Paralisis facial periférica en una pintura de Goya:

el retrato de D. Andrés del Peral

Peripheral facial palsy in a painting by Goya: D. Andrés del Peral s portrait
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En la sala 39 de la National Gallery de Londres,
entre el retrato de la bellisima Dna. Isabel de
Porcel -vestida de maja-, y del altivo Dugue de
Wellington -cargado de condecoraciones-, nos
observa, con el rostro algo sombrio, D. Andrés
del Peral. Todos ellos retratados por Goya y, con
razon, parte de los mas apreciados tesoros de la
galeria. D. Andrés, a la sazon de 48 afos, sentado
de medio cuerpo con casaca gris plata, esconde
su mano derecha en el chaleco, y nos mira fija-
mente. Pero llama inmediatamente la atencion en
su facies un “gesto extrafo”, en expresion de una
afamada web de arte’. Efectivamente, en el rostro
se observa una asimetria facial, con caida de la
parte izquierda de las comisuras labiales (Fig. 1).
Dada la minuciosidad cuasi-fotografica de Goya
parece imponerse un diafano diagnoéstico: parali-
sis facial periférica (paralisis de Bell). Y asi lo reco-
noce el propio rotulo acompariante de la galeria:
“The drop on the left side of Peral’'s face may have
been the result of an illness such a palsy”.

Andrés del Peral trabajo en el Palacio Real y Rea-
les Sitios entre 1774-1778 como pintor dorador
y se dedicd también a la decoracion de coches
de caballos. Poseyd una importante coleccion de
pintura, incluidas varias de Goya, que vendi6 en
1808 a Carlos IV. Fue tambiéen agente en Francia
de intereses de la Corte espanola. Goya realizd su
retrato en 1798, exponiéndolo en la Academia de
San Fernando. La nieta del retratado lo vendio al
marqués de la Vega-Inclan, paso luego a la colec-
cion Gaston Linden (Paris) y en 1904 sir George
Donaldson lo don¢ a la National Gallery®°.

Dicho retrato debe ser uno de los primeros co-
nocidos en mostrar la paralisis facial, incluso
anticipandose a su mas conocida descripcion,
pues aungue se encuentra ya en textos de Hipo-
crates, arabes o de Sydenham, ha permanecido
el epdnimo de su caracterizacion en el siglo XIX
por Charles Bell (1774-1842). Por mucho tiem-
po denominada idiopatica, hoy se considera en la
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mayoria de casos debida a infeccion virica, espe-
cialmente virus herpes tipo 1y varicela-zoster. Su
prondstico en cuanto a recuperacion completa es
del 70% y su tratamiento se hace habitualmente
a base de antiviricos (aciclovir o derivados) y/o
corticoides®”.

Pero, ;qué nos dice el retrato de Goya de la per-
sonalidad del retratado? Sin duda, fue persona
sagaz para los negocios, pues obtendria buenos
réditos de la venta de su coleccion de arte y logrd
importantes puestos cortesanos. ;Como era su
temperamento? ¢ Era de carécter taciturno, como
su amigo Goya tras su sordera, o bien la paralisis
facial, con la deformidad que imprimi¢ a su rostro,
le llevd a un cambio de caracter? En una profe-
sibn y ambiente en que el aspecto exterior eran
muy importantes tal defecto debid ocasionarle
importantes sufrimientos, siquiera psicoldgicos.

Figura 1. Francisco de Goya. Retrato de D. Andrés del Peral (y detalle del
rostro). National Gallery, Londres. (Fotografia, cortesia de Y. Carbajales).
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De ellos nada sabemos, aunque por analogia con
una experiencia personal, pueda intuir yo algo de
los mismos. Un hombre de la edad aproximada
del retratado, y con temperamento muy jovial,
unos 7 anos antes de su muerte (con 57 anos)
sufri¢ intensamente al comprobar como cada vez
gque hablaba o reia se le deformaba la boca en un
rictus desagradable, con frecuente incontinencia
de saliva. Fue llevado a consulta del mas reputa-
do especialista de Neurologia en su ciudad, pero
el tratamiento no produjo mejoria y las secuelas
fueron evidentes hasta el final. Sin embargo, se
rehizo y con estoicismo admirable conservé hasta
su prematuro término un envidiable sentido del
humor. Yo estaba a mediados de mi carrera de
Medicina cuando sucedié y pude observar su
evolucion hasta los primeros aflos de mi Residen-
cia. Aquel hombre era mi padre.

A Ludivino (“Manolo”) Montes Muriel,
in memoriam
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