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Los lectores de mis artículos publicados a lo largo de estos

últimos años saben que he estado muy preocupada por restablecer el

texto árabe de los distintos representantes de una tradición

pseudo—hipocrática de pronósticos que —basados preferentemente en

un síntoma único— anunciaban, en los casos más característicos, la

muerte o, excepcionalmente, tal o cual enfermedad o incluso la

curación. Para ello reuní, con mejor o peor fortuna, fotocopias de

manuscritos procedentes de cuatro continentes, desafortunadamente

con ausencias muy significativas, pues me resultó imposible

conseguir ni una sóla reproducción de los riquísimos fondos

conservados en el Irán ni tampoco un ejemplar o una copia de la

litografía publicada en la India en el siglo pasado’.

Entre el material reunido se encontraban también unos pocos

fotogramas procedentes de la Universidad de Istanbul y 18 páginas

dobles fotocopiadas remitidas por la Staatsbibliothek de Berlin.

En ambos casos la obra reproducida se titulaba Fi l—mawt al~saric,

siendo la primera de ellas pretendidamente hipocrática mientras la

segunda se atribuía a Galeno. Si esta última es relativamente

conocida2, no podemos afirmar lo mismo de la primera. Las noticias

1 Me refiero a la de Lucknow, 1284h (1867/8>; y. Yousuf A.
Sarkis, Dictionary of Arabic Printed Books, Cairo, 1928, col.
801.

2 Se encuentra profusamente citado en al—R¡zi, Kitib al—
H¡wi, ed. Haydar¡bád, 1955 ss.; Ibm AM Usaybi”a, Cuyñn al—
ánb¡’, ed. Múller, Cairo/Kbnigsberg, l882—4,I,p. 102; Wenrich, De
auctorum graecorum versionibus et commentariis syriacis arahicis
armeniacis persicisque coamentatio, Leipzig, 1842,p.269;
Steinschneider, Dic arabischen iibersetzungen aus dem Griechischen,
reimp. Graz, 1960,p.461, n0 98 y Die europáischen Ubersetzungen
aus dem Arabischen, reimp. Graz, 1956, secc. B, p.19; Diels, Dic
Handschrif ten der antiken Árzte, en Abh. d. Preuss. Ak. der
Wissenschaften [1905—07], reimp. Leipzig, 1970, p.148;
Bergstrásser, Hunain Din Isháq und seine Schule, Leiden, 1913,
p.ar.13/14; Campbell, Arahian Medicine and its Influence on the
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bibliográficas sobre ella son escasisimas. Empezando por los

historiadores de la medicina árabe, sólo Sezgin3 nos ofrece dos

escuetas noticias, según las cuales tanto la Universidad de

Istanbul como la de Teherán conservan sendos ejemplares de un

escrito pseudo—hipocrático, que lleva por titulo Fi l—mawt al—

sari”. El propio Sezgin tiene sus dudas sobre la identidad de

ambos opúsculos; pues si el ms. de Istanbul recibe su número de

registro independiente, el 19, el de Teherán forma parte del

epígrafe n0 13, dedicado al Kitib al—but¡Jr o CAflm¡t al—qadáyá

etc., es decir, precisamente los pronósticos de muerte llamados

por los latinos Capsula Ehurnea, a cuya temática hemos dedicado

últimamente una serie de estudios4. Sezgin señala que la relación

entre ambos mss. ha de ser analizada todavía y, evidentemente es

muy sospechoso que la versión de Istanbul esté puesta en boca de

Hunayn b. Ish¡q, mientras la de Teherán cita cono traductor a

Yahyá b. al—Bitriq, que a su vez es el traductor más probable de

las Qad¡y¡. De todos modos, la clasificación que hace el autor de

la GAS en el pasaje citado dista de ser exacta; v.g. en el

epígrafe 12,c> figuran varios mss. más de la obra n0 13 y en el

12, b) se hace alusión a la versión latina de la misma. En

cualquier caso, ante la falta de respuesta por parte de Teherán,

Middle Ages, Londres, 1926, p.191; Ullmann, Die Medizin im Islam,
Leiden/KUln~ 1970, 55/59; Oer~ WAen 1970 p 127.

García Ballester, Galeno, Madrid, 1972, p.269

~ o,c., p.42 y 40.

“El eslabón árabe en la transmisión de los ‘Secreta
Hippocratis’”, Awriq yadida, 7—8, 1984—85, pp. 31-37; “El Sirr
siniCat al—tibb de Abil Bah Muhanmad b. Zakariyy¡’ al—Rizi, III,
Éstudio”, Al—Qantara, VI. 1985,pp.369—39S, especialmente pp.381—
86; “La Ur9uza latifa fi qad¡y¡ Ibuqrit al—jams wa—l—”i~rin de
Avicena”, Homenaje Prof. D. - Cahanelas, Granada, 1987, II, 343—66;
“Una versión aljamiada del ‘Secreto de Hipócrates’”, Sefarad, Hom.
Prof. Pérez Castro, 1986. Pp. 253—69; “The Arabic Prototype
of the ‘Capsula Eburnea’”, Quaderni di Studi AraZá (Atti lITE
Congr. (lEAl?), 5—6, Venecia 1987—88, pp.431—441; y sobre todo mi
trabajo extenso sobre el Kitáb al—durj, que está en prensa para
los próximos .3 números de AI—Qantara.
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mucho me temo que por el momento no voy a poder resolver el

enigma.

Para volver al tena de las noticias bibliográficas sobre el

tratadito pseudo—hipocrático: he rastreado los repertorios más

importantes de nuestro campo especifico desde Ya”qiibi’ hasta HáÚ&I

Jalifa6 , pasando por Ibm al—Nadim’, Ibm Yul9ul~, Ibm Abi

UsaybicaS, al que presté particular atención. Ibm Al Qifti10 y

Barhebraeus’’, y no encontré ninguna referencia. Ni que decir

tiene que las historias generales de la medicina, las de la

medicina antigua y las monografías sobre la medicina hipocrática

guardan silencio. Libros tan útiles en este aspecto como los de

Choulant, Von Haller und Campbell12 no ofrecen el menor indicio.

Hasta la magna obra de consulta sobre temas de la Antigúedad

Greco—Romana, La Realencycloplldie de Pauly—Wissowa’3, no contiene

ningún dato que pudiera tener relación con nuestro De Morte

Subita. Cuando ya tenía redactada esta parte de mi trabajo, me

~ Klamroth, Ueber die Auszúge aus griechischen
Schriftstellern bei al~JaCiibi, 1, Hippokrates, ZDMG, 40, 1886,
Pp. 189—233.

6 Ka~f al—zunUn..., cd. Muhaminad ~araf al—Din, Istanbul,

1941.

~ Fihrist, cd. Cairo, s.s.

~ Tabaq¡t al—atibb~’ wa.-l—hulcami’, ed. Fu’¡d Sayyid, Cairo, 1955.

9 o.c. nota 2.

‘~ Ta’rij al—hukam¡’ [Zawzani, Muntajab¡t], cd. Lippert.
Leipzig, 1903.

~ K.mujtasar ta’rij al—duval, reimp. de la ed. de S¡lih¡ni
(1980>, Beirut, 1983.

12 1~ Handbuch der Búcherliunde fúr che altere Hedizin
(1841), reimp. Graz, 1956; 2~ Bibliotheca Nedicinae Practicae,
Basilea, 1779; 30 o.c. en nota 2.

‘3 Panlys Realencycl opá’die der Classisoben
Altertumswíssenschaft, Neue Bearbeitung ... G.Wissowa, Stuttgart,
1, 1893 ff., vol. VIII, 2 <1913) col. 1801—1852.
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llegó la fotocopia de Diels Die lfandschriften der antiken Árzte’~,

que efectivamente cita, en la página 54, un De morte veloci, pero

sólo para remitirnos al epígrafe Prognostica <p. 45) , entre cuyas

versiones latinas encuentro los dos títulos De morte subita y De

morte veloci que corresponden a sendos manuscritos latinos

conservados en bibliotecas romanas. Sólo en el primero de los

casos consta el incipit y éste no coincide con nuestro texto

árabe. Por lo que puedo deducir de esta página, el párrafo ‘A’ del

apartado ‘tibersetzungen’, es decir, el dedicado a las traducciones

latinas, mezcla las distintas versiones de los pronósticos

pseudo—hipocráticos, y no hay forma de saber si realmente se

conserva una versión latina de nuestro tratado Sobre la muerte

rápida.

Nos queda pues muy poco para empezar: un fragmento de

película; diecinueve fotogramas, que —por cierto— me llegaron

doblados en un sobre de 12 x 17’5 cm. Ocho de ellos son

aprovechables para nuestro propósito, pues contienen el opúsculo

pacudo—hipocrático que aquí nos interesa y que, a su vez, se

compone de dos partes heterogéneas aunque figuren bajo el mismo

titulo. Digamos en primer lugar que se trata de los folios 48v0 a

52r0 del manuscrito n0 AY 6177/3 de la Biblioteca de la

Universidad de Istanbul. La copia está escrita en nasj oriental

claro, bastante correctamente vocalizado y tan detallista que

indica hasta el taLdid eufónico. Sin embargo no puntúa nunca la

ti’ marbiita. La pi’ que debería ser sustentáculo de hamza lleva

siempre los dos puntos, algunas veces coincidiendo con el hamza

(V.g. en al—iVa) pero por lo general como simple yá’ con valor de

consonante (hariya por bari’a, kiyina por ká’ina, h¡yit por

h¡’it, qayy por ¿¡ray’). También vemos los dos puntos en el aliÉ

maqs¡~ra de palabras como ilá o al—mardá, incluso coincidiendo con

un sukún, de modo que al—lubná <estoraque) se lee al—lubnay. Está

fechada en el mes de Muharran del año 664 h. ¡ Oct.—Nov. de 1265.

14V. mota 2.
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No logro descifrar el nombre del copista. Por Ihsan4lu~5 sé que

las dimensiones del códice son de 18’3 x 13’7 cm. Cuento 13

renglones por página, excepto cxx la última que, con e]. colofón

tiene 15. Al no disponer del catálogo especifico de la

biblioteca’’, no pude averiguar, sobre las obras con que comparte

el volumen, más que lo siguiente: La primera parte del códice (if.

lb a JOb> está ocupada por el Tafsir Y¡lXnús li—kitib FiilUbus fi

tadbir al—asibbi’, o sea: el comentario de Galeno a la Dietética

de Polibos’7. Siguiendo otra vez a Ihsan4lu, fue copiado por

Yacqiib b.... al—NúrI en 663h.’8. Me llama la atención la

diferencia de las medidas del folio (¿o de la caja?> en relación

con las de las otras dos obras registradas en el catálogo’9. En

los folios 31b a 47b se encuentra la obra galénica Kitib fi jtiláf

al—aYd¡’ al—mutaLábih¡t al—ajzi’ (Sobre la diferencia de los

miembros de partes homogéneas>’0. em traducción de ~j

5~ b. Yahyá.

copia de 664h, o sea de mismo año que nuestro Fi l—mawt al—sari”.

En los pocos fotogramas que me han llegado además de los

correspondientes a las páginas que son objeto de nuestro estudio,

veo versos, entre ellos 6 rimados en —mU, encabezados por la

fórmula atributiva ‘li—ha”di—bim riih¡ni’, que nos remite a alguno

de esos ‘pneumáticos’, cultivadores de las ciencias

“ Fibris majtUt¡t al—tibb al—islimi bi—l—luga al~Carabiyya
va-l—turkiyya wa-l-ñrisiyya fi maktab¡t 2’urkiy¡, Istanbul, 1984.

~‘ La parte del catálogo de Karatay (Arapqa yazmalar katalogu
Istanbul liniversitesi>, Istanbul, 1951 ss, que he podido ver, no
llega a los mas. de medicina.

17 GAS, 11!, Pp. 47 y 124; U]lmann, o.c., p. 47.

“ Ihsano~lu, o.c., p. 162.

19 Es decir: muestro F¡—l—mawt al—sari” y el K. fi jtilut
al—a”d¡’...

20 GAS, 114, p.1O1. Ihsano~lu, o.C., p.159.
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‘sobrenaturales’ (entiéndase ‘ocultas’2’ (f0 52b>; a continuación

otros versos con rima en ~j, estos atribuidos a Ibm Sin¡ <ff.53 a

y b, y renglón 1~ del f9 54a). Aunque mi tema sea estrictamente el

tratadito pseudo—hipocrático y, a pesar de que las páginas

fotocopiadas que poseo todavía, estén cada vez peor enfocadas y la

letra se haga muy borrosa y difícil de leer, he sentido

curiosidad por identificar los tres fragmentos que contienen.

Empecemos por el final, pues ha sido relativamente fácil saber

que mis últimas tres páginas (f0 SSb a 5Gb) reproducen parte de la

elegía, rimada en —ári, dedicada por Abú 1—Hasan CAli b. Muhammad

al—Tih¡mi (m.1025)22 al califa f¡timi al—H¡kim Abú l.<Ali al—

Hansúr23, señor de Egipto (gob. de 386 a 411h./996 a 1021>, con

motivo de la muerte de su hijo. Esto no sólo consta en nuestro

texto sino que está registrado también por Sezgin, que conoce el

manuscrito. El poema de al—Tih¡mi va precedido de cinco versos

rimados en —ah, atribuidos al conocido matemático Abú Ish¡q

Ibr¡him b. al—Sábi’24. El fragmento que más quebraderos de cabeza

nos proporcionó pero que esperamos haber identificado

correctamente, es el que ocupa las dos páginas y media desde el

folio 54a,2 al SSaA. El texto dice literalmente ‘Contestación de

Sir¡Ú al—Din Simm, sáhib de Msy¡t, a Sal¡h al—Din’. En vano

busqué en los repertorios a un autor de ese nombre hasta que se

me ocurrió repasar , en el de al—Safadi25, los personajes de

nombre Sinin, uno de los cuales, Rflid al—Din Sin¡n, encajaba

21 Sobre la interpretaci6n de este término remito al lector a
la oba de Steinscheider, Zar pseudepigraphiscben Litera tur... des
Mittelalters, Berlin, 1862, p.14/íS y 69.

22 GAS, LE. p.478; GAL, 5 1, p.147.

23 .A’l?2, Tu, Pp. 79—84.

~ 925—994, y. GAS. 11?, p. 592, y GAS, Y. p.314.

25 Das biograpbiscbe Lexikon des Salihaddin Jalil Iba AibaJc
as—Safad!, T. 15, ed. Radtke, Viesbaden, 1979 <Bibliotheca
Islamica, VI o>, p. 463, n0 632.
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perfectamente en nuestro contexto. Aunque la ‘contestación’ de

nuestro manuscrito no sea la misma que la que al—Safadi cita

brevemente y el laqab no coincida, estoy convencida de que

efectivamente se trata del famoso jete ism¡”ili, más conocido como

‘el Viejo de la Montaña’26 y de su fortaleza Masyif de la cual he

encontrado también las variantes ortográficas Msy¡b y Msy¡~27

Nuestro tratado se compone de dos partes heterogéneas que

conjuntamente ocupan las ocho páginas comprendidas entre los

folios 48b y 52a, empezando por la .basmala y terminando por el

colofón, del cual sólo se entiende con toda claridad la .bamdala y

la fecha ya mencionada. Como la frase final del tratado ‘tammat

maq¡la Buqrát fi l—mawt al—sari”’ etc. aparece a continuación de

la segunda parte, no me parece lícito prescindir de ésta, aunque

no pertenezca propiamente a la literatura de los pronósticos de

muerte.

Pasando ya a examinar el contenido de la primera parte, nos

encontramos con un conjunto de 15 pronósticos, a continuación de

los cuales y como final de esta parte se enumeran unos cuantos

signos favorables que indican la salvación del enfermo. En cuanto

a los pronósticos propiamente dichos, carecen de esa estructura

uniforme que caracterizaba a los aforismos de la Capsula eburnea.

En primer lugar observamos que tres de las 15 sentencias (los

números 7, 8 y 11) no hacen referencia a signos fatales sino

anuncian la curación. Entre las 12 restantes encontramos una

mayoría que parte del presupuesto de una enfermedad conocida,

definida con mayor o menor precisión, desde una fiebre sin

especificar(2) hasta una meningitis perfectamente caracterizada

(14), pero hay otros casos (5, 6, 13>, donde los síntomas

fatídicos se citan directamente sin mencionar ningún supuesto

patológico previo. En dos ocasiones el origen del mal se debe a

26 El?, (reimpr. 1987>, vol. VI, p. 1123—24.

27 Ibn al—Atir, AI—kámil fi l—ta’rij, ed. Beirut, 1966, t.
11, p.436: el texto escribe Mis.y¡.b en nota viene Misy¡t (cr6nica
del año 572 hl.
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una acción cometida por el paciente, o bien gratuitamente [beber

vino hasta emborracharse (6>], o bien con una finalidad

terapéutica [tomar un medicamento laxante <5)]. A su vez, los

síntomas pueden simples o complejos, desde un sudor frío <1) hasta

un cuadro clínico complicado, en el que coinciden taquicardia,

hipo, disnea y una presión sentida en el ombligo <2) o donde se

explica en qué partes del cuerpo se presenta el sudor frío y cómo

va acompañado de una hinchazón de la lengua y de una coloración

verde en el nacimiento de las uñas <15>. En términos generales

tienen gran importancia como signos desfavorables el movimiento de

las manos al que volveremos a aludir más abajo, el rostro vuelto

hacia la pared, el sudor frío o la distorsión de lo ojos, signos

que encontramos por doquier en todo este tipo de literatura. Si en

la estructura sintáctica de la prótasis de las sentencias

predomina la descripción del o de los sintoma[s], precedida del

nombre de la enfermedad o del fenómeno patológico que condicionan

la gravedad de esos, tenemos también tres casos en que el aforismo

va dirigido al medido en segunda persona [cuando

veas... <13.14,15>], fórmula que ya habíamos encontrado en alguno

de los mss. de la Capsula eburnea’28 . En dos casos se alude a

cierta evolución dentro del cuadro patológico <9,10>, en otro se

nos da una explicación de un fenómeno, que —por cierto- no es la

primera vez que nos topamos con él en nuestras lecturas (14)29.

La segúnda parte está constituida por una brevisimo tratado

de ‘peste’30, que, en un principio, hace alusión a la influencia

28 v.g. Paris 6827, sent 1’, Munich, hebr. 275, sentencias
añadidas 26—31, Royal College of Physicíans London, ms.n0 1, en
todas las sentencias.

29 Me refiero al movimiento de las manos de los enfermos de
frenitis, v.g. Hipócrates, Predicciones 1, 34 y 109, Pronóstico,
4, Al—R¡zi, Sirr sini”at al—tibb, V,24 (versión latina de Fr. Gil
de Santarem)

30 El término usado es vabá’, aunque en el desarrollo del
tratado salga también ti”¡in. A la manera antigua, no he tenido
reparo en traducir rab¡’ por peste’, aunque el término de
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del aire contaminado en la etiología de las enfermedades

epidémicas. Estamos ante la teoría de las miasmas —según la cual

las enfermedades epidémicas se deben a ciertos efluvios o

emanaciones nocivas del suelo, aire o agua, que tuvo vigencia a lo

largo de muchos siglos, desde los escritos hipocráticos hasta el

descubrimiento de los microorganismos. Creemos que el texto no se

ha conservado en su formulación original, ya sea que se haya

alterado el orden en la descripción de los fenómenos

meteorológicos, ya sea que los sucesivos copistas hayan suprimido

o repetido determinados vocablos. Acostumbrados a las

descripciones detalladas de la situación climatológica previa o

simultánea a los brotes epidémicos que encontramos en los tratados

hipocráticos reconocidos como tales, nuestro escrito parece pobre

y algo confuso, pues mezcla fenómenos meteorológicos favorables

para la aparición de epidemias con otros más bien propios de los

años que se caracterizan por su salubridad; para citar un

ejemplo: la repetición de la expresión ‘tui-ama satat...’ en dos

circunstancias en si contradictorias. Lo que en realidad importa

en esta parte de nuestro tratado son las reglas de higiene y

régimen de vida que el autor recomienda a sus lectores para el

tiempo de epidemia, aconsejándoles, junto a los baños,

fumigaciones, medicamentos desintoxicantes y sangrías -donde estén

indicadas—, moderación en el comer y beber y prohibiéndoles los

excesos en cualquier sentido. Tras una alusión clarisima a la

peste bubónica, tema al que hemos de volver en seguida, menciona

brevemente otros tipos de ‘peste’ caracterizados por sus distintos

colores, entre ellas la universalmente conocida ‘peste negra’ pero

también lo que él llama ‘peste amarilla’ y ‘peste verde’,

enfermedades epidémicas que no me atrevo a identificar.

Antes de pasar a ofrecer el texto de nuestro tratadito

quisiera exponer algunas reflexiones que éste me sugiere. Como ya

epidemia’ seria más exacto. He aquí que estamos ante un tema
demasiado importante como para tratarlo en nota. Insistiré en él
más adelante.
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he destacado arriba, estamos en realidad ante dos ‘obras’ de

distintas características. Hablaré de cada una de ellas

separadamente.

No cabe duda de que los aforismos de la muerte rápida están

dentro de la tradición de los pronósticos fatales pseudo—

hipocráticos, de los que vengo hablando desde hace algún tiempo.

Sin embargo, yo me atrevería a afirmar que están más cercanos al

auténtico Corpus Hippocraticum que los Qad¡yá de la Capsula

Eburnea. Se inspiran visiblemente en tratados como Predicciones l?

(34, 36, 39. 58, 109), Prenociones de Cos <88, 561, 562),

Aforismos l?V (37, 49>, y <5), Vl? <13>, 1>71 (25) y Pronóstico

<4,6>. Respecto a la influencia que han ejercido, citemos en

primer lugar el tratado pseudogalénico homónimo, que —a pesar de

ser mucho más extenso y complejo que el nuestro— reproduce

fielmente algunas de sus sentencias, a veces con variantes

lingilisticamente interesantes31. Así PSG 1 <2’ mitad) es idéntico

a PSH 1, mientras ¡‘SG 1 <1’ parte> reproduce parcialmente el

contenido de PSH 2; flG 3 es algo más explicito que PSH 3, pero

los dos se refieren a los mismos fenómenos. El contenido de PSG 4

coincide con PSH 4; una de las pequeñas diferencias es, por

ejemplo, que ¡‘SG usa kuzaz donde PSH tiene ta~annu9. Según

Klamroth’2. que compara la traducción del Pronóstico hipocrático

recogida por al—Ya”qiibi con la de Hunayn, éste último traduce

fl En realidad no estoy muy convencida de que nuestro
Pseudo—Hipócrates sea anterior a su homónimo pretendidamente
galénico. Siendo más corto que éste, podría concebirse como
extracto del tratado más extenso. Además, algún detalle de la
terminología parece indicar que por lo menos la versión árabe del
pseudo—Galeno es más arcaica. A partir de ahora citaré ambos
tratados con las siglas PSH (pseudo—Hipócrates> y ¡‘SG (pseudo—
Galeno>, los números de PSH son los de las sentencias, tal como
aparecen en la presente edición y traducción, los de PSG se
refieren a la segunda parte de esa obra, que es la ~ue
corresponde temática y estilisticamente a la 1 parte de PSE,
como expliqué en mi articulo 2’he Arable Prototype..., es decir a
partir del fo 4a, 1 .6 del ms. 6232 de Berlin.

32 32 o.c.. nota 5, p. 198.
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tamaddud donde la traducción más antigua escribe kuz¡z, ambos

términos equivalentes a tétanos mientras Hunayn suele emplear

téannufr para traducir spasmós. Con distintas palabras PSG 5

(¿4b?> reproduce el contenido de PSH 5. Mucho más corto que PSH 8,

PSG 8 alude a las mismas circunstancias. PSG 9, también más

resumido que PSE 9, podría ayudarnos en la interpretación de este

último, ya que contiene un término mal entendido por el copista.

Nuestro PSH habla, en un paciente que presenta hemoptisis, de

qarhat al—timsis (sin puntuar). Creo que se trata de una mala

grafía del término ftisis (wa—huva silí), que he encontrado en los

textos que aporta Bergstr~sser33. Evidentemente se trata de una

adaptación al árabe del término pbthisis, o sea, ‘tisis’~~. Frente

a esto, PSG alude a una acumulación de pus (midda) en el pulmón y

continúa diciendo que tales enfermos mueren de ‘silí’, que a su

vez es sinónimo de ‘tisis’. flG 10 nos aclara perfectamente que el

espesor’ (gilaz> al que se refiere PSE, es en realidad un ‘tumor’

<varam> en el diafragma’5. El n0 11 de ambos escritos reproduce

una sentencia muy difundida tanto antes como después de que éstos

fueran redactados; citemos como antecedente, v.g., Aforismos VI,

13 y como manifestación posterior al—R¡zi, Háwi, V.172, aunque

33 o. y 1.cc. en nota 2.

~ Curioso término éste: la ‘herida’ o ‘úlcera’ de la
tisis. En un principio me hizo pensar anacrónicamente en las
cavernas tan características de la tuberculosis pulmonar,
enfermedad a la que sin duda aluden ambos textos. Sin embargo, la
lectura de los autores árabes medievales, si bien relacionaban la
tisis con una solución de continuidad en el pulmón, no tenían, no
podían tener, una idea muy clara de la relación entre causa y
efecto respecto a ambas cosas. Además, el término de qurUh al—ri’a
parece aplicarme más bien a lesiones de tipo traumático. Cf. Ibn
Zuhr, Kit¡b al—taysir, ed. Júri, Damasco 1983, p.164 Ss.

~‘ Ambos textos utilizan el grecismo diy¡fra”ra¡ y no creo
que tenga importancia para fecha nuestros opúsculos, el que tal
término no aparece en la literatura médica con anterioridad a
Platón. De todos modos, éstos tienen todo el aspecto de
pertenecer a la última época alenjandrina, siempre que aceptemos
que sean traducciones del griego y no hayan sido redactadas
directamente en árabe.
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esta última sea una cita literal de flG. Hasta aquí las

coincidencias entre PSH y flG. En relación con PSH 12 podríamos

mencionar una de las sentencias ‘añadidas’ del ms. hebr. 275 de la

Staatabibliothek de Munich (Kit¡b al—durÉ, o sea: Capsula

¡‘harnee>, concretamente la n2 27. PSH 13 tiene analogías con

Pronóstico 2 <faz hipocrática>.

En cuanto a la segunda parte de nuestro tratado se nos

ocurren principalmente dos reflexiones, una de tipo lingúistico y

otra de tipo histórico, ambas estrechamente relacionadas entre si.

Partimos de la base de que nuestro autor titula esta parte ‘Dikr

“al¡m¡t al—wab¡’ repitiendo este último término dos veces más,

siempre en un contexto climatológico. Al final de la exposición de

las condiciones meteorológicas y como transición a la parte

propiamente médica aparece el plural al—taw¡”in, seguido casi

inmediatamente de su singular al—ti”ñn, término que se repite

tres veces más hacia el final del tratado. Prescindiendo de

momento de lo que nos puede haber enseñado la experiencia sobre la

interpretación diferencial de ambos vocablos, acudimos a los

lexicógrafos en busca de una definición clara pero no hallamos esa

claridad. Empecemos por ejemplo por Kazimirsky, que traduce wab¡’

por ‘peste ‘, ‘maladie épidémique y ti”Un por ‘peste’,

‘épidémie’; al—Mun#id define t¡”iJn por al—rab¡’ al—ma”rúf ay mavt

aún al—vubá’ y vab¡’ por kull murad “¡mm; en esto último coincide

con Lis¡n al-”arab, cuya definición de t¡”ún <t. XVII>: wa—l—

t¡”Un al—marad al~c ¡mm rra—l—vah¡’ allad! yafsudu la-BU al-han’

wa—yafsudu bi—hi al-amzi9a va-l-abdin, arid anna 1-giliba “alá

faná’ al—una bi—l—fitan allati tufsad fi—h¡ l—dim¡’ tampoco nos

saca de dudas. Ibm al-HaIL¡’ explica tá”Un como varam h¡dd habit

yaqtul mm sáCe va-si” atayn wa—rubbama til yavman ay yavmayn;

yakUn aktar dilika jal! al—udun va-aktar mi yakíin fi avqát a1

vah¡’ va-buva smu manqUl muta”iraf “md al—atibb¡’. Otra

definición, que Dozy saca de un estudio de Húller basado en los

escritos de dos testigos de excepción de la gran peste del siglo
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11V36 seria: juras mm 9ins al—taú”in. Al—R¡zi lo deja todavía

más claro (al -¡¡¡vi, XVII, p.3): varam hárr ya”rid fi l—urhiyy¡t

va—l—i.bt wa—yaqtul fi arha”a ayyim att fi? jamsa wa-l-ti”Un al—rad!’

asvad wa-l-t¡”Un al-a/mar aqalí iarran “alá anna-BU rubbam¡ qatal

va—li yak¡d yanjU mm al—astad va—l—ajdar abad, Añadamos, por

último, parte de la explicación que da “Ah? b. Sahí al—Tabari: va—

ana al—taw¡”in, fa-taiá7n mm tasad ya” rid fi l—bav¡’ wa-li-4¡lika

ya” un ahí halada kamá ya” umm al—vabá’... A continuación cuenta la

historia de una mortandad y epidemia (mavt¡n va—wabá’> que se

propagó en tiempos de Hipócrates desde ‘tierra de negros’ hasta

acercarse peligrosamente al lugar donde residía el sabio y cómo

éste defendió a sus compatriotas haciendo quemar maderas olorosas

y aceites alrededor de sus ciudades37. Creo que estos ejemplos

algo prolijos nos dan una idea bastante clara en el sentido de que

los autores ‘médicos’ relacionan el término ti”Un y sobre todo su

plural tav¡”iTn con los ‘bubones’, es decir, con la tumefacción de

los ganglios linfáticos que—junto a la fiebre alta, escalofríos,

sudoración, vómitos y malestar general— caracterizan a la peste

bubónica. También utilizan el término tá”ñn asvad haciendo alusión

con ello a la peste cutánea, Los filólogos no tienen las cosas tan

claras, aunque si parece deducirse de sus definiciones que vab¡’

es el término general frente al más especifico de ti”Un29. El

36 “Textes d’Ibn al—Ichatib et d’Ibn Khátima sur la grande
peste du XIV siécle”, Sitzungsberichte der Kdniglich bayer. Akad.
der Vissensch., 1863, t.II.

~ Considero innecesario dar la ficha bibliográfica de los
diccionarios citados. No obstante anoto que utilizo para el K.
al—Hin la ed. de Haydar¡b¡d (1955 ss.), para Ibm HaI~¡’ la de
Colín y Renaud, Rabat 1941, y para el Firdaws al—hikma de al—
Tabari la de al—Siddiqi, Berlin 1928 (p.330, r.7ss.>.

~• Evidentemente no he seguido, en estas especulaciones sobre
el uso diferencial de los términos vabá’ y t¡”Un un orden
cronológico, porque no cabe duda de que la mayor o menor precisión
de los autores no sigue una marcha progresiva y el empleo de uno u
otro término no implica necesariamente esa precisión. Así por
ejemplo al—yibiz <Animales, II, 56), usa tá”Un en una anécdota
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asunto se complica todavía más cuando buscamos los antecedentes

griegos de nuestra terminología. Efectivamente, el segundo gran

problema en relación con este tratadito ‘epidemiológico’

pretendidamente ‘hipocrático’ es el del conocimiento diferencial

que tenían los autores hipocráticos de la peste. Indudablemente

tenían un concepto claro —dentro de los limites que les imponían

los pobres recursos técnicos de la época— de que existían

enfermedades que afectaban simultáneamente a un gran número de

individuos expuestos a las mismas condiciones meteorológico—

astrales, con todos los detalles que esto implicaba: temperaturas,

precipitaciones, vientos dominantes, si la estación se presentaba

con sus características normales o mo, el tiempo reinante en los

momentos clave del año sideral: solsticios, equinoccios, salida o

puesta de determinados astros o constelaciones (Sirio, Arcturo,

Pléyades). Evidentemente tiene razón Deichgráber” cuando habla de

una medicina meteorológica. Sin embargo, la lectura de los 7

libros de Epidemias de la Colección Hipocrática con su detallada

descripción de las condiciones climatológicas y sus historias

clínicas individualizadas no presentan ningún punto de referencia

para ver en ellos un lejano antecedente no tanto de nuestro

tratadito, que es muy poca cosa, como del género de tratados de

peste que floreció entre los médicos árabes medievales40 . Al

donde nada importa si se trataba de una epidemia de peste
bubónica, y al—SaqUri? llama su tratado —que muy específicamente
se refiere a la peste stricto sensa— 2’ahqiq al—naba’ “an amr aI-
raba’.

~ “Dic Epidemien und das Corpus Hippocraticum”, Abb. d.
Freass. Atad. der Vissensch., Phil. —Hist. Kl., 1933.

~ V. Ullmann. o.c., pp.242—250. Más instructivo todavía es
el estudio qué incluye éste autor en el volumen titulado l?slamic
Medicine <Edinburgh University Press, 1978), especialmente pp.89—
96. de donde resalta claramente que los autores que verdaderamente
presentan una nosagrafia precisa y diferencial de la “peste”, en
sus vertientes bubónica y pulmonar, son los tres españoles ya
citados del siglo XIV: Ibn al—Ja tib, .Tbn J¡tima y al—Sa qUr!.
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releer con atención la obra de Lain Entralgo4’ me di cuenta de que

efectivamente no ¡mdc encontrar en las Epidemias un tratado de

peste en toda la regla ya que, para el autor hipocrático la

palabra ‘epidemias significaba en primer lugar la ‘visita

profesional de un médico a un demos’, a un pueblo o localidad, en

el cual trataba a enfermos individuales que habían enfermado bajo

la influencia de determinada situación meteorológica. El valor

semántico que tiene para nosotros el vocablo ‘epidemia’ aparece

‘sólo (sigo interpretando a Lain) en algunos pasajes de la

colección’. Consciente de que los médicos árabes medievales si

conocían la ‘peste’ stricto sensu4 pensé que quizá no tuvieran

en eso un antecedente clásico. En mi búsqueda de datos topé con la

Bihliotbeca £pidemiographica de Hueso?3 y me enteré de la

existencia de varias grandes epidemias de ‘peste’ en el mundo

mediterráneo antiguo. interesándome particularmente por la gran

‘Peste de Atenas’44, magistralmente descrita por Tucídides, ya que

era contemporánea de Hipócrates de Cos, al que se ha pretendido—

sin razón— involucrar en los hechos históricos. Finalmente

encontré en Littré. particularmente en el prefacio al V0 volumen

de su edición bilingúe del Corpus Hippocraticuui45, un estudio de

los conocimientos ‘epidemiológicos’ de los autores hipocráticos,

41 La >fedi cina Hipocrática, Madrid, 1970, sobre todo PP.
254 y 226.

42 Me refiero a la peste levantina, la causada por la
Pasteurella pestis o Yersinia pestis. También en castellano el
término ‘peste’ tiene según el Diccionario de la Real Academia
<ed. de 1970, p. 1016> hasta 8 accepciones. la primera de las
cuales reza simplemente: ‘enfermedad contagiosa y grave que causa
gran mortandad en los hombres o en los brutos’, o sea: no
especifica tampoco.

43 Greifswald, 1862, Reimp. Hildeshein, 1973.

~ Los autores no coinciden exactamente en las fechas; Lain,
Historia de la Medicina. Barcelona, 1978, p.113, da 436—412 a.C.

4’ Opera Omnia, Paris, 1939, reinp. Amsterdam, 1961.
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que satisfacían perfectamente mi curiosidad de ‘filóloga’4’ : ‘Los

antiguos comprendieron bajo el nombre de “peste” <loimós) diversas

enfermedades, contagiosas o no, que dominaron de vez en cuando

bajo forma epidémica. entre las cuales encontramos la

peste bubónica, la angina membranosa y una enfermedad particular

<peste de Atenas y Peste Antonina> que, si no es idéntica con la

viruela, tiene grandes semejanzas con ella’. Terminemos con dos

citas del propio Corpus Hippocraticum en las que hace referencia a

los bubones: ‘Las fiebres que acompañan a los bubones son todas

malas, salvo las efímeras’ <Ator. TV,55) , y ‘Las fiebres nacidas

sobre bubones son malas, excepto las efímeras. Los bubones nacidos

sobre fiebres son peores cuando en las enfermedades agudas cesan

de desarrollarse desde el principio’ <Epid. II, III, 5)47

No quiero concluir este estudio sin añadir unas pocas

observaciones sobre la lengua de nuestro tratadito, que pretende

ser traducción de Hunayn b. Ish¡q. Llama la atención la ‘libertad

en el orden de las palabras’48, ya sea que el complemento directo

preceda al sujeto (ajadat ahadan hummá; in asiba sáhiba-há

tahnnuÉ>, ya sea que el complemento preposicional preceda al

verbo o a cualquiera de las partes nominales de la oración; y no

46 Podríamos añadir que, desde la perspectiva de 1978, Lain,
o. y l.cc., explica que la gran “Peste de Atenas”, descrita por
Tucídides, seria con toda probabilidad un terrible brote de tifus
exantemático o de viruela. Pero nuestro opúsculo, aunque
pretendidamente hipocrático, si tuvo un original griego, éste
seria probablemente bizantino, o sea, posterior a las
descripciones nosográficamente correctas —según tengo entendido—
de Rufo de Efeso (s. 1—II d.C.> y Oribasio (326-403 d.C.> y
seguramente también a la primera pandemia de peste bubónica
reconocida como tal, la de Justiniano, que se inició en 541 y
coincidió —como argumenta Ullmann— con un “periodo muerto” en la
literatura médica.

~7 De todos modos, no olvidemos que el término ‘bubón¼
aún de aplicación más amplia, se refiere, en principio, a la
tumefacción de los ganglios linfáticos,en particular los de la
ingle.

48 V. Bergstrásser, o.c., p.33.
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me refiero tanto a que vaya delante del sujeto, cosa que en

determinadas circunstancias es común en árabe (va—nqata”a “an—hu

l-kal¡m) sino a casos como: al-matÉ min—hum qarib; inna-hU mm

dálika 1—var yamUt; etc.). Aparece el pronombre posesivo regido

por preposición en vez de ir simplemente sufijado <“araqa mm—Bu

1—jabín; wa-jtalata mm—Bu l—dihn), la oración de relativo sin

r¡bit <tafahham mi asil; al—átir allatí wasafná; al—uit allatí

dakarni; fa-ktafi hl—mi dakarn¡; mm vaqt mntabaheA’), la oración

de relativo pronominal en aposición (si’ir al—n¡s man amkana—ka

min—hum> , el amontonamiento de expresiones preposicionales (fa—in

lan yakun la—BU bi—Bi “¡da), la concordancia de un nombre genérico

con plural fracto del adjetivo <al —bittij al—tivil’0>, repetición

de inna en la misma oración <fa—inna—Bi “al¡mat sU’ va—inna—BU

buyyina anna—BU...) , el uso de tumma para unir palabras de la

misma categoría <un tahmiya nafsa—ka tumma s¡’ir al—nis>’’, el uso

de un adjetivo (mayyit) con ese valor de futuro que se suele

encontrar en los participios (rñ’it>. Curioso es el uso de vihid

por aBad, también observado por Bergstrasser52. Ya al campo de las

faltas pertenecen tres adjetivos que deberían ir en acusativo (dos

regidos por ra ‘ayta y otro por ¡cina> y no tienen marca de tal

<munjasif por munjasifan; birid por Biridan; damatá por

damawíyyam) . Quizá el uso del pronombre femenino referido a un

sustantivo masculino sea un simple descuido del copista.

Versión española

En el nombre de Dios demento y Misericordioso.

He aquí un libro que compuso Hipócrates, es decir, Buqr¡t,

el sabio, acerca de la muerte rápida, o sea: la muerte repentina,

rama del saber importante. Dijo AMI Zayd Hunayn: Comprende lo que

49 En realidad se esperaría mm al—vaqt alIad! ntabaha U—
Bit

50 Tiw¡l viene vocalizado así, o sea no es tuvál/tuvv¡l.

~‘ y. Bergstrasser, o.c.. p.36.

52 ibidem <en un texto cuya atribución a Hunayn es dudosa).
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expongo:

1— El sudor frío en las fiebres agudas es signo de muerte ‘~

2— Si una fiebre se apodera de alguien y a éste se le agita el

corazón y le dan palpitaciones y, al mismo tiempo, le sobrevienen

hipo y dificultad para respirar y siente presión en el ombligo,

morirá a las diez horas de padecer esta dolencia.

3— La fiebre aguda que no cesa ni remite, si [al que la padece]

se le reviran los ojos, le suda la frente y no ve ni oye, está

cerca de la muerte54.

4—fEn] la fiebre que remite cuando el paciente sufre

contracciones espasmódicas, no oye y se le trastorna la razón,

muere el enfermo.

5— Si estos síntomas se producen después de haber tomado alguien

un medicamento laxante, sobreviniéndole convulsiones por detrás y

por delante, el paciente se morirá de esta dolencia’’.

6— Quién bebe vino hasta emborracharse y se le corta el habla

durante 72 horas [o]hasta [porlo menos] 48 horas, norirá~6.

7— Si alguien despierta del sueño sin reconocerse a si mismo y

habla de un modo confuso y permanece en este estado durante más de

24 horas desde el momento en que se despertó, se salvará de eso.

8— Si a alguien, que padece de convulsiones, se le tuerce la boca

de repente como se tuerce en quién tiene parálisis facial, y

después le sobreviene el espasmo, se curará de esas convulsiones.

9— Los que sufren de dolores de costado y arrojan sangre y no se

liberan de eso al cabo de 14 días, tendrán después una ‘úlcera de

tisis’ en el pulmón y no se salvarán. Y cuando cese el esputo,

morirán.

10— Los que padecen de un espesor en el diafragma es forzoso que

‘~ Prenociones de Cos, 562; Aforismos, IV, 37; Pronóstico,

6.

“~ Aforismos, IV,49

“ Aforismos, VII,25.

56 Aforismos. V,5.
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esa tumefacción pase al pulmón, muriendo los pacientes antes de

una semana.

11— Quien padece de hipo y a continuación le sobrevienen

estornudos continuos, si el hipo era persistente en él, se le

curará57.

12— Cuando entres a ver a los afectados por una dolencia aguda y

veas al enfermo con los ojos muy abiertos, revirados de modo que

sólo se vea lo blanco, teniendo además epifora, conviene que sepas

que la muerte está próxima.

13— Cuando veas al enfermo con las orejas y la nariz enrojecidas y

veas el cutis de su rostro seco y las sienes hundidas, pronostica

que va a morir5t

14— Cuando veas a un enfermo de frenitis volver el rostro hacia

la pared y como si quisiera coger algo de ella, es señal de mal

pronóstico e indica que sucumbirá sin remedio a esa enfermedad. El

movimiento de sus manos sólo es por causa de una inflamación en la

membrana del cerebro pues la mano se mueve debido al dolor [que

produce] eso59.

15— Cuando veas que el sudor (que aparece] en la cabeza, el

tronco y todo el cuerpo del enfermo de frenitis, está frío, si

además se le hincha la lengua y se le ponen verdes las raíces de

las uñas, son señales [queindican] la muerte.

16— Ve comprendiendo [también]las señales de la salvación y de la

liberación de la muerte que te expongo: El pulso fuerte, el

aliento bueno, la razón firme, el apetito notorio, la

sensibilidad y el movimiento sanos, la orina buena, de un color

que se parece al de la toronja, todo ello son signos de salvación

y de salud.

Alusión a los signos de la peste

Ras de saber la peste se produce cuando el aire está

‘~ Aforismos, VI, 13.

~ Parcialmente Pronóstico 2

~ y. mi nota 29
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contaminado, cuando toma color rojizo y terroso. Luego el cielo

se despeja, el frío se hace intenso, la lluvia escasea y todo el

invierno sigue en estas condiciones. Después entra la primavera,

el cielo destila poca lluvia, al tiempo que hace frío y sopla el

viento del sur, se enturbia el aire, conteniendo nieblas y nubes

durante días, luego se despeja, y después de eso la atmósfera

queda límpida, hay poca peste. Pero cuando llega el mes de abril

—estando el aire caliente— y en el sol aparece algo parecido al

polvo <como un color terroso>, esto produce fiebres agudas,

nauseas y vomito verde como agua de acelgas y muere mucha gente. Y

cuando percibas el calor del mes de abril, has de saber que

aparecerán los bubones que producen la fiebre ardiente y ésta es

mortal al segundo día.

Pero cuando aparezca el bubón antes del vómito, cosa que

ocurre porque el quimo corrompido arroja su violencia afuera, si

luego se enturbia el aire debido al calor y se ven —durante el

sueño— muchas ensoñaciones, por causa del calor y del frío, luego

sube el sol un día y el cielo se despeja y [el tiempo] se hace

intensamente frío y se ve algo semejante al huno en el mismo sol,

has de saber que es signo comprobado de envenenamiento; y se ven

nubes verdes, habiendo calina, pues cuando aparezcan estas señales

que hemos descrito, cae sobre los hombres el ‘exterminador’.

Cuando veas que esta desgracia está mantfiesta, haz como

hacen los médicos sabios, es decir: imponte a ti mismo y luego a

las demás personas, sobre las que ejerces influencia, un régimen

que prescinda de los alimentos ‘húmedos’ y de los hartazos.

Prohibeles abusar de la comida y de la bebida, del cansancio y de

la fatiga, del coito y del sueño excesivo. La razón de eso es que

cuando el cuerpo descansa, también los humores descansan. A quien

de ellos tenga el temperamento sanguíneo, ordénale sangrarse, y si

no tuviera costumbre de ello, aplicarse ventosas, y ten cuidado de

no administrarle ningún medicamento que contenga venenos, porque

éstos exacerban los humores antes de expulsarlos. Que empleen por

las mañanas el agua dulce calentada y que se sienten en ella en
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los baños, y que se sienten en ella en el ambiente moderadamente

caliente de las casas de baño para que suden allí. Y cuando salgan

del baño, ordénales que beban vino flojo, claro, muy aguado.

Ordénales que tomen después del baño alimento y que bagan

fumigaciones a base de palo de aloe puro y estoraque, para que no

les perjudiquen las emanaciones de los febricitantes y de los

enfermos. Ordénales que tomen por las mañanas agua de cebada y

julepe puro y que ingieran bolo de Armenia, pues tiene una

propiedad específica para contrarrestar los venenos y fortalecer

el corazón. Deben beberlo con agua fría. Y que se hagan fricciones

con (aceite de] violeta puro. Ordénales que tomen alimentos de

rápida digestión, como lentejas peladas preparadas con aceite

onfacinooo y bledos y sandias alargadas.

Has de saber que cuando más se teme a la peste es cuando

sube el astro al que llaman, ‘perro del Orión’6’ —coincidiendo la

aparición de éste con el día 19 de junio— pues, en ese momento

aparecerá la peste bubónica y, quizá después de la peste se

produzcan heridas en las axilas y en las ingles62 y en todo lugar

del cuerpo que sea susceptible de recibir el aire contaminante.

Tal lugar se hincha brotando de él sangre negra; y a la mayoría

les sale pus sanguinolento, cuando veas esto ten la seguridad de

que reventará la carne. Has de saber que estos males que

mencionamos sólo se producen cuando el aire está contaminado y

cuando el cielo está permanentemente cubierto de abundantes masas

de nubes.

En cuanto a la peste amarilla, sólo escapan de ella los

60 El que se extrae de aceitunas sin madurar y se emplea
en medicina.

‘‘ Kalb al—Yabbár (el perro del gigante o perro del Orión) es
la constelación del Canis major pero por extensión el nombre se
aplica a la estrella a Canis majoris que es el Sirio; y. A.
Benhamouda, Etoiles et constellations, [Madrid,1972], p.1S2; Paul
Kunitzsch. fintersuchungen zur Sternnomenklatur der Araber,
Wiesbaden 1961, p.73.

62 En [lavecindad de] las venas fenurales.
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menos, de la negra y de la verde no se cura nadie en absoluto.

Conténtate con lo que hemos mencionado en este tratado, pues

hemos expuesto en él suficientes frases.

Ha concluido el tratado de Hipócrates sobre la Muerte Rápida

—rama del saber importante— sobre la muerte repentina. Sólo a Dios

corresponde la alabanza.
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