espafiola inglesa” (Valis 2017: 300) que se cuida de educar a Anita, terrible

sustituta de la figura ausente, no duda en insinuar los riesgos de la genealogia familiar:

Con alusiones maliciosas, vagas y envueltas en misterios a la condicién social de
la italiana, daba a entender que la ciencia de educar no esperaba nada bueno de aquel
retofio de meridionales concupiscencias. En voz baja decia el aya que «la madre de Anita
tal vez antes que modista habia sido bailarina». De todas suertes, dofia Camila se roded
de precauciones pedagogicas y prepard a la infancia de Ana Ozores un verdadero
gimnasio de moralidad inglesa (Alas 2004 I, 250).

Este determinismo social, considerado aqui como juicio moral, actGa con fuerza
en el relato, pues es evidente que el origen le limita a la Regenta las opciones de

respetabilidad.

Beatriz y Ana quedan, asi, al margen de los patrones mas establecidos y es posible
que esa sea la razon por la que, de manera diferente, buscan el consuelo de la religion,
personificado en un sacerdote del que esperan que las guie. Asi, si Beatriz se acerca a la
fe a partir de la peregrinacion con el padre Nazario porque no tiene nada que perder
(Tsuchiya 1993, 21), porque no tiene nada mas alla que ella misma y su cuerpo, Ana
Ozores busca una soluciéon a su vacio cotidiano y existencial (Labanyi 2001: 267),
hastiada por el transcurso de los dias en su casa, sin disfrutar de los pocos contactos y
salidas sociales permitidos y preocupada por un matrimonio que no se ajusta a sus

expectativas (las que han creado los discursos hegemonicos).

Por este camino, se establece un vinculo de hondo alcance entre el sacerdote y la

histérica, que se asemeja bastante al del medico con la interna en los manicomios, ya
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comentado, puesto que surge de una clara jerarquizacion entre unos y otras. En Nazarin,
Beatriz se somete al padre Nazario, convencida de su inferioridad de género, moral y de
clase (Tsuchiya 1993, 21); por eso le trata con un respeto incontestable, casi como si fuese
un dios. En el caso de la Regenta, el proceso es similar, aunque quiera matizarse con
ciertos apelativos —Ana Ozores llama a Fermin de Pas “hermano mayor del alma” (Alas
2004 1, 423)—, que intentan reflejar una relacion horizontal que realmente no existe:
cuando la dama se convierte en adudltera, el Magistral ejerce su poder para juzgarla y
considerarla “como todas”, es decir, “moralmente enferma” (Labanyi 2011: 269), no solo
en el sentido més real y palpable del termino, porque Ana, debido a sus ataques histéricos,

esta realmente enferma, sino también desde el punto de vista espiritual.

Tanto en La Regenta como en Nazarin, estos lazos se van anudando hasta que las
mujeres llegan a una situacion de total aislamiento, en el caso de Beatriz favorecido por
el propio peregrinaje emprendido tras el padre Nazario y en el de Ana, fortalecido por la
actitud excluyente de la comunidad de Vetusta. En los dos personajes, su “vida retirada y
contemplativa” serd una de las causas de su “locura melancolica” (Garcia Garcia 2014,
306); terminan siendo monjas simbdlicas —si no de clausura fisica, si social-: ambas se
encierran en su fe y, con ello, potencian la inactividad sexual y el silencio como rasgos
de una renuncia existencial de desiguales resultados, puesto que tampoco parten de

idéntica realidad.

Ana Ozores esta casada con Victor Quintanar, el antiguo regente, si bien son antes
padre e hija que conyuges. Por su lado, Beatriz es, como se avanz0, una victima de la
violencia de género (Tsuchiya 1993, 21), cuya su relacion con Pinto, no sancionada como
contrato matrimonial, la ha despojado de su Unico bien: el honor. En este estado de
carencias e insatisfacciones, ambas protagonistas asumen un pacto tacito con la figura
religiosa que las acompafa, que si no sustituye al marido, cumple casi idénticos papeles,
pues sera a los sacerdotes a quienes les deban explicaciones. Asi sucedera, por ejemplo,
cuando Ana Ozores infrinja las normas y se entregue a Alvaro de Mesia. Este adulterio,
ultimo remedio para intentar paliar su desasosiego vital, fracasa cuando el goce sexual y
sensual queda anulado por el peso de las convenciones sociales y morales; su cuerpo se
transforma en el centro de todas las criticas, porque no solo se trata de la mujer en una

situacion intermedia —real y figurada— a medio camino entre el espacio publico y el
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privado (Labanyi 2011, 60), sino de una reaccién provocada por el miedo a la movilidad

femenina, capaz de trascender los limites y los canones predefinidos.

Evidentemente, el contrato matrimonial con el sacerdote no se ha firmado ni se
firmara nunca, pero esto no impide que los cuerpos de estas mujeres se conviertan en el
espacio que actualiza el conflicto tedrico, moral y social de la Espafia del momento
(Labanyi 2011: 313) y en el que, por tanto, se libra la batalla por la hegemonia. De hecho,
esta es la experiencia de Ana y la de Beatriz, pues, en distintos niveles, ambas viven las
derivaciones del afan de conquista de las fuerzas seculares y las religiosas, representadas
por unos curas que deben ser capaces de neutralizar las propuestas de Alvaro de Mesia,
el marchito don Juan de Vetusta, que no duda en afirmar que la religion bloguea a Ana
hasta enfermarla (Alas 2004 11, 487), y de Pinto, que utilizara la fuerza bruta y la verbal
para amenazar a Beatriz y obligarla a hacer lo que no quiere en este ejercicio de violencia

simbolica:

Que vayas... Por la cuenta que te tiene, Beatriz, no seas terca, y arrepara en tu
honor, que esta tirado como una alpargata vieja por los caminos. Vas y hablamos. ;No
vas? Pues a la noche subo con mis amigos al castillo, donde sé que parais, y pasamos a
cuchillo al apéstol y a la apostola, y a toda la corte infernal de los abismos celestiales...
Ea, con Dios. Sigue tu camino. (Galdoés 1984, 145)

Sin embargo, la esfera en la que operan Fermin de Pas y el padre Nazario posee
la fuerza de la condena y el castigo ultramundanos a través del sacramento de la confesion.
No importa si el espacio concreto es la catedral de Vetusta o el lugar de una de las etapas
en el recorrido de los personajes de Nazarin, pues la eficacia se revela en la influencia en
el imaginario personal de cada una de las penitentes, que, incentivadas a la constante

autoindagacién, ajustan acciones y decisiones a ese marco punitivo.

A pesar de la politizacion que durante el siglo xix experimenta el discurso
religioso como respuesta a los profundos cambios de la modernidad, la confesién
mantiene intacto su poder (Valis 2017, 247), hasta convertirse en un ambito de revelacion
y vigilancia, donde “la personalidad psiquica y social del individuo se expand[e] a traves
del cuerpo social” (Valis 2017, 265). La Iglesia en general y los sacerdotes en particular
conseguiran de esta manera legitimarse a través de la fe y en dos direcciones: por un lado,

la del espacio publico, influyendo no solo en la moralidad de un individuo determinado,
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sino en la creacion de un ideario compartido y unas reglas de conducta determinantes,
sobre todo para las mujeres. Por otra parte, el confesionario se convertird en un catalizador
de la violencia simbolica, puesto que la autoridad para establecer el juicio moral haré que
las feligresas entiendan el sacramento como un deber, no siempre desagradable, que, sin
embargo, en ocasiones como la que revela la cita siguiente, oculta una habil manipulacion

que intenta evitar el conocimiento publico del afan de dominio:

De ese modo, hablando de nuestro pleito fuera de la catedral, no es preciso que
usted vaya a confesar muy a menudo, y nadie podré decir si frecuenta o no frecuenta el
sacramento demasiado; y ademas, podemos despachar mas pronto la cuenta de los

pecados y pecadillos los dias de confesion. (Alas 2004 11, 129)

Asi las cosas, no resulta forzado conectar estas circunstancias con las que, de
acuerdo con lo expuesto, sufrian las mujeres aquejadas de enfermedades nerviosas en las
consultas y los manicomios. Desde luego, en la relacion entre el sacerdote y la histérica
no existe ningun atisbo de violencia fisica ni hostilidad; es mas, se considera un espacio
de seguridad al estar amparado por las paredes —fisicas o simbolicas— del confesionario y
el secreto propio del sacramento. Sin embargo, la penitente no esta en un lugar seguro,
pues su posicion es la inferior (metaférica y literalmente) respecto de un hombre
acreditado para juzgarla. De hecho, como sefiala Valis (2017: 285), en un nivel estético y
técnico, el narrador de La Regenta actia también como confesor: “ambos examinadores
[sacerdote y narrador] incorporan simbélicamente aquello que ha sido expulsado del
penitente”. Es decir, la censura doctrinal se aplica sobre una mujer que se confiesa por
partida doble, tanto en el conflicto planteado, mediante la intervencién del sacerdote que
castiga y juzga, como en el nivel técnico y de recepcién de la obra, pues la actitud y las
palabras del narrador interactan con los valores del pablico, tal como lo hacen Vetusta a
proposito de Ana y las gentes de los barrios y pueblos méas pobres de Madrid respecto de
Beatriz.

El cura juzga severamente a estas mujeres, porque sabe que tiene la potestad para
ello, lo que explica la siempre débil respuesta de su interlocutora. Desde este angulo, no
importa la clase social de la histérica ni su posicion en el ambito publico, pues lo
definitivo es aqui su catalogaciéon como enferma. La terminologia cientifica y la

patologizacion del cuerpo femenino trasciende el mero nivel social, ya que lo decisivo es
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aqui la infraccion respecto del discurso de género y sus potenciales peligros para el

conjunto.

Este planteamiento hace interesante detenerse en el alcance de Teresa de Avila en
este contexto, porque vuelve de nuevo sobre la abolicion de los limites sociales y recupera
las conexiones médico-espirituales a propdsito de la histeria. Mientras que Ana vive la
influencia de la santa a través de las lecturas de sus obras, Beatriz dialoga con ella desde
el misticismo mas profundo y las asociaciones que otros personajes llevan a cabo. En
realidad, esta monja carmelita del siglo XvI adquiere gran importancia en el imaginario
colectivo del xix cuando muchos tratados médicos acuden a ella para abordar las
consecuencias morales y fisicas de la devocion extrema, incluso definiendo al personaje

como una “histérica exaltada” (Garcia Garcia 2014, 313).

En la novela de Clarin, Teresa de JesUs estd muy presente; Ana siente por ella
extrema admiracion (Alas 2004 11, 253) y tiene el primer volumen de las Obras de Santa
Teresa en la mesilla de noche como libro de cabecera (Alas 2004 11, 189). La huella de la
carmelita se percibe tanto en el hecho de que uno de sus primeros ataques histéricos le
sobreviene después de la lectura de los misticos clasicos como en su voluntad de escribir,
rechazada ironicamente por Vetusta, que no duda en llamarla “Jorge Sandio” para
descalificarla, cuando, como recuerda Ezama Gil, “[d]e Santa Teresa toma la escritura
fisica sobre el papel, inspirada en el espiritu (versos adolescentes) o redactada por
mandato de su confesor-médico (las cartas de a Benitez y De Pas y el diario [...], y los

géneros de su escritura (poesia, cartas, escritura autobiografica)” (2001, 777).

En efecto, como sugiere Ezama, si Santa Teresa puede escribir solo porque asi se
lo ordenan sus confesores, Ana Ozores lo hace siguiendo las indicaciones de los dos
hombres que buscan ser determinantes en su vida: su confesor y su médico. El doctor
Benitez, de tendencia higienista, adquiere significativo relieve; la Regenta lo llega a
comparar con su confesor, al que también le cuenta todo, incluso sus secretos mas
reconditos. Siguiendo a Labanyi, “[a]l contemplar su vida interior como una fuente de
sintomas médicos, Benitez la construye como enferma” (2011: 300). La patologizacion
en el ambito cientifico es determinante, si bien son los remedios externos al propio
discurso médico —como la actividad escritural aconsejada— los que resultan decisivos en

la construccién de Ana como enferma social. Aungue las Unicas posibilidades aceptadas
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sean las cartas y un diario, es decir, las de los géneros que se mantienen en el &mbito de
lo privado, la censura del conjunto es igualmente cruel, porque, junto a su carencia de

hijos y lo reprobable del adulterio, no es sino otro indicio de su transgresion moral.

En cuanto a Beatriz, como antes se ha sefialado, no son sus lecturas las que
explican la influencia de la santa, sino la asociacion que narrador y protagonista —el padre
Nazario— generan entre la monja abulense y el personaje. Como afirma Rubén Benitez,
las histéricas “subliman su insatisfecha sexualidad en arrebatos religiosos. [...] Cada vez
que un personaje femenino tiene tendencias a la vida religiosa, el modelo de Santa Teresa
aparece de inmediato” (1992: 101). La relacion entre histerismo, insatisfaccion sexual y
la figura de la santa es patente. Con todo, en Nazarin es un rasgo que debe insertarse en
un marco mas amplio, para inscribirse en el espiritualismo que Pérez Galdds cultiva en la
década de 1890, donde los misticos clasicos castellanos tienen notable presencia. De ahi
el rechazo del cura de la frivola sociedad contemporanea o la entrega a las personas mas
pobres (Correa 1970, 845-847), aunque el culmen llegue con una de las escenas mas
simbolicas, en la que el padre Nazario, aquejado por la fiebre, tiene una vision donde

Beatriz queda reflejada de la siguiente manera:

Delante, vio a Beatriz transfigurada. Su vulgar belleza era ya celeste hermosura,
gue en ninguna hermosura de la tierra hallaria su semejante, y un cerco de luz purisima
rodeaba su rostro. Blancas como la leche eran sus manos, blancos sus pies, que andaban
sobre las piedras como sobre nubes, y su vestidura resplandecia con suaves tintas de
aurora (Galdos 1984, 206).

De acuerdo con Correa (1970, 847), desde el punto de vista de la representacion
mistica, el fragmento alude a la via contemplativa, a la que Santa Teresa se refiere en
varias ocasiones y que se caracteriza por la separacion de lo corpéreo y por enfocar la
relacién con Dios a través del alma (Santa Teresa, 1987, 184). En consecuencia, cabe
entender esta asociacion a lo contemplativo en la vision del padre Nazario como una
asimilacion de Beatriz con el modelo del angel del hogar, aqui un arquetipo sin cuerpo,
tan solo una idea sobre la perfeccidén femenina e inalcanzable. Aunque, desde otro angulo,
se trata también de una asuncion de los preceptos de esta misma construccion, en la
medida en que la “celeste hermosura” y la “luz purisima” que la rodea son rasgos

esenciales en la caracterizacion del ideal doméstico, con todo, dado el plano imaginario
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propio del delirio, parece cerrarse cualquier posibilidad de integracion a las socialmente

rechazadas.

En sintesis, tal y como se ha planteado, el sacerdote resulta capital en la creacién
de la histérica y en su relacién con el resto de la sociedad, sobre la que la Iglesia posee
gran ascendencia. Sin embargo, no sera este el tinico ambito —con sus espacios fisicos y
simbolicos, como el confesionario— donde las mujeres histéricas se vean atrapadas y
sometidas por los juicios de terceras personas. Como se comenté previamente, la
importancia de la medicina en el desarrollo cientifico y de los médicos en los espacios
publicos y privados fue determinante en el siglo XI1X. De hecho, cabria establecer una
clara analogia entre la autoridad del sacerdote en la esfera religiosa y la del médico en la
clinica, tan evidente que Ana Ozores llama a Fermin de Pas su “médico del alma” (Alas
2004 1, 128). En el siguiente apartado se indagara esta compleja conexion a propdésito de
las prostitutas, las Gnicas mujeres que, en estricta teoria liberal, tenian derecho a ocupar
el espacio publico para comerciar con su Unica propiedad, su cuerpo, y las relaciones al

margen de la norma moral.

2. Eduardo Lopez Bago y el naturalismo «radical»: La prostituta (1884) y El cura

(Caso de incesto) (1885), novelas «médico-sociales»

En la Espaiia de finales de siglo XxiX, las novelas naturalistas francesas, con los
preceptos de Emile Zola a la vanguardia, influyeron en autores que, a pesar de no haber
llegado hasta nuestros dias con la fama de la que disfrutaron en su época, escribieron
numerosas obras de éxito entre el publico, aunque sus propuestas no estuvieron exentas
de criticas y polémicas (Fernandez 2005, 38). Junto con Alejandro Sawa, Eduardo Lépez
Bago fue uno de los nombres mas sefieros de esta tendencia que, para diferenciarse de los
perfiles del discurso de escritores como Galdds o Clarin, se denominé “naturalismo
radical”, “modalidad extrema de la formula zolesca en Espafia” que combinaba las
reivindicaciones cientifistas con los recursos folletinescos, el costumbrismo critico y la
narrativa erético—festiva y anticlerical, todo ello muy rentable econémicamente
(Fernandez 2005, 33).

Este apartado se centrara en dos novelas de este autor, La prostituta (1884) y El

cura (Caso de incesto) (1885), en las que se tratan temas muy cercanos: la prostitucion y
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el entonces denominado amancebamiento. Si la primera narra la creacion de un burdel en
los barrios bajos de Madrid y el dia a dia de un microcosmos donde las mujeres viven
sometidas de forma continuada y mil maneras distintas, la segunda destaca por un fuerte
componente anticlerical al relatar como un cura, el padre Roman, acaba manteniendo una
relacién intima con su joven hermana Gracia, aspecto ya avanzado en el subtitulo. Dados
los asuntos enunciados, resulta casi esperable que las criticas no se hicieran aguardar tras
la publicacion, al extremo de que, en el caso de La prostituta, la edicion fue secuestrada
y llegd hasta los tribunales, ya que el Gobernador Civil de Madrid la denuncio por
“ofensas a la moral y a la decencia publicas” (Fernandez 2005, 25). La recepcion de El
cura fue igualmente problematica, puesto que asestaba un duro golpe a dos de los mas
significativos reguladores sociales: la familia, entendida como la célula minima, pero

principal, del organismo social (Espigado 2006: 34), y la Iglesia Catdlica.

Numerosos médicos y moralistas se interesaron en este momento por las causas y
caracteristicas de la prostitucion (Fernandez 2005, 69), actividad con un estatuto
contradictorio, pues, en principio, de acuerdo con la teoria liberal contractualista, las
prostitutas eran duefias de sus propios cuerpos Yy, por lo tanto, libres de ofrecer su
propiedad en el mercado (Labanyi 2011: 68). Sin embargo, nada mas lejos de la idea del
ideal burgués del angel del hogar, destinado al cuidado de los hijos en el ambito privado,
de modo que las posibles paradojas morales y econdémicas se resolvieron
responsabilizando a las prostitutas, alejando del foco a los hombres que, de forma
ineludible, intervenian en el “intercambio comercial” que suponia la visita a los burdeles

(Labanyi 2011: 68) y cuyo prestigio como cabezas de familia no convenia comprometer.

El higienismo, como motor del cuidado demogréfico y teoria médica aceptada
socialmente, no se mantuvo al margen en el proceso de ordenacion de la prostitucion,
que, en constante crecimiento en las ciudades industriales, donde comienzan a aparecer
las barriadas obreras, empezd a considerarse un “mal menor” como consecuencia de las
proporciones adquiridas y ante la imposibilidad de la prohibicion de esta practica y de
combatir eficazmente no solo la proliferacion de los espacios donde se ejercia la

prostitucion, sino de las personas que se lucraban con ella.

Los higienistas razonaban sus intervenciones desde dos puntos de vista, espiritual

y social. Por eso incluyeron en sus tratados preceptos basados en pautas morales y
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aplicados a los prostibulos o “casas de tolerancia” (Labanyi 2011, 102) y, por otro lado,
convencidos de que la prostitucion “aquejaba a las mujeres abandonadas o poco
instruidas”, se creian en la obligacion de salvarlas y hacian de ello un “deber nacional”
(Durén Saldoval 2009, 128). Por lo tanto, las prostitutas vivieron una doble imposicién
higienista sobre sus cuerpos, pues, catalogadas como “masa social” muy cercana en su
concepcion al proletariado, las medidas se concentraron en su presencia publica y, en
consecuencia, transgresora, pero también, en la esfera mas privada, se dispusieron
constantes inspecciones médicas que trataban de evitar posibles contagios (Labanyi 2011.:
101). Todo ello quedoé reflejado por Lopez Bago, con profundo escepticismo sobre la
posible eficacia, en su novela de 1884: “Entonces se trato la cuestion de la higiene. Si,
si, buena esta la higiene! Un viaje al Gobierno civil cada ocho dias, que hay tiempo para
morirse podrida, y luego algunos médicos que lo miran todo por encima, de acuerdo con
las amas™ (2005: 208).

La cita se hace eco del descubrimiento de la sifilis hereditaria en 1870 —morirse
podrida”—, que afectd a un importante nimero de familias burguesas (Labanyi 2011: 101),
de modo que, en definitiva, los pardmetros de control y sometimiento de la prostitucion
derivaron de las necesidades de las clases méas favorecidas, mientras estas mujeres
resultaban doblemente estigmatizadas, por salir mas alla de los limites domésticos, pero
también por ser consideradas de clase obrera, esa “masa social” ya mencionada y que,

para el liberalismo, era un bloque compacto y no integrado por sujetos de derecho.

Eduardo Lépez Bago sera uno de los pocos autores que se atreveran a poner el
foco en el hombre que hace uso de este intercambio mercantil con el cuerpo femenino.
Como afirma Pura Fernandez, representa con ello “la doble moral burguesa, con su
parodia del precepto higiénico, que no es mas que vicio encubierto [...] los individuos,
reducidos a animales [...], [que] se convierten en esclavos de sus pasiones, en “bestias”
encenagadas que caen en la laxidud de una muerte simbolica: la del sexo enfermo” (2005,
66). De ahi el reflejo de los abusos de poder vividos por las prostitutas, no solo a expensas
de los médicos higienistas sino también de los clientes, en ocasiones peddéfilos que buscan
la compafiia de menores de edad: “Mari Pepa era una nifia de diez afios [...] que andaba
por los pasillos [del burdel] corriendo y saltando, metiéndose en todas las alcobas cerradas

y pidiendo cuartos y besos a los parroquianos” (L6pez Bago 2005, 136).
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Desde esta situacion de partida de la protagonista, el relato apela al determinismo
ambiental para representar el primer ataque histérico de Mari Pepa, camino de convertirse
en duefia de su prostibulo pero vinculada en su deseo sexual a un solo hombre, Aristides,
el proxeneta. Cuando estan montando su propio negocio, aparecen los primeros sintomas

en la joven, que se contraponen a la salud cada dia mas fuerte del varon:

En ella, las repugnancias de los sentidos, que anulaban antes toda conmocién
organica, al desaparecer de improviso, originaron tan profunda revolucion y alteraciones
tales, que, reemplazando la pasividad con fuerzas activas, perdié toda indolencia,
adquiriendo en cambio la exquisita impresionabilidad de las naturalezas nerviosas, las
frenéticas y terribles expansiones que convierten y modifican el desmayo, dandole los

caracteres epilépticos. (Lopez Bago 2005, 164-165)

Cabe afirmar que este personaje es, como Beatriz en Nazarin, victima de la
violencia simbdlica en la relacidn con su pareja; desde el dia en que ambos se encuentran
como cliente y prostituta, se va consolidando el imperio de Aristides y limitando la vida
de Mari Pepa, cuyas pequefias crisis, nada importante en el desarrollo de la accion,
resultan, sin embargo, esenciales en la caracterizacion de su angustia, derivada de su
rechazo al medio y de la imposible satisfaccion de sus pasiones por un individuo que

nunca renunciard a la superioridad que le da su género:

Y Mari Pepa no pudo continuar su charla, porque la tristeza de aquel dia se le
resolvié rompiendo a llorar de pronto; y mientras iba andando hacia la alcoba, encorvada
y ocupados sus dos brazos en sostener el desmayado cuerpo, las lagrimas no enjugadas

resbalaban y caian sobre el rostro palido de Estrella (L6pez Bago 2005, 201-202).

En EIl cura aparecen casi los mismos elementos que en la obra que se acaba de
examinar. En este caso, el relato se articula en torno al proceso por el que Gracia, la
protagonista, hermana del padre Roman, se presenta como una nifia angelical, asexuada
y docil y termina en el padecimiento histérico y los bordes de la temida ninfomania. Desde
el principio, de acuerdo con la propuesta materialista y fisioldgica tipica del naturalismo
«radical», la higiene aparece como recurso atenuante de su excesiva sensualidad
—“Lavaba mucho sus carnes; y tampoco con intenciéon malsana, sino porque este aseo
diario lo necesitaba para quitar ardor a su temperamento sanguineo, a su naturaleza

prepotente” (Lopez Bago 1999, 22)—, que el desarrollo fisico no haré sino intensificar:
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Gracia era una nifia, una verdadera nifia, que recibia siempre con susto las
revelaciones del organismo, llegando a desesperarse y a tener ira contra su propia carne,
porque se redondeaba abultando los pechos, y con las prddigas hemorragias de su
exuberante sexo, que la producian estados de sensibilidad exquisita, una verdadera
neurosis, en que el menor ruido era su sobresalto, y el roce mas leve un cosquilleo de la

piel que la estremecia poderosamente. (L6pez Bago 1999: 22-23).

Sin duda, el pasaje extractado responde a los mismos requerimientos definidos
por los tratados de los médicos higienistas, que ponian especial atencién en determinadas
etapas vitales de las mujeres, singularmente, la primera menstruacion, asociada en el
imaginario social con el paso de la infancia a la madurez, y el embarazo, que marca el
paso de la madurez a la maternidad. En este contexto, Gracia experimenta los primeros
cambios en su cuerpo, que aborda con incomodidad y que anunciaran la manifestacion de
la histeria. Con este gesto determinista, el autor no solo asume los postulados zolescos,
mas tibios en la produccion de Galdoés o Clarin, sino que da cauce a su ideologia
antiburguesa y anticlerical, exponiendo el comportamiento sexual de los dos hermanos
en un texto que, en clara alusion a las marcas de la novela experimental de Zola, Pura
Fernandez define como “un documento humano en el que se disecciona un trozo de vida”
(2005, 35).

Uno de los ataques histéricos que vive Gracia se detalla con crudeza vy, al igual
que en La prostituta, surge tras la exploracién de la sensualidad y la préctica del acto

sexual:

[E]mpezé por la sensacién de un frio interior, propagandose a los miembros y el
tronco, y seguido muy pronto de la sensacion de la bola que dijo sentir en el vientre, una
contraccién dolorosa; luego la bola se corrié por el pecho hacia la faringe, produciéndole
falta de respiracion, casi asfixia. El ataque era una irritacion que obraba sobre los nervios;
las sacudidas de los brazos se repetian con cortos intervalos. Los dos hombres se
arrodillaron para contenerla. Roman cogié la mano derecha de Gracia, y ésta estrechd la
suya con placer y fuerza. De vez en cuando, con intervalos de tres, cuatro o cinco minutos,
los gritos y movimientos convulsivos cesaban. Gracia se quejaba, pero sin recobrar la
palabra. Fue terrible la duracion, desde las tres de la tarde hasta las nueve de la noche.

iSeis horas! Roman se desesperaba. (Lopez Bago 1999: 118)
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Lejos de las pequefias crisis de Mari Pepa, este episodio se ajusta a la logica
médica —asentada en causas sociales para legitimar la enfermedad- y, en consecuencia,
se explica por el cambio que la joven experimenta en muy poco tiempo, que la conduce
de ser casi una nifia a compartir lecho con su hermano sacerdote; las propias dimensiones
del transito son tan amplias y complejas, que no sabe cémo asumirlas y su cuerpo da

cuenta de la presion psicoldgica en estos accesos.

En paralelo, el autor implicito mantiene la tesis de que pocas experiencias son mas
perjudiciales para el organismo masculino que la imposicion del voto de castidad a los
sacerdotes ordenados, puesto que significa aplicar una pauta moral que, en un marco
fisioldgico, supone lastrar el correcto funcionamiento corporal. En esa medida, el relato
se ocupa de los suefios eroéticos del padre Roméan y la narracion omnisciente permite
entender hasta qué punto las grandes referencias femeninas biblicas y clésicas, en
absoluto sujetas a la norma del angel del hogar, se identifican pronto en sus fantasias con

su hermana Gracia:

iSi! jEva! Hermosa como Ceres, desnuda como Venus. En cuanto a su rostro...
Romén dio un grito. jEra el rostro de Gracia! jDe su hermana! Su cara; sus labios
entreabiertos por una sonrisa, dejando ver la blanquisima dentadura, tal como acababa de
despertar en el comedor; su cabellera abundantisima, que cubria las morenas espaldas,
llegando hasta los pies. Su hermana, mirandole como nunca le habia mirado (L6pez Bago
1999: 50).

Esta vision, en el origen de la consumacion incestuosa, resulta decisiva en el
posterior desarrollo de Gracia como personaje; una vez mas, es la perspectiva masculina
la que condiciona la vida de las mujeres, pues si, en principio, la joven posee los atributos
sociales y personales para, dentro de la norma, casarse y formar una familia, la
manifestacion de la histeria, vinculada a su despertar sexual y a la conducta de su

hermano, introduce una profunda modificacion en su trayectoria.

Con todo, a semejanza de lo que ya se ha advertido a propdsito de Ana Ozores en
La Regenta, en este proceso vuelven a ser importantes las referencias a determinadas
lecturas, en concreto a las obras de Santa Teresa de Jesus, como estimulantes del ataque
histérico en la joven. Comienzan siendo inofensivas, incluso fomentadas por el propio

Roman, que “después de la cena, leia algunos hermosos capitulos de la Vida de Santa
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Teresa, que era el libro que més le complacia, porque encontraba paridad de gustos entre
los de la santa y los suyos, por aquel acendrado y ferviente amor a Jesucristo” (Lopez
Bago 1999, 44), para, llegado el momento, actuar en Gracia en conexion con los arrebatos
misticos de la santa, valorando la posibilidad de considerarlos una manifestacion del

desequilibrio de la carmelita:

Gracia estudiaba aquel extrafio mal que hemos acusado en su naturaleza, aquellos
vertigos, aquellos bostezos, la risa convulsiva y el llanto. Recordaba haber oido que tal
era el estado en que se encontré otra mujer, que, sin embargo, fue fundadora de conventos
y canonizada por la Iglesia. Ella lo contaba, Roméan lo ley6. «La vida de Santa Teresa

escrita por ella misma» (L6pez Bago 1999: 111-112).

Este planteamiento alcanza su punto culminante cuando, en medio de un ataque,
Fermin, un sacerdote amigo de Roman, se expresa en los siguientes términos acerca de
Teresa de Avila: “;Otra que tal! Una histérica. Aquella mujer de que habla San Bernardo,
una erotdmana que por espacio de algunos afios gozaba con el diablo. jLocos! jUna
cuerda de locos de atar!” (Lopez Bago 1999, 73). Asi pues, el relato asume la teoria,
expresada en diversos tratados médicos, de la “locura” de la santa carmelita (Garcia
Garcia 2014, 313), de modo que el conocimiento de sus obras no puede sino resultar un

excitante de nefastas consecuencias:

—iCbémo! —exclamé Roman. —Pues qué, ;Gracia lee novelas sin saberlo yo?

—Anita es la que las lee. Gracia oye leer una cosa mas apasionada y mas tierna
gue todas las novelas del mundo.

—El qué?

—Santa Teresa. Que le diga a Usted el doctor si no es bastante este libro y
cualquiera otro de los que reflejan el misticismo, con sus ilusiones extaticas, sus
intuiciones y emociones.

—Es cierto —agregd el médico—, sobre todo si a estas lecturas se agrega una

continencia muy prolongada (L6pez Bago 1999: 122).

De nuevo en la interseccion de lo cientifico y lo espiritual, la autoridad masculina
prohibe a la joven la lectura de la mistica, en principio por su poder de sugerencia
imaginativa, potenciado con la castidad de la muchacha. Al fondo, sin embargo, cabe

pensar también en la posibilidad del contagio —las crisis de Santa Teresa se reproducirian
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en Gracia—, ya aludida en apartados anteriores de este estudio, que en esta novela adquiere
complejas proyecciones cuando se conoce que también el segundo sacerdote mantiene
relaciones con Anita, victima igualmente de la histeria y a la que no cabe exponer al riego

de la contemplacion de la crisis de Gracia:

Anita, extremadamente pélida, la miraba, y se iba contagiando de aquella
convulsion, de tal manera, que imitaba las contracciones de los musculos de la cara, los
movimientos de los brazos y piernas. Sin embargo, pudo explicar algo.

—Es la bola. Me lo ha dicho. La sinti6 subir, Y luego cay6. D. Fermin conocid los
sintomas, y la frase de Anita se lo explicé todo. Al mismo tiempo hubo de comprender
gue Anita, por imitacién ineludible, y de continuar alli, caeria en el mismo ataque.

—Sal. Sal inmediatamente. Vete; no la veas. Déjanos solos con ella. Espera en el
comedor. Era, en efecto, el histerismo bajo su manifestacion del globo histérico. (L6pez
Bago 1999: 117).

Al igual que sucedia con las internas de La Salpétriere, el trastorno es aqui
definitorio para precisar la condicion de enfermas de Gracia y Anita, circunstancia que se
vincula a la violencia ejercida por los varones, que, al provocar la pérdida de su crédito
social, las ha anulado como mujeres. Con todo, el enfoque del naturalismo «radical»
permite también explorar el conflicto en el sentido puramente material. Como han ido
mostrando las citas que se han ido reproduciendo, la perspectiva del narrador subraya la
condicion fisioldgica de los personajes; asi permite pensarlo desde la designacion de
Gracia como un “temperamento sanguineo” —por lo tanto, un organismo sometido a
determinadas leyes de la naturaleza- hasta la descripcion de la crisis de la muchacha
extractada lineas atras, perfectamente ajustada a los sintomas definidos por el doctor
Charcot (1882), ya advertidos para Beatriz en Nazarin, al identificar el comienzo del

ataque histérico (“~Es la bola. Me lo ha dicho. La sintio subir™).

Asi las cosas, cuando el médico precisa la condicion patoldgica de la paciente, lo
hace para librarla de toda responsabilidad moral, de modo que, si Gracia no es duefia de

sus actos, tampoco lo es de los resultados que de ellos se puedan derivar:

Estoy hablando de una enferma. Si es hermana de usted, tiene usted el deber de
escucharme y de obedecer mis instrucciones para que se cure. Todos los padres de la

Iglesia y todos los textos sagrados no me harian variar de opinion. Su hermana de usted
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es para mi un caso patolégico. Pues bien: ¢sabe usted en qué estado se halla? [...] Lo
aumentara, como ha dicho muy bien don Fermin, la lectura de obras misticas, la soledad
en que con usted vive; y yo no digo que ella tome la iniciativa, porque su misma inocencia
se lo prohibe; pero si un hombre cualquiera, en el momento del bafio, o en el del suefio
durante la noche, cuando ella esté desnuda y excitada por su propia desnudez, si un
hombre se acerca y puede llegar basta ella en aquel momento, se entregara sin resistencia.
Este no es un ultraje, es un dictamen facultativo. ;Sabe usted cual es una complicacion
gue puede sobrevenir en el histerismo? ;Sabe usted lo que es esa complicacién y el
nombre que recibe? Esa es la temible, esa se llama ninfomania. (Lopez Bago 1999, 123-
124).

Cerrando el circulo, el hecho de que, segun el dictamen cientifico, el deseo
irrefrenable sea un riesgo cierto para la histérica insiste, por un lado, en el viejo topico de
la naturaleza hipersexualizada de las mujeres —siempre en los extremos de la virgen o
prostituta— y, por otro, avisa de la relevancia médico-social (también religiosa) del
matrimonio como sinénimo del sexo decoroso: “Case usted a la paciente, que ahora no es
ninfémana, sino histérica” (Lopez Bago 1999: 126). Finalmente, el padre Roman no
consiente el matrimonio de su hermana, a la que, amparado en el parentesco fraternal,
convierte en su pareja; por este camino, la tesis que la obra defiende, segun la cual la ley
natural se impone sobre la moral, queda demostrada, pero solo relativamente, puesto que
el autor implicito no ha tenido en cuenta la perspectiva de género que condena de

antemano a la mujer histérica al sometimiento del discurso androcéntrico.

3. El punto de vista de una mujer: Dulce Duefio (1911), de Emilia Pardo Bazan

Emilia Pardo Bazan, escritora siempre atenta a los grandes temas de su momento
histérico y a la situacién de desigualdad de las mujeres, abordd también el tema del
histerismo femenino en su produccion; lo hizo en Dulce Duefio, su ultima novela,
publicada en 1911. Este apartado se dedicara a su estudio, con la voluntad de explorar las
posibles particularidades del punto de vista de la autora respecto del de sus colegas

masculinos.

Lina Mascarefias, la protagonista de la obra, presenta los rasgos caracteristicos de
una mujer independiente: voraz lectora y de gran formacién, se ha ganado la fama de

“literata”, que ella misma desprecia, en clara alusion a las experiencias vividas por la
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autora, consciente de su carga peyorativa (Gabino 2006: 23): “Por haber tenido yo la
curiosidad de leer algunos manuscritos del Archivo [...] me han puesto de mote la Literata.
jLiterata! No me meteré en tal avispero. ¢Pasar la vida entre el ridiculo si se fracasa, y
entre la hostilidad si se triunfa?” (Pardo Bazan 1989, 110).

En un interesante planteamiento, el elemento fundamental en el desarrollo de su
histerismo es la herencia de una muy importante suma de dinero que le llega de su tia, a
la que fue entregada como tutora legal tras la muerte de sus progenitores. Consciente de
la importancia de la riqueza en el marco del contractualismo liberal —“La mujer que posee
un capital, debe considerarse tan fuerte como el varén, por lo menos” (Pardo Bazan 1989:
135-136)—, Lina se cree legitimada para trascender el &mbito doméstico y, en paralelo,
no sentir la obligacion del matrimonio, puesto que es independiente econdmicamente
(Pardo Bazéan 1989, 136). Desde ahi, surge en ella la aspiracion de encontrar “el amor de
su vida”, que trata de alcanzar a traves de relaciones mucho més libres de lo que el decoro
aconseja. En la misma linea de lo que se ha venido constatando en los apartados
anteriores, son los contactos sexuales los que provocan en ella los primeros delirios, lo
que supone un paulatino descenso social que terminara con el internamiento por su propia
voluntad en un manicomio y la donacién de su herencia a su mayor competidor, su tio.
En definitiva, aunque disfrute de la capacidad que le da el dinero para justificar sus
acciones, la protagonista no contara nunca con el crédito simbdlico conferido a un varon;
por eso, a pesar de no estar sometida al contrato matrimonial ni depender de un marido,
su conducta amorosa Yy sexual sera objeto de censura social y moral (en claro vinculo con

la perspectiva que la convierte en enferma).

Segun se ha avanzado, las crisis sufridas por Lina siempre estan asociadas a sus
relaciones con los hombres. La primera ocurre en un viaje a Granada, cuando siente una
fuerte atraccion por su primo y descubre qué es una relacién fisica al verlo con su criada.
La segunda sucede cuando se instruye sobre la sexualidad desde el punto de vista clinico,
tras acudir a la consulta de un médico al que ella misma pregunta por el asunto —de
acuerdo con Charnon-Deutsch (2009), un episodio muy destacado, por cuanto revela no
solo el desconocimiento del propio cuerpo sino los resultados de una determinada
educacion, que llevan al personaje al rechazo de lo fisico y la sublimacién de la moral,
pues, como sefala del Pozo (2013, 141), “[n]o solo interioriza el discurso médico, sino

sobre todo la posicion de la mujer en ese discurso” (cursiva afiadida) —. EI altimo acceso,
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y mas importante, se produce tras su boda con un brillante politico madrilefio, cuando
estd a punto de morir y no puede evitar el fallecimiento de su marido en un accidente en
el lago Leman durante su luna de miel. Existe, pues, un vinculo de intensidad exponencial
entre el grado de intimidad con los distintos varones y la fuerza del ataque histérico; de
ahi que este sea el mas devastador, al extremo de precisar la ayuda de varios médicos para

tratar de reponerse:

Al llegar a Madrid, en enero, todavia muy floja y decaida, me ven sucesivamente
dos o tres doctores de fama. Hablan de nervios, de depresion, de agotamiento por
sacudimiento tremendo; en suma, Perogrullo. Hacen un plan, basado principalmente en
la alimentacién. El uno me prescribe leche y huevos; el otro, nuez de kola y vegetales,
puches y gachas a pasto; aquel me receta bafios tibios, purés, jamén fresco, carnes
blancas... y, sobre todo, jcalmal, jdescanso!, jsedacion! Mi sistema nervioso puede
hacerme una jugarreta... En suma, trasluzco que temen si mi razon... jLa razén! jQué

saben ellos de mi arcano! (Pardo Bazan 1989, 259).

El fragmento revela la importancia que entonces comienza a adquirir la difusa
idea de la “neurastenia” y el escepticismo sobre las medidas paliativas para remediar el
mal, méas eficaces para ocuparse de la higiene y el cuerpo que como solucion real a la
patologia nerviosa. Pese al tiempo transcurrido —la novela aparece ya en los comienzos
del siglo xx—, el pasaje continta reflejando la ignorancia sobre los tratamientos para las
mujeres histéricas —por eso se sigue aconsejando cuidar la alimentacion o favorecer el
descanso, sin perjuicio de que ello implique vigilar los aspectos mas basicos de la vida de

la paciente— y la importancia de la higiene personal como un elemento de control.

Sin embargo, en ninguna de las obras citadas hasta el momento aparece el
manicomio, ni siquiera como mencion, en tanto que, segin se comentd, Lina acaba
recluida en uno y escribiendo sus memorias, aspecto que, de acuerdo con Doménech
Montagut (2000, 118), no cabe desvincular de la presion de su tio para declararla incapaz
y administrar la fortuna recibida. En consecuencia, el hospital psiquiatrico —como ya se
dijo, Estado dentro del Estado, lugar de represion— es el mejor recurso para acabar con
los intentos de la protagonista de acceder al espacio publico, movida también por sus
pensamientos idilicos y la basqueda de la perfeccion sentimental. Si las mujeres histéricas
que hasta aqui se han examinado eran sometidas a los modelos sin necesidad de su

internamiento, ya que la patologizacion de su cuerpo y/o el enclaustramiento doméstico

55



representaban la victoria social, la independencia econémica de Lina obliga a una

intervencion institucional (aunque, como se expondrd, de peculiares caracteristicas).

Con todo, el enfoque adoptado en la narracion intenta subvertir el sentido de la
histeria y acreditar el punto de vista de la mujer que la sufre. Para ello, se indaga en su
relacion con el entorno en dos direcciones opuestas, pero, en cierto modo,
complementarias como manifestacion de su independencia, pues si, de acuerdo con Alba
del Pozo (2013: 121), cabe afirmar que la protagonista se convierte en una dandi al recibir
la fortuna, més tarde abrazara el misticismo y el ejemplo de Santa Teresa como recurso

para contar su historia al margen de los relatos médicos y las versiones masculinas.

En efecto, para Alba del Pozo (2013b: 144-145), la protagonista se transforma en
una dandi cuando reivindica la individualidad que su recién adquirida situacion

economica le permite disfrutar —incluso estéticamente—:

—Bueno; en lo sucesivo, no se sale sin mi autorizacion.

—Muy bien, sefiora. Yo no salgo nunca.

—Prepéreme usted un bafio... (Habra cuarto de bafio, verdad?

—-Ya lo creo.

—Ponga usted en el bafio un frasco entero de colonia... ;Habra colonia?

—Si, sefiora, si.

—¢ Y toallas finas, y jabdn de violeta?

—De violeta no sé si habra. De todos modos, sera buen jabdn. ;Pediremos el de violeta a
la perfumeria?

—Es tarde. Estara cerrada. Es igual. Cualquier jabén. Deseo bafiarme pronto.
—¢No cena la sefiora?

—Después del baiio... (Pardo Bazan 1989, 115).

El fragmento evidencia el goce del cuidado personal, pero también la posibilidad
de Lina de colocarse en una posicion superior frente a la criada y verse acreditada y
escuchada. Esta circunstancia produce en ella una nueva mujer, entregada al pleno
disfrute personal: “Lo saco todo y lo extiendo sobre la mesa, ante el sofa. Me siento. Una
ligera fiebre enrojece mis mejillas; me late aprisa el corazon... jLas joyas! La ilusion de
tantas mujeres, y yo me cuento entre ellas. jY nunca las he poseido!” (Pardo Bazéan 1989,
120). Es el mero hecho de saberse rica lo que la convierte en una dandi hiperestésica y

consumista —casi podria decirse histérica, pues la fuerza de las emociones es semejante a
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la de las crisis posteriores—, lo que la reconfigura como personaje sobre la base de su
independencia y de la ruptura con su vida anterior. Todo lo cual queda recogido en el

sintomdatico cambio de nombre: “Pues desde hoy, Catalina vuelvo a ser” (Pardo Bazan

1989, 133).

Sin embargo, este dandismo incontrolado, este consumismo extatico, que el
personaje comparte con otras muchas protagonistas del momento como Rosalia en La de
Bringas, de Galdds (1884) (Aldaraca 1992: 67-88), sera también su ruina, pues, aunque
el sistema la considere una rara avis a la que legitima su capital, sigue siendo una mujer
determinada por una feminidad normativa. Por eso, a medida que se suceden los ataques
histéricos, ira perdiendo autonomia, al tiempo que las instancias sociales intentan

desautorizarla moralmente.

En esa tesitura, convencida de que ha de entregarse a un ideal que ningn hombre
puede encarnar, Lina elige el camino del misticismo, con lo que se aproxima a la mayoria
de los personajes analizados hasta aqui y, con ello, representa un nuevo acercamiento al
siempre complejo vinculo ciencia/religién. Como explica Raquel Medina (1998), después
del ultimo de los episodios histéricos y de la trdgica muerte de su marido, se entrega a un

poder aun mas fuerte que el patriarcal:

La autobiografia de Lina es la de su viaje hacia la agorafobia y la histeria; pero
es un viaje cuyo resultado se anhela y se busca [...]. No presenciamos el padecimiento de
estas enfermedades como sintomas de la socializacion patriarcal impuestas, sino como
medio consciente de sujecion plena a una socializacién patriarcal aun superior: la divina
(1998, 292).

Para la protagonista, el Gnico esposo digno es ya solo Cristo; ingresa en el
misticismo de manera abrupta y violenta cuando decide que el acto fundacional de su
nueva actitud debe pasar por la agresion fisica de una prostituta como forma de expiar sus
pecados. El gesto, tan extremado como repetido en otras experiencias igualmente
vejatorias —incluido su encierro consentido en el manicomio—, revela la eficacia de los
mecanismos de culpabilizacién social y moral, pero también la hipersensibilidad ante el
sufrimiento —casi semejante al goce estético y consumista ya comentado—, que favorece
la entrega al “Dulce Dueno” y, con ella, el modelo genealdgico de la santidad, pues a

través de Santa Catalina —de la que el personaje toma el nombre— se sanciona el rechazo
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del cuerpo mediante el martirio, en tanto que una nueva referencia a Santa Teresa de Jesus
avala la escritura de sus memorias (la propia novela), puesto que, como ella, Lina, pondra
“un poco de su espiritu”, tal y como dijo Azorin (en Chicharro 1987, 72) para llevar a
cabo una reconstruccion personal del “yo” en la que se refleja un “carisma especial que
[...] consiguidé para comunicar sus vivencias” (Chicharro 1987, 74). La protagonista
asumird el ejemplo de la carmelita a través de esta reconstruccion literaria de sus

experiencias, con una posicién activa sobre si misma.

Con la técnica autobiografica, Lina consigue poner en tela de juicio la percepcion
de la histeria, ya que se dota de herramientas que permiten el acceso a sus meditaciones,
opiniones y sentimientos, haciendo que “la revelacion autorial refleje la cordura” (Medina
1998, 291) o que, al menos, “llev[e] a entender el histerismo desde un punto mas abierto”
(del Pozo 2013, 145). Al acreditarla en su voz y su espacio —aunque su desequilibrio
quede siempre en el terreno de la ambigiliedad—, se remite intencionadamente al conjunto
de mujeres estigmatizadas a lo largo de la Historia por un mal que no era sino
manifestacion de sus ansias de libertad. En este sentido, la duda sobre el personaje opera
aqui como factor de cuestionamiento de los discursos médico y religioso, asi como de su
borrosa interseccion a través de la moral, de modo que si Carranza, su confesor, dice que
en Lina hay “algo monstruoso” (Pardo Bazdn 1989, 265), las ultimas palabras de la
protagonista, “No piense que estoy loca. Es que he sido mala, peor que usted mil veces,
y quiero expiar. Ahora jsoy feliz!” (Pardo Bazan 1989, 269), dejan el rastro irénico de la
inquietante fusion de contrarios como Unica alternativa para reivindicar la independencia

femenina.
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V. Conclusiones

Esta investigacion ha puesto de manifiesto que, en el marco del contractualismo
liberal decimondnico, la histeria pasa a ser un rasgo sustantivo en la configuracion de lo
femenino transgresor, un peligro que el Estado, la ciencia y la religion tratan de vigilar y
controlar; si el “angel del hogar” representa el ideal de virtud, determinados preceptos
médicos, confusamente vinculados a la moral catdlica e impulsores de los manicomios
como garantia de orden, patologizan a las mujeres al margen de la norma y las construyen
como enfermas permanentes, por su problematica relacion con las normas establecidas.
Como se ha demostrado a través del anéalisis del corpus seleccionado, ya se advirtié que
entendido aqui como resultado de determinado marco socio-cultural e ideoldgico, la
adultera Ana Ozores; la incestuosa Gracia; Mari Pepa, la prostituta y Beatriz y Lina,
comprometidas por las relaciones al margen del matrimonio, son perfectos ejemplos de
esta transgresion que, sefialadamente, conecta los impulsos sexuales con las crisis
nerviosas (nada extrafio si se considera que la voz “histeria” deriva del griego votépa,
“Gtero’, y que solo en épocas relativamente recientes comenzd a pensarse en este

desequilibrio al margen del aparato reproductor femenino).

En este contexto, el cuerpo femenino adquiere especial importancia, no solo como
catalizador de la enfermedad y espacio para el conocimiento cientifico, sino como lugar
de un simbolico conflicto, el que las mujeres con ansias emancipatorias libran con las
jerarquias instituidas. Asi, su cuerpo —elemento clave en la configuracién de una sociedad
asentada sobre unos principios burgueses que otorgan a la maternidad una importancia
capital, tanto fisica como representativa de unos valores que se juzgan irrenunciables—
entra en tension con cualquier otro patron que no sea el de la “buena madre”, asumido
como una caracteristica sustancial del modélico “angel del hogar”; por este camino, segun
se aprecia en Ana, en Mari Pepa 0 en Beatriz, se fundamenta la relacion entre la no
maternidad (también la maternidad irresponsable) y la histeria y, con ella, la exclusion de

cualquier plan vital que no encaje en esta logica de pensamiento.

Con todo, la conceptualizacion del histerismo implica también otros extremos; en
general, las protagonistas pierden la batalla frente a la comunidad, si bien en Dulce
Duefio, la novela de Emilia Pardo Bazan, Lina encarna la posibilidad de resignificar la

patologia a través de su propia voz. Asimismo, la tendencia al misticismo, recibido de
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manera sustancial a través de la influencia de Santa Teresa, permite el establecimiento de
un referente alternativo —y sélido, en la medida de su peso especifico en la Iglesia
Catdlica, aunque también pese sobre ella el estigma del posible desequilibrio, aspecto que
recogen Beatriz o Gracia—, que no solo favorece la comprension de la propia experiencia,
sino, en casos como el de la Regenta y Lina, el acceso a un espacio intelectual (lecturay
escritura) que las dota de agencia y, por tanto, vincula su condicion de histéricas a un
nuevo elemento transgresor. En esta direccion, si Ana comienza a escribir un diario por
prescripcion médica, Lina redacta sus memorias en su reclusion en el manicomio,

intentando proyectar el mal mas alla de su intimidad y bajo su particular enfoque.

En relacion dialéctica con los esquemas de su tiempo histdrico, las protagonistas
de las novelas examinadas son, pues, victimas de la censura social que sintetiza en su
designacion como histéricas lo vano de cualquier esperanza sobre su inclusion en el
conjunto. Sin embargo, Lina no se esconde; afirma y asume su presunta naturaleza como
propia y como caracteristica que la determina; el proceso culmina cuando, encerrada en
el manicomio, logra sentirse en paz consigo misma. Lejos quedan, pues, los angustiosos
tormentos de Ana Ozores, incapaz de entender sus arrebatos; de hecho, cuando Lina
admite su estado, desactiva los mecanismos sociales y morales que son coartada para el
aislamiento en cérceles fisicas y morales; por lo mismo, que esta epifania coincida con su

encierro en el hospital psiquiatrico intensifica sin duda su alcance.

En este sentido, la representacion del manicomio en tanto &mbito de control
funciona como metafora de la violencia simbdlica que recorre de manera lineal la vida de
la mayoria de las mujeres decimonodnicas, sin importar su clase. Recoge igualmente la
importancia de los espacios configurados a partir de los esquemas del liberalismo, tanto
desde un punto de vista econémico, como politico, social, moral y, en resumen, cultural,
de modo que estas mujeres, que, en teoria, deberian disfrutar la esfera privada como un
lugar a priori seguro para ellas, terminan experimentando la hostilidad de la clausura.
Esto ocurre en la casa, donde el especialista interviene como consecuencia del
afianzamiento de las consultas particulares durante la segunda mitad del siglo e impone
las pautas higiénicas, pero también en el confesionario, epitome de la hegemonia de la
Iglesia Catdlica sobre las conciencias, donde el sacerdote esta legitimado para juzgar, a
menudo de modo severo, lo que escucha por boca de sus feligresas. En Gltima instancia,

el lupanar, ironicamente el Gnico recinto donde, de acuerdo con el contractualismo
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burgués, las mujeres deberian conocer la libertad que les otorga disponer de su Unico bien
de mercado, el cuerpo, se define como un entorno definido por las reiteradas muestras de

todo tipo de violencia ejercidas al amparo de las estructuras politicas y religiosas.
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Anexo

Argumentos de las novelas seleccionadas para el estudio

1. La Regenta, de Leopoldo Alas, Clarin (1884-1885)

Ana Ozores, conocida como la Regenta en toda Vetusta, ciudad de provincias,
esta casada con Victor Quintanar, el antiguo regente. Es el suyo un matrimonio peculiar,
pues, despojado de su sentido habitual, queda caracterizado casi como una relacion de
padre e hija, apoyada en la diferencia de edad que separa a los conyuges. La accion
comienza cuando, como consecuencia del cambio de confesor decidido por el obispo
Ripamilan, Ana, desde el inicio de la obra atormentada por no ser madre y hastiada de la
vida cotidiana, entra en contacto con Fermin de Pas, Magistral de la Catedral y su nuevo
guia espiritual. A partir de la practica confesional, que da ocasion para que Ana recuerde
los momentos mas dificiles y traumaticos de su existencia, el sacerdote, secretamente
enamorado de su penitente, se convierte en la persona de mayor confianza para ella. En
paralelo, Vetusta queda descrita como una comunidad donde la hipocresia impera en las
relaciones sociales, desarrolladas principalmente en el casino. Es alli donde Alvaro de
Mesia, don Juan por excelencia del lugar, aunque ya en decadencia, y presidente del
partido liberal, pasa la mayor parte de su tiempo intentando averiguar como seducir a
Ana. Finalmente, ayudado por las circunstancias, lo consigue; el adulterio pesa sobre la
protagonista, provocando su declive social y moral, imposible de superar cuando Victor
Quintanar muere en el duelo al que habia retado a Mesia. Ana se queda sola, viuda y
despreciada por toda la ciudad, incluso por el propio Fermin de Pas, que, tras lo sucedido,

se niega a recibirla en el confesionario.
2. LaProstituta, de Eduardo Lépez Bago (1884)

Esta es la primera parte de una trilogia en la que el autor se ocupa de los lupanares
de Madrid, y que, junto a la que se resefia, estd integrada por las novelas tituladas La
palida (1884) y La buscona (1885). La protagonista, Mari Pepa, ha vivido desde nifia en
diferentes burdeles, por lo que desde siempre ha asumido como algo normal el trato de
las prostitutas con los clientes y entre las mismas mujeres, con las que comparte su dia a

dia. Mari Pepa termina trabajando en uno de estos locales en Madrid, donde conoce a
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Aristides, con el que no solo se vinculara de manera sentimental, pues se convertira en su
socia cuando ambos ponen en marcha un prostibulo con la ayuda del Marqués de
Villaperdida, interesado en invertir su dinero en este tipo de negocio. Con el paso de los
afios, la salud fisica y mental de Mari Pepa empeora, a causa de su relacién con Aristides
—absolutamente dominada por ¢él-, los problemas y controles ejercidos desde las
instancias medicas y politicas y la negativa consideracion social de su oficio. Todo
culmina cuando llega Estrella, una joven a la que, tras escuchar su historia, acepta como

una hijay a la que el ejercicio de la prostitucion hara enfermar.
3. El cura (Caso de incesto), de Eduardo Lopez Bago (1885)

Romén es un joven y devoto sacerdote que comienza a vivir con Gracia, su
hermana menor, todavia una nifia. La rutina se desarrolla con normalidad, siempre
amparados bajo la oracion y la cordialidad, hasta que Roman tiene un suefio en el que su
hermana encarna simbdlicamente la seduccion. En este momento, Gracia, que empieza a
descubrir en su cuerpo los cambios propios de la pubertad, ve cémo se intensifica la
tension pasional entre ella y su hermano hasta que, finalmente, ambos sucumben al deseo
de la experiencia carnal. Como consecuencia, Gracia enferma y experimenta agudos
ataques histéricos. Sera Fermin —un sacerdote amigo de Roman que también mantiene
una relacion sexual con Anita, quien se hace pasar por su sobrina—, el que contacte con
un médico en el que buscan ayuda tras una grave crisis que hace peligrar la vida de Gracia.
El especialista, después de examinar a la joven, asume su histerismo y recomienda
encarecidamente el matrimonio como Unica solucién para evitar el empeoramiento de la
enfermedad, que, en su criterio, podria desembocar en la ninfomania a causa de la forzada
abstinencia. Al final, y ante la negativa a casar a su hermana, Roman asume su situacion

y acepta vivir la relacion incestuosa con ella.
4. Nazarin, de Benito Pérez Galdds (1895)

El padre Nazario decide dejar su vida sacerdotal convencional para realizar una
peregrinacion por la provincia de Madrid, con la voluntad de ayudar a las gentes mas
necesitadas y apoyado en sus sélidas creencias religiosas que tanto le acercan al
cristianismo primitivo y lo alejan de lo institucional. Pronto comienzan a acompafiarlo

dos humildes mujeres —Beatriz, victima de la violencia de Pinto, su pareja, y Andara, una
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prostituta—, con las que comparte caminos y confesiones y suscita el escandalo entre las
gentes, que consideran muy irregular esta situacion. Con todo, la fama del padre Nazario
adquiere importantes dimensiones, acrecentada por sus supuestos poderes de curacion,
siempre negados por el protagonista pero mantenidos por Andara y Beatriz, en especial
después de gue una nifia muy enferma se recupere contra todo pronostico. Por tltimo, con
la condena y pasion de Cristo como referencia simbdlica, el padre Nazario serd
encarcelado y maltratado. La novela, de final abierto, termina cuando el sacerdote, en

pleno delirio causado por el tifus, tiene una vision en la que Jesucristo le avanza su futuro.
5. Dulce Duefio, de Emilia Pardo Bazan (1911)

Natalia es una joven huérfana que recibe una importante herencia de su tia y tutora
legal. En ese momento, al saberse rica, decide cambiar su forma de ser y de actuar; incluso
adopta un nuevo nombre y pasa a llamarse Lina (Catalina). Tras saber que un tio suyo
que vive en Granada quiere conocerla, viaja a la ciudad andaluza. Alli conoce también a
su primo, por el que siente una gran atraccién sexual y con el que mantiene una relacion
fisica. Al ser independiente econdmicamente, no se siente en la obligacion de casarse y
vuelve a Madrid, donde acude a la consulta de un joven médico para que le explique con
todo detalle el funcionamiento de las relaciones sexuales. La experiencia le provoca una
crisis nerviosa de la que, no obstante, puede recuperarse. Mas tarde, conoce a Agustin, un
prometedor politico, con el que se casa. En el viaje de novios a Suiza, sufren un accidente
en un barco y, aungue su marido intenta salvarse, finalmente muere y la protagonista
vuelve viuda a Espafa. Su tio, en sefial de venganza como consecuencia del desprecio
hacia su hijo, pretende conseguir la herencia y orquesta una campafia de desprestigio
contra ella. Lina comienza asi su camino hacia el misticismo, que emprende sometiéndose
a la paliza de una prostituta como medio de expiacion de sus pecados. Termina encerrada
en un manicomio por su propia voluntad, cediendo el capital a su tio y escribiendo sus
memorias (la novela que leemos), en las que dice aceptar la locura como parte de si

misma, no como una enfermedad.
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