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Charles Darwin es un personaje primordial en
la historia y desarrollo de la Biologia. Realizd sus
aportaciones capitales padeciendo una serie de
trastornos con diversas manifestaciones clinicas
para las que se han propuesto varias hipdtesis.
Hasta el momento, no se conoce con precision
la naturaleza del padecimiento que lo incapaci-
t6 durante la segunda mitad de su vida. Sin em-
bargo, las evidencias disponibles apuntan a una
combinacién de alteraciones sicoldgicas y tras-
tornos orgdnicos entre los que destaca la enfer-
medad de Chagas.

ABSTRACT I

Charles Darwin is a keystone in the history and
development of Biology. He made his important
contributions suffering various clinical disordes
and there are some hypotheses trying to explain
them. Until now, we don’t know the exact nature
of the illness or illnesses that caused Darwin’s disa-
bility. The available clues point fo a combination
of psychological and physical disturbances with
the cenftral role of Chagas’ disease.
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Gracias a sus diarios y a las numerosas cartas que
escribié a colegas, amigos y familiares, Charles
Darwin es posiblemente uno de los cientificos
de quien conocemos mds detalles sobre su vida
personal. De la ingente cantidad de documen-
tos que atesoré a lo largo de los anos, en 1985
se empezdé a editar La correspondencia de Char-
les Darwin, misma que en 1991 habia llenado ya
siete voluUmenes y que en la actualidad ha sido
revisada en su primera mitad. Los apuntes de
Charles Darwin fueron franscritos en 1987 y ocu-
pan un volumen de 750 pdginas (6). Por ello, y
ante la importancia de sus aportaciones cientifi-
cas, siempre ha llamado la atencién el aparente
mal estado de salud que padecid por varias dé-
cadas, en especial a partir de la segunda mitad
de su existencia. Entre 1849 y 1855, Darwin registrd
minuciosamente sus sinftomas en un Diario del es-
tado de salud, lo que hoy nos permite conocer
con cierto detalle las percepciones que él mismo
tenia sobre su padecimiento. Desde su época
hasta la actualidad, su enfermedad o enferme-
dades han resulfado un enigma para todo fipo
de médicos y estudiosos de su vida (4).

Panorama general de la historia médica

de Charles Darwin:

Dentro de los antecedentes familiares patoldgi-
cos de Charles Darwin, se sabe que su abuela
paterna, Mary Darwin, padecid de cdlculos bilia-
res y episodios transitorios de una psicosis orgdni-
ca aparentemente relacionada con la enferme-
dad biliar. Su hijo menor, Robert Darwin —padre
de Charles- sufrid de gota en la novena década
de su vida. La esposa de Robert Darwin y madre
de Charles, Susannah Wedgwood, murié a los 52
anos con un cuadro de dolor abdominal califica-
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do como peritonitis. Tanto por la rama paterna
como por la materna se sabe de varios parientes
con transtornos depresivos (3, 4).

Se podria decir que, desde el punto de vista
médico, la vida de Charles Darwin se compone
de las siguientes etapas:

1.- Hasta los veinte anos de edad sus principales
molestias fueron lo que él mismo denomind
“ataques de fatiga”, parestesias (sensibilidad
anormal) enlas manosy erupciones cutdneas
y labiales. En general, estos trastornos fueron
fransitorios y no incapacitantes. Los “ataques
de fatiga” eran desecadenados tanto por
experiencias placenteras como la caza o el
escuchar musica, como por situaciones desa-
gradables, como la contemplacién de ope-
raciones quirdrgicas o el maltrato de los ani-
males. Las lesiones cutdneas solian aparecer
en condiciones de tension emocional, lo que
al timido Charles Darwin mortificaba bastante
(9).

Viaje en el Beagle (1831-1836). Esperando
para zarpar en el puerto de Plymouth, Darwin
refirid sentirse profundamente abatido, notd
palpitaciones y sinti® mucho temor de tener
una enfermedad cardiaca, sin embargo, una
vez a bordo, este episodio no volvid a presen-
tarse. Con el bamboleo del barco padecid in-
tensos mareos, pero pudo realizar sus labores
cientificas a pesar de ello. En 1834, mientras
visitaba una mina de oro en Chile, tomd unos
tragos de chicha, un fermentado de maiz. Po-
cas horas después, empezd con un cuadro fe-
bril, fue trasladado a Valparaiso y tratado alli
por Benjamin Bynoe, el cirujano del Beagle.
Estuvo enfermo del 20 de septiembre a finales
de octubre y se piensa que padecio fiebre ti-
foidea (4). Del 25 al 26 de marzo de 1835, per-
noctando en Lujdn, provincia de Mendoza,
Argentina, fue picado por una vinchuca, el
gran escarabagjo negro de las Pampas (Tria-
toma infestans). Como se verd mds adelante,
este episodio parece que fuvo mucha impor-
tancia en la salud futura de Charles Darwin
(5).

Vida después de la travesia (1837-1882). En
este periodo aparecid el conjunto de trastor-
nos a los que llamamos su enfermedad, mis-
mos que empezaron alrededor de 1840 y que
consistieron en fatiga, distensién abdominal
seguida de eructos o ventosidades, nduseas,
vémitos, palpitaciones, cefaleas y aspecto
eczematoso de la piel. Estas alteraciones se
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presentaron en combinaciones variables, tu-
vieron una duracién diversa y fueron clara-
mente incapacitantes, obligdndolo a tomar
reposo durante varios dias, semanas o incluso
meses, por lo que sélo dedicaba dos o tres ho-
ras del dia para realizar sus actividades cienti-
ficas y preparar sus publicaciones (4).

Hipodtesis sobre la enfermedad

de Charles Darwin:

Los problemas de salud de Charles Darwin fue-
ron un verdadero enigma para los mds de veinte
diferentes médicos que lo atendieron a lo largo
de su vida, algunos muy famosos, incluyendo a su
propio padre, el doctor Robert Darwin, a William
Brinton, Henry Bence Jones y Andrew Clark (7).
Desde que Charles Darwin fallecid el 19 de abril
de 1882, empezaron las conjeturas en torno a la
naturaleza de su enfermedad y desde entonces
diferentes autores han publicado sus hipdtesis sin
que en la actualidad se haya despejado el mis-
terio.

En principio y de manera arbitraria, se pueden
clasificar todas las opiniones en dos grandes co-
tegorias: los trastornos psicolégicos vy las altera-
ciones orgdnicas.

Trastornos psicolégicos:

El psicoanalista norteamericano Edward Kempf
senald en 1920 que Darwin tenia una neurosis de
ansidedad que se habia originado como una re-
accién a la influencia represiva de su padre (4).
Walter Alvarez publicé en 1959 que Darwin pade-
cia una forma leve y hereditaria de depresion y
se apoyd en los antecedentes familares senala-
dos en la seccion precedente y en algunas de
las manifestaciones similares a las suyas que fu-
vieron sus descendientes (1). Otfros autores como
Arthur Keith, Douglas Hubble, Phyllis Greenacre,
R. G. Graber, L. P. Miles, John Bowlby, Thomas
Barloon y Russell Noyes consideraron que el ori-
gen de las manifestaciones clinicas de Darwin
era primordialmente psicoldégico o resultado de
una enfermedad psiquidtrica. También se ha se-
nalado insistentemente el conflicto interno que le
provocaron sus ideas evolucionistas y ateas, es-
pecialmente enrelacién a su muy devota esposa
Emma y el temor a las repercusiones que estas
ideas pudieran tener en la Inglaterra victoriana
de su tiempo (4, 8).

Alteraciones orgdnicas:
Se han postulado una lista numerosa de enferme-
dades orgdnicas para explicar el cuadro clinico
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de Charles Darwin. Enfre ellas destaca la enfer-
medad de Chagas, propuesta por el parasitdlo-
go israeli Saul Adler en 1959 y que se basa en el
antecedente de la picadura por el Triatoma in-
festans, vinchuca o chinche gaucha que Darwin
sufrié en 1835. El 70% de los triatomas son porta-
dores del Trypanosoma cruzi, pardsito unicelular y
agente causal de la enfemedad de Chagas. Las
chinches pican, se alimentan de sangre € inme-
diatamente defecan, liberando en sus heces el
pardsito que puede ingresar en el organismo hu-
mano a través del orificio de la picadura. Una vez
dentro, el fripanosoma invade las células muscu-
lares del corazdn y las neuronas que normalmen-
te regulan el movimiento y las secreciones del
tubo digestivo. Al destruir de manera selectiva las
neuronas del sistema nervioso parasimpdtico, el
enfermo se vuelve muy susceptible a la estimu-
lacién simpdtica que ocurre en situaciones de
estrés fisico y psicoldgico. Eso explicaria el hecho
de que los sinftomas de Charles Darwin aparecian
0 se empeoraban bajo esas cirunstancias. De
igual maneraq, si se considera que la forma créni-
ca de la enfermedad de Chagas puede ocurrir
con pocas o nulas manifestaciones agudas, te-
ner un curso autolimitado y afectar solamente el
tubo digestivo con escasa repercusion cardiaca,
se podrian explicar razonablemente las mani-
festaciones cardinales referidas por Darwin y sus
biografos, es decir, las nduseas, los vomitos, la dis-
tension abdominal, los eructos y las flatulencias.
De igual manera, ante el padecimiento final que
lo llevd a la muerte y que parece corresponder a
una falla de la funcién cardiaca, la hipdtesis de
la enfemerdad de Chagas parece reforzarse. Sin
embargo, A.W. Woodruff, un parasitélogo inglés,
publicd durante la década de los 60 del siglo pa-
sado las siguientes objeciones a la hipdtesis de la
enfermedad de Chagas:

1.- El Triatoma infestans que picé a Darwin pudo
no ser el portador del Trypanosoma cruzi y, de
serlo, tal vez no se lo transmitié a Darwin.

2.- No existen registros en los Archivos del Almi-
rantazgo Briténico de que otros miembros de
la tripulacién de Beagle hubiesen padecido
la enfermedad de Chagas.

3.- Es dudoso que alguien con esta enfermedad
tenga manifestaciones digestivas sin afeccién
cardiaca.

4.- Ya que Darwin tuvo una condicion fisica lo su-
ficientemente buena para realizar paseos co-
tidianos sin fatigarse, es poco probable que
padeciese la forma cardiaca de la enferme-
dad de Chagas.

5.- El que sus sinftomas empeorasen con el estrés
y el que sus condiciones generales mejorasen
en los Ultimos diez anos de su vida, sugiere
que la enfermedad de Darwin tenia posible-
mente un origen psicosomdtico en lugar de
orgdnico.

6.- Darwin sufrid flatulencia antes de que pudie-
se haber sido infestado con el Trypanosoma
cruzi.

Woodruff concluyd que Darwin tuvo “un es-
tado de ansiedad con rasgos obsesivos y mani-
festaciones psicosomdticas”. Sin embargo, debe
sefalarse en oposicidon a estas objeciones que
Woodruff no tomd en cuenta las formas atipicas
o parciales de este padecimiento y que han sido
bien descritas (2, 4).

Ademds de lo mencionado, a lo largo de los
anos se han senalado otras hipdtesis para tratar
de explicar la enfermedad de Charles Darwin
desde el punto de vista puramente orgdnico. En-
tre ellas, destacan la brucelosis cronica, la toxi-
cidad por los medicamentos que Darwin tomd
para tratar sus molestias, en especial el arsénico
y el mercurio, el lupus eritematoso, la dermatitis
atépica, el sindrome de la intolerancia sistémica
alalactosa y la enfermedad de Crohn (4).

DISCUSION Y CONCLUSIONES I

De acuerdo a Ralph Colp, el primer articulo de-
dicado exclusivamente a la discusion del origen
de la enfermedad de Charles Darwin fue escrito
por el Dr. Wiliam W. Johnston, profesor de teoria
y prdctica de la medicina de la Universidad de
Columbia, en Washington, D.C. El Dr. Johnston se
basd en los datos publicados en 1887 por el hijo
de Darwin, Francis, bajo el titulo de Vida y car-
tas y concluyd que Darwin “sufria de neurastenia
cronica grave”. Este diagndstico, que hoy ya no
se utiliza y que se refiere a una especie de ago-
tamiento del sistema nervioso, ilustra una de las
dificultades principales para esclarecer el miste-
rio de la enfermedad o enfermedades que pa-
decié Charles Darwin. La terminologia médica
de la época no corresponde siempre a la que se
utliza hoy e incluso algunos diagndsticos conteni-
dos en los documentos de aquel entonces tienen
un significado distinto en la actualidad. El propio
Francis Darwin utilizd la palabra sickness como si-
nénimo de vomito.

La hipdétesis de la enfermedad de Chagas,
aunque atractiva, es muy dificil de demostrar.
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Para empezar, la condicidén fue reconocida y
descrita hasta 1909, por lo que los médicos con-
tempordneos de Darwin no la conocian y no pu-
dieron investigarla ni diagnosticarla. Nuestros es-
fuerzos para demostrar este hipdtesis son ldgica-
mente refrospectivos y en una enfermedad con
manifestaciones clinicas tan poco especificas,
con pruebas diagndsticas de laboratorio que no
existian en los tiempos de Darwin, las demostra-
ciones inobjetables quedan fuera de nuestro al-
cance. Lo mismo puede decirse de las ofras posi-
bilidades ya mencionadas. Ademds, no existe un
estudio posmortem que, de haberse realizado,
nos aportaria datos muy valiosos para comple-
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