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En esta oportunidad nos adentraremos en una nove-
la cruda y de duelo, en un ejercicio de escritura que
funcioné como salvoconducto para la propia identidad
de la autora, quien, a través de su relato, realiza una de-
nuncia de abuso a una de las practicas psiquidtricas mas
controvertidas como lo es la terapia electroconvulsiva.

Linda Bostrom, nacio en Estocolmo en el ano 1972.
Con el correr del tiempo, se transformo en escritora,
madre y paciente psiquidtrica. Escribioé varias obras,
pero ninguna de ellas fue tan esperada como Nifia de
octubre. El mundo literario escandinavo consideraba
que este relato se transformaria en la contracara de
aquel retrato cruel y dramatico que realizd su exes-
poso (y escritor noruego) en uno de sus libros mas
reconocidos.

Sin embargo, logrando esquivar cualquier atisbo de
exageracion, la autora insiste en que su novela no in-
tenta ser puramente autobiografica, sino que busca,
a través de la intimidad de su experiencia, darle visi-
bilidad a la psiquiatria de su pais haciendo foco en la
terapia de “electrochoque”.

Bostrom fue diagnosticada con trastorno bipolar al
igual que el personaje de su obra, que describe la de-
presion como aquel estado “donde no hay palabras,
donde no hay conciencia, solo ese suefio apdtico mafiana,
tarde, noche y la angustia que envuelve cada célula”. A
raiz de su profunda tristeza, la autora fue internada en
varias oportunidades en un centro psiquiatrico sueco.

Es en la“fabrica” (asi decidié nombrar a la clinica don-
de permanecio internada) en la cual fue sometida en
contra de su voluntad a la terapia electroconvulsiva:
“Me gustaria poder contarlo todo acerca de la fabrica.Ya
no puedo. Pronto no recordaré mis dias ni mis noches ni
por qué naci. Solo puedo decir que estuve alli durante va-
rios periodos de diversa duracion entre el 2013 y el 2017
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y que sometieron mi cerebro a tal cantidad de corriente
eléctrica que estaban seguros de que no seria capaz de
escribir esto”.

La escritora expone en su obra, una época en la cual
en la medicina primaba el resultado por sobre el pro-
pio sujeto: “Todos querian obtener resultados y los resul-
tados se obtenian con ayuda del famoso tratamiento de
electrochoque que era la respuesta a los padecimientos
de todo individuo.Alli arrasaban como querian y si alguien
lo dejaba, siempre lo podian explicar diciendo que la per-
sona en cuestion no respondia al tratamiento”.

Asimismo, relata como se promocionaba la practica
del electrochoque: “Decian que la terapia era suave y que
podia compararse a reiniciar un ordenador. En serio utili-
zaban ese tiempo de similes lamentables. Era un lengua-
je creado por quienes piensan que el sufrimiento de una
persona puede dliviarse asi y estaban tan acostumbrados
a usarlo que una intervencion se convertiria en algo que
olvidaban con la misma facilidad que la dltima mentira”.

La protagonista define a la experiencia del electro-
choque como “beber oscuridad” y describe detalla-
damente el paso a paso del terror: “Era importante
que el paciente que entraba en la sala no viera a los
durmientes. Era importante no asustar a nadie que fuera
a recibir aquella terapia tan ligera, pero yo habia visto a
los durmientes muchas veces pese a todo, y la idea de
que pronto yaceria alli como uno mds, ignorante de lo que
me ocurriera, me asustaba mds que la corriente misma”.

A lo largo de su odisea, Bostrom hace referencia a
uno de los efectos adversos mas frecuentes (y dani-
nos, a su entender) de la terapia electroconvulsiva:
“Todos estaban de acuerdo en que la memoria se ve pro-
fundamente afectada.Todos”.

La obra refleja la implicancia de los recuerdos y su
valor en la construccidon de una identidad. Bostrom



Lecturas

109

recorre con un esfuerzo abismal las historias de su
juventud, sus hijos, su vocacion literaria, su hogar y
su dolorosa separacion logrando conmovernos en
su intento de vertebrar el relato de su vida y poder
asi salvarse de las garras del propio olvido: “Le dije
que era escritora y que necesitaba de mis recuerdos. Una
profesién pésima. Ningun alivio. Ninguin consuelo. Ningtin
descanso. Ninguna alegria. Solo vivos recuerdos del lugar
en el que escribi, fantasias y palabras que a veces daban
en el clavo. Escribia tan de tarde en tarde que era ridiculo
llamarme escritora, pero en cualquier caso eso era lo que
hacia. ;Y qué iba a hacer una escritora sin memoria?”.

La posibilidad de no lograr recuperar la totalidad de
los recuerdos es para Bostrom una derrota. Es la im-
posibilidad de retener los hilos que la unen al mun-
do exterior y con su propia historia: “Entonces me
mird por primera vez y me dijo que los recuerdos vuelven.
Siempre vuelven.Tarde o temprano. Quiza no todos, segu-

ro que no todos, pero es dificil, sino imposible, encontrar
un tratamiento sin efectos secundarios de ningun tipo,
como seguramente comprenderds. Siempre puedes inven-
tarlos, eso es lo que hacen los escritores ;no?”.

La protagonista describe un sufrimiento no solo pro-
ducto de la propia enfermedad, sino también resulta-
do del tratamiento: “La soledad era muy intensa y no
se me ocurria cémo vivir la vida sola, asi que me converti
en alguien que vivia la vida de nadie. No era nadie. Hacia
como que vivia, claro, pero no vivia de verdad”.

Nifia de octubre no solo es el relato de una lucha per-
sonal ante la posibilidad de vivir sin recuerdos, sino
también una narrativa de denuncia que busca expo-
ner practicas de la locura frecuentemente invisibiliza-
das. La novela permite reflexionar sobre la relevancia
de las historias personales como piedra angular de
cualquier proceso terapéutico.
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