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θεσ σ α λ ό ς  'Ιπποκράτης, Κώος γένο ς ,  ενθάδε κείτοα, 
Φοίβου άπό ρίζης άθανάτου γεγαο>ς, 

πλεΐστα τρόπαια νόσων στήσας οπλο ις  'Υγιείης, 
δόξαν έλών πολλήν ού τύχαι, ά λ λ ά  τέχναι.

[El tesalio Hipócrates, de linaje coico, aquí yace, 
que, nacido del tronco divino de Febo, trofeos múltiples 
erigió derrotando a las enfermedades con las armas de Higiea, 
y consiguió inm ensa gloria no por azar, sino con su ciencia.]

(Ánt. Palat. VII 135.)



INTRODUCCIÓN GENERAL

Sobre la formación y tradición del «Corpus 
H ippocraticum »

La colección de escritos m édicos griegos que se nos 
ha transm itido  con la denom inación general de Corpus 
Hippocraticum (= CH) com prende algo más de medio cen
ten ar de tratados, en su m ayoría de breve extensión, re 
dactados generalm ente en un estilo  conciso y referidos 
a una am plia tem ática, que va desde consideraciones ge
nerales sobre la profesión y ética del m édico a los es tu 
dios sobre fisiología y patología, d ietética y ginecología. 
En el cóm puto hab itual m ás preciso, la Colección contie
ne cincuenta y tres tra tados en seten ta  y dos libros, pero 
la exactitud  de la clasificación reposa sobre una d istin 
ción de obras y títu los un tan to  convencional. Estos tex
tos están  redactados en prosa jonia, es decir, en el d ia
lecto lite rario  en que se expresan los prim eros filósofos, 
h istoriadores y científicos griegos, y este rasgo dialectal 
resu lta  m uy significativo: la p rosa  jon ia e ra  el m edio de 
com unicación in telectual prestig iado  en esa época del 
m undo griego. Poco im porta que en Cos se hab lara  un 
dialecto dórico, ni la procedencia diversa de los médicos 
que colaboraron en la Colección. Es fácil com prender, 
por o tro  lado, que este dialecto fuera  m uy influido por 
el ático (que pron to  sustituyó al jonio como lengua habi
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tual de la p rosa  h istórica y filosófica) y que encontrem os 
en los textos varian tes dialectales que no sólo sean p ro 
ducto  del descuido de los copistas. Reunidos por la co
m ún a tribuc ión  al fam oso H ipócrates de Cos (que vivió 
hacia 460-380 a. C.), estos tra tados de m edicina constitu 
yen la p rim era  colección de textos científicos del m undo 
antiguo.

El núcleo o rig inario  de la colección estuvo, según po
dem os co n je tu ra r sin gran esfuerzo, en la biblioteca que 
albergara  la venerable escuela de los Asclepíadas de la 
isla de Cos; es decir, la biblioteca m édica, especializada 
y profesional, que fue propiedad, creación y herencia, de 
los m iem bros del grem io y la fam ilia del m ism o funda
dor, el renom brado  H ipócrates. Sus libros estaban  lla
m ados a conservar —al m argen de las enseñanzas orales 
de las p rác ticas y técnicas terapéu ticas transm itidas 
d irectam ente— las ideas y la doctrina del m aestro , fo r
m ando un rep erto rio  de perenne utilidad, y un  in s tru 
m ento teórico de referencia im prescindible para  estudian
tes y profesionales de una actividad m édica constitu ida 
ya como oficio técnico, y, a la par, como a r te  y ciencia 
positiva y aplicada, es decir, como téchné.

Los escritos m ás significativos, los que constituyen 
el centro  fundam ental de la colección, fueron  com pues
tos en tre  420 y 350 a. C.( en la etapa que podem os consi
d e ra r definitiva en la form ación de la doctrina  hipocrá- 
tica. Hay, quizás, en el CH algún escrito  algo an terio r 
a estas fechas, y tam bién algunos notablem ente poste
rio res (así, p o r ejemplo, creem os que Sobre el corazón 
puede d a ta r  de m ediados del s. h i  a. C., y Sobre la decen
cia y Preceptos se suelen fechar en el s. i o en el u de 
n u estra  e ra  '). Pero lo fundam ental y la m ayor parte  de

1 En el caso de unos pocos tra tad o s hay variaciones notables en 
cuan to  a  su datación . La m ás notable es la de Sobre las semanas, consi
derado  generalm ente  com o uno de los m ás antiguos, de m ediados del 
siglo V a. C. A hora J. M ansfeld  (The pseudo-hippocratic tract. «Peri
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los textos recogidos en el am plio CH es producto  de la 
investigación y la enseñanza de algunos escrito res que 
com pusieron sus obras en los decenios finales del s. v 
y en los prim eros del s. iv a. C. Es decir, de m édicos con
tem poráneos de H ipócrates, si no del m ism o H ipócrates, 
y de sus discípulos próximos, de la generación inmediata.

Recordemos, de paso, que es precisam ente en esa épo
ca cuando el texto escrito  se im pone como vehículo defi
nitivo de la trad ición  cu ltura l, m ien tras que la tran sm i
sión oral del saber va quedando como un procedim iento 
arcaico, y que en el m arco de la ilustración  sofística se 
difunden las ideas nuevas y críticas 2. E n tre  las figuras 
in telectuales m ás carac te rís ticas de este mom ento, ju n 
to a los h istoriadores, los filósofos y sofistas, los políti
cos y oradores, destacan  los m édicos que confían a la es
critu ra , como m edio decisivo de expresión y difusión de 
su saber, sus ideas sobre el m undo hum ano y la cu ra 
ción de las dolencias con ayuda de su ciencia y habilidad 
técnica. El médico, que desde m ucho a trá s  había gozado 
de una alta  reputación  como démiourgós, es decir, como

hebdom adon» c. 1-11 and Greek Philosophy, Assen, 1971) aboga p o r da
tarlo  en el siglo i d. C„ en razón de sus referencias a ideas de  Posidonio 
y de la escuela de los pneum atistas. Pero éste  es un  caso extrem o y se 
tra ta  de un escrito  que tiene una p rob lem ática  especial. El tra tad o  So
bre el alim ento, que H. D ill er  situaba  en el siglo i d. C. («Eine stoisch- 
pneum atisch  Schrift im Corpus H ippocraticum » [1936], recogido ahora 
en sus Kleine Schriften zur antiken M edizin, Berlin, 1973, págs. 17-30),
lo fecha R. J o l y  (en su edición de 1972, Paris, «Les Belles Lettres», In- 
trod., págs. 131-35) en los siglos m o u a. C. R ecordem os tam bién que
E. L ittré  creia que las Prenociones de Cos y  las Predicciones I e ran  tex
tos muy antiguos, an terio res a los au tén ticam ente  h ipocráticos; pero 
hoy nadie re tro trae  esos textos m ás allá de finales del siglo v.

2 Sobre el cam bio de m entalidad ligado a la difusión de la e sc ritu 
ra, cf. E. A. H avelock , Preface to Plato, Cambridge-M ass., 1963, y Μ. 
D e t ie n n e , L'invention de la mythologie, Paris, 1981; con especial refe
rencia al CH, cf. I. M. Lo n ie , «Literacy and the developm ent of H ippo
cratic  medicine», en Actes du Colloque internationale hippocratique de 
Lausanne  (Lausana, 1981), Lausana, en prensa  (1983).
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«funcionario al servicio de la com unidad», se nos p re 
senta no tan  sólo como un profesional m ás o m enos ru ti
nario, como tech n ítes3, sino como un investigador de la 
natu ra leza hum ana, que pone su saber al servicio de su 
ciencia p ráctica. El m édico que, según el elogio hom éri
co (II. XI 514), es «un hom bre que vale por m uchos otros», 
busca ac tu a r de m anera consciente y m etódica, confian
do en la inquisición racional, conjugando su actividad téc
nica con una concepción am plia sobre los procesos na
tu ra les que afectan  al se r hum ano como p arte  in tegran
te de ese cosm os natural, regido por una phÿsis universal.

Este concepto de la phÿsis \  heredado de la filosofía 
presocrática, influye decisivam ente en la visión in telec
tual de los esc rito res hipocráticos, que unen a sus dotes 
de observación m inuciosa una capacidad notable de teo
rización sobre el hom bre y el mundo. Pero no querem os 
detenernos en este m om ento en las influencias recibidas 
del am biente in telectual por los escrito res hipocráticos 
ni en los influjos que ellos ejercieron en su ép o c a5. Que
rem os sim plem ente d estacar que la aparición de la nue
va ciencia m édica, y de la lite ra tu ra  especializada hipo-

3 E s un a rte san o  que trab a ja  con sus m anos, de ahf que en algu
nos textos se le caracteríce  com o cheirotichnes  o cheirónax  (aplicado 
al m édico corrien te , no al c iru jano  especializado), que goza de un c ie rto  
p restig io  a  p esa r de las reservas sobre el traba jo  m anual p o r p a rte  de 
algunos grupos d e  la sociedad helénica. Cf. G. Camblano, «Le m édecin, 
la m ain e t l’artisan» , en Corpus hippocraticum. Actes du Coll. hipp. de 
M ons (sept. 1975), Mons, 1977, págs. 220-232.

4 De la concepción de la phÿsis  en CH tra ta  con am plitud  y cla
ridad P. Laín E ntralgo  en La m edicina hipocrática, M adrid, 1970, cap.
II. Sobre la influencia de la filosofía presocrá tica  en la m edicina, véan
se el libro de J. S chu m acher , A ntike  Medizin, Berlin, 1963 J, con num e
rosísim a bibliografía , y el artícu lo  de J. S. Lasso  de  la V ega , «Pensa
m iento presocrá tíco  y m edicina», en H is t' Univ. de la Medicina, vol. II, 
Barcelona, 1972, págs. 37-71.

5 Sobre esa  a tm ósfera  cu ltu ra l tra ta  extensam ente y con precisión 
M. V eg et ti en la introducción a  ¡ppocrate. Opere, T urin, 1976 2.
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crática, se produce en un contexto significativo. Jun to  
a los tra tad o s profesionales hay o tros escritos dirigidos 
a un público profano, que tra tan  de exponer las ideas 
del médico, y la m edicina resu lta  así paideta y ciencia 
teórica. C irculaban m uchos libros de m edicina que po
día leer el hom bre culto, sin p re tensiones de convertirse 
en m édico profesional, como es el caso del joven Eutide- 
mo del que nos habla Jenofonte (Mem. IV 2, 10). En los 
diálogos de Platón el m édico es citado  frecuentem ente 
como ejem plo del profesional docto, y la m edicina como 
la m ejor téchné.

Según ha señalado W. Jaeger, «aunque no hubiese lle
gado a nosotros nada de la antigua lite ra tu ra  m édica de 
los griegos, serían  suficientes los ju icios laudato rios de 
Platón sobre los m édicos y su a rte  para  llegar a la con
clusión de que el final del siglo v y el siglo iv a. C. rep re
sen taron  en la h isto ria  de la profesión m édica un mo
m ento culm inante de cotización social y espiritual. El mé
dico aparece aquí como rep resen tan te  de una cu ltu ra  es
pecial del m ás alto  refinam iento  m etódico y es, al propio 
tiempo, la encarnación de una  é tica profesional, ejem 
p lar por la proyección del saber sobre un fin ético de 
ca rác te r práctico, la cual, p o r tanto , se invoca constan
tem ente para  in sp ira r confianza en la finalidad creadora 
del saber teórico en cuanto  a la construcción  de la vida 
hum ana» 6. Es en este am biente in telectual de finales 
del siglo v donde tenem os que p royectar n u estra  im agen 
de H ipócrates, y de otros m édicos como él, que rep re
sentan p o r su confianza en la razón, p o r la búsqueda de 
un m étodo científico basado en la com prensión de la na
turaleza, en la observación y en la experiencia, un tipo 
de persona adm irab le y ca rac te rístico  de ese m om ento

6 Con el titu lo  «La m edicina griega com o paideía» ha escrito  W. 
J aeger unas m em orables páginas en su Paideia (págs. 783-829, de la trad, 
esp., México, 1962). Las frases que c itam os son las iniciales de ese b r i
llante capitulo.
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histórico. A este  contexto hay que re fe rir  al m édico hi- 
pocrático, un  in telectual am bulante, como los sofistas y 
los h istoriadores, m iem bro de un grem io profesional y 
experto de u n a  téchnë, ávido de cap ta rse  atención y re 
nom bre por su saber, que ac tú a  según unos principios 
éticos claros y que destaca, tan to  por su am or a la cien
cia como por el am or a la hum anidad, por su philotech- 
nië y su philanthrópíé  7.

«Sin exageración puede afirm arse que la ciencia é ti
ca de Sócrates, que ocupa el lugar cen tra l en los diálo
gos de Platón, h ab ría  sido inconcebible sin el procedi
m iento de la m edicina. De todas las ciencias hum anas 
entonces conocidas, incluyendo la m atem ática y la físi
ca, la m edicina es la m ás afín a la ciencia ética  de Sócra
tes», ha  dicho W. J a e g e r8. Y en los escritos de Platón 
puede ra s trea rse  una «transposición» de m étodos y té r
minos provenientes de la m edicina, como ha señalado A. 
D iès9.

Es en es ta  p rim era  lite ra tu ra  m édica donde se e s ta 
blece, por vez p rim era  en el ám bito cu ltu ra l griego, la 
distinción en tre  «profanos» y «profesionales», un rasgo 
muy notable en la constitución de un saber científico. 
Pero, ju stam ente  al d estacar la im portancia y significa
ción de tal hecho, conviene subrayar el em peño m anifies
to de los escrito res de textos médicos p ara  hacer sus ex

7 La palabra  philanthropie  se halla ausente en los tra tad o s m ás ge
nuinos del CH, ya que, en su sentido  de «am or a la hum anidad», se tra 
ta  de un concepto estoico, y, p o r tanto , m ucho m ás tard io . Pero el h u 
m anitarism o es algo m uy prop io  de la  ética m édica y, desde el com ien
zo, va unido al aprecio  por el propio oficio (cf. L. E d e l s t e in , Ancient Me
dicine, B altim ore, 1967, págs. 335 y sigs.). La herm osa m áxim a de Pre
ceptos 6, que dice: «Donde hay am or al hom bre tam bién  hay am or a  la 
ciencia» (in  gàr parêi philanthropie, páresti kai philotechniëj, no hace 
m ás que ex p resar concisam ente, m uchos siglos después, un antiguo 
principio.

* W. J a e g er . Paideia, loe. cit.
9 A. Diès, A u to u r de Platon, Paris, 1926 (2.a ed. 1972).
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plicaciones asequibles al gran público y d ifundir sus teo
rías. El a u to r de Sobre la m edicina antigua  recom ienda 
expresam ente em plear un lenguaje conocido a los p ro fa
nos, com o algo especialm ente conveniente a la m edicina 
en cuanto  ciencia (MA 2), y P latón alude, con c ierta  iro
nía, pero  con sim patía a la vez, a las am plias explicacio
nes de ciertos médicos (médicos libres de hom bres libres), 
que no sólo tra tab an  de cu rar, sino tam bién de ilu s tra r  
a sus pacientes l0. En el CH tenemos, al lado de tratados 
especializados para  uso de profesionales, o tros textos que 
reflejan, en form a de escrito, los d iscursos o «conferen
cias» de algunos m édicos deseosos de exponer sus ideas 
o de defender el prestigio de su profesión ante un am 
plio auditorio . Estos lógoi o epideíxeis son, sem ejantes a 
los que com ponían los sofistas. Un buen ejem plo de los 
m ism os lo constituye el tra tad o  Peri téchnés (Acerca del 
arte o Sobre la ciencia médica).

Y, al hab lar de lite ra tu ra  de m édicos, conviene recor
dar una observación de Aristóteles (en su Política III 11, 
1282a) que dice que se llam aba «médico» tan to  al p rofe
sional de la m edicina, como al investigador experto  y al 
hom bre culto  instru ido  en tal ciencia (iatrbs ho dëmiour- 
gôs kai ho architektonikôs ka't tritos ho pepaideum énos 
peri tèn téchnên), una distinción que es oportuno  tener 
en cuenta p ara  ad v ertir la variedad  de au to res y de lec
tores de los escritos del CH. En el público de estos t ra ta 
dos hemos de con tar fundam entalm ente con los médicos, 
pero tam bién con el hom bre culto  que, como Eutidem o, 
sentía in terés por los avances de la ciencia, y, a la vez, 
con el filósofo que quería  m antenerse al tan to  de las opi
niones m édicas, como Platón o A ristóteles ".

10 P latón , Leyes 720d, 857cd.
11 Sobre éstos, puede verse el a rtícu lo  de J. S. L a s s o  d e  l a  V ega, 

«Los grandes filósofos griegos y la m edicina», en H isl‘ Univ. de la Me
dicina, vol. II, págs. 119-145.
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El caudal de la lite ra tu ra  médica a trib u id a  a Hipó
cra tes aum entó, de un m odo sin duda m uy considerable, 
al reunirse en el ám bito de la Biblioteca de Alejandría, 
a m ediados o finales del siglo h i  a. C., la colección de 
escritos m édicos que puede considerarse la fuente d irec
ta de n u estro  CH. Allí se form ó la colección que recogía, 
catalogados y publicados (en el sentido que puede darse 
a la p a lab ra  en esta época) bajo el prestig ioso nom bre 
del ilustre m édico de Cos, toda una am plia serie de tex
tos transm itidos hasta  entonces en gran p arte  como anó
nim os o, acaso, adjudicados a autores cuyo nom bre ya 
nada decía. En aquellos estan tes vinieron a m ezclarse, 
si no lo estaban  en colecciones an teriores, tra tados p ro 
cedentes de  varias escuelas (de las de Cos y de Cnido, 
y quizás tam bién, de Sicilia y o tras del su r de Italia); y 
la to ta lidad  de estos escritos m édicos antiguos, muy va
riados por su ca rác te r y estilo (había allí libros m uy cu i
dados en su exposición, m ientras que o tros textos eran  
m eros apun tes o notas profesionales, no destinados a la 
publicación inm ediata), quedaron apadrinados por el 
nom bre de H ipócrates, im puesto al conjunto.

Es c ierto  que la h isto ria  de que los alejandrinos, em 
peñados en  la form ación de una gran biblioteca de au to 
res clásicos, com praron en bloque la bib lio teca de Cos 
no pasa de ser una conjetura, sin apoyo en testim onios 
antiguos. Como señala Smith, «nada en las fuentes sugie
re que u n a  biblioteca de Cos fuera llevada en bloque 
a Alejandría; este m ito escolar m oderno puede ser igno
rado, ya que estaría  en nuestras fuentes si tuviera la m ás 
m ínim a base» 12. Pero, si prescindim os de lo anecdóti
co de tal com pra en bloque (y, aún m ás, de c iertas p reci
siones novelescas sobre la ignorancia y abandono de la 
b iblioteca escolar de Cos en poder de unos herederos ig

11 W. D. S m i t h , The Hippocratic Tradition, Ithaca-Londres, 1979,
pág. 201.
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norantes, com o se im aginaba L ittré  ”), podem os seguir 
pensando que el fondo m ás im portan te  de lo que el Mu
seo recogió en su colección m édica provenía de Cos y pu
do e s ta r en la biblioteca p rim era  de los Asclepíadas de 
la isla, aunque bien pudo h ab e r o tra s  copias y o tras co
lecciones de tra tad o s m édicos en o tra s  escuelas y en po
d er de algunos particu lares. (Eutidem o tenía, según Je
nofonte, m uchos libros de medicina, como los tendría Pla
tón y los ten ía  Aristóteles.) Pero, en fin, sin detenernos 
en vanas con jetu ras sobre el origen de los libros que lle
garon a esta  b iblioteca alejandrina, subrayem os que su 
form ación es de cap ita l im portancia  en la constitución 
del CH como un conjunto de tra tad o s científicos m édi
cos pronto  considerados como «clásicos», y m erecedo
res, p o r lo tanto , de com entarios y glosas. La tradición 
an terio r de los textos queda envuelta en nieblas; a p a rtir  
de la colección alejandrina, los textos «hipocráticos» que
dan protegidos del deterioro  y el olvido por la atención 
de los filólogos y los médicos deseosos de re sp ald ar sus 
opiniones con la au to ridad  del antiguo H ipócrates.

A fines del siglo iii se com puso el p rim er glosario  hi- 
pocrático de que tenem os firm e noticia, aunque el texto 
se nos ha perdido: las Léxeis H ippokrátous de Baqueo de 
Tanagra, que explicaban los térm inos m ás difíciles u tili
zados en la colección. Parece que tuvo en cuen ta  unos 
veinte libros, en tre  los ςμιε estaban  E l pronóstico, Pre
dicciones, Aforismos, Humores, Epidem ias  I, II, III, V y 
VI, Lugares en el hombre, Oficina del médico, Articula
ciones, Instrum entos de reducción, Heridas en la cabeza, 
Dieta de las enferm edades agudas, Enferm edades  I, So

13 Las reflexiones de E. L itt r é  sobre «la publicación de los libros 
de la colección hipocr&tica» en Oeuvres Complètes d'Hippocrate, vol. I, 
Paris, 1839, págs. 262-291, m erecen ser leidas a tentam ente; pero, en al
gunos puntos, estaban  dem asiado in flu idas po r las teo rías acerca de 
la publicación de las o b ras de A ristóteles, tra s  un  periodo de oscuridad, 
por Andronico de Rodas.

63 . -  2
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bre la ciencia médica, y tal vez, Aires, aguas y  lugares y 
Sobre la naturaleza del niño. E rotiano, que redactó  su 
Compendio de las expresiones hipocráticas a m ediados 
del siglo i d .  C., tom ó como base de su ob ra  la de Ba- 
queo. E ro tiano  cita  ya veintinueve tra tad o s (en tre in ta  
y ocho libros) del CH.

La relación de algunos grandes m édicos de los siglos 
IV y n i con la  ob ra  de H ipócrates nos es m al conocida. 
Diocles de C aristo, Praxágoras de Cos, Herófilo y  Erasís- 
tra to  conocieron los textos fundam entales, pero  m an tu 
vieron una no tab le independencia fren te  a la tradición.

Fue en Alejandría, en los siglos 11 y i a. C., en m edio 
de las d ispu tas de los m édicos de la sec ta  dogm ática y 
de los de la em pírica, cuando aparecieron  los com enta
rios am plios de Zeuxis y H eraclides de Tarento, de quie
nes se dice que com entaron todos los escritos considera
dos au ténticos de H ipócrates. Los em píricos reclam aron, 
en defensa de sus actitudes, el estudio de los textos de 
H ipócrates p o r su m uestra  ejem plar de la atención a la 
realidad y a los datos de la experiencia. E stas reiv indica
ciones de la doctrina acom pañan la aparición  de los co
m entarios, que perdudaron  h asta  los tiem pos de Galeno, 
quien los c ita  unos tres siglos después. P ara nosotros, 
desgraciadam ente, esos com entaristas son poco m ás que 
nom bres l4.

Un te rc e r m om ento de in terés en la transm isión  del 
CH lo m arca  el fervor h ipocrático  del siglo i i  d. C. A la 
som bra del renacim iento  cu ltu ra l del siglo de los Anto- 
ninos, en el auge in telectual y la adm iración hacia lo clá
sico que tra e  consigo la Segunda Sofística, de nuevo se 
difunde el p restig io  de H ipócrates. Tam bién el «padre 
de la medicina» es considerado como un figura imponente 
del pensam iento, un gigante del m ás glorioso pasado, y,

M Sobre todo este periodo de la tradición h ipocrática, son muy in
teresan tes y precisos los datos y c riticas de W. D. S m it h , The Hippocra
tic..., cap. 3.
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al igual que Platón y Aristóteles, su ob ra  se ve beneficia
da por esa atención de los doctos. El afán arcaizan te de 
la época, no por m im ético m enos sincero, se expresa en 
una perspectiva un tan to  escolástica. Una secta médica 
se caracteriza por su hipocratism o m ilitante, fren te  a los 
«metódicos», que critican  algunas teorías del viejo m aes
tro. Pero lo m ás im portan te p ara  n u estro  actual enfoque 
es consignar que en este siglo n aparec ieron  dos im por
tantes ediciones de la colección hipocrática, cuidadas por 
D ioscórides el Joven y por A rtem idoro Capitón, de una 
gran im portancia p ara  la transm isión  y difusión del CH. 
Son la base tex tual de las versiones la tinas aparecidas 
en los siglos siguientes (de las que conservam os algunas 
de los siglos v y vi), y tam bién de las árabes.

Fue en esta  época, en los siglos i y 11 d. C., cuando, 
en torno a la figura un tanto  m itificada del fundador de 
la m edicina, se difundió la leyenda biográfica que deco
ra con algunos trazos novelescos la figura del m édico de 
Cos. De esta  fabulación tard ía  nos hablan algunos tex
tos, indudablem ente apócrifos, conservados en el CH: las 
Cartas y el Decreto y los Discursos, que L ittré editó  tam 
bién al final de la Colección. Los trazos m ás notables de 
esta leyenda biográfica reflejan el afán enaltecedor de 
la m isma, de acuerdo con una pau ta  un tan to  típica: in
tervención providencial de H ipócrates en la fam osa pes
te de Atenas, rechazo de la invitación de A rtajerjes para  
traslad arse  a la corte  persa, y correspondencia ep isto lar 
con el agudo filósofo Demócrito de Abdera, a m ás de una 
intervención m ediadora en un  conflicto bélico en tre  Ate
nas y Cos. Queda puesto  de relieve el ca rác te r filan tróp i
co y el patrio tism o del personáje, y su sab iduría  se refle
ja en el in tercam bio epistolar, m uy de acuerdo  con los 
ejercicios de la re tó rica  escolar en boga.

De estos tiem pos parecen p roceder los dos escritos 
más recientes de la Colección, am bos de ca rác te r deon-
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tológico y de un estilo poco clásico: Preceptos y Sobre 
la decencia.

Y ésta  es, en fin, la época de Galeno (130-200 d. C.), 
que, con su personalidad  in telectual y su vasta obra, su
pone un hito  nuevo en la h isto ria  de la m edicina antigua. 
En sus extensos com entarios a H ipócrates, Galeno m ues
tra , a la par, una adm iración c lara  y una notable inde
pendencia crítica . No le mueve tan to  la exactitud  en la 
perspectiva h istó rica  como el afán de s itu a r el texto co
m entado den tro  de su propio sistem a de categorías in
terpretativas. Galeno utiliza y corrige los com entarios de 
o tros au to res (que conocemos fundam entalm ente a t r a 
vés de sus citas), dándonos casi siem pre sus opiniones 
como las definitivas. Se considera a sí m ism p el au tén ti
co heredero  de H ipócrates, tom ando su legado como un 
im pulso esp iritual, m ás como un caudal de inspiración 
que como un  reperto rio  definido y detallado de noticias 
científicas l5.

E n tre  los años 175 y 190, el prolífico esc rito r com en
ta unos veinte libros de la colección hipocrática, em itien
do sus ju icios sobre la au ten ticidad  e inau ten tic idad  de 
diversos tra tados. Desde su propio sistem a científico, un 
tan to  ecléctico, influido por el p latonism o de la época 
y por una concepción fisiológica basada en la teo ría  hu 
m oral (que le hace considerar el tra tad o  Sobre la natura
leza del hom bre  como una obra central en la m edicina 
h ipocrática). Galeno se construye una im agen prop ia de 
H ipócrates. Como lector de textos, a m enudo critica  lec
tu ras  de D ioscórides y A rtem idoro Capitón; p refiere  las 
varian tes de m anuscritos an terio res a las correcciones 
in troducidas por los m odernos, y glosa los térm inos con

15 Sobre Galeno y su relación con H ipócrates, es m uy claro  el li
b ro  de L. G arcía  B a l le ste r , Galeno, M adrid, 1972, cuyas observaciones 
pueden com plem entarse  con el m ás reciente de S m it h , The Hippocra
tic..., págs. 61-176 («Galen's H ippocratism » es el titu lo  del cap. cen tral 
de este c rítico  y preciso estudio).
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habilidad y un indudable conocim iento de la m ateria. Su 
aportación herm enéutica no es decisiva en la tradición 
textual, pero su labor como com en tarista  será de una in
fluencia enorm e para  la intelección de H ipócrates en si
glos muy posteriores. A unos quinientos años de d istan
cia, Galeno viene a ser para  H ipócrates lo que Plotino 
viene a ser para  Platón: un adm irab le in te rlocu to r y un 
heredero  esp iritual que in terp re ta  el legado (científico 
o filosófico) del m aestro  desde un nuevo sistem a de 
pensam iento.

Para la constitución de la colección h ipocrática en un 
verdadero Corpus, cerrado  y con los tra tad o s in tegran
tes ordenados en un orden y núm ero fijos, hay un mo
m ento bastan te  posterior al siglo 11 al que conviene refe
rirnos. En este sentido el CH queda fijado en el siglo x, 
es decir, en el período bizantino, en ese siglo en que la 
Suda se refiere a una colección hexëkontabiblous, «de se
senta libros», un núm ero m uy aproxim ado al de los con
servados. Como señala J. Irigoin, «m aterialm ente la cons
titución de tal conjunto no se ha vuelto realizable sino 
con la aparición del codex, y no e ra  factible con los ro
llos de papiros antiguos. C ierto que el agrupam iento  de 
volumina  diversos en una m ism a capsa, su etiquetaje, las 
listas de inventario o los catálogos fueron m edios de ase
g u ra r una c ierta  unidad m aterial»  Pero el estudio  de 
los m anuscritos m ás antiguos y com pletos del CH reve
la, en las listas y ordenación de los tra tados, que es ha
cia esa época cuando se ha dado al CH una organización 
definitiva y cerrada, que ha llegado hasta  nosotros. Hay

16 J. I rig o in , «Tradition m anuscrite  et h isto ire  du texte. Quelques 
problèm es re la tifs à la trad ition  hippocratique», en La collection hippo- 
cratique et son rôle dans l'histoire de la médecine (Estrasburgo, oct. 1972), 
Leiden, 1973, pág. 6. El breve estudio  (págs. 3-18) de Irigoin apu n ta  m a
gistralm ente las relaciones entre los testim onios m ás antiguos de la tra 
dición m anuscrita . De él hemos tom ado los datos y fechas destacados 
en las líneas siguientes.
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cinco m anuscritos antiguos, an terio res al siglo xui que 
son los básicos para  el establecim iento de los textos: el 
Laurentianus 74, 7 (B), que recoge los tra tad o s de ciru 
gía, p robablem ente de comienzos del siglo x; el Marcia
nus Graecus 269 (M), de m ediados del siglo x; el Vindo- 
bonensis Med. Gr. 4 ( Θ ) de m ediados del siglo xi, con tre 
ce tratados; el Parisinus Gr. 2253 (A) de fines del siglo 
xr o de com ienzos del xiç y, finalm ente, el Vaticanus Gr. 
276 (V), de fines del siglo xn. El estudio  de la tradición 
m anuscrita  refleja que el CH se ha constitu ido  en una 
fecha relativam ente próxim a y que se han copiado tex
tos de fuen tes variadas, y no una colección establecida 
de form a canónica y homogenéa. Es en C onstantinopla en 
el siglo x —una época especialm ente b rillan te  del hum a
nism o bizantino— cuando la colección cobra su defin iti
vo contenido y el contenido final. Este hecho es de gran 
in terés con v istas a la edición crítica renovada sobre el 
análisis m inucioso de las variantes de los m anuscritos 
medievales.

Es, pues, una larga y com pleja h isto ria  lo que hem os 
de rep resen ta rnos cuando nos enfrentam os a cualqu ier 
lib ro  de la Colección Hipocrática.

La p rim era  edición im presa del CH com pleto fue la 
aldina, en Venecia, 1526. (Había estado precedida de una 
traducción ín tegra en latín, hecha por M. Fabio Calvo, 
en Roma, 1525, que se reim prim ió varias veces.) Fue se
guida por o tra s  ediciones com pletas, de las que c ita re 
mos la de J. C ornarius, en Basilea, 1538; la de M ercuria
li, en Venecia, 1588; y la de A. Foes, en Francfort, 1595.

Orden y clasificación de los escritos del «CH»
Para o rd en a r en una presentación coherente y com 

pleta  la serie  de los escritos del CH, al m argen del orden 
de la trad ic ión  m anuscrita , pueden adop tarse  varios cri
terios. De ellos, dos son los que nos parecen  m ás razona
bles: el que se basa en una clasificación tem ática de los
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tra tados, y el que atiende al origen y au to ría  de los 
mismos.

El prim ero ofrece la ventaja de una m ayor objetivi
dad, aunque pueda re su lta r d iscu tib le  la inclusión de un 
determ inado texto en uno solo de los apartados. Ofrece
mos la clasificación basada en este  c rite rio  en p rim er lu
gar, según la ordenación de H aeser, recogida por P. 
Lain l7. (Como en su lista, dam os el nom bre castellano 
seguido por el nom bre latino y la transliteración  del tí
tulo griego de la obra. N uestro  títu lo  en español sólo di
fiere del recogido allí en los pocos casos en que p re feri
mos o tra  traducción  del mismo.)

I. Escritos de carácter general:
1. Juram ento (lusiurandum ; Hórkos).
2. Ley (Lex; Nómos).
3. Sobre la ciencia médica (De arte; Peri tichnés).
4. Sobre la medicina antigua (De prisca medicina; Peri archaiés iétrikés).
5. Sobre el médico (De medico; Pert iitroû).
6. Sobre la decencia (De habitu decenti; Pert euschêmosynis).
7. Preceptos (Praecepta; ParangeUai).
8. A forism os (Aphorismi; Aphorismoi).

II. Escritos de contenido anatomofisiológico:

9. Sobre la anatom ía (De anatomía; Pert anatomés).
10. Sobre e l corazón (De corde; Peri kardiés).
11. Sobre las carnes (De musculis; Peri sarkón).
12. Sobre las glándulas (De glandulis; Peri adénón).
13. Sobre la naturaleza de los huesos (De natura ossium; Perl ostéón  

physios).
14. Sobre la naturaleza del hombre (De natura hominis; Peri physios 

anthrdpou).

17 Laín E ntralco , La medicina hipocrática, págs. 37 y  sigs. Con bre
ves resúm enes sobre sus contenidos y  opiniones sobre su auten tic idad , 
cf. E . V intró , Hipócrates y la nosología hipocrática, Barcelona, 1973, págs. 
36-75.
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15. Sobre la generación y Sobre la naturaleza del niño (De genitura y 
De natura pueri; Peri gon is y Peri phÿsios paidíouJl

16. Sobre el a lim ento  (De alim ento; Peri trophés).

III. Escritos dietéticos:
17. Sobre la d ieta (De victu; Peri diaítis).
18. Sobre la dieta sana (De salubri victu; Peri diaítés hygieinis).

IV. Escritos de carácter patológico general:

19. Sobre los aires, aguas y  lugares (De aere, aquis et locis; Peri airón, 
hyddtón, tópón).

20. Sobre los hum ores (De hum oribus; Peri chymón).
21. Sobre las crisis (De crisibus; Peri krisíón).
22. Sobre los días críticos (De diebus criticis; Peri krisímón).
23. Sobre las sem anas (De hebdomadis; Peri hebdomddón).
24. Sobre los flatos (De flatibus; Peri physónX
25. Pronóstico (Prognosticon; Prognóstikón).
26. Predicciones I (Praedicta I; Prorretikón  A).
27. Predicciones II (Praedicta II; Prorretikón B).
28. Prenociones de Cos (Praenotiones Coacae; Kôakai prognOseis).

V. Escritos sobre patología general:

29. Epidemias (7 libros) (Epidemiorum libri Vil; Epidëmiôn biblia heptá).
30. Sobre las afecciones (De affectionibus; Peri pathón).
31. Sobre las enferm edades  I (De m orbis I; Peri noúsón  A).
32. Sobre las enferm edades Π y III (De morbis II, III; Peri noúsón B , Γ).
33. Sobre las afecciones internas (De affectionibus internis; Peri ton en- 

tás pathón).
34. Sobre la enferm edad  sagrada (De m orbo sacro; Peri h ieris noúsou).
35. Sobre los lugares en el hom bre (De locis in hom ine; Peri tópón ton 

kat'anthrópou).

VI. Escritos de contenido terapéutico:

36. Sobre la d ieta en las enferm edades agudas (De victu acutorum ; Peri 
d ia ítis  oxéón).

37. Sobre el uso de los líquidos (De liquidorum usu; Peri hygrón chrtsios).
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VII. Escritos quirúrgicos:

38. Sobre el dispensario médico (De o fficina  m ed id ; Kat'iétreion).
39. Sobre las articulaciones (De articulis; Peri drthrôn).
40. Sobre las fracturas (De fracturis; Peri agmôn),
41. Instrum entos de reducción (Vectiarius; Mochlikón).
42. Sobre tas heridas en la cabeza (De capitis vulneribus; Peri tôn en 

kephaléi traumdtôn).
43. Sobre las úlceras (De ulceribus; Peri helkôn).
44. Sobre las hem orroides (De haem orrhoidibus; Péri haimorroidôn).
45. Sobre las fístulas (De fistulis; Peri syringôn).

VIII. Escritos oftalmológicos:

46. Sobre la visión (De visu; Perl àpsios).

VIII. Escritos ginecológicos, obstétricos y  pediátricos:

47. Sobre las doncellas (De his quae ad virgines spectant; Peri parthenion)
48. Sobre la naturaleza de la m ujer (De natura muliebri; Peri gynai- 

keíés physios).
49. Sobre las enferm edades fem eninas (De m orbis m ulierum ; Peri 

gynaikeiôn).
50. Sobre la superfetación (De superfoetatione; Péri epikyisios).
51. Sobre el parto de siete meses y  Sobre el parto de ocho meses (De 

septim estri partu  y De octim estri partu; Péri heptam énou  y Péri 
oktam tnou).

52. Sobre la em brio tom ia  (De em bryonis excisione; Peri enkatatom ês  
embrÿou).

53. Sobre la dentición (De dentitione; Peri odontophyíes).

Frente a la objetividad de la an terio r clasificación, re
su lta un tan to  vacilante la ordenación de los tra tad o s hi- 
pocráticos que puede in ten tarse  recu rriendo  al o tro  cri
terio  apuntado: el de dispioner los escritos según la pro
babilidad de su au to ría  h ipocrática. Tal clasificación de
pende, evidentem ente, de la solución adm itida en lo que 
podemos llam ar «la cuestión hipocrática», y la posición 
de cada texto tiene que ser ju stificada en cada caso. No 
hay un consenso sobre qué obras escrib ió  H ipócrates; ni
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siquiera hay un testim onio antiguo fiable sobre que un 
determ inado escrito  fuera redactado  directam ente por 
el gran m édico de Cos. Por o tro  lado, está  claro  que unos 
textos reflejan  m ejor que otros el pensam iento y la téc
nica hipocráticos, en sus aspectos fundam entales. El in
tento de una clasificación de los tratados según este p rin 
cipio resulta, en este respecto, esclarecedor para  una lec
tu ra  com prensiva y sistem ática de la colección.

A modo de ejemplo de tal posibilidad de clasificación, 
recogeremos la ordenación sugerida por E. Littré en 1839, 
cuyo valor es hoy en buena m edida histórico, ya que n in 
gún estudioso actual adm ite tal cual esta  clasificación. 
Pero es, creo, un buen ejem plo de las pau tas adoptadas 
p ara  in ten tos sem ejantes. L ittré, después de tra ta r  las 
relaciones en tre  sí de los diversos tra tad o s y de ca rac te
rizarlos brevem ente, en uno de los capítu los m ás in tere
santes de su In troducción  (págs. 292-439), establece once 
apartados, en  los que distribuye los textos del CH y algu
nos escritos perdidos de los que tenem os alguna m en
ción antigua. La lista  es así:

P r im e r a  c l a s e .—E scritos de H ipócrates: De la medicina antigua. Pro
nóstico; Aforism os; Epidemias, libros I y III; Dieta en las enferm e
dades agudas; Aires, aguas y  lugares; Articulaciones; Fracturas; Ins
trum entos de reducción; Juramento; Ley.

S egunda clase.—Escritos de Póiibo: Sobre la naturaleza del hombre; Sobre 
la dieta sana.

T ercera  c la se .—E scritos an terio res a  Hipócrates: Prenociones de Cos; 
Prorrético I.

C uarta c lase .—E scrito s de la escuela de Cos. de contem poráneos o de 
discípulos de  Hipócrates: Úlceras; Fístulas; Hemorroides; Flatos; L u 
gares en el hombre; Sobre el arte; De la dieta y  los sueños; A feccio
nes; A fecciones internas; E nferm edades I, II y III; Parto de siete m e
ses, Parto de ocho meses; Sobre la enferm edad sagrada.

Q uinta  c lase .—L ibros que son apuntes o notas: Epidem ias  II, IV, V, VI 
y VII; Dispensario del médico; Humores, Del uso de los líquidos. 

S exta  clase .—T ratados de un  m ism o autor, que form an una serie p a rti
cu la r en el CH: De la generación, De la naturaleza del niño; Enfer-
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medades IV; Enferm edades fem eninas; E nferm edades de las vírge
nes; De las mujeres estériles.

S é p t i m a  c l a s e .— E scrito  tal vez de Leocares: De la superfectación. 
O c t a v a  c l a s e .—T ratados m ás recientes, que conocen el pulso, o el siste

ma de Aristóteles acerca  del origen de los vasos sanguíneos en el 
corazón, o citados com o posterio res p o r c ríticos antiguos: Del cora
zón; Del alimento; De las cantes; De las semanas Prorrético II; 
De las glándulas; una pa rte  de Sobre la naturaleza de los huesos. 

N o v e n a  c l a s e .—T ratados, fragm entos o com pilaciones no citados por 
los críticos antiguos: Del médico; De la conducta honorable; Precep
tos; De la anatomía; De la dentición; De la escisión del feto; A foris
mos, sección octava; De la naturaleza de los huesos; De los días crí
ticos; De los m edicam entos purgativos.

D é c im a  c l a s e .—E scritos perdidos de que tenem os mención: Heridas pe
ligrosas; Golpes y  heridas; libro I de las Enferm edades (el pequeño). 

U n d é c im a  c l a s e .—Piezas apócrifas: Cartas y Discursos:

El m ism o E. L ittré e ra  m uy consciente de las d ificul
tades de una clasificación sem ejante y expresó sus re
servas críticas en m ás de un pasaje. Citemos, como un 
ejemplo de su prudencia, unas líneas suyas (vol. VII, pág. 
IX): «Una incertidum bre general flo ta sobre todas estas 
cuestiones. La causa de ella es que ningún contem porá
neo cita un solo tra tad o  de H ipócrates. Desde ese mo
mento, nosotros no podem os afirm ar, de una m anera 
absoluta, que, en la colección que lleva su nom bre, ten
gamos un solo tra tad o  que sea suyo; la afirm ación es so
lam ente probable; pero la seguridad dism inuye y la con
je tu ra  ocupa un lugar m ayor cuando querem os determ i
n a r que tal o cual libro le pertenece. Hay razones m ás
o m enos verosím iles, pero nunca una certidum bre com 
pleta; he ahí el estado real de la c rítica  en lo que respec-

18 El texto original de peri hebdom ádón  se ha perdido. L it t r é  pu
blicó (vol. VIII, págs. 634 y sigs¡.) u n a  traducción  la tina  b astan te  defi
ciente de este  tra tad o , re in troduciéndolo  así en el CH. (En el vol. IK, 
págs. 431-466, republicó  el escrito  en o tra  versión latina, notoriam ente  
mejor, C h. D a re m b e rc , como apéndice final a  la edición com pleta del 
CH de Littré.)
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ta a los libros hipocráticos, desprovistos de testim onios 
contem poráneos, provenientes, por o tro  lado, evidente
m ente de d iversas manos.»

Sólo la discusión porm enorizada y m inuciosa de un 
texto que a tienda  a las particu laridades de su contenido 
y del estilo, y no desestim e de antem ano los escasos tes
tim onios de los críticos antiguos, puede serv ir de base 
a una clasificación como la propuesta . Y no b asta  con 
advertir la orig inalidad  de un tra tado  y la presencia de 
un notable pensador que expone con firmeza y clara prosa 
unas ideas hipocráticas, para  sentenciar que ahí tenem os 
un libro del autén tico  H ipócrates. Ahí tenem os el caso 
del au to r de Sobre los aires, aguas y lugares (que acaso 
sea el m ism o de Sobre la enferm edad sagrada). ¿Cómo 
puede garan tizarse  que sea el m ismo m aestro  de Cos y 
no o tro  investigador de la m ism a época, de gran  talento, 
el que redactó  estas líneas?

Pero, an tes de en tra r  en la «cuestión hipocrática», de
jem os constancias de la coincidencia en a tr ib u ir  a H ipó
cra tes algunos textos por p arte  de L ittré  y de algunos 
grandes filólogos alem anes que escrib ieron im portan tes 
estudios sobre la m ism a cerca de un siglo después.

En su detallado análisis de los libros de las Epidemias, 
un adm irab le estudio  por su rigor y su precisión, K. 
Deíchgráber acepta como auténticam ente hipocráticos los 
libros I y III de Epidemias, así como los II, IV y VI, re
dactados algo posteriorm ente, y Sobre los humores, So 
bre los instrum entos de reducción y Sobre las heridas en 
la cabeza, y considera que están  ín tim am ente relaciona
dos con ellos E l pronóstico, Sobre las fracturas, Sobre las 
articulaciones, Sobre la naturaleza del hombre, Sobre los 
aires, aguas y lugares, Sobre la enferm edad sagrada, y, 
tal vez, los libros V y VII de Epidemias. El lib ro  de K. 
D eichgraber, Die E pidem ien und das Corpus Hippocrati- 
cum, de 1933 (Berlín), se s itúa en una línea filológica en 
la que están  tam bién los trabajos de M. Pohlenz (Hippo-
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krates und die Begründung der w issenschaftlichen Medi- 
zin, Berlin, 1938) y W. Nestle («H ippocratica», Hermes 
73 [1938], págs. 1-38). Pohlenz reconoce como de Hipó
crates Sobre la enfermedad sagrada, Sobre los aires, aguas 
y lugares, E l pronóstico, y Epidem ias  I y III. N estle con
sidera au ténticos E l pronóstico, Epidem ias I y III, Sobre 
los aires, aguas y lugares, Sobre las articulaciones, Sobre 
las fracturas, Sobre los instrum entos de reducción, las pri
m eras secciones de los Aforismos, Sobre la enferm edad  
sagrada, Sobre la dieta sana, y, de m anera indirecta , los 
libros II, IV y VI de Epidemias.

Podemos calificar de «conservadora» esta  corrien te  
que adm ite un núcleo (bastante variable, pero  con signi
ficativas coincidencias) de escritos que podrían  ad jud i
carse al m ism o H ipócrates. En la m ism a línea están  es
tudiosos im portan tes posteriores, com o Diller, Bourgey 
y Knutzen ” . F rente a ella están  quienes consideran que 
no hay razones para  asignar a H ipócrates cualquiera de 
los escritos del CH. E ntre los rep resen tan tes de esta  ten
dencia conviene citar, en prim er lugar, a L. Edelstein  
(«The genuine W orks of H ippocrates», de 1939, recogido 
ahora en su Ancient Medicine, Baltim ore, 1967, y su a r tí
culo sobre H ipócrates en Pauly-W issowa, R E  “ ), y a G. 
E. R. Lloyd («The h ippocratic question», Class. Quart. 
[1975], 171-192), como uno de los m ás recientes.

19 G. H. K n u t ze n , Technologie in den hipp. Schriften *Peri diaites 
oxeon», «Peri agm on», «Peri arthron em boles», W iesbaden, 1963. Los es
tudios de Bourgey y Diller están  citados en nuestra  N ota bibliográfica.

20 L. E d e l s t e in , «Nachtrâge ‘H ippokrates’», en P auly-W issow a , RE,
6, 1953, cois. 1290-1345. Sobre esta  m ism a cuestión, pueden verse tam 
bién los resúm enes de R. J oly en su a rticu lo  «Hippocrates», en el Die- 
tionnary o f scientific biography, vol. VI, Nueva York, 1972, págs. 418-31, 
y d e  J .  J ouanna , «La Collection H ippocratique e t Platon (Phèdre, 
269c-272a)», Rev. Êt. Grecques XC (1977), págs. 15-28.



30 T R A T A D O S  H I P O C R Á T I C O S

La cuestión hipocrática. ¿Qué escribió Hipócrates?

No vam os a dem orarnos dem asiado en la cuestión de 
la autenticidad de los escritos del C H 2'. Advirtamos que 
sem ejante cuestión tiene, en el caso de H ipócrates, un 
aspecto d istin to  al que se nos p resen ta  en o tras coleccio
nes antiguas, como son el Corpus P latonicum  o el Cor
pus Aristotelicum . Desde muy antiguo se advirtió  la gran 
diversidad, no sólo tem ática, sino tam bién de ideas y es
tilos, de los tra tad o s reunidos en la Colección. La a tr ib u 
ción a H ipócrates de todos ellos no puede rem on ta r m ás 
allá de la colección alejandrina, form ada| unos doscien
tos años después de la m uerte  de H ipócrates y tras  una 
quiebra en  la continuidad  escolar. Galeno recoge testi
monios an terio res sobre la inauten ticidad  de algunos es
critos, y form ula sus propias dudas sobre varios de ellos. 
Pero tam poco el hecho de que Galeno considere au tén ti
co un tra tad o  es para  nosotros una garan tía  de que su 
au to r fuera  H ipócrates. Escribe dem asiado tarde, y la 
exactitud  en la investigación h istórica no es su m érito  
m ás acertado. Prefiere como el texto m ás digno de Hipó
cra tes el tra ta d o  Sobre la naturaleza del hombre, porque 
en él se form ula claram ente la teoría hum oral que el pro
pio Galeno sostiene, a pesa r de que o tros au to res an ti

21 Como señala E. D. P h illips  (Greek Medicine, Londres, 1973, pág. 
34), «la colección pudo h ab er recibido su nom bre de H ipócrates p o r
que él fue su  p rim er p rop ietario  y recopilador», es decir, de quien p r i
m ero organizó, en su escuela de Cos, recogiendo obras de varia  proce
dencia, una p rim era  biblioteca. H ipócrates pudo ser, en efecto, el p ri
m er depositario  de la colección. Pero eso no despeja la cuestión  de si 
él m ismo h ab ia  ap ortado  algunas obras p ropias a  la m ism a y cuáles 
pudieron ser. Por o tro  lado, es cierto , como ap u n ta  Lloyd, que la o rig i
nalidad en u n a  o b ra  científica no es algo que se resalte  en todo m om en
to, y que los m iem bros de una  escuela pueden re p e tir  ideas e, incluso, 
párrafos de un  m aestro  reconocido sin m encionarlo expresam ente. To
do ello d ificu lta  cualqu ier ten ta tiva  de zanjar el problem a de un m odo 
tajante.
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guos atribuyen  el tra tad o  a Pólibo, yerno de H ipócrates, 
y de que algunas de las tesis cen tra les  en ese libro no 
concuerdan con o tros tra tados considerados auténticos. 
Incluso la cita  de P latón en el Pedro, que es el m ás im
portan te de los testim onios m ás an tiguos sobre el m éto
do de H ipócrates, la refiere Galeno al m étodo de ese tra 
tado. Es un ejem plo de cómo el sabio com entador se de
ja  llevar por sus prejuicios y por el afán de respaldar 
su propia teoría con el texto m ás afín al propio 
sistem a n .

La cuestión de a tr ib u ir  a H ipócrates algún tra tad o  es 
difícil de solucionar, porque son m ínim as las referencias 
externas a su ob ra  que precisen su m étodo o su estilo, 
y no hay ninguna c ita  de una ob ra  concreta  por su título. 
Las referencias m ás in teresan tes son dos: la alusión p la
tónica al m étodo h ipocrático  en el Fedro, que ha hecho 
co rrer m ucha tin ta , y el resum en ofrecido por el frag
m ento del A nonym us Londinensis, que com pendia el tex
to de Menón, un discípulo de A ristóteles que escrib iera 
una Historia de la m edicina  23.

Con todo, lo im portan te es reconocer que, al m argen 
de que se atribuya, con m ayor o m enor crédito, un  opús
culo concreto al m ismísim o M aestro de Cos, podem os dis
tinguir en la colección de escritos m édicos las trazas de 
una teoría  y un m étodo que podem os calificar de «hi- 
pocráticos» M. Es m uy in teresan te advertir cóm o en la 
colección quedan huellas c laras de la polém ica sobre el 
m étodo adecuado en la ciencia de la curación —cómo el

22 Véase S m it h , The Hippocratic.., págs. 170 y sigs.
23 E ditado y com entado por W. H. S. J o n e s , The M edical W ritings 

o / A nonym us Londinensis, Cambridge, 1947.
24 Más o m enos, es sem ejante la p ropuesta  de L aín E ntralco  (La 

medicina hipocrática, pág. 36) ail d istingu ir varias clases de hipocratis- 
mo en la heterogénea colección: «hipocratism o strictissim o sensu», «hi- 
pocratism o stricto sensu» (obras a tribu ib les a H ipócrates y a su escue
la, respectivamente), frente al «hipocratism o lato sensu» que podría abar
car a todos los escritos del CH.
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au to r de Sobre la m edicina antigua  defiende el m étodo 
trad icional con tra  los innovadores que basan  sus teorías 
en postulados generales filosóficos, en tan to  que, en So
bre los flatos, o en Sobre las carnes, se exponen hipótesis 
universales como base a la consideración patológica, 
m ientras que el au to r de Sobre la dieta, en un estilo que 
recuerda el teorizar de algunos grandes presocráticos, 
com bina sus postulados con una atención a aspectos con
cretos de la dietética K—, y reconocer que tras estos de
bates se en cu en tra  la enseñanza y la im pronta personal 
de un m aestro  y de una escuela de m édicos, incitados 
a la investigación científica por una gran  figura, la de 
H ipócrates, quien no sabem os si estaba m ás de acuerdo 
con el ta lan te  em pírico del au to r de Sobre la m edicina  
antigua  o con el d iscurso  especulativo de Sobre la dieta. 
¿Cómo d e te rm in a r si escribió El pronóstico, Epidem ias
I y III, y Sobre la dieta en las enferm edades agudas? ¿Por 
qué no segu ir atribuyéndole estas obras, como hicieron 
los antiguos?

Pero cabe tam bién p lan tearse  la p regun ta  contraria: 
¿Por qué segu ir haciéndolo sobre una base tan  incierta  
e im precisa?

Veamos dos testim onios antiguos sobre el m étodo y 
las doctrinas de H ipócrates, unas líneas del Fedro de Pla
tón y un resum en doxográfico atribu ido  al peripatético  
Menón. P rim ero, Platón:

S ócrates. — E l m is m o  e s , e n  c ie r to  m o d o , e l p r o c e d im ie n to  d e  la  c ie n 

c ia  m é d ic a  y  e l d e  la  r e tó r i c a .

F edro . — ¿ C ó m o  d ic e s ?
S ócrates. — E n  a m b a s  e s  p re c is o  a n a l iz a r  u n a  n a tu ra le z a ,  la  d e l c u e r 

p o  e n  la  u n a ,  y la  d e l  a lm a  e n  la  o t r a ,  s i p r e te n d e s ,  n o  s ó lo  p o r  r u t i n a  

y e x p e r ie n c ia ,  s in o  d e  u n  m o d o  c ie n t í f ic o ,  a p o r t a r l e  a l u n o  m e d ic a c ió n

23 E sta  diversidad de orientación  y la polém ica in te rna  están  m uy 
bien indicadas en J.-H. K ü h n , System - und  M ethodenproblem e in Corpus 
Hippocraticum, W iesbaden, 1956.
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y alim ento p a ra  infundirle  salud y vigor, y a la o tra  razones y d isposi
ciones ju stas  p a ra  d o tarla  de la persuasión  que qu ieras y de la virtud.

F ed ro . — Así es, desde luego, lo verosím il, Sócrates.
S ó crates . — ¿Crees entonces que la natu ra leza  del alm a es posible 

en tenderla  digna y cabalm ente sin la n a tu ra leza  del todo?
F ed ro . — Si es que algún caso hay que hacer a  H ipócrates, el de los 

Asclepíadas, ni siqu iera  la del cuerpo se en tendería  sin ese m étodo.
S ó crates. — Bien dice pues, com pañero. No obstan te , adem ás de a 

Hipócrates, conviene exam inar el razonam iento a ver si concuerda con él.
F ed ro . — Lo apruebo.
S ócrates . — Exam ina entonces respecto  de la natu ra leza  qué dice 

H ipócrates y el verdadero  razonam iento. ¿E s que no hay que reflexio
nar así acerca de la na tu ra leza  de cualqu ier cosa? En prim er lugar: ¿es 
sim ple o com plejo eso en lo que querem os se r entendidos y se r capaces 
de hacer entendidos a o tros?  Y, luego, si es sim ple su naturaleza, obser
var cuál es su capacidad, cuál es la que tiene na tu ra lm en te  p a ra  actuar, 
y cuál la que tiene para  padecer bajo un agente externo cualquiera. Y 
si presenta varios aspectos, después de enum erarlos, ver en cada uno 
lo m ismo que respecto  de la unidad, qué está  destinado por naturaleza  
a hacer y qué d ispuesto  a  su frir  y bajo qué agente.

Fe d r o . — Seguram ente sí, Sócrates.
(P latón , Fedro 270b-d)

Sobre este texto, breve alusión al m étodo hipocráti- 
co, se ha escrito  tanto , tra tan d o  de identificar, con m ás 
o m enos agudeza, el texto concreto  del CH a que Platón 
se referiría , o bien negando ta l posibilidad, que resu lta  
im posible resum ir aquí todas las opiniones expresadas. 
Indicarem os solam ente algunas.

La cuestión viene desde m uy antiguo. Galeno pensa
ba que Platón aludía claram ente al tra tad o  Sobre la na
turaleza del hom bre  (tesis que ha vuelto a proponer W. 
Kranz, en 1944); E rm erins sostenía (en 1839) que un can
didato m ás probable parece ser Sobre los aires, aguas 
y lugares (opinión respaldada por M. Pohlenz, en 1938); 
E. L ittré veía una alusión d irec ta  a Sobre la medicina  
antigua (y tam bién Th. Gomperz, en 1911); J. Ilberg (en 
1894) y W.-H. Roscher (1911) consideraban  que era  m ás 
explícita la referencia a Sobre las semanas. O tros estu-

63 . -  3
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diosos consideran que Platón no alude a ninguna ob ra  
de las conservadas en el CH, sino que expresa una con
cepción m etódica que subyace en la aproxim ación de la 
m edicina h ipocrá tica  a su objeto: la te rap éu tica  parte  de 
una concepción general del hom bre en su en torno  y con
sidera la n a tu ra leza  del todo, previam ente. Esa doctrina 
podría hallarse  subyacente o expresa en las obras m ás 
au tén ticas del CH. En esta  m ism a línea están  H. Diels 
(en 1899), U. v. W ilam owitz (en 1901), Christ-Schm id (en 
1902), y o tros.

La cuestión  d ista  m ucho de es ta r cerrada, como indi
can  los rec ien te s  tra b a jo s  de W. D. S m ith 26, J. 
M ansfeld 27 y R. Joly 2*. W. D. Sm ith ha señalado que el 
texto que parece m ás d irectam ente aludido, incluso con 
algún eco verbal directo, en el Fedro, es el tra tad o  Sobre 
la dieta. Vuelve, pues, a considerar com o referencia un 
texto en el que ya había reparado  E. L ittré 2,( quien lo 
rechazaba po r no considerar representativos de H ipócra
tes ni el m étodo ni el estilo de este escrito , que Sm ith 
defiende ahora como el m ás genuino den tro  de la co
lección.

Traduzco unas líneas de Sobre la dieta  (I 2), que p a re 
cen bosquejar un program a metódico como el aludido por 
el Fedro:

24 S m i t h ,  The Hippocratic..., págs. 40-61 («Hippocrates, a u to r  o f
Regimen»),

27 J. M a n sfeld , «Plato and the Method of H ippocrates», Greek, Ro
man and B yz  Studies 21, 4, págs. 341-362. Rechaza la propuesta de Smith, 
y propone, de nuevo, Sobre los aires, aguas y lugares como el tra tad o  
al que P la tón aludirla.

21 R. J o l y , «La question h ippocratique et le tém oignage du Phèdre», 
Rév. Êt. Grecques 74 (1961), 69-92, y «Platon, Phèdre et H ippocrate vingt 
ans après», en las actas del Colloque de Lausanne  (en prensa). Joly si
gue m anteniendo sus c ríticas con tra  cualqu ier in ten to  de iden tificar un 
escrito  concre to  d en tro  de nuestro  CH, como el texto a ludido po r Pla
tón, y sigue opinando que el filósofo se refiere al m étodo en general, 
visto desde su propia perspectiva.

29 L i t t r é ,  Oeuvres..., vol. I, págs. 299-301.



I N T R O D U C C I Ó N  G E N E R A L 35

Afirmo que quien va a e sc rib ir co rrec tam en te  acerca  de la d ieta  hu 
m ana debe, en p rim er lugar, conocer y d iscern ir la natu ra leza  del hom 
bre en general; conocer de qué está  com puesta  desde su origen, y dis
tinguir po r qué factores está  dom inada. Pues si no conoce su constitu 
ción original, será incapaz de conocer los efectos de sus m ism os com
ponentes; y si no d istingue lo que p redom ina en el cuerpo, no será  ca
paz de p ro cu ra r al hom bre el tra tam ien to  conveniente. Eso, pues, debe 
conocerlo el escritor, y con ello el poder de todW  las com idas y bebidas 
de las que nos servim os en nuestro  régim en de vida, qué influencia tie
ne cada una, sea p o r naturaleza, p o r necesidad o p o r in dustria  del hom 
bre. Porque hay que saber cómo d ism in u ir el poder de las fuertes por 
naturaleza y de au m en tar el v igor de las débiles, m ediante n u estra  cien
cia (diá téchnis), cuando el m om ento op o rtu n o  p a ra  cada caso se p re
sente. Pero quienes conocen lo que acabo de decir no tienen aún el tra ta 
miento suficiente p ara  la persona hum ana, por el hecho de que el hom 
bre sólo con com er no se m antiene sano, sino que necesita  tam bién el 
ejercicio. Alimentos y ejercicios tienen v irtudes co n tra ria s  en tre  sí, pe
ro contribuyen en su con traste  a la salud. Porque los ejercicios están 
dirigidos por na tu raleza a desgastar las energ ías disponibles; los ali
m entos y bebidas, a colm ar de nuevo los vacíos. Es preciso  entonces, 
según parece, d iscern ir la influencia de los ejercicios, tan to  de los que 
son n a tu ra les como de los violentos, y cuáles de en tre  ellos p rocuran  
un aum ento de las carnes y cuáles una dism inución; y no sólo eso, sino 
adem ás las relaciones adecuadas en tre  los ejercicios y la can tidad  de 
alim entos, la constitución  del hom bre, las edades de las personas, su 
adecuación a las estaciones del año, los cam bios de los vientos, la dis
posición de los lugares en donde se p rac tica  esa vida, y la constitución 
del año. Es preciso  conocer las sa lidas y puestas de los astros, a fin 
de prevenir los cam bios y excesos de alim entos, bebidas, vientos, y del 
universo entero, que de todo ello les vienen a  los hom bres las 
enferm edades.

Realm ente parece difícil no ad v ertir que en este pro
gram a coinciden los rasgos que Platón a tribuye al m éto
do de H ipócrates con algunos de los rasgos m ás ca rac te
rísticos de la m edicina que suele adjetivarse como «hi- 
pocrática stricto sensu». El au to r no sólo postula un co
nocim iento (gignóskein) de la natu ra leza  hum ana en ge
neral, sino tam bién un d iscern ir (diagignóskein) los ele
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m entos o com ponentes de esa natu ra leza  com puesta y 
el poder o influencia (dÿrtamis) de cada una de las p a rte s  
(mérë). El p rocedim iento  que Platón postu la  en el Fedro, 
basado en el análisis (diatrësis) y  en la atención a las p a r
tes y al todo (en una synagogê posterior), parece e s ta r 
aquí indicado con toda claridad. La frase m ás controver
tida del pasaje  platónico, la que se refiere al conocer la 
natu ra leza del todo (hë phÿsis toü hólou), encuen tra  aquí 
una clara  referencia, tanto  si se quiere en ten d e r esa «na
turaleza del todo» como referida al conjunto  del objeto 
que se investiga, en este caso el hom bre, como si se p re
tende encon trar una referencia al universo entero (ya que 
Platón citó un  poco an tes la meteorología como un  cono
cim iento previo  de rigor p ara  toda ciencia que se p re 
cie). Ese «conocer y d iscern ir la natu ra leza  del hom bre 
en general» (proton m èn pantos phÿsin anthrópou gnô- 
nai kai diagnónai) se funda en un análisis del cuerpo y 
sus com ponentes, y de lo que éstos pueden ac tu a r y pa
decer, y se com plem enta con una atención a la influen
cia de las estaciones, los vientos, los lugares, y, en fin, 
del universo en tero  (hólou toü kósm ou) sobre el hom bre.

Creo que es m uy inexacto sostener que tenem os aquí 
una posición que se opone a la doctrina de Cos, por el 
hecho de que la m edicina parezca fundarse en un cono
cim iento general de base filosófica. Lo que está  claro  es 
que el au to r de Sobre la dieta necesita recu rrir , en su 
explicación de la natu ra leza hum ana, a postu lados gene
rales, a esas hipótesis que el au to r de Sobre la m edicina  
antigua  (y tam bién  el de Sobre la naturaleza del hombre) 
rechaza com o ajenas a la m edicina trad icional. El p re 
ju icio  de re p u ta r  im propio de H ipócrates el tra tad o  So
bre ta dieta  está  fundado —desde E. L ittré  a R. Joly— 
en la previa concepción de H ipócrates como un pensa
dor «positivista», enemigo de los postulados generales, 
como un científico celoso de la autonom ía de su téchnë 
frente a los m édicos filósofos. Desde luego el au to r de
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este tratado , que presen ta ecos de la lec tu ra  de Herácli- 
to y o tros presocráticos, no era  un m édico de ese estilo, 
sino, m ás bien, uno de aquellos m édicos de nuevas ideas 
censurados por el escrito  Sobre la m edicina antigua. Por 
o tro  lado, es evidente que no cae en postulados genera
les tan sim ples como los que teorizan Sobre los flatos y 
Sobre las carnes, ya que su concepción terapéu tica  m ues
tra  bien que esa atención a la com prensión general va 
acom pañada de una observación concreta  de lo que da
ña y perjudica al hom bre, es decir, de esa atención a la 
experiencia de lo real, que ca rac te riza  y define al profe
sional de la época h ipocrática. En fin, como ha señalado 
W. D. Sm ith, este escrito  puede se r tam bién el punto  de 
referencia de las ideas «hipocráticas» resum idas en el 
A nonym us Londinensis

Sobre la cita de Platón hay algo que el lector no debe 
olvidar tam poco: que cuando Platón alude a o tro  au to r 
no suele hacerlo  con indiferencia, sino que cita  de me
m oria y según su interés, y que, por decirlo  con una ex
presión de R. Joly, in te rp re ta  filosóficam ente a H ipócra
tes leyéndolo con ojos platónicos.

El llam ado A nonym us Londinensis  es un texto papi
ráceo (del siglo i i  d. C.) que contiene un resum en de di
versas opiniones m édicas antiguas, que los críticos han 
identificado como probable copia, en extracto, de la His
toria de la medicina  a tribu ida  a Menón, discípulo de Aris
tóteles. Ya Galeno (XV 25 K) había aludido a esta  reco
pilación de doctrinas m édicas (synagogè iëtrikê). E. Lit
tré  lam entaba la pérd ida to ta l de esta  obra que tanto, 
según pensaba, nos habría  ac larado  sobre el desarro llo  
y las teorías específicas de las escuelas y de los m édicos 
griegos. El hallazgo del pap iro  represen tó  una alegre sor
presa, seguida de una relativa desilusión 3I, ya que los

30 S m it h , The Hippocratic..., págs. 50-60.
31 El texto  lo editó H. Diels, en 1893, y luego Jones, en 1947. Sobre 

e s ta  desilusión, cf. L. B ou r g ey , Observation et expérience chez les mé-
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conocim ientos aportados por él han sido de m ediano 
alcance.

El papiro , fragm entario  y escueto, de uso escolar, de
dica a H ipócrates una sección (V 35-VI 4), relativam ente 
extensa en com paración con las breves m enciones que 
dedica a o tros médicos. Pero le adjudica unas teorías mé
dicas de u n a  sorprendente generalidad. El p árrafo  dedi
cado a H ipócrates com ienza así:

Pero H ipócrates afirm a que las causas de la enferm edad son los aires 
in ternos (phÿsas), según ha explicado Aristóteles al t ra ta r  de ¿1. Pues 
dice H ipócrates que las enferm edades se producen  según el siguiente 
proceso. O bien p o r la can tidad  de los alim entos ingeridos, o p o r su 
variedad, o p o r el hecho de que son fuertes y difíciles de digerir, o cu rre  
que los alim entos ingeridos engendran residuos elem entales (perissómata), 
y cuando lo que se ha tragado  resu lta  excesivo, el calor que activa la 
cocción de los alim entos se ve vencido po r los m uchos alim entos ingur
gitados y n o  realiza la cocción (o digestión, pipsis), y al se r im pedida 
ésta  se orig inan  esos residuos alim enticios (perissóm ata)31.

decins de la Coll. Hipp., París, 1953, págs. 84-88. — Además, como 
señala M ansfbld  («Plato and the M ethod...·, pág. 344): «la p rim era  p a r
te del A nonym us  no es una pieza fundam ental c itada verbatim  de la His
toria de la M edicina  de Menón falsam ente a trib u id a  a  Aristóteles, sino 
un resum en ta rd ío  de esa ob ra  que m uestra  la m ano de un  esto ico  o 
al m enos de una  persona que encontraba  muy n a tu ra l u sa r  conceptos 
que son esto icos en su origen. Por lo tanto, hay que asignar una fecha 
relativam ente tard ía  al resum en de Menón utilizado por el Anónimo (po
siblem ente com o fuente de lectura) p a ra  su com pilación. Es im posible 
co n je tu ra r la extensión en la que el texto original de Menón ha sido 
m odificado, p e ro  se puede e s ta r  seguro de que ha sido m uy seriam ente  
reescrito».

12 E sta  m ención de los residuos orgánicos superfluos como origen 
de las enferm edades se encuen tra  en varios textos del CH y a veces se 
ha  considerado  como privilegiada po r la m edicina cnidia. Es curioso  
observar que  u n a  explicación sem ejante se encuentra , m uchos siglos 
antes, en a lgunos papiros de textos m édicos egipcios. Cf. C. M. S aun
d e r s , The Transitions from  Ancient Egyptian to Greek Medicine, Kansas, 
1963, especialm ente págs. 21-29. Cf. P h il l ip s , Greek Medicine, pág. 33.
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La m ala digestión —sigue diciendo el escrito— origi
na im pedim ento de cocción de los alim entos en el estó
mago, y ésta, la creación, por un proceso de cam bio (me- 
tabolé), de esos residuos orgánicos (perissómata) que se 
transform an en phÿsai, aires internos, flatos, o gases, que 
son la causa d irecta  de las enferm edades.

Esto lo a firm ó él (Hipócrates), im pulsado p o r la creencia siguiente: 
el pneüm a  (aire respirado) perm anece den tro  de nosotros com o algo de 
máxim a necesidad y de lo m ás ¡importante, ya que la salud se origina 
de su libre curso, y las enferm edades, de im pedim entos a su fluir. Nos 
m antiene como sucede con las p lantas. Asi com o éstas están a rra igadas 
en la tie rra , del m ism o m odo nosotros estam os enraizados en el aire, 
por las narices y p o r todo nuestro  cuerpo. Nos parecem os, al menos, 
a esas p lantas que llam an «soldados». Asi com o éstas se m ueven, en rai
zadas en lo húm edo, bien hacia lo húm edo, bien hacia o tro  lado, asi 
tam bién nosotros, como si fuéram os vegetales, nos enraizam os en el aire 
y estam os en m ovim iento cam biando de lugar, o ra  hacia acá, o ra  hacia 
allá. Si eso es asi, ya se ve lo im portan tísim o  que es el aire.

Sigue el texto hablando de las phÿsai y sus cambios, 
según las b ruscas alteraciones del calor, que causan las 
enferm edades y concluyen reafirm ando que tales son las 
opiniones de H ipócrates según Aristóteles.

Luego añade (un tanto  sorprendentem ente):

Pero según dice el propio  H ipócrates las enferm edades se originan... 
(hay una laguna en el papiro) se orig inan las enferm edades po r fatigas 
extrem adas, por enfriam iento, por acaloram iento, especialm ente po r en
friam iento o calentam iento  de la bilis y la flema. Y dice, adem ás, Hipó
crates que las enferm edades nacen o a  p a r tir  del aire  o según las m ane
ras de vivir ( t  apó toü pnéum atos t  apó tôn diaitêmdtôn).

Pasa, después, a indicar que, cuando m uchos son afec
tados por una m ism a enferm edad, la causa hay que en
con trarla  en el a ire  (la atm ósfera, aer), m ien tras que, 
cuando los enferm os tienen varias y d istin tas dolencias, 
la causa rad ica en sus regím enes de vida (tà diaitémata).
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Algunas veces, pues, lo m ism o resu lta  causa de m uchas y variadas 
dolencias. En efecto  el exceso resu lta  m otivador de fiebre  y de p leu ritis  
y de epilepsia, que engendra tales enferm edades según la constitución 
de los cuerpos que lo reciben. Pues, en efecto, no en todos los cuerpos 
cuando uno solo es el agente causan te  se produce una  m ism a en fer
m edad, sino, com o ya dijim os, m uchos y variados tipos. Tam bién ocu
rre  lo co n tra rio  cuando a p a r tir  de d iferentes causas se producen las 
m ism as dolencias. Por ejem plo, el vientre se sue lta  a causa  de un  em pa
cho, pero tam bién  a causa de la acidez, si hay un flujo de bilis. De esto  
resu lta  c la ro  que  el hom bre (H ipócrates) se equivoca en estas cosas, co
mo dem ostrarem os al avanzar nuestro  tra tado . No obstan te , hay que 
decir que A ristóteles habla de un m odo sobre  H ipócrates y éste  de un 
m odo distin to  dice que se producen las enferm edades.

Im portan te  como es, el texto de esta  inform ación do- 
xográfica no deja de ser, al m ism o tiem po, decepcionan
te y un tan to  desconcertante , sobre todo en relación con 
la «cuestión hipocrática». Se han visto en él reflejos de 
la teoría pneum ática defendida por el au to r de Sobre los 
flatos (Péri physôn), y c ierta  relación (menos continua, pe
ro m ás p rofunda, según L. Bourgey) con algunos po stu 
lados de Sobre la naturaleza del hombre. F inalm ente, W. 
D. Sm ith ha detectado en este texto referencias a los p lan
team ientos generales de Sobre la dieta, que él atribuye 
al mismo H ipócrates.

Conviene d estacar tam bién la distinción que el au to r 
m arca en tre  la doctrina de H ipócrates según Aristóteles, 
y las explicaciones del mismo H ipócrates (que pueden es
ta r  ex tra ídas de un determ inado texto, y que, en cual
qu ier caso, parecen  m ás com plejas y m ás ajustadas a las 
sostenidas en varios textos del CH). La frase «dice H ipó
crates que las enferm edades nacen o a p a r tir  del aire o 
según las m aneras de vivir» encuen tra  un claro paralelo  
en Sobre la naturaleza del hombre: «las enferm edades na
cen unas de los modos de vida, o tras  del aire que in tro 
ducim os al vivir» (hai dé nottsoi gígnontai hai m en apo 
ton diatëmâtôn, hai dè apô toú pneúm atos, hó esagóme-
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noi zómen. Las pa lab ras griegas en los dos textos son las 
mismas).

Q uisiera reco rd ar aquí unas c laras y oportunas pala
bras con las que L. E delstein  concluía un fam oso a rtícu 
lo sobre las obras de H ipócrates, tra s  negar la posibili
dad de reconocer su au to ría  en ninguna de las de nues
tro  CH ».

Si algunos de los libros llam ados «hipocráticos» fueron escritos o 
no por H ipócrates es c iertam ente  «tem a de un in terés de anticuario» 
(en frase de W. H. S. Jones); la solución a este  p roblem a ni realza ni 
m enosprecia la grandeza o  la im portancia  de  H ipócrates. P o r lo demás, 
un H ipócrates privado de los libros del CH, pero  investido p o r la doc
trina  que la trad ición  le a tribuye, no  pervive tam poco en una  som bría 
existencia. Platón y Menón nos dan suficientes detalles com o p ara  de
ja r  claros los esquem as de la m edicina h ipocrática. Su m étodo científi
co, su explicación de las enferm edades son conocidos; sus conclusiones 
especificas pueden ser determ inadas por com pleto al se r co n trastadas 
con las doctrinas contenidas en los llam ados escritos h ipocráticos; su 
im portancia en la m edicina griega está  indicada po r la h isto ria  de su 
influencia en generaciones posteriores.

Una apreciación del H ipócrates histórico  den tro  de estos lim ites es in
contestable; m ayor conocim iento sobre él y sus escritos no pueden re
clam arse con certeza. Si un  tal ju ic io  es llam ado escéptico, con ello na
da cam bia. En lo que concierne a la solución de los p roblem as de nues
tro  estudio, no veo ninguna diferencia o m érito  en ser positivo o negati
vo o escéptico. Sea lo que sea al respecto, una afirm ación sólo es verda
dera si y en la m edida en que está  fundada en razones.

Las razones m ejores pueden encontrarse , si es que las 
hay en alguna parte , en el estudio  de los m ism os textos, 
sin d u d a A u n q u e  no nos lleven a iden tificar como

33 La c ita  corresponde a las líneas recogidas ahora  en su ya c ita 
do Ancient Medicine, pág. 144.

34 Es muy probable  que los resu ltados de los estud ios cu an tita ti
vos, hechos con ayuda de ordenador, sobre el léxico y la sin taxis de los 
tra tados del CH  nos ofrezcan una inform ación objetiva y precisa  que 
nos perm ita  d istingu ir au tores y grupos de obras in terrelacionadas muy 
estrecham ente (desde el punto  de v ista lingüístico). Sobre estos in ten
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auténticos tales o cuales escritos, nos invitan a recono
cer las huellas de un pensam iento sistem ático  y un m é
todo científico den tro  de unas precisas coordenadas h is
tóricas; y tra s  esos trazos se perfila la figura de Hipó
crates.

Algunas notas históricas y rasgos característicos de 
la ciencia de Hipócrates 35

La m edicina h ipocrática se configura en un horizonte 
h istórico e in telectual que podem os delim itar con p reci
sión. Los tra tad o s  m ás significativos del CH (El pronósti

tos, en curso, cf. J. D e s a u t e l s , «Pour une étude quantitative  du C.//.», 
y G. M a l l o n e y , «Le C. H. tra ité  à l'o rd inateur» , en Corpus Hippocrati- 
cum, págs. 18-27 y 28-38.

35 Las lineas que vienen a  continuación no pretenden  ser un resu 
men de las teo rías  de l a  m edicina hipocrática. E l  lec to r español tiene 
en el libro dé  L a ín  E n t r a l g o , La m edicina hipocrática, un excelente en 
foque y una exposición m ás am plia  y m ucho m ás com pleta y c la ra  de 
todos estos tem as. Otro libro excelente —aunque ya difícil de encontrar— 
es el traba jo  an te s  c itado de L. B o u r g e y , Observation e t expérience chez 
les m édecins de la Collection Hippocratique.., que ofrece una considera
ción global m uy bien co n stru ida  y, a la vez, insiste  en las nociones fu n 
dam entales del m étodo h ipocrático  con un estilo  ágil y ameno, acom pa
ñado de un acopio de c itas siem pre pertinentes. Como obra  breve sobre 
toda la m edicina griega me parece muy útil la ya c itada de P h i l l i p s , Greek 
Medicine, red ac tad a  en estilo  escueto, a ten ta  a  los rasgos y da tos bási
cos con una  exposición concisa y concreta. — En estas páginas hem os 
querido  fac ilita r al lec tor el p rim er encuentro  con los textos antiguos 
recordando  nociones un tan to  previas y ha rto  generales, al m enos para  
el ya en tendido en estos tem as. En las in troducciones a cada tra tad o , 
que redac ta  el trad u c to r respectivo, tra s  el estudio  del texto y la lectu
ra  de los estud ios de m ayor interés, se expone con m ayor precisión  la 
información detallada (así como unas referencias bibliográficas m ás am 
plias) que aqu í sería  excesivo p resen tar. El CH es una  colección un  tan 
to heterogénea y cada escrito  tiene una  significación prop ia  d en tro  del 
conjunto. P o r ello hem os pensado que convenía o frecer unas in troduc
ciones particu la res  cuidadas y actuales que, con las notas al texto, ofrez
can al lec to r una  posibilidad de com prender cabalm ente  el escrito  en 
cuestión. A riesgo de a lgunas repeticiones, sin em bargo, no hem os su
prim ido estas  lineas de una  consideración general que tienen, ante to
do, un in te rés  provisional.
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co, Sobre la m edicina antigua, Epidem ias  I y III, Sobre 
la dieta en las enferm edades agudas. Sobre la enferm e
dad sagrada, Sobre los aires, aguas y  lugares, Sobre la die
ta, etc.) están  escritos en los ú ltim os decenios del siglo v 
o a comienzos del siglo iv a. C. Son o b ra  de H ipócrates o 
de o tros m édicos de su generación. Esto es lo que nos 
interesa destacar: estos profesionales de la m edicina per
tenecen a un m om ento muy bien caracterizado  de la cul
tu ra  griega, el del apogeo de la ilustración  y del raciona
lismo. Tienen un patrim onio  trad ic ional, en cuanto  tech- 
nítai de la curación y démiourgoí, form ado por un rep er
torio de observaciones y experiencias adqu iridas en la 
práctica propia y en la enseñanza recibida de sus m aes
tros y precursores en el arte, m édicos am bulantes, y tam 
bién m aestros de gim nasia y educadores de atletas. Pe
ro, bajo el influjo de la teoría  filosófica acerca de la re
gularidad de la naturaleza, estos escrito res m édicos tra 
tan de explicitar los fundam entos teóricos de su a rte  y 
de confirm ar la validez de su ciencia exponiendo sus prin
cipios generales. S iem pre sin p erd er de vista el objetivo 
final: com batir las dolencias y devolver al hom bre la sa
lud, su condición natu ra l. Se em peñan en dem ostrar que 
la medicina, como ciencia real, téchnë eousa, no sólo es 
una p ráctica benéfica, sino tam bién un saber operativo 
acerca del hom bre y del m undo en el que vive y perece. 
La hazaña in telectual de estos m édicos ha pervivido co
mo im pulso hacia el conocim iento del hom bre, m ás allá 
de sus lim itados logros en m otivos concretos de su do
minio científico.

Uno de los pocos datos firm es que tenem os sobre Hi
pócrates es el de su nacim iento  en Cos hacia el 460 a.
C. Esto quiere dec ir que era un estric to  coetáneo de De- 
m ócrito de Abdera y que era  unos diez años m ás joven 
que Sócrates. Bien pudo escuchar, como señala la trad i
ción biográfica, al famoso Gorgias, y tom ar lecciones de 
su herm ano, el m édico H eródico de Selim bria, repu tado
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por sus tra tam ien to s dietéticos. Sabem os tam bién que 
ejerció la activ idad m édica en el norte  de Grecia (en Te
salia y en Tracia, com o el au to r de Epidem ias  I y III) y 
en la isla de Tasos y cerca del Ponto Euxino, y que m urió 
en L arisa a una edad avanzada. Debió de gozar pronto  
de prestig io  como profesional ilustre, a juzgar por la re 
ferencia de Platón en el Protágoras (311b) que lo nom bra 
como ejem plo de un m aestro  en su oficio, d ispuesto  a 
enseñar a o tro s m ediante salario. (El Protágoras fue es
crito  hacia  el 395 a. C., y sitúa el coloquio allí n arrado  
unos tre in ta  años antes.)

E ra uno de los Asclepíadas, es decir, uno de los des
cendientes de Asclepio, el héroe fundador de la m edici
na. Al rem o n ta r su genealogía hasta  el sabio hijo de Apo
lo, los m édicos de Cos sólo destacaban  el ca rác te r g re
mial y fam iliar de su oficio, lo m ism o que los rapsodos 
de Quíos, los «Hom éridas», rem ontaban la suya hasta  el 
p a tria rca  de la épica, Hom ero. Tam bién sus hijos fueron 
médicos, Tésalo y Dracón, y a su yerno Pólibo le a tr ib u 
yeron algunos au to res antiguos el tra tad o  Sobre la natu
raleza del hombre.

La Antología Palatina (VII 135) nos ha transm itido  un 
herm oso ep itafio  honorífico, que le rinde alabanzas co
mo a un  noble guerrero , y que pudo e s ta r  grabado sobre 
su tum ba en Larisa:

El tesalio  H ipócrates, de linaje coico, aqui yace, 
que, nacido  del tronco  divino de Febo, trofeos m últiples 
erigió d e rro tan d o  a las enferm edades con las arm as de Higiea, 
y consiguió inm ensa gloria no p o r azar, sino con su ciencia.

Pero en ese com bate «con las arm as de Higiea», que 
logra sus v ictorias no de la casualidad, sino del saber 
técnico, ou tÿchëi, allá téchnêi, H ipócrates no era, sin du
da, un guerrero  solitario. Su actividad profesional se ins
cribe en una tradición larga den tro  de la h isto ria  social 
griega, ya que desde los poem as hom éricos está  a te s ti
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guado el prestigio de algunos médicos. (Cf. Iliada XI 514; 
Odisea XVII 383.) Sabemos, luego, de la estim ación y al
tos em olum entos de destacados m édicos, como Democe- 
des de Crotona, que traba jó  en Egina, en Atenas, y en 
la corte del tirano  Polícrates en Sam os (según cuenta He
rodoto, III 131), o como Ctesias de Cnido, que lo hizo en 
la corte persa de A rtajerjes II, o com o Onasilo y sus h er
manos, a los que alude una inscripción ch iprio ta  de Eda- 
lion (de m ediados del siglo v) prom etiéndoles una eleva
da sum a o tie rra s  por atender a los heridos en un asedio 
de la ciudad. Tanto en la g u erra  com o en la cotid iana 
práctica de la vida ciudadana, el m édico era  un dem iur
go necesario  y apreciado, un «artesano» itineran te, há
bil en su oficio, en una praxis que requiere la habilidad 
m anual y el ejercicio constante de la inteligencia. Ya des
de m ucho antes de H ipócrates la m edicina griega se ha
bía desarro llado  sobre unos supuestos em píricos y téc
nicos, al m argen de la m edicina religiosa y de la supers
tición popu lar M.

La distinción en tre  el médico que cura  heridas de gue
rra  m ediante la cirugía y diversos cauterios, y el m édico 
de enferm edades internas, está  ya en  la épica, según unos 
versos de Arctino en su poem a E l saco de Troya (com
puesto a fines del siglo viu a. C.), que se refiere a Macaón 
y Podalirio, hijos de Posidón aquí (o de Asclepio, según 
la versión homérica):

Su padre, el ilu stre  Sacudidor de la tie rra , les concedió sus dones 
a ambos, pero  a  uno lo hizo m ás glorioso que al o tro . A uno lo dotó 
de m anos m ás ligeras p a ra  sacar dard o s de la carne, y p a ra  c o r ta r  y 
ap ro n ta r rem edios a  todas las heridas. Al o tro  le infundió en el pecho

36 Sobre la m edicina popular y las supervivencias de la m agia pue
den consu ltarse  los libros de G. L anata, Medicina magica e religione 
popolare in Grecia fino all'etá di Ippocrate, Roma, 1967, y de L. Gil, The- 
rapeia. La medicina popular en el m undo  clásico, M adrid, 1969, que ofre
cen un panoram a m uy rico  y curioso  de esas p rácticas subsisten tes al 
margen de la m edicina hipocrática.



46 T R A T A D O S  H I P O C R Á T I C O S

todo lo p reciso  p a ra  reconocer lo escondido y p a ra  c u ra r  lo incurable. 
El fue el p rim ero  en ad v ertir los relam pagueantes ojos y la abo targada  
m ente de Ayax enloquecido 37.

Volviendo a ello, es im portan te d estacar que la m edi
cina griega se había desligado, desde muy antiguo, de 
cualqu ier vinculación con las p rácticas religiosas y con 
la magia. Ya en Hom ero hay testim onios de ese m édico 
que actúa al m argen del sacerdote purificador. Es el ca
so de M acaón, hijo de Asclepio, que «vale como m édico 
por m uchos hom bres» y sabe «extraer los dardos y ap li
ca r suaves rem edios a las heridas» (//. XI 514-5). Aunque 
en Grecia p erd u ra ro n  con éxito los san tuario s y tem plos 
donde, bajo el patrocin io  de Asclepio, se operaban  m ila
grosas curas, y la m edicina popular que recu rría  a p rác 
ticas m ágicas y a rem edios supersticiosos siguió contan
do siem pre con num erosos adeptos, la  m edicina cien tífi
ca d iscu rrió  p o r cam inos propios, bien diferenciados de 
los frecuentados por magos, adivinos, cu randeros de va
rios tipos y trazas, y adivinos de d iversa catadura. Tanto 
el au to r de Sobre la enferm edad sagrada (1, 2, 17) como 
el de Sobre los aires, aguas y  lugares (que bien pudiera ser 
el mismo) expresan su desdén hacia los practican tes de 
esos tu rb ios remedios, y m anifiestan su confianza en que 
todas las enferm edades son natu ra les y deben tra ta rse  
por m edios naturales.

Por o tro  lado, la deificación de Asclepio no parece un 
proceso dem asiado antiguo. Según L. Edelstein 3', se 
produjo a fines del siglo vi a. C., cuando, en la tendencia

37 El fragm ento se nos ha  conservado en un  escolio a  Iliada XI 515. 
Sobre los com ienzos de esa distinción, cf. F. K l d l ie n , Der Beginn des 
m ediiin ischen  Denkens bei den Griechen, Zurich, 1967.

38 Los testim onios del culto  y las curas de Asclepio (en latín  Escu
lapio) han sido  estud iados por E mma y L udwig  E d e l s t e in , Asclepius. A 
Collection and Interpretation of the Testimonies, 2 vols. Baltimore, 1945. 
Sobre las excavaciones en los tem plos del m ism o dios, cf. R. H e r z o g , 
Die W underheiligen von Epidauros, Leipzig, 1931.
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a personalizar la relación religiosa del enferm o con la 
divinidad curadora , se habría  desplazado a Apolo, el Sa
nador por excelencia, Péan, en favor de Asclepío, el hé
roe, hijo del dios y de la ninfa Corónide. El culto  a Ascle- 
pio, atestiguado en E pidauro  hacia el 500 a. C., se in tro 
dujo en Atenas hacia el 420 a. C. y en Cos a m ediados 
del siglo I V .  Es decir que en Cos no  existía ni el tem plo 
ni el culto en tiem pos de H ipócrates, cuando la escuela 
de m edicina era  ya famosa. Con este  dato queda recha
zada la hipótesis de E. L ittré que pensaba en una influen
cia de los casos recogidos en los anales y tablillas voti
vas de los tem plos en las notas de los m édicos (en Preno
ciones de Cos y Predicciones I). El culto  es posterio r y 
subsitió en buenas relaciones con las prácticas de los m é
dicos, que podían enviar a sus enferm os deshauciados 
a v isitar los tem plos como últim o recurso.

Ya antes de H ipócrates había m édicos y escuelas m é
dicas en diversas ciudades griegas; las había en el su r 
de Italia, donde Crotona fue, en el siglo vi, la escuela más 
prestigiosa, en Cirene, en Cnido y en Cos. H ipócrates es 
un heredero  de técnicas y saberes que él y sus contem 
poráneos harán  avanzar m ediante u n a  m ayor conciencia 
metódica y con una teoría m ucho m ás am biciosa en cuan
to a su visión de la m edicina com o un saber causal en 
torno a las enferm edades y la salud. P ara  este progreso, 
la m edicina recibió un im pulso decisivo de la filosofía 
presocrática, de esa physiologia  jónica que asp ira  a des
crib ir una concepción del m undo ordenado según unos 
principios fundam entales inm anentes a los procesos na
turales. Y tam poco fue H ipócrates de los pioneros en pre
tender expresar una concepción filosófica de la enferm e
dad y la salud, o del hom bre com o un organism o com 
plejo som etido a la acción de diversos factores n a tu ra 
les. A una generación an terio r pertenecen Alcmeón dé 
Crotona, y Em pédocles de Agrigento, y Diógenes de Apo- 
lonia, por c ita r  los nom bres de tres  influyentes pensado
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res del período  presocrático  39. En el CH hay huellas de 
diversas teorías filosóficas, pero hay tam bién un em pe
ño por d es tacar la autonom ía del saber m édico respecto  
de esas teo rías generales. En este punto  se inserta , cree
mos, el em peño hipocrático  de fundam entar la m edicina 
como saber, como téchnë  ejem plar, en  una cosm ovisión 
racional de las últim as causas del acontecer hum ano; pe
ro, a la vez, en una serie de prescripciones p ara  la ac tu a
ción del m édico con una bien definida finalidad: la de 
velar por el m antenim iento de la salud  y la de a le ja r las 
dolencias del cuerpo.

La concepción de la salud como un equilibrio  in te r
no, y de la  enferm edad como un excesivo predom inio de 
un elem ento sobre o tros, fue expuesta por Alcmeón y re
cogida por los m édicos hipocráticos. Tam bién la teo ría  
de que el cereb ro  es el centro  de la actividad m ental p ro 
cede de él; así com o la teoría acerca del pneúm a  vital 
procede de Diógenes. Pero lo que define a la m edicina 
h ipocrática no es tan to  la aceptación de estos conceptos, 
como su aprovecham iento. El conocim iento de la n a tu 
raleza, y en especial de la naturaleza del hom bre, por par
te del m édico tiene una finalidad práctica: la conquista 
de la salud, la restaurac ión  del equilibrio  som ático. El 
afán especulativo por conocer las causas de los procesos 
n a tu ra les  se com bina, en la actividad m édica, con la ob
servación y la experiencia clínicas. E sta com binación 
es lo que otorga un sello carac terístico  al saber h ipocrá
tico. Aun en los au to res que recrim inan el uso de postu 
lados filosóficos o de hypothéseis (como el au to r de So
bre la m edicina antigua) encontram os una  gran  dosis de 
especulación ". Y en los escrito res m ás especulativos,

19 Cf. n. 4. Los textos de estos tres pensadores en traducción y con 
notas pueden verse en Los filósofos presocráticos II y III, M adrid, 1979 
y 1980, de esta  «Biblioteca Clásica Gredos».

40 Asi lo com enta, con acierto , G. E. R. L l oyd , Early Greek Scien-
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como el au to r de Sobre la dieta, encontram os constantes 
referencias al dato  sensible y a la observación de los sín
tom as específicos. La m edicina encuen tra  en la «sensa
ción del cuerpo», aisthèsis toû sómatos, el crite rio  fun
dam ental para  la verificación de la teoría. Atento a los 
síntomas, el h ipocrático  in te rp re ta  una sem iótica que le 
conduce a un em pirism o m uy co n c re to 41. Los signos 
corpóreos son la base de la terap ia, las indicaciones por 
las que se rige el pronóstico y la m edicación. H ipótesis, 
observación de los síntomas, conjetura de las causas m or
bosas, m edicación, son e tapas de un proceso m etódico 
en el que se com plem entan la experiencia sensible (ais- 
thêsis) y la reflexión (logismós) p a ra  ap lica r los recursos 
de la ciencia (téchné  siem pre y no  epistêmë) en favor del 
paciente. La naturaleza, el m édico y el enferm o han de 
colaborar en esa reconquista de la salud *2. Y el conoci

ct: Thales to Aristotle, Londres, 1970, págs. 58-65 y 134 y sigs. De nuevo 
conviene re ferirse  a l estudio, y a  citado, de  KOh n , System - u n d  Metho- 
denprobleme im CH. Cf., desde o tro  pu n to  de vista, el artícu lo  de V. Di 
B en edetto , «Tendenza e probabilité  nell'an tica m edicina greca», en Cri
tica Storica  5, págs. 315-368, y ell de J. M a n sfeld , «Theoretical and em pi
r ic a l  a ttitudes in early  Greek scientific m edicine», en Hippocratica. Ac
tes du Coll. hipp. de Paris (sept. 1978), Paris, 1980, págs. 371-392.

41 Los m ejores ejem plos en este  aspecto  son los libros de E l pro
nóstico y de Epidem ias (el térm ino griego significa «llegada o estancia 
en un lugar», y son las no tas de estos m édicos periodeu tas ejem plo de 
la capacidad de observación de los hipocráticos).

42 «Decir lo pasado, reconocer lo actual, predecir lo fu turo , eso hay 
q u e  practicar. En las enferm edades esforzarse  en dos cosas: beneficiar
0 n o  dañar. El oficio se form a sobre  tres  factores: la enferm edad, el 
e n fe rm o  y el médico. El m édico es un serv idor de su oficio. El paciente 
ha de en fren tarse  a la enferm edad con ayuda del médico» (Epidem ias
1 11 : légein tá progenómena, ginOsketn tá pareónta, proligein  tá esóme- 
na. meletân taûta. askein pert là nostm a ta  dyo, ópheletn i  m t  bláptein. 
hïï téchnê dià trión, tó nósim a kai ho  noséón kai ho iítrós. ho iétrós 
hyperétës t is  téchnês. hypenantioûsthai tôi no stm a ti tón noséonta m et à 
tou iêtroû.)

63. -  4
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m iento del m édico es el instrum ento  fundam ental, aun 
que lim itado, para  ob tener la victoria.

Una g ran  im portancia  en esta  concepción tiene el ha
ber identificado la enferm edad como un proceso m orbo
so que afecta  al organism o en su conjunto; es m ás, como 
un proceso determ inado por causas concretas que se de
sarro lla  con síntom as típicos y predecibles en un curso  
regular. El m édico h ipocrático  sabe p red ec ir ese curso, 
como sabe, desde un m om ento definido del mismo, con
je tu ra r  el pasado del mismo, y em itir su juicio a p a r tir  
de los sín tom as p resen tes y el recuento  de los an terio 
res: eso es el pronóstico.

La enferm edad  p resen ta  en su decurso  unos m om en
tos decisivos. Son las crisis, en las que se decide el rum 
bo del proceso patológico, bien hacia la salud  (m ediante 
la evacuación o el depósito o apóstasis de los elem entos 
dañinos), o bien hacia una m uerte irrem ediable. Ju n to  
con este concepto es tam bién in teresan te la concepción 
de que los elem entos m orbosos sufren una especie de coc
ción (pépsis, pepasmós) por la que pierden su ca rác te r da
ñino y quedan, por así decir, digeridos por el organism o. 
Hay días críticos y m om entos en que la intervención del 
médico puede ser decisiva. El m édico debe e s ta r  a ten to  
y ac tu a r aprovechando el kairós, ya que el tiem po es un 
factor incuestionablem ente valioso en toda terapia.

Por lo dem ás, el m édico h ipocrático  parece ad v ertir 
de antem ano que la enferm edad es una abstracción y que 
lo que él tiene ante sí es siem pre a un enferm o, a un hom 
bre su frien te  al que ha de salvar con unos m edios muy 
lim itados. M uchas veces, ante las enferm edades m ás g ra
ves el m édico se ve obligado a p rescrib ir una dieta que 
ayude al enferm o a m antenerse con fuerzas para  re s is tir  
y a p ro cu ra r no exacerbar las dolencias. Son escasos los 
m edicam entos que el m édico tiene a mano, y los conoci
m ientos de fisiología y anatom ía tam poco le proporcio
nan una ayuda eficaz en el tra tam ien to  de las enferm e
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dades agudas. Por ello se confina en la observación m i
nuciosa y a te n ta 43.

En los libros I y III de Epidem ias  se nos éuentan  cua
renta y dos casos clínicos, de los que veinticinco (un 60%) 
concluyen con la m uerte  del paciente. Son ra ras  las refe
rencias a los tratam ientos aplicados, m ientras que la aten
ción se concentra  en los síntom as del enferm o. Estos ca
sos historiados son una m uestra  del talante científico con 
que el m édico periodeuta, probablem ente el m ism o Hi
pócrates, atiende a los enferm os m ás graves. Sin am ba
ges, en algunos textos se aconseja al m édico no tra ta r  
los casos desesperados (sin duda, para  ev itar posibles cen
suras posteriores) **.

43 Es in te resan te  observar el léxico del médico, un léxico que to
davía está  en trance de devenir un vocabulario  especializado. Cf. N. van 
B rock , Recherches sur le vocabulaire médical du  grec ancien, París, 1961.

44 Muy consciente de que la na tu ra leza  im pone un destino  fa ta l en 
m uchos casos, y de que, una vez «vencido» el enferm o por su m al, ya 
no tiene escapatoria , el m édico p ruden te  h a  de ev ita r t r a ta r  a pacientes 
que no pueden recobrarse . La m ejor ilustración  de tal advertencia se 
encuentra en el mito: Asclepio m urió fulminado por Zeus por haber trans
gredido las norm as na tu ra les  al in ten ta r re su c ita r  a  un m oribundo. Re
cordem os el episodio com o lo cuenta PIndaro  (Pítica I I I  45-60):

Y entonces (Apolo) llevóse al n iño  (Asclepio) y se lo entregó 
al cen tau ro  de Magnesia (a Quirón) p a ra  que le enseñara  a cu
ra rle s  a  los hom bres sus m uy dolorosas enferm edades.

Y a ellos, a  todos cuantos venían a él portadores de llagas 
surgidas en su cuerpo, o heridos en sus m iem bros p o r el pálido 
bronce o po r un pedrusco a rro jad o  de lejos, o con el cuerpo da
ñado por el a rd o r del verano, o p o r el rigor del invierno, los cu
raba  y les lib raba  a cada uno de sus pecu liares quebran tos, a 
unos tratándolos con sutiles conjuros, a  o tro s dándoles a  beber 
rem edios salu tíferos, o  aplicando fárm acos a sus m iem bros en 
cualqu ier parte , y a o tros los puso en pie m ediante incisiones.

Pero h asta  la sab iduría  está  ligada al lucro. H asta  a  él le pe r
suadió el o ro  reluciente en o tra s  m anos a trae r , po r un  espléndi
do salario , a un  hom bre de vuelta  de  la m uerte, cuando éste ya 
estaba a rreba tado . M as entonces el hijo  de C rono a rro jó  con am 
bas m anos su da rd o  y a los dos les a rreb a tó  del pecho el hálito
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Para d iagnosticar un caso son m últip les los factores 
que el m édico debe observar, como advierte un texto ci
tado  con frecúencia (Epidemias I 23):

En lo que respecta  a las enferm edades, las reconocem os a  p a r tir  de 
los siguientes datos, teniendo en cuen ta  la n a tu ra leza  hum ana un iver
sal y la p a rticu la r  e individual, la de la dolencia, la del paciente, las 
sustancias que  se le adm in istran , quién se las ad m in istra  —si a p a r tir  
de esto el caso se p resen ta  de solución m ás fácil o m ás arduo—, la cons
titución a tm osférica  general y la de los astros y cada te rren o  en p a r ti
cular, y lo que respecta  a los hábitos, el régim en de vida, las ocupacio
nes, y la edad  de cada uno, con sus palabras, gestos, silencio, pensa
m ientos, sueños, insom nios, pesadillas, cuáles y cuándo, y sus tics es- 
pasm ódicos, sus picores, sus llantos, ju n to  con su s paroxism os, deposi
ciones, o rinas, esputos, vóm itos, y todo aquello que indica las m utacio
nes de la enferm edad  y sus depósitos en un sentido  critico  o m ortal: 
sudor, tensión, escalofríos, tos, estornudos, hipo, respiración, eructos, 
ventosidades, silenciosas o ruidosas, hem orragias, hem orroides. Hay que 
a tender a todo  esto  y a  lo que con estos sín tom as se indica.

La observación detenida del paciente en su contexto 
dom éstico y en su situación m ás general requiere del 
p ractican te de esta  m edicina un enorm e esfuerzo de aten
ción, al que el m édico p resta  todos sus sentidos: «Es una 
ta rea  el exam inar un cuerpo. R equiere vista, oído, olfa
to, tacto, lengua, razonam iento», dice una sentencia de 
Epidem ias (VI 8) (To sôma érgon es tén sképsin ágein, óp- 
sis, akoè, ris, haphê, glôssa, logismós). Hay que ten er en

vital, y el fogoso rayo los golpeó de m uerte. Ante los dioses hay 
que p re ten d er lo aprop iado  a n uestras en trañ as m ortales, cono
ciendo lo que está  a  n u estro  alcance, cual es n u estro  destino.

El castigo  de Asclepio no es debido a que actúe po r m otivos de  lu
cro, sino p o r  hab er in ten tado  tran sg red ir el sino m orta l del enferm o. 
La frase sobre  la m otivación puede encubrir un reproche m enor. Tam 
bién, al igual que los médicos, los sofistas y los poetas como P indaro 
ponían su sab er al servicio de quien Ies pagaba una buena sum a. Allá 
kérdei kai sophia dédetai tiene un a ire  de sen tencia  tradicional, aunque 
bien puede e s ta r  forjada po r Píndaro.
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cuenta —como rem acha en Sobre el dispensario médico  
1— «lo que es posible ver, y to car y escuchar. Y lo que 
es posible cap ta r (aisthésthai) po r la vista, el oído, el tac
to, el olfato, la lengua, y la reflexión (gnóméi), cuantas 
cosas es posible conocer con todos nuestros medios».

Los reproches que al com ienzo de Sobre la dieta en 
¡as enferm edades agudas se hacen a los tra tam ien tos te
rapéuticos de la escuela cnidia nos ayudan a p recisar 
aquellos puntos en los que el au to r estaba orgulloso de 
la superioridad  de su perspectiva. Allí se cen tra  la c ríti
ca a la doctrina de las Sentencias cnidias en tres  puntos: 
los cnidios dan poca im portancia al examen prognóstico 
del enferm o y se guían sólo por las declaraciones del pa
ciente, como podría  hacerlo  un profano; sus tra tam ien 
tos son rígidos y usan unas cuan tas recetas dem asiado 
estereotipadas de antem ano; en su afán por c lasificar y 
denom inar las enferm edades se fijan dem asiado en pe
queñas distinciones, a veces irre levantes para  la tipolo
gía, y creen que la denom inación d istin ta  requiere un 
tratam iento  d is t in to 45. F rente a estos trazos, el m édico 
hipocrático se fija menos en d a r nom bre a las enferm e
dades y m ucho m ás en el estado  general del enferm o y 
en la evolución del proceso m orboso; atiende a la d ieta 
con cuidado de ev itar cam bios bruscos, a la vez que pro
cura no deb ilita r dem asiado al paciente con un régim en 
alim enticio severo o contraproducente; su exam en pro
fesional de los síntom as le conduce a em itir un p ronósti
co sobre la evolución del enferm o.

45 Sobre las caracte rís ticas de la m edicina cnidia, véase la biblio
grafía m encionada en la Introducción a Sobre la dieta en ¡as enferm eda
des agudas, en este  m ism o volumen. Actualm ente, sin em bargo, se tien
de a pensar que la diferencia en tre  Cos y Cnido era  m enor que la su 
puesta en o tro s tiem pos. Véase el a rtícu lo  de M .-P. D um in il , «La recher
che h ippocratique a u jo u rd ’hui», en History and Philosophy o f the Life  
Sciences, vol. 1 ,1, Florencia, 1979, págs. 153-81, especialmente págs. 173-81. 
Cf. adem ás V. D i B e n e d e t t o , «Cos e  Cnido», en Hippocratica..., págs. 
97-111.
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El escaso in terés por la nom enclatura y por el diag
nóstico d iferencial es ca rac te rística  no tab le del au to r de 
El pronóstico  y de Sobre la dieta en las enfermedades agu
das. En su com paración del hom bre sano con el en fer
mo, que es una regla básica para  el ju icio  médico, el h i
pocrático  atiende al conjunto  orgánico dañado m ás que 
a los órganos concretos afectados; deja un tan to  de lado 
los diagnósticos locales p ara  a tender al cuadro  sin tom á
tico general. Y, del m ism o modo, atiende al curso  de la 
enferm edad m ás que al estado  m om entáneo del pacien
te. Cada paciente p resen ta  al cu idador su h isto ria  clín i
ca, recogida en los casos narrados en Epidemias, y  a lu d i
da en E l pronóstico. Pero el sujeto de esa h isto ria  no es 
la enferm edad (en cuanto  realización de un tipo ab strac 
to), sino el paciente con su natu ra leza individual y su o r
ganism o hum ano **.

Los au to res  del CH tenían escasos y rud im entarios 
conocim ientos de anatom ía, ya que no p racticaban  la di
sección de cuerpos hum anos (sin duda por m otivos re li
giosos y legales). Desconocían el sistem a nervioso. Tenían 
una vaga y errónea idea del sistema, vascu lar y de la c ir

44 Por o tra  p a rte  conviene re sa lta r la im portancia  cada vez m ayor
de la dietética, bien como m edicina preventiva, bien como un régim en 
destinado a  p ro longar la vida y a o frecer las m ayores posibilidades fís i
cas al cuerpo  según la constitución individual. Los a tle tas, que seguían
las indicaciones de los m aestros de gim nasia, estaban  muy aten tos a  un 
régim en saludable, pero no sólo ellos. Las recom endaciones dietéticas, 
que culm inan en el tra tad o  h ipocrático  Sobre la dieta, son objeto  de 
la c ritica  p latón ica  en un curioso  pasaje de la República  405c-408e, co
mo destinadas a  gente ociosa y adinerada. (Y no deja de se r  curioso  
que Platón esboce reproches que vuelven a  sonar en B. F arrin gton , Ma
no y cerebro en la Grecia antigua, trad , esp*., M adrid, 1974, págs. 63 
y sigs.) Pero no cabe du d a  de que, dejando esas c ríticas sociales aparte , 
los esfuerzos por en co n trar una alim entación sana y un  régim en de vi
da com pensado significan un avance en la búsqueda de la salud, ob jeti
vo p rim ord ia l del a rte  médico. Véase, en cuan to  al panoram a general, 
el articulo de W . D. S m ith , «The development of classical dietetic theory», 
en Hippocratica..., págs. 449-468.
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culación de la sangre. (Los textos en que se reconoce al 
corazón como cen tro  del sistem a son postaristotélicos.) 
Su fisiología se cen traba en la explicación de la función 
de los hum ores (flegma o flema, y bilis, am arilla  y ne
gra), la mezcla de éstos (la krâsis, esencial para  la salud 
y de la que dependía el tem peram ento  determ inado de 
una persona), la circulación in terna del aire vital (el pneú- 
ma) y de la sangre y el agua, jun to  con los hum ores ya 
citados. Los m utuos im pedim entos eran  el agente de nu
m erosas dolencias. Las causas de las m ism as estaban fun
dam entalm ente en la alim entación inadecuada —que pro
duce residuos superfluos difíciles de elim inar (perisso- 
mata), o gases (phÿsai)—, o en los tras to rn o s producidos 
por el ambiente, que es especialm ente pertu rbador en los 
cambios de estación y que afecta al organism o de muy 
diversos modos. Sin conocim ientos de quím ica, especu
laban sobre las reacciones del organism o hum ano ante 
factores elem entales: lo cálido y lo frío, lo seco y lo hú
medo, y lo am argo y lo dulce, lo crudo  y lo cocido, etc. 
Las explicaciones pueden variar, y son de hecho b astan 
te variadas, pero  todas ellas pueden reducirse  a unos es
quem as etiológicos muy sim ilares. Por o tro  lado, el ins
trum ental m édico era  muy lim itado (excepto en cirugía, 
donde las in te rv e n c io n e s  e ra n  m ás e fec tiv a s  y 
p rec isas47) y los rem edios de la farm acopea antigua 
muy senc illo s4*. «La actitud  ante la enferm edad e ra  ra 
cional, pero los medios em píricos p ara  su p o s te rio r cono
cim iento estaban  ausentes, ya que ni la e s tru c tu ra  celu
lar del cuerpo ni los m icrobios que lo invaden podían ser 
vistos ni Estudiados» 49■

C alibrar el nivel de la ciencia h ipocrática es difícil. 
Calificar esta  m edicina como «precientífica» nos parece

47 Ver A. R o s e l l i, La chirurgia ippocratica, Florencia, 1975.
48 Cf. G. H arig , «AnfSnge der theoretischen Pharm akologie im Cor

pus H ippocraticum ·, en Hippocratica..., p á g s . 223-246.
49 P h il l ip s , Greek Medicine, ant. cit., p á g . 75.
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inadecuado e injusto. Es una ciencia incipiente, con un 
esfuerzo m etódico y sistem ático por alcanzar la condi
ción de una  ciencia positiva, basada en principios objeti
vos y en una  percepción a justada y m inuciosa de la rea 
lidad. Desde sus comienzos tiende a servirse de postu la
dos generales y, a la vez, a desligarse de las especulacio
nes filosóficas, en su afán por ob tener un conocim iento 
del hom bre y su en torno  que le perm ita  una actuación 
eficaz. Desde luego, no logra p rescind ir de esas especu
laciones arriesgadas, ni com prueba sus hipótesis m edian
te la experim entación. Los experim entos son casi inusita
dos y la tecnología apenas se desarrolla. Como señala R. 
Joly, «el m édico griego quiere a tenerse  a la observación 
estricta; incluso cree atenerse, pero en  realidad, a m enu
do proyecta sobre los hechos que observa unos a priori 
inconscientes que los recubren  o los enm ascaran  
com pletam ente» M.

Pero, ¿es que acaso podíam os esp e ra r que sucediera 
de o tro  m odo? Todo nuevo saber, todo avance científico, 
se inscribe en el m arco de un sistem a de ideas y creen 
cias precedentes; las generalizaciones, que en p arte  he
redó de la physiologia  p resocrática y en p arte  construyó 
ella misma, condicionaron y lim itaron la objetividad cien
tífica de la m edicina h ipocrática. A p esa r de su denoda
do empeño de observación y experiencia, los médicos grie
gos no pudieron  liberarse de tales concepciones erróneas,

50 En Le niveau de la science hippocratique, París, 1966, pág. 243. 
Joly considera  «precientífico» el c arác te r de la m edicina h ipocrática  en 
su conjunto, aplicando un crite rio  derivado de G. B achelard. Tal opi
nión ha sido  m uy discutida. Creo que es innegable la intención y el es
fuerzo p o r c o n stru ir  una m edicina científica, pese a  las continuas refe
rencias a  postu lados extracientíficos y a  la fa lta  de  com probación expe
rim ental de m uchos supuestos. La experim entación m etódica está  casi 
ausente  de m uchos libros del CH. Pero algunos de los testim onios que 
Joly subraya  son residuos y rasgos m arginales que no con trad icen  el 
em peño general hacia la ciencia. Por ello, su lib ro  resu lta  estim ulante. 
Cf., tam bién, L loyd , Early Greek Science..., cit. supra, n. 40.
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sino que encasillaron sus datos em píricos en esos esque
m as de explicaciones vagas y poco adecuadas. Phÿsis phi- 
leí kryptesthai, «la naturaleza gusta de ocultarse», como 
decía H eráclito, y el proceso de desvelam iento (que es 
lo que etim ológicam ente significa el térm ino alétheia  
«verdad») es arduo. La medicina hipocrática camina, cree
mos, por el sendero que conduce a la ciencia m édica m o
derna, pero dista largo trecho de la ciencia actual. Ello 
no resta  interés a su estudio. Al contrario , apreciando 
bien la d istancia, se pueden ju s tip rec ia r  m ejor sus m éri
tos y ad m ira r con ju stic ia  su audacia.

Acerca de los escritos reunidos en este tomo

Como el lector h ab rá  advertido con la sim ple lectura 
de los títu los de los tra tad o s incluidos en este tomo, no 
hemos seguido una ordenación estric tam ente tem ática ni 
nos hemos atenido a un crite rio  de re la tiva au ten ticidad  
o de cronología relativa en la presentación  de estas ver
siones. Hemos preferido un criterio  un tanto  ecléctico; co
menzamos con los «escritos de ca rác te r general» (entre 
los que tom am os dos de las piezas m ás tard ías del CH: So
bre la decencia y Preceptos), y añadim os tres tra tados 
que suelen considerarse carac terísticos del ta lan te  hi
pocrático: El pronóstico, Sobre la dieta en las enfer
medades agudas y Sobre la enferm edad sagrada. Los tres 
escritos proceden de la m ism a época, e igualm ente, las 
p rim eras secciones de los A forism os y Sobre la medicina  
antigua (tal vez unos años posterior), tam bién incluidos. 
Estos cinco opúsculos recién citados rep resen tan  bien, 
en su diversidad de enfoque y de tem ática, lo que con 
el profesor Lain podemos calificar de «hipocratism o stric
tissimo sensu» (aunque, probablem ente, no procedan to
dos de un mismo au tor, sino que habría  que pensar, creo, 
en al m enos tres  escritores, y cualquiera  de ellos pudo 
ser el m ism o Hipócrates).
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Sobre la ciencia médica (De arte) m uestra  un estilo  
expositivo distinto: es un d iscurso  de ca rác te r general 
en defensa de la m edicina, una epídeixis sofística, una 
apología d irig ida al público no profesional escrita  por 
un  hábil p ro sis ta  de finales del siglo v a. C. En cambio, 
el tra tad o  Sobre el médico, parece una in troducción, con 
aires de m anual, para  p rincip ian tes en el oficio médico. 
P robablem ente es tardío: del siglo m a. C. o p o sterio r a 
éste. Al in ic iar la presentación de los Tratados hipocráti
cos con el Juram ento  y la Ley hem os seguido una tra d i
ción. Con ello queda resaltado  a un p rim er térm ino  el 
aspecto ético  de la profesión m édica, que, sin duda, es 
uno de los m ás atractivos en la lección de estos escritos.

NOTA BIBLIOGRAFICA

El rep erto rio  reciente y m uy com pleto de publicacio
nes sobre m edicina h ipocrática, Cinq cents ans de bi
bliographie hippocratique, confeccionado por G. Maloney 
y R. Savoie, Quebec, 1982, recoge 3.332 libros y a rtícu los 
d istribu idos a lo largo de quinientos años (1473-1982) 
y que van desde los prim eros textos im presos sobre el 
tem a h asta  nuestros días. Este reperto rio  resu lta  un ins
trum en to  de traba jo  muy ú til para  quien  pretende estu 
d iar o investigar cualqu ier tem a del Corpus Hippocrati
cum. Es tam bién una m uestra evidente de la larga influen
cia y de la p erdu rab le  atención a esta  an tigua lite ra tu ra  
m édica en  varias centurias. No recoge las varias H isto
rias de la Medicina donde se dedican algunas páginas a 
H ipócrates y su doctrina, ni libros sobre el m undo grie
go clásico que, parcialm ente, pueden ocuparse del pen
sam iento y el contexto social del hipocratism o. En su ca
tálogo especializado, casi la m itad  de los títu los que se 
reseñan, desde el núm ero 1768, pertenecen  al siglo xx, 
lo que indica la perv ivenda actual de estos estudios.
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He tenido en cuenta, de un lado, la am plitud  del m en
cionado reperto rio  y, de otro, el hecho de que, en las in
troducciones y notas a cada tra tado , se citan los estu 
dios m ás pertinen tes sobre sus cuestiones, para  reducir 
esta inform ación bibliográfica a los títu los de las obras 
más generales, sin olvidar los libros que recogen los a r
tículos más significativos de estudiosos im portantes y los 
volúmenes colectivos de m ayor interés. He incluido tam 
bién los libros de au to res españoles sobre m edicina grie
ga, aunque alguna vez no tra tasen  p recisam ente sobre 
el Corpus Hippocraticum  5I.
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C a r l o s  G a rcía  G u al



J U R A M E N T O
(Hornos)



INTRODUCCIÓN

Juramento (Hórkos) es el escrito  m ás breve, pero  tam 
bién uno de los m ás in teresan tes del Corpus Hippocrati
cum (CH) y de los m ás estudiados. Se encuen tra  en casi 
todas las listas an tiguas de obras h ipocráticas, en las bio
grafías de H ipócrates, en num erosos m anuscritos y en la 
m ayoría de las ediciones a p a r tir  del Renacim iento. E ro
tiano lo incluye en tre  las obras que se ocupan de la téch- 
në, y la posteridad  ha visto en él la sín tesis m ás elevada 
y  densa de lo que la antigüedad, y m ás concretam ente la 
m edicina h ipocrática, tenían que d ec ir sobre el com por
tam iento del médico. D urante siglos ha represen tado  el 
ideal ético en m edicina y ha seguido influenciando, hasta 
nuestros días, la deontología m édica en occidente

Este hecho, excepcional en la h isto ria  de la cu ltura , es 
por sí m ismo sorprendente; pero  lo es todavía m ás, si se 
tiene en cuenta que la enorme evolución sufrida por la me
dicina hace que la an tigua y la n u estra  sean difícilm ente

1 Lina breve panorám ica de este  influjo puede verse en H . D i l l e r ,  
Kleine Schriften zu r anliken  Medizin, ed. por G . B a a d e r-H . G re n se m a n n , 
Berlín-Nueva York, 1973, págs. 262-3. La Iglesia  cató lica  jugó un papel 
im portante en la aceptación  y generalización del «juram ento hipocráti- 
co», hasta el punto de que el papa Clem ente VII, en la bula Q uod jusiu- 
randum  de 1531, lo prescrib ía a todos los que obtenían  el grado en m edi
cina. Todavía en 1948 la A sociación M undial de M édicos adoptó  este  ju 
ram ento com o base de sus form ulaciones deontológicas.

6 3 . - 5



66 JURAMENTO

com parables. Por ello, algunos autores 2 creyeron ver en 
nuestro  texto  la expresión de constantes éticas de la hu 
m anidad, que pudieron plasm arse como una concreción 
de la philantropía  griega, o de cualquier o tra  forma, pero 
que, en todo caso, reflejarían  principios atem porales, cu 
yo reconocim iento lo exige la propia decencia hum ana o 
las esenciales responsabilidades inherentes a la profesión 
de médico.

Dejando de lado estas in terpretaciones de talante idea
lista, que no hacen ju stic ia  a las exigencias de la crítica  
h istórica, el problem a que fundam entalm ente ha ocupa
do a los com entaristas es el del origen de Juramento. Si 
se considera a éste como un docum ento histórico, su rg i
do de una situación sociocultural determ inada, y se inten
ta ver a p a r tir  de ahí la significación de la deontología que 
propugna, hay que determ inar el trasfondo esp iritual y 
social que hizo posible su aparición. Esto se ha hecho ya 
desde diversos puntos de vista.

Un h ito  en la com prensión de este problem a lo consti
tuye el am plio estudio  de K. D eichgràber \  Para este ex
celente conocedor del CH, nuestro  escrito  tiene su origen 
en la fam ilia de los Asclepíadas, y contiene una serie de 
principios deontológicos que fijan los lím ites éticos de la 
búsqueda de la fama, tan propugnada por los m édicos hi
pocráticos. Pero si algunos de esos principios recogen nor
m as com únm ente aceptadas, otros, por el contrario , las 
superan  am pliam ente y sólo pueden explicarse por m oti

2 O .  K.ÔRNER, Der Eid des Hippokraies, M unich, 1921, pág. 20; W. H.
S .  J o n e s ,  The Doctor's Oath, Cambridge, 1924, pág. 46; J. H. W o l f ,  «Der 
W ille zum  Ruhm. M editationen über den letzten Satz des hippokrati- 
schen Eides», en Melemata. Festschr. W. Leibbrand, ed. por J. S c h u m a c h e r ,  

M annheim, 1967, págs. 233-47.
3 «Die ârztliche Standesethik  des hippokratischen Eides», Quell, u. 

Studien z. Geschichte d. Naturwissenschafften it. d. Medizin 3 (1933), 79-99 
[=  Anlike M edizin, ed. por H. F l a s h a r ,  Darm stadt, 1971, págs. 94-120] 
(en adelante se citará por «Standesethik»); Der hippokratische Eid, S tu tt
gart, 1955 (en adelante se citará por Eid).
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vos éticos m ás elevados. Por o tro  lado, en Juram ento  se 
plasm aría el ideal del médico apolíneo, con lo que habría  
tam bién en él una m otivación netam ente religiosa. La 
deontología del escrito  tendría , finalm ente, sus raíces en 
la ética patria rcal-aristocrá tica , y no p rim ariam ente en 
la médica 4. Con ello, D eichgraber inaugura la idea, am 
pliam ente seguida, de que Juram ento  rep resen ta  una ac
titud  excepcional den tro  del CH, ya que este  credo tenía 
poco que ver con la vida real y con las norm as de conduc
ta de los médicos, tal como se reflejan en los escritos 
hipocráticos.

Pero la opinión que ha hecho época es, sin duda, la de
fendida por L. Edelstein, quien ve en Juram ento  un  m ani
fiesto de origen netam ente pitagórico, entendiendo por pi
tagorismo el del s. iv a. C .!. Edelstein constata que la éti
ca de Juramento  no fue generalm ente seguida por los mé
dicos de la antigüedad, y que, en especial, la prohibición 
de p roporcionar abortivos y venenos responde a una ac
titud radicalm ente d istin ta  a la del CH, que sólo puede ex
plicarse por influjo d irecto  de las doctrinas pitagóricas. 
También responderían  a ese influjo o tros votos de Jura
mento, como el de m antener la vida y la profesión en pu
reza y santidad, el de venerar a los m aestros como a los 
propios padres, o el de no revelar a extraños los secretos 
de la téchnë.

La tesis de Edelstein fue am pliam ente a c e p ta d a 6, pe
ro tam bién fue pronto  com batida. En prim er lugar, por

4 Eid, págs. 20 y 30.
5 The hippocratic Oath: Text, Translation and Interpretation, Balti

m o re , 1943 [=  Ancient Medicine. Selected Papers o f Ludw ig Edelstein, 
ed . por O. y C. L. T em kin , Baltim ore, 1967, págs. 3-63]. Aunque Edelstein 
no lo m encione, el p rim er intento de ver en Juram ento  influjos p itagóri
c o s  se debe a G. M a t th ia e ,  Tractatus de philosophia m e d id  sive... Hippo
cratis Coi liber de honestate, Gotinga, 1740.

6 H. S ig e r i s t ,  A History o f Medicine. II: Early Greek, H indu and Per
sian Medicine, ed. L. E d e l s t e i n ,  New Haven, 1961, pág. 99; y las recen
siones a Edelstein  de W. H. S. J o n e s ,  en Classical R eview  59 (1945), 14 s.,
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O. Gigon 1, que descubre o tros posibles orígenes en las 
religiones m istéricas, en los círculos políticos, en la es
cuela socrática o en diversas agrupaciones médicas. Tam 
bién D eichgraber puso en cuestión el exclusivo origen p i
tagórico: p a ra  él, todas las p artes de Juram ento  no proce
den necesariam ente del pitagorismo, sino que recogen con
cepciones éticas de toda una época, plasm adas incluso en 
el derecho, y no exclusivamente de una escuela *. Pero es, 
sobre todo, W. B urkert, especialista en las doctrinas pi
tagóricas, el que ha dem ostrado que Juram ento  contiene 
tam bién algunas de ellas, pero que no le vienen de un in
flujo directo del pitagorismo, sino de concepciones com ún
m ente adm itidas en la an tig ü ed ad 9.

Todos estos traba jos han am pliado el panoram a p re
sentado por Edelstein y han matizado algunas de sus p rin 
cipales afirm aciones. Más recientem ente, F. Kudlien 10 
intentó llevar a cabo una puesta  a punto  de las opiniones 
an teriores y buscar una nueva solución positiva a la cues
tión del origen de Juramento. Concuerda con sus p rede
cesores en afirm ar que las obligaciones que se contienen 
en él no se explican exclusivam ente por dependencia del 
p itagorism o, sino que reflejan ideales com unes que po
drían  a tribu irse , igualm ente, a otros grupos religiosos o 
profesionales. Pero, a d iferencia de las in terp retaciones 
an teriores, piensa que Juram ento  es p roducto  de la polé
m ica re lacionada con los prejuicios populares con tra  el 
oficio médico: para  salirles al paso, algunos médicos se

E. L. M in a r , e n  American Journal o f Philology 6 6  (1945), 105-8, y H. Di- 
LLER, en  G nom on 22 (1950), 70-4.

7 Der Ursprung der griechischen Philosophie von Hesiod bis Parme
nides, B asilea , 1945, págs. 30 y sigs.

8 Eid, pág. 40.
9 «W eisheit und W issenschafl. Studien zu Pythagoras, Philolaos und 

Platon», Erlanger Beitr. zur Sprach- und  Kunstwiss. 10(1962), 273.
Iu «M edical E thics and Popular E thics in G reece and Rome», Clio 

Medica 5 (1970), 91-121.
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com prom eterían a seguir unas norm as de conducta con 
sus pacientes, que recogían obligaciones popularm ente 
aceptadas. Esas obligaciones de ética popular procederían 
de la esfera religiosa, como indican algunas expresiones 
y la relación m aestro-alum no o la prohibición de d a r abor
tivos; o de la esfera profana, especialm ente la abstinen
cia sexual con los pacientes o la prohibición de d a r vene
nos. Todas ellas irían  encam inadas a no p erju d icar al en
fermo, síntesis de los prejuicios populares y del deseo de 
Juramento  por acallarlos.

Aunque difieren en sus conclusiones, todas las in ter
pretaciones señaladas tienen, sin em bargo, un p resupues
to común: consideran que Juram ento  refleja una actitud  
excepcional dentro  del CH e, incluso, radicalm ente opues
ta, en algunos casos, a los restan tes escritos que lo com 
ponen. En consecuencia, los com entaristas sintieron la ne
cesidad de buscar fuera de ellos el trasfondo ideológico, 
sociocultural o ético que le dio origen.

Sin em bargo, la crítica  m ás reciente ha em pezado a 
cuestionar la validez de este presupuesto . El p rim ero  en 
llam ar la atención sobre la coincidencia de actitudes en
tre Juramento  y o tros escritos del CH fue D. Nickel, quien 
ha dem ostrado que la tesis de que aquél adopta una pos
tura excepcional con relación al abo rto  es infundada 
En la m ism a línea se sitúa el in teresan te estudio de G. Ha- 
rig y J. Kollesch IJ. Estos au to res rechazan las in te rp re 
taciones ahistóricas y aquellas o tras que pretenden d e ter
m inar el origen histórico de Juramento, pero no tienen en

11 «Arztliche Ethik und Schw angerschaitunterbrechung bei den 
Hippokralikern», Schriftenreihe für Geschiclne der Nalurwiss., Technik 
und Medizin  9, 1 (1972), 73-80.

12 «Der h ippokratische Eid. Zur E ntstehung der antiken m edizinis- 
chen D eontologie», Philologus 122-123 (1978-79), 157-76. En esta  nueva 
corriente hay que inclu ir tam bién a A. N a le s s o ,  «L’attuale va lid ité  delle  
prospettive deontologiche negli scritti del Corpus H ippocraticum », Pagi
ne di Storia della Medicina  15 (1971), 80-94.
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cuenta el nacim iento  de la m edicina científica en Grecia 
y todo lo que ello supuso, no sólo para el propio a rte  m é
dico, sino p ara  la concepción del hom bre objeto de ese a r
te. Entre Juram ento  y o tros escritos del CH hay una coin
cidencia de m iras que justifica sobradam ente el origen hi
pocrático de nuestro  texto. En efecto, todas las p rescrip 
ciones deontológicas que leemos en él tienen una base y 
una m eta com unes: ayudar al enferm o y p ro teger su in te
gridad personal. El hecho de que estas prescripciones con
cre tas se form ulen como norm as generales refleja, ade
más, algo m uy propio de la m edicina antigua, como es el 
convencim iento de que el m édico y el paciente son seres 
de igual valor, que su relación es decisiva para  el oficio 
m édico y que, en ella, el interés del enferm o es lo m ás im 
portante. Juramento  refleja, ciertam ente, preocupaciones 
de la m edicina de su tiempo, como afirm aba Kudlien; pe
ro no hay que referirlas a la necesidad de elim inar los p re
juicios popu lares con tra  el com portam iento de los m édi
cos, sino al convencim iento, nuevo en la antigüedad, de 
que todo hom bre es un individuo y un sujeto. E sta con
cepción del hom bre como individuo se corresponde, de 
modo notable, con las ideas básicas de la m edicina hipo- 
crática, com o se desprende de su concepto de physis, de 
su teoría de la enferm edad o la dieta y de los num erosos 
pasajes en que el individuo, con todas sus peculiaridades, 
se p resen ta  como pro tagonista  y m edida de toda ac tu a
ción m édica.

Como sucede en tan tos casos, los críticos no se han 
puesto de acuerdo  sobre el origen de nuestro  texto; pero 
lo están, sin embargo, en considerar que responde a la fó r
m ula clásica de los ju ram entos. Comienza, como todo ju 
ram ento dé los tiem pos antiguos, con una invocación a los 
dioses, y en prim er lugar a los pro tectores del grem io y 
del arte: Apolo como divinidad délfica y dios de la ju s ti
cia y la m edicina; el divino Asclepio, ém ulo de Apolo y pa
dre y fundador de la fam ilia de los médicos; sus hijas Hi-
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giea (salud) y Panacea (rem ediadora de todo), p ro tectoras 
tam bién del Asclepion de Cos, y todos los dioses en gene
ral, para d a r m ayor solem nidad y realce al com prom iso. 
Concluye tam bién con una fórm ula de execración, típica 
de los ju ram en tos solemnes; y siguiendo el uso ritual, in
voca los dioses al principio y pone al final las consecuen
cias terrenas que deben derivarse de su cum plim iento o 
trasgresión, adoptando la expresión p ruden te de que, si 
no lo cum ple, le suceda «lo contrario». E sta fórm ula ju- 
ram ental es decisiva para  el contenido, ya que le da un 
carác ter vinculante y sagrado,, aunque no se tra te  de un 
com prom iso legal, sino de una sim ple prom esa privada.

Entre la in troducción y la conclusión se encuentran  
una serie de votos particu lares. El texto tiene dos partes 
claram ente diferenciadas: un pacto  de fam ilia o gremio 
y un código de conductas éticas. Por el pacto, el nuevo 
m iem bro asum e una serie de obligaciones para  con el 
m aestro, la fam ilia de éste y la suya propia; tam bién se 
com prom ete a acep tar como alum nos a o tras personas 
fuera de ese círculo fam iliar, a condición de que hayan 
suscrito  este pacto y ju ram ento ; expresam ente se indica 
que las enseñanzas no deben darse a nadie más. El códi
go ético contiene las norm as de com portam iento  del m é
dico en el ejercicio de su profesión y constituye el ju ra 
mento propiam ente dicho.

La prim era p arte  se form ula m ediante infinitivos de
pendientes de «juro» y puede ap licarse a cualquier arte, 
por lo que no es extraño que no aparezca en ella la pala
bra iëtrike, sino sólo téchnë; la segunda in troduce cada 
voto p articu la r con la p rim era persona. Esto podría indi
car una independencia inicial de am bas partes, y así lo 
han adm itido num erosos críticos, llegando Jones incluso 
a sugerir la hipótesis de que el pacto  sería el núcleo ini
cial del Juramento, m ien tras que el código se h ab ría  ela
borado progresivam ente y habría  recogido obligacio
nes de diversa procedencia, añadidas en épocas pos
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terio res l3. Tam bién han visto los in térp re tes que am bas 
partes reflejan ac titudes éticas distintas; siguiendo a 
Littré, habían in terp re tado  el pacto com o un vínculo de 
adopción en tre  m aestro y discípulo, y en tendían que este 
ju ram ento  e ra  exigido para  en tra r a form ar parte  del gre
mio fam iliar de los Asclepíadas '4. D eichgraber lo s itu a 
ba, precisam ente, en el m arco del trán sito  en tre  la fam i
lia como m edio n a tu ra l del oficio y la agrupación o 
gremio l5, y en esta  nueva situación tra ta r ía  de asegurar 
los derechos tradicionales de la fam ilia m ediante una es
pecie de adopción. El com prom iso adquirido  en la p rim e
ra  parte  de Juram ento  era, de este modo, el m edio de ga
ran tizar la an tigua situación fam iliar, así como sus in te
reses económicos y sociales, con m iras em inentem ente uti
lita ris ta s  que con trastan  con el elevado nivel ético del có
digo deontológico. En con tra  de ésta  y de o tras opiniones 
sim ilares, Edelstein  no adm ite dos ac titudes d istin tas en 
Juramento  ni ve en el vínculo m aestro-alum no ningún ras
tro  de adopción legal, sino el simple establecim iento  de 
una patern idad  esp iritual del m aestro  con relación al 
alum no. Juram ento  sería  la ca rta  de afiliación, consagra
da por un rito , a una secta, y concretam ente a la p itagóri
ca; la restricción  de no com partir los conocim ientos m é
dicos con nadie m ás que con aquéllos som etidos al ju ra 
m ento confirm aría  esta  in terpre tación

Sea de ello lo que fuere, lo cierto  es que no tenem os 
datos que lo confirm en o lo desm ientan, como tam poco

13 Hippocrates I, Loeb Class. Libr., Londres, 1923, pág. 295.
14 E. L i t t r é ,  Oeuvres com plètes d'Hippocrale, 10 vols., Paris, 

1839-1861,vol. I, págs. 341 y sigs., y vol. IV, pág. 611; C. D a r e n b e r g ,  Oeu
vres choisies d'Hippocrate, 2.* éd., Paris, 1855, pág. 2; D e i c h g r a b e r ,  «Stan- 
désethik», pág. 32. En general rem iten a textos de Platón y de Galeno. 
V éase tam bién J o n e s ,  The Doctor's Oath, pág. 44.

15 «Standesethik», págs. 32 y sigs.
16 Ancient Medicine..., págs. 41-8. F. K u d u e n ,  «Zwei Interpretatio- 

nen zum hippokratischen Eid», Gesnerus 35 (1978), 253-63, no ve en nues
tro texto un acto  relig ioso , sino un docum ento sobre la moral profana.
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los tenem os para  saber dónde y cómo se prestaba este ju 
ram ento ni con qué cerem onial tenía lugar. Tampoco es
tá claro qué requisitos y, especialm ente, qué form ación 
previa exigía. Parece, sin em bargo, cierto  que lo p restaba 
un alum no que, tra s  sus estudios, iba a com enzar el e jer
cicio de la m edicina; y esto lo abona el voto de ayudar al 
m aestro en todo lo referente a la enseñanza de los fu tu 
ros médicos. Pacto y código se suscrib ían  entonces jun 
tos. Pero nuestro  texto m enciona o tro  ju ram en to  ap aren 
tem ente an terio r y em itido p o r el alum no al em pezar su 
instrucción; y es posible que, en ta l caso, ese ju ram ento  
inicial contuviera unos votos sem ejantes, incluido el de 
guardar silencio n. Tam bién es cierto , como la casi to ta
lidad de com entaristas ha señalado, que no fue em itido 
por la generalidad de los m édicos ni fue tenido p rác tica
m ente en consideración en la antigüedad, y m enos aún, 
consagrado como una institución. Sería un e rro r ver en 
los médicos de G recia a rep resen tan tes de una profesión 
bien delim itada y homogénea. Sabem os que du ran te  to
da la antigüedad se podía ser y ejercer de m édico sin n in
gún requisito  o p rueba de conocim ientos; que el Estado 
no regulaba ni controlaba el aprendizaje ni el ejercicio de 
la medicina; que la escala de los que ejercían esta  profe
sión iba desde los charlatanes hasta  los científicos, como 
se ve por los escritos del CH, y que éstos eran  seguram en
te m inoría. En un estam ento que estaba configurado de 
modo tan heterogéneo, no hay que suponer ninguna ho
mogeneidad en la concepción profesional ni, quizás, muy 
am plia en la ética; menos aún si se tiene en cuenta que 
la sociedad no veía ninguna necesidad de c rea r una cate

17 Ct. D e i c h g r a b e r ,  «Standesethik», págs. 100-1. A. P a z z i n i  y G. B a f -  

h o n i se inclinan claram ente por situ arlo  al com ienzo de los estu d ios, ya 
que el alum no, para incorporarse ai grem io, debía necesariam ente asu 
mir los deberes presentes y lu turos que éste  exigia («Ancora per una 
piu precisa traduzione del Giuramento d ’lppocrate», Pagine di Storia della 
Medicina 16 [1972], 87).
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goría profesional m édica, que hubiera que d o tar con re 
glas y prescripciones, ni ped ir responsabilidades a los m é
dicos que no se com portasen correctam ente. Éstos que
daban em plazados únicam ente ante su conciencia y pro- 
fesionalidad, y, a lo m ás, ante el tribunal popular del des
honor y el desprestigio, como puede leerse en Sobre ¡a de
cencia; pero  no se nos ha transm itido  ninguna ley al re s
pecto. Nos son conocidas sanciones a médicos de mal com 
portam iento , pero como personas privadas y no como 
m iem bros de un determ inado estam ento.

Sobre la fecha de com posición de Juram ento  se ha lle
gado p rácticam ente a un acuerdo. La datación m ás tem 
prana se la atribuye M. Pohlenz, que lo considera an
terior, incluso, a H ipócrates la m ás ta rd ía  es la de 
E delstein  que lo sitúa en la segunda m itad  o fines del 
s. iv; pero, en general, los críticos lo fechan a fines del 
s. v o  en la p rim era  m itad  del iv, por razones de orden fi
lológico y lingüístico o por razones de contenido De su 
au to r no se sabe nada con certeza 2I. H asta el siglo xix se 
lo consideró  obra del m ism o H ipócrates e, incluso, algu
nas biografías lo consideraron su p rim er escrito: cuanto  
m ás se idealizaba en el pasado la figura del médico de Cos 
tan to  m ás cierto  se estaba de que era  el au to r de pensa
m ientos de tan  altas m iras Quienes no ven en Jura-

l# Geslalíen aus Hellas, Munich, 1950, pág. 350.
IV A ncien t Medicine..., pág. 55.
20 D e i c h c r a b e r  lo sitúa en el ú ltim o tercio del s. v («Standesethik», 

pág. 34)o  en torno al año 400 (Eid, pág. 23); KuDLiEN(«Medical Ethics...», 
págs. 92-4) habla del s. v com o el tiem po en que se debatían las principa
les cu estion es que aparecen en Juramento, etc. V éanse las indicaciones, 
al respecto, de D i l l e r  (Kleine Schrifien..., págs. 264 y sigs.) y H a r k ,  

K o l l e s c h  («Der hippokratische Eid...», pág. 163, n. 29).
21 Cf. S. N it t i s ,  «The Autorship and probable Date ol the H ippocra

tic Oath», Bull, ol History o f M edicine 1 (1940), 1012 ss.
22 La paternidad hipocrática ha sido también delendida m ás recien

tem ente por A. P a z z i n i ,  «II Giuram ento  di Ippocrate», Progressi di Tera
pia 5 (1949), 4. Büchner no se atrevió a atribuirlo taxativam ente a Hipo-
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m e n t o  un escrito  hipocrático  consideran, en general, que 
su au to r fue un grupo p articu la r de m édicos o un m édico 
aislado adepto  del pitagorism o o que propondría  una é ti
ca exigente como m edio de re fo rm ar la conducta laxa de 
muchos colegas o que, sim plem ente, habría  plasm ado de 
ese modo sus propias experiencias y concepciones éticas. 
Los restantes com entaristas piensan que es obra de un mé
dico hipocrático, sin poder p rec isar más.

Desde el punto  de vista estilístico , Juram ento  es uno 
de los testim onios m ás notables del pensam iento y de la 
forma arcaica. Falta en él una gradación y una disposi
ción lógica de los enunciados, hay frecuentes dobletes pa
ra un texto tan breve y repetición de vocablos de unión, 
y la enum eración de varias posibilidades se hace en fo r
ma de contraposiciones antitéticas. Contiene algunos con
ceptos de in terés religioso o ético que, como suele suce
der en estos casos, pierden sabor griego al traducirlos. 
Nosotros p rocuram os hacerlo lo m ás literalm ente posi
ble, m anteniendo tam bién el tono solem ne y arcaizante 
del docum ento y reservando para  no tas las indicaciones 
que puedan ac la ra r el trasfondo de algunos pasajes.

NOTA BIBLIOGRAFICA

Para la traducción de Juram ento  se ha seguido el tex
to crítico de W. H. S. Jones, Hippocrates, vol. I, Loeb Clas
sical L ibrary, Londres, 1923 (1967), págs. 291-301.

Las traducciones y estudios fundam entales tenidos en 
cuenta para  la fijación de la traducción  definitiva, la in
troducción y las notas, han sido los siguientes:

t r a t e s ,  p e ro  e s ta b a  c o n v e n c id o  d e  q u e  é s te  n o  s ó lo  lo c o n o c ía ,  s in o  q u e  
o b lig a b a  a  s u s  d is c íp u lo s  y  s e g u id o r e s  c o n  e s ta  m is m a  f ó r m u la  ( c ita d o  
p o r  D il l e r , Kleine Schriften..., p á g . 264).
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E. L ittré , Oeuvres com plètes d ’Hippocrate, vol. IV, Paris, 1861, págs.
610-632.

W. H. S. Jones, The Doctor's Oath, Cambridge, 1924.
O. K ô r n e r ,  Der E id des Hippokrates, Munich, 1921.
K .  D e i c h c r a b e r ,  «Die arztliche Standesethik des hippokratischen Eides», 

Quell, u. S tu d ien  z. Geschichte d. Naturwissenschaften u. d. M edizin  3 
(1933), 7 9 -9 9 [=  A ntike Medizin, ed. por H. F l a s h a r ,  Darm stadt, 1971, 
págs. 94-120].

—, Der hippokratische Eid, Stuttgart, 1955.
L. E d e l s t e i n ,  The hippocratic Oath. Text, Translation and Interpretation, 

B altim ore, 1943 [— Ancient Medicine. Selected Papers o f Ludwig Edel- 
slein, ed. por O. y C. L. T em kin , Baltim ore, 1967, págs. 3-63].

G. Haric-J. K o l l e s c h ,  «Der hippokratische Eid. Zur E ntstehung der an- 
tiken m edizinischen D eontologie», Philologus 122-123 (1978-79), 157-76.

M . a D o l o r e s  L a r a  N a v a
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Ju ro  por Apolo médico, por Asclepio, H igiea y Pana
cea, así como por todos los dioses y diosas, poniéndolos 
por testigos, d a r cum plim iento en la m edida de m is fuer
zas y de acuerdo con mi crite rio  a este  ju ram en to  y com 
promiso:

Tener al que me enseñó este a rte  en igual estim a que 
a mis progenitores, com partir con él mi hacienda y tom ar 
a mi cargo sus necesidades si le h iciere falta; considerar 
a sus hijos como herm anos míos y enseñarles este arte, 
si es que tuvieran necesidad de aprenderlo , de form a 
gratuita ' y sin contrato; hacerm e cargo de la preceptiva, 
la instrucción oral y todas las dem ás enseñanzas 2 de mis 
hijos, de los de mi m aestro y de los discípulos que hayan 
suscrito el com prom iso y estén som etidos por ju ram ento  
a la ley m édica, pero a nadie m ás *.

Haré uso del régimen d ie té tico4 para ayuda del enfer
mo, según mi capacidad y recto  entender: del daño y la 
injusticia le preservaré.

No daré a nadie, aunque me lo pida, ningún fárm aco 
letal, ni haré sem ejante sugerencia 5. Igualm ente tam po
co proporcionaré a m ujer alguna un pesario  abortivo  *. 
En pureza y san tidad  m antendré mi vida y mi a rte  7.

No haré uso del b istu rí ni aun con los que sufren del 
mal de piedra: dejaré esa p ráctica a los que la realizan *.

A cualqu ier casa que en tra re  acud iré  para  asisten
cia del enferm o, fuera de todo agravio intencionado o co
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rrupción, en especial de p rácticas sexuales con las perso
nas, ya sean hom bres o m ujeres, esclavos o libres *.

Lo que en el tratam iento , o incluso fuera de él, viere 
u oyere en relación con la vida de los hom bres, aquello 
que jam ás deba trascender, lo callaré teniéndolo por 
secreto.

En consecuencia séame dado, si a este ju ram ento  fue
re fiel y no lo quebran tare , el gozar de mi vida y de mi 
arte , siem pre celebrado en tre  todos los hom bres ιυ. Mas 
si lo trasgredo  y com eto perjurio , sea de esto lo contrario .

NOTAS AL TEXTO

1 Salvo en  casos excepcionales, la enseñanza de la m edicina en Gre
cia no era gratuita, com o tam poco lo era su ejercicio . H ipócrates cobra
ba por enseñar ( P l a t ó n ,  Protágoras 311 b-c) y, probablem ente, también  
por ejercer, ya que toda profesión  tenía derecho a un salario y la m ed ici
na no era excepción; pero es d ifícil saber las cantidades percibidas, pues 
los textos que nos hablan de e llo  son de épocas p osteriores, cuando ya 
algunos m éd icos hacían fortuna (E. L i t t r é ,  Oeuvres completes d'Hippo- 
crate, IV, París, 1861, pág. 613). Entre los m éd icos h ipocráticos só lo  se 
rechaza el afán de lucro, com o aparece, principalm ente, en Sobre la de
cencia y en Preceptos. Unas breves y precisas ind icaciones pueden verse  
en P. L a ( n  E n t r a l g o ,  La m edicina hipocrático, Madrid, 1970, págs. 388-9. 
En este  com prom iso  de Juramento, K .  D e i c h c r a b e r (« Die árztliche S tan
desethik  d es hippokratischen Eides», Quell, u. S tud ien  i. Geschichte d. 
Naturw issenschaften u. d. M edizin  3 [1933], 102 [cit., en adelante, «Stan- 
desethik»J) ve una m anifestación  de la defensa de los in tereses de fam i
lia o  de grem io, que tam bién se p lasm a en la ob ligación  de com partir la 
hacienda con  el m aestro, en la de subvenir a su s necesidades y en la de 
atender a la educación de su s descendientes.

2 Juram ento  s e ñ a la  t r e s  t ip o s  d e  e n se ñ a n z a : parangellié (p re c e p tiv a )  
d e s ig n a  el c o n ju n to  d e  re g la s  y p re c e p to s  re la tiv o s  a  la  a c tu a c ió n  d e l m é 
d ic o  e n  e l e je r c ic io  d e  s u  p ro f e s ió n ;  akroésis e s  la  e n s e ñ a n z a  o ra l ,  c u a l 
q u ie r a  q u e  s e a  su  n iv e l y a u n q u e  e s té  ta m b ié n  e x p l ic a d a  e n  l ib ro s ;  loipé 
máthésis  e s  e l r e s to  d e  lo s  c o n o c im ie n to s  m é d ic o s , la s  c u e s t io n e s  p a r t i 
c u la re s ,  t a n t o  t e ó r ic a s  c o m o  p r á c t ic a s ,  q u e  se  p r e s e n ta n  e n  e l e je r c ic io  
m é d ic o  y q u e  e l a lu m n o  a p r e n d e  e n  s u  c o n ta c to  c o n  e l m a e s t r o  o  e n  la  
a s is te n c ia  a  lo s  e n fe rm o s .  A lg u n o s  a u to r e s  h a n  e n te n d id o  q u e  parange- 
lié se  r e f e r ía  a  e s c r i t o s  e s o té r ic o s ,  p e ro  co n  e llo  se  v io le n ta  a r b i t r a r i a 
m e n te  la  a c e p c ió n  c o m ú n  d e l v o c a b lo  ( L i t t r é ,  Oeuvres..., IV , p á g s . 613-5).
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W. H. S. J o n e s  considera esta  división de la enseñanza com o algo curio
so e inhabitual, probablem ente porque no le encuentra paralelos coetá 
neos (The Doctor's Oath, Cambridge, 1924, pág. 43, n. 1). Por el contra
rio, L. E d e l s t e i n  (The hippocratic Oath. Text, Translation and Interpre
tation, Baltim ore, 1943 [=  Ancient Medicine. Selected Papers o f Ludwig 
Edelstein, ed. por O. y C. L. T e m k i i n ,  Baltim ore, 1967, pág. 47]), sigu iendo  
su datación tardía de Juramento, la rem ite a textos del p itagórico  A r i s -  

t ó x e n o  (58 D 1-D 9, DK).
' En la antigüedad existían  fam ilias de m édicos, en donde la en se

ñanza se transm itía de padres a hijos com o una herencia. La G recia de 
los sig los vi y v presenta a Asclepio com o el padre y fundador de la fa
m ilia m édica, en cuyo seno se conserva y se transm ite el arte; los b iógra
fos de H ipócrates nos dicen que su abuelo, su  padre, sus hijos y sus nie
tos fueron tam bién m édicos; Platón m enciona a Acúm eno y a su  hijo Eri- 
xím aco, am bos de profesión  m édica, y el m édico  m ás representativo del 
s. IV, D iocles de Caristo, fue tam bién hijo de m édico. La ex isten cia  de e s
tas fam ilias fue un hecho corriente en la antigüedad (cf. D eichgràber, 
«Standesethik», pág. 101). Por testim on io  de G a le n o ,  en su escrito  Sobre 
las operaciones anatómicas  II 280-281 Κ., sabem os que, en esas fam ilias, 
los hijos aprendían desde pequeños no sólo  a leer y escrib ir, com o en el 
resto de las fam ilias, sino también los con ocim ien tos m édicos, incluida  
la d isección. El m ism o G aleno piensa que, en un principio, esas fam ilias 
m édicas constitu ían  un clan cerrado al que ningún extraño tenía acceso; 
pero no existen  docum entos que lo avalen, ya que los que se nos han con 
servado son coetán eos de Juram ento  (cf. L ittré , Oeuvres..., IV, págs.
611-12). De ser así, la situación  cam bió con el tiem po: P l a t ó n  (Protágoras 
311b) afirm a que tam bién los extraños eran ad m itid os por H ipócrates  
com o alumnos; G a le n o  lo confirm a de la tam ilia  de los A sclepiadas (II 
281 Κ.). Ambas posib ilidades, pues, existían  en tre los asc lep iadas de Cos 
en el ú ltim o tercio  del s. v. Tam bién Juram ento  m uestra que era posible  
incorporarse a la profesión  m édica aun no perteneciendo a una de esas 
fam ilias, que estaban abiertas a los extraños.

4 Diaitéma  designa, principalm ente, el régimen alim enticio, pero en 
la antigüedad com prendía tam bién otros tratam ientos, com o los baños 
y determ inados ejercicios, según se ve en Sobre la m edicina antigua. El 
hecho de que se  m encione aquí en prim er lugar la d ietética  y luego se 
aluda a la farm acología y a la cirugía sirvió a E d e l s t e in  (Ancient M edici
ne..., pág. 22) de argum ento, junto a otros, en favor del origen pitagórico  
de Juramento. Según L i t t r é  (Oeuvres..., IV, pág. 622), esta  división  de la 
m edicina en tres ram as e s  conocida só lo  desde tiem pos de H erófilo  (el. 
C e lso , I 1). A r is tó x e n o (5 8  D 1, DK) la atribuye a los p itagóricos, quienes 
creían, sobre todo, en la eficacia  de la d ietética , confiaban m enos en la 
larm acología y ponían en últim o lugar la cirugía y las cauterizaciones  
(cf. también P la tó n ,  Timeo  87c-89d). Pero hay que tener en cuenta que
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una valoración sim ilar de esto s tres cam pos se encuentra en la escuela  
m édica llam ada «em pírica» ( K .  D e i c h g r a b e r ,  Die griechische Empiriker- 
schule, Berlín-Zurich, 1965, págs. 120 y 289). Por otro  lado, en el m ism o  
CH un libro está  consagrado a regular la alim entación  en caso  de en fer
m edades agudas; Sobre la medicina antigua  ve en el d escubrim iento  de 
la d ieta adecuada un hecho capital, origen de la ciencia  m édica, y en  
los dem ás escr ito s  n oso lóg icos la dieta ocupa  siem pre el prim er lugar 
en el tratam iento de los enferm os, antes que la farm acología y la c iru 
gía. Juram ento  sigue, en e ste  punto, la tendencia general de la m edicina  
de la época (cl. H. D i l l e r ,  Kleine Schriften tu r  antiken  Medizin, Berlín- 
Nueva York, 1973, pág. 211).

5 L o s m é d ic o s  h ip o c rá t ic o s  te n ía n  e n  su  p o d e r  m e d ic a m e n to s ,  a lg u 
n o s  d e  n a tu r a l e z a  v e n e n o s a , q u e  e llo s  m is m o s  p r e p a r a b a n  o  q u e  p e d ía n  
a l l a r m a c e ú t i c o  (pharmakopolés). En c u a l q u ie r  c a s o ,  lo s  m é d ic o s  d e b ía n  
c o n o c e r  lo s  c o m p o n e n te s  c o n  s u  d o s if ic a c ió n  y a d m in i s t r a r  lo s  r e m e d io s  
(ct. Sobre la decencia 9). En o p in ió n  d e  DEicHGRABER(«Standesethik», p á g s . 
107-8), n o  s e  t r a t a  a q u í  d e  la  e u ta n a s ia ,  q u e  n o  o f r e c ía  p r o b le m a  e n  la 
a n t ig ü e d a d ,  s in o  d e l e n v e n e n a m ie n to  y, c o m o  c a s o  e s p e c ia l ,  d e l s u ic id io .  
T a m b ié n  E d e l s t e i n  (Ancient Medicine..., p á g . 8)  p ie n s a  q u e  a q u í  se  a lu d e  
a l s u ic id io , r e c h a z a d o  p o r  lo s  p i ta g ó r ic o s  c o m o  m u e s t r a  la  a c t i tu d  d e  Fi- 
lo la o  (P la tó n ,  Fedón 6 le  s s ) .  P a ra  e n te n d e r  e s ta  p ro h ib ic ió n  L i t t r é  (Oeu
vres..., IV. pág. 622) e v o c a  la s i tu a c ió n  e n  la  a n t ig ü e d a d ,  d o n d e  e l e n v e n e 
n a m ie n to  e r a  d i f í c i lm e n te  d e te c ta b le  y p e r s e g u ib le ,  a l n o  e x i s t i r  la  p r á c 
t ic a  de  la a u to p s i a  n i e l a n á l i s i s  q u ím ic o ; d a d o  q u e  lo s  c a s o s  d e  e n v en e -  
m ie n to  e r a n  f r e c u e n te s .  Juram ento  h a b r ía  q u e r id o  r e f o r z a r  la  ju s t i c ia  
e n  u n  p u n to  e n  e l q u e  c o n ta b a  c o n  déb iles r e c u r s o s .  Edelstein  p ie n s a ,  
p o r  e l c o n t r a r io ,  q u e  lo s  g r ie g o s  a n t ig u o s  te n ía n  c o n c ie n c ia  d e  p o d e r  d e 
t e c t a r  e l e n v e n e n a m ie n to  y d is p o n ía n  d e  m e d io s  p o d e ro s o s  p a r a  h a c e r 
lo, c o m o  la  to r t u r a ;  p o r  e llo  in v o c a  a q u í  n u e v a m e n te  e l in f lu jo  d e  la  é t ic a  
p i ta g ó r ic a .  — E n  e l CH n o  p a r e c e n  e x i s t i r  o t r o s  p a s a je s  q u e  a lu d a n  a  e s 
te  le m a . P e ro ,  d e  h e c h o . Juram ento  r e c o g e  le y e s  g e n e r a lm e n te  c o n o c i
d a s ,  y c o d i f ic a d a s  e n  e l d e r e c h o  á tic o , q u e  p r o h ib ía n  e l e n v e n e n a m ie n to  
y c o n s id e ra b a n  e l s u ic id io  c o m o  u n  c r im e n  (D e ic h g ra b e r ,  « S ta n d e se th ik » , 
p ág . 108 y n n . 34 y 35). Tam bién lo s  m édicos, e n  g e n e r a l ,  p o n ía n  e s p e c ia l  
c u id a d o  e n  la  a d m in is t r a c ió n  d e  f á rm a c o s  v e n e n o s o s . E s  s ig n if ic a tiv o , 
a l re s p e c to ,  e l testim onio  d e  C tesias d e  Cnido, q u e , h a c ia  e l a ñ o  400, fu e  
m é d ic o  d e l  re y  d e  P e r s ia  A r ta je r je s  II. Ctesias d ic e  q u e , e n  t ie m p o s  d e  
s u  abuelo  y  d e  s u  p a d r e ,  s ó lo  e x c e p c io n a lm e n te  s e  a d m in is t r a b a  e l e lé 
b o ro , p o r q u e  se  c o n o c ía  s u  p e lig ro s id a d ,  p e ro  n o  la  d o s is  t e r a p é u t ic a  q u e  
h a b ía  q u e  a d m i n i s t r a r  (G. H a r ig -J . K o l l e s c h .  « D e r  h ip p o k r a t i s c h e  E id . 
Z u r  E n t s te h u n g  d e r  a n t ik e n  m e d iz in is c h e n  D e o n to lo g ie » , Philologus 
122-123 [1978-79], 62, n. 25, y W. A r t e l t ,  Studien  zur Geschichte der Be- 
griffe  «H eilm ittel» und  «G i/í» . Urzeit-Homer-Corpus Hippocraticum  [ S tu 
d ie n  z u r  G e s c h ic h te  d e r  M ed iz in , 23], L eip z ig , 1937, pág. 95). A p e s a r  d e
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este testim onio, que describe la situación en la época h ipocrática, D. W. 
A m u n d s e n  afirm a que la prohibición de proporcionar venenos es propia 
de Juramento y atipica en la medicina antigua («The Liability o f the Physi
cian in C lassical Greek Legal Theory and Practice», Journ. Hist. Medic. 
32 [1977], 193).

” El aborto estaba sancionado en muy pocas ciudades de la Grecia 
antigua y só lo  se conoce una prohibición en Tebas y en M ileto (cf. D e i c h 

g r A b e r ,  «Standesethik», pág. 108). Se puede afirm ar que, a partir de la 
sofística, fue una cuestión  frecuentem ente debatida en Atenas y que la 
m ayoría de los filó so fos no sólo  lo adm itían , sino que incluso  lo reco
m endaban. P l a t ó n  lo considera una institución  propia del E stado ideal 
(República 461c; Leyes 740d) y adm ite que las com adronas puedan prac
ticarlo si lo consideran conveniente. Aun sin razones m édicas es también  
adm itido por A r i s t ó t e l e s  (Política 1335b 20 ss.), quien ve en él una de 
las m ejores m aneras de m antener la población dentro de los lim ites de
seables. Sin em bargo, las op in iones sobre el m om ento en que puede ser  
practicado no son unánim es: si A ristóteles aconseja que se realice antes 
de que el feto  tenga vida anim al, Platón, los esto ico s y la m ayoría de f iió- 
io to s y c ien tíficos piensan que puede realizarse durante todo el em bara
zo; sólo los p itagóricos, en opinión de E D E L S T E i N ^ n c i e n /  Medicine..., pág. 
17), d isienten del resto  y niegan la licitud del aborto en cualquier m o
m ento. El aborto terapéutico era tam bién adm itido por los m édicos hi
pocráticos y, así, vem os que Enferm edades de las mujeres habla, con to
da naturalidad, de los d iversos preparados abortivos para e lim inar los 
fetos m uertos, paralizados o a m edio desarrollar; pero hasta ahora sólo  
se ha podido aducir un caso  de aborto no terapéutico en el CH: el de So
bre la naturaleza del niño  13. donde el autor describe cóm o hizo abortar, 
de manera un tanto grotesca , a una bailarina dedicada a la prostitución. 
Otros casos aducidos por R .  H A n N E L ( « D e r  künstliche Abortus im Alter- 
tum», Arch. Gesch. der Med. 29 [1937], 224 ss.) y retom ados tam bién por 
Edelstein com o prueba de que Juram ento  m antiene en este  punto una 
actitud radicalm ente opu esta  a la del resto  del CH, no dem uestran que 
el aborto no terapéutico tuese tam bién practicado por los m éd icos hipo
cráticos: en só lo  dos de esos casos se trata de expulsión del em brión, que, 
por lo dem ás, o  ya estaba m uerto o ponía en  peligro la vida de la madre 
(cf. 1. M. L o n i e ,  The Hippocratic Treatises *On Generation», «Un the na
ture υ)  the C hild», «Diseases IV », Berlín , De G ruyter, 1981, pág. 165 y 
η. 301.

7 Los térm inos hagnos y hósiós pueden entenderse de varias m ane
ras. Junto con la justic ia , la santidad y la pureza son ideales ap licados  
aquí al m édico, pero que, en general, se pueden aplicar tam bién a cua
lesquiera accion es hum anas. Si bien D eichgráber enfatiza la im portan
cia que tiene, en Juramento, el concepto  de justic ia  (incluso el de la anti
gua diké  griega), para Edelstein , cuya interpretación se da siem pre a la

63. — 6
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luz de la doctrina pitagórica, esta  exigencia de pureza y santidad responde  
al elevado ideal de vida de los adeptos a esa doctrina.

8 El tratam iento del mal de piedra parece haber sido una práctica  
muy antigua en Grecia. Aquí se le da la su ficien te im portancia com o pa
ra m encionarlo  expresam ente y ser objeto de juram ento. Por ello , a lgu
nos autores an tigu os vieron en este  pasaje una alusión  a la castración , 
de considerables repercusiones sociales; pero la m ayoría ha en tendido  
que con esta  enferm edad se designaba a la cirugía en general, que esta 
ría ya claram ente d iferenciada de la m edicina interna y sería practicada  
por un grupo especia l de m édicos. Esta tesis fue puesta  en cuestión  por 
A ndreaey rechazada taxativam ente por L i t t r é  (Oeuvres..., IV, págs. 615 
y sigs.), para quien esa pretendida separación no resiste  una confronta
ción con los tex tos del CH, donde los in tern istas son a la vez cirujanos  
(cf. Laín E n t r a l c o ,  La medicina hipocrática. pág. 345). D e ic h g ra b e r  («Stan- 
desethik», pág. 109) adm ite tam bién com o hecho h istórico  esa  distinción, 
pero no aduce pruebas; aunque no m enciona op in iones antiguas que vie
ran, en este  pasaje, una referencia a la castración , p iensa que Juram ento  
pretende garantizar la capacidad reproductora del hombre, dejando en 
m anos de e sp ec ia lis ta s la delicada operación de vesícu la . E d e l s t e in  (A n- 
cient Medicine. pág. 30), por su parle, acepta igualm ente la d istinción  
de am bas especia lid ad es, pero piensa que aquí se  rechaza no só lo  una 
operación concreta, sino la cirugía en general, en consonancia con la tra
dición p itagórica que tam bién las d istinguía y que consideraba la labor 
del cirujano com o de rango inferior; sería, por o tro  lado, norm al que un 
dogm a que rechazaba todo tipo de sacritic ios cruentos rechazara tam 
bién el uso  del cuch illo  para aquel que quería m antener su vida y su of i
cio en pureza y santidad. Sin embargo, tampoco Edelstein aporta la prueba 
positiva de su  tesis: que en el s. iv, donde él sitúa a Juramento, ex istiera  
ya un grupo especia l de cirujanos (cf. D i l le r ,  Kleine Schriften..., pág. 221). 
La interpretación de este  texto es, pues, oscura y quizás só lo  contenga  
una llam ada a la prudencia, com o pensaba Littré. J o n e s  ve en él una de 
las posib les ad icion es p osteriores con que se fue engrosando Juram ento  
(Hippocrates i, Loeb Class. Libr., Londres, 1923, págs. 295 y 296, n. 2).

v L os v o to s  s o b re  e l c o m p o r ta m ie n to  d e l m é d ic o  c o n  s u s  p a c ie n te s  
so n  ta n  g e n e r a l e s  q u e  d if í c i lm e n te  se  p u e d e  v e r  e n  e llo s  a lg o  c a r a c t e r í s 
tic o  d e  Juramento. C on  to d o , E d e l s t e in  (Ancient Medicine..., p á g s . 34  y 
sigs.) los c o m p a ra  con  a lg u n a s  p re s c r ip c io n e s  d e  Sobre el médico, en d o n d e  
se  d e s c u b r e  u n  f u e r te  a c e n to  u t i l i t a r i s t a ,  en  c o n t r a s t e  c o n  el r ig o r  é t ic o  
q u e  a q u í se  e x p r e s a  y q u e  n o  d is t in g u e  e n t r e  h o m b re  y m u je r  n i e n t r e  
l ib r e  o  e sc la v o .

,u El d eseo  y la búsqueda de la justa fama es tema Irecuenlem ente  
tratado en el CH y, de m odo especia l, en Sobre la decencia. D e i c h c r A b e r  

(Der hippokratische Eid, Stuttgart, 1955, págs. 25-6 y 41) advierte en e s 
te pasaje de Juram ento  un deseo  de fama utilitarista: el m édico m ira por
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Mj r e p u t a c i ó n  > é s t a  sólo se l ogra  si a c t ú a  c o m o  es  de b i do .  E d l l s t e i n  (A »■ 
c i en t  Medicine . . . ,  págs .  51-2)  c r e e  q u e  a q u í  n o  se b u s c a  el b u e n  n o m b r e  
p a r a  a u m e n t a r  la c l i en t e l a ,  s i n o  la í a m a  > el r e n o m b r e  i n m o r t a l e s  (la m i s 
m a  o p i n i o n  d e f i e n d e  J.  H.  W o lf ,  « D e r  Wi  1 le z u m  R u h m .  M e d i t a t i o n e n  
u b e r  den  l e t z t en  Sa t z  d e s  h i p p o k r a l i s c h e n  Ei des » ,  e n  Me l e ma t a .  Festschr.  
IV. L e i b b r an d ,  ed.  p o r  J.  S c h u m a c h e r . M a n n h e i m ,  1967 ,  pá gs .  233- 47) .  Es 
c o n s c i e n t e  E d e l s t e i n  d e  la a s p i r a c i ó n  al  p r e s t i g i o  q u e  se  d e t e c t a  e n  t oda  
la m e d i c i n a  h i p o c r á t i c a ;  p e r o  r e s a l t a  que ,  en e s t e  p a s a j e ,  h ay  u n  i n t e n t o  
de  s u p e r a r  e s a  r e a l i d a d  un  t a n t o  p r o s a i c a .  La  a s p i r a c i ó n  d e  J u r a m e n t o  
e x p r e s a r í a ,  i nc lu s o  c on  l as  m i s m a s  p a l a b r a s ,  la d e  S o ló n  ( í 3-4) poi  a l 
c a n z a r  u n  n o m b r e  e n t r e  las  g e n e r a c i o n e s  f u t u r a s ,  e n  r e c o m p e n s a  p o r  lo 
q u e  ha b í a  h e c h o  y escr i t o .  La  gloria l u t u r a  e n t r e  los h o m b r e s  era ,  en electo,  
u n a  a s p i r a c i ó n  g e n e r a l  e n t r e  los g r i egos .
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INTRODUCCIÓN

La pequeña ob ra  que se ha conservado en el Corpus 
Hippocraticum  con el nom bre de N om os  está  rodeada de 
oscuridad: de su au to r no se sabe nada y es bien poco 
lo que los críticos han podido co n je tu ra r sobre su época 
de composición, a pesar del esfuerzo y el ingenio em plea
dos a veces en ello. El escrito  es m encionado por E ro tia
no y figura en la lista que los prim eros com entadores del 
CH habían confeccionado. Quizás por ello pensó L ittré 1 
que se tra ta  de una obra muy tem prana y es cierto  que 
algunas sem ejanzas con Sobre la ciencia médica  podrían 
abonar esa antigüedad; en especial, la idea de que la dis
posición natu ra l del individuo y una buena enseñanza des
de pequeño son condiciones indispensables para  ser un 
médico com petente.

Sin em bargo, o tras posibles afinidades hacen muy du
dosa esa datación. B. S n e ll2 creyó ver un influjo platóni
co en la contraposición en tre  epistem é  y dóxa que se insi
núa en nuestro  escrito. F le ischer3 detectó sem ejanzas de

1 E . L i t t r é ,  Oeuvres com plètes ¡¡'Hippocrate, 10 v o ls .,  P a r is ,  
1839-1861, IV , p á g s . 634-635 .

2 B. S n e l l ,  «Die A usdrücke l'ür den Begrift des W issens in der vor- 
platonischen Philosophie», Phil. Untersuchungen  29  (1924), 84  ss.

3 L). F le i s c h e r ,  Untersuchungen zu den pseudohippokratischen
Schriften  «Parangeliai», *Pen ietrou* u n d  «E uschem osyne», Berlin, 1939, 
pág . 46.
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contenido con Preceptos y Sobre la decencia; pero, ante 
todo, relaciones con el pensam iento de Demócrito y la so
fística y, en consecuencia, creyó poder s itu a r Ley en m e
dio de la discusión pedagógica de su tiem po, cuyos p rin 
cipios in ten ta ría  ap licar nuestro  au to r provechosam ente 
a la m edicina. Sin em bargo, el m ismo Fleischer recono
cía la debilidad de su argum entación, pues tales ideas se 
convirtieron en patrim onio común de la pedagogía an ti
gua, como había m ostrado Jaeger \  y p o r ello no se a tre 
vió a fijar una fecha. Más aún, ya an tes W ilamowitz 5 ha
bía cuestionado el influjo de la sofística en nuestro  esc ri
to y a trib u ía  la patern idad  de algunas de sus ideas a De
m ócrito. F. M ü lle r6, en una m inuciosa crítica  de los a r 
gum entos de W ilamowitz, in ten taba m ostrar, por su p a r
te, que esa influencia era, en realidad, inexistente y que 
Ley a testiguaba un pensam iento an terio r tan to  a la sofís
tica, como a Demócrito. Con base, pues, en esto y en las 
sem ejanzas de estilo y fondo con Juram ento  que, siguien
do a D eichgraber, fechaba en el s. v, pensó que tam bién 
Ley podía fecharse hacia la m itad de este siglo, aproxim án
dose así a la opinión de Littré. H einim ann 7, en una b re
ve nota, se opone a esta datación tem prana y rechaza, aun
que sin detenerse a refu tarlos, los intentos de M üller por 
probarla. La m ism a opinión defiende Edelstein ‘, quien, 
siguiendo a W ilamowitz, adm ite un influjo de Demócrito 
en Ley y, en consecuencia, lo fecha a fines del s. iv, ya que 
el pensam iento dem ocríteo y su influjo d irecto  no sobre
vivieron m ucho más tiempo.

4 W. Jaeger, Paideia: los ideales de ¡a cultura griega, trad, españo
la de J. X irau , M éxico, 1975.

5 N otas cr íticas en Hermes 54 (1919), 46-50.
6 F. M ü l l e r ,  «Der hippokratische Nomos», Hermes 75 (1940), 93-105.
7 F. H e i n i m a n n ,  N om os und Physis, Basilea, 1945, pág. 45, n. 6.
8 L. E d e l s t e i n ,  The hippocratic Oath. Text, Translation and Interpre

tation, B altim ore, 1943 [=  Ancient Medicine. Selected Papers o f Ludwig  
Edelstein, eti. por O. y C. L. T e m k i n ,  Baltim ore, 1967, pág. 333, n. 25],
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Aunque los críticos no se han puesto  de acuerdo y, a 
veces, se abonan a conjeturas d ifícilm ente dem ostrables, 
el interés principal de una datación m ás precisa rad ica
ría en saber si Ley ofrece un d rástico  resum en de ideas 
pedagógicas an teriores, como parece verosím il, o si, por 
el contrario , es un esbozo de esas ideas, que tuvieron ul
teriores desarrollos. Hoy es im posible zanjar esta  cues
tión. Pero lo cierto  es que Ley contiene una doctrina pe
dagógica que puede aplicarse, en principio, a cualquier 
campo del saber y no sólo a la m edicina, y que su breve 
exposición, densa e incisiva, se in serta  en la m ejor trad i
ción pedagógica de Grecia.

Se ha considerado a los sofistas como los padres de 
la pedagogía griega y los prim eros que in ten taron  refle
xionar de m odo sistem ático sobre las condiciones previas 
a toda educación. Esta reflexión fue posible gracias a la 
síntesis en tre una pedagogía aristocrática an terior a la so
fística y el nuevo racionalism o in troducido  por ésta. Se 
dio, como afirm a Ja e g e rv, m ediante el abandono de la 
ética de la sangre: el concepto de sangre divina fue susti
tuido por el de naturaleza hum ana (phÿsis) y ésta  se indi
vidualizó con todas las circunstancias y disposiciones que 
rodean a cada persona. O riginariam ente el concepto de 
phÿsis fue la clave p ara  la com prensión del cosmos. Aun
que había nacido en el seno de la filosofía jonia y, espe
cialm ente, en el de su esfuerzo p o r com prender el m un
do, fue p ron to  asim ilado por los m édicos, que ponían al 
hom bre en el cen tro  de su pensam iento  y de su acción. La 
phÿsis o naturaleza concreta del hom bre, y no la general 
del cosmos, pasó a ser entonces objeto prim ordial de la 
reflexión m édica, como atestiguan algunos tra tados del 
CH, y con ello se convirtió en norm a de su investiga
ción l0.

” J a e g e r ,  P a id e ia .. . , p ág . 279.
10 M. P o h l e n z ,  «N om os  und Physis», Herm es 81 (1953), 421.
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Un factor im portante de esta evolución es, pues, la m e
dicina: el concepto de natura leza hum ana, tan usado por 
la sofística, se elaboró, en gran  m edida, en los escritos de 
los médicos. La cuestión de la phÿsis se convirtió  en p ro 
blem a acuciante en Atenas, pero ya desligado de las preo
cupaciones de la antigua cosmología jonia. El concepto, 
con su ca rác te r norm ativo, acabó designando no sólo las 
condiciones «norm ales» del hom bre, sino m ás en concre
to sus condiciones individuales, su ap titud  natu ra l, que 
no puede ser suplantada por ninguna enseñanza posterior. 
Sin em bargo, los pedagogos, que se esforzaban por con
vertir a los jóvenes en ciudadanos, hicieron que ju n to  a 
la phÿsis, cuya significación nadie podía negar, se acen
tuase tam bién la necesidad de la enseñanza y el ejercicio. 
E sta pedagogía es tam bién la de Ley. En ella la condición 
na tu ra l del hom bre es decisiva para  llegar a ser un buen 
profesional; pero  tam bién son necesarios otros requisitos, 
como una enseñanza adecuada, larga y tesonera, sin los 
cuales esa condición se m alograría y no d aría  sus frutos. 
Por otro  lado, la antigua idea del modelo personal, que 
dom inaba la educación aristocrá tica  desde Homero, fue 
sustitu ida p o r la ley, o al menos relegada a un segundo 
plano por ella  ". Así quedaba reforzado el elem ento n o r
mativo de la educación, ya que la ley se presentaba, en 
general, com o la expresión de las norm as válidas de ac
tuación en todos los órdenes de la vida pública. Protágo- 
ras com paraba la ley con la enseñanza de la escritura, que 
m arca las líneas fuera de las cuales no se puede escrib ir, 
o con el enderezam iento  de un árbol. La función educa
dora de la ley pasó a ser, de ese modo, un elem ento de la 
pedagogía ciudadana y organizada. En m edicina, sin em 
bargo, donde, aunque había escuelas, todo el m undo era 
libre de p rac tica r el arte , no existía una regulación de re
quisitos ni la polis controlaba su ejercicio público l2. En

11 J a e g e r ,  P a id e ia . . . ,  p ág . 284.
12 E d e ls te in ,  Ancient Medicine..., p ág . 324.
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tales circunstancias se producían abusos que quedaban 
im punes y que sólo podían tener un freno en la concien
cia de ser buen profesional o en la decisión personal de 
hacerse responsable, para no caer en el desprestig io  y el 
deshonor. No es extraño, pues, no en co n tra r en nuestro  
escrito  la presencia del modelo personal como pedagogo, 
ni la alusión a la función educadora de la ley, pero  sí la 
añoranza de penalizaciones para  la actuación pública de 
los malos médicos, que por su incom petencia no sólo des
prestig ian  la profesión, sino que ponen en peligro la sa
lud del enferm o.

La breve exposición pedagógica de N om os pre tende 
conquistar y aleccionar a los jóvenes estudiantes, si no pa
ra el ejercicio correcto de la m edicina como en o tras obras 
del CH, sí para  una seria preparación a él. Podría reflejar 
el discurso  de bienvenida que el d irec to r de una escuela 
médica de Atenas d irig iría a los alum nos recién incorpo
rados y que, en la trad ición  de la escuela, se convirtió 
ya en regla. El escrito  com ienza afirm ando que la m edi
cina es acreedora, con todo derecho, al m ás alto  recono
cimiento, pero  que ese derecho se ha perdido por la in
com petencia de la m ayoría de los m édicos. Sigue a ello 
la enumeración sucinta de los requisitos para  adquirir una 
sólida form ación: quienes los cum plan serán buenos m é
dicos; quienes no lo hagan carecerán  de preparación  y se
rán sólo m édicos de palabra  e incom petentes. En su b re
vedad, Ley tiene tres partes claram ente diferenciables, ca
da una de ellas ilu strad a  con una com paración. En la p ri
m era se habla de los m alos médicos, sem ejantes a los ac
tores extras, que sólo tienen en com ún con los verdade
ros actores los gestos, los vestidos y las m áscaras. En la 
segunda se tra ta  de la formación del buen médico, que tie
ne lugar bajo las m ism as condiciones que el cultivo y la 
producción agrícola. En la ú ltim a se sintetizan los resu l
tados de la buena y la m ala form ación y se anim a a los 
estud ian tes a reco rre r las etapas de un largo aprend iza
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je, como el iniciado que debe haber recorrido  las etapas 
de la iniciación, antes de acceder a los ritos sagrados.

Además de las norm as pedagógicas hay, pues, tres com
paraciones: con el arte  dram ático, con la agricu ltura y con 
la iniciación m istérica. Las tres se dan como punto  de re 
ferencia p a ra  los buenos y los malos m édicos y como guía 
para  su adecuada form ación. N inguna de ellas parece h a
ber sido elegida caprichosam ente por el autor: son expre
siones de un pensam iento que in tenta m anifestarse m e
diante datos objetivos y norm ales de la vida. El estilo es, 
por lo dem ás, sencillo y hasta  gracioso, y el conjunto  es 
de una c la rid ad  y ro tundidad  como en pocos escritos del 
CH puede encontrarse .

NOTA BIBLIOGRAFICA

El texto crítico  que se ha seguido p ara  la traducción 
es el de W. H. S. Jones, Hippocrates, vol. II, Loeb Classi
cal L ibrary, Londres, 1923 (1967), págs. 257-265.

Para fija r la traducción  y las notas han sido de gran 
ayuda, en tre  otros; E. Littré, Oeuvres com plètes d ’Hippo- 
crate, vol. IV, París, 1861, págs. 638-643, y el estudio  de 
F. Müller, «Der hippokratische Nomos», Hermes 75 (1940), 
93-105.

M.a D o l o r e s  L a r a  N a v a
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El arte  de la m edicina es de todas las a rte s  la m ás no- 1 
table, pero, debido a la ignorancia de los que la practican  
y de los que a la ligera los juzgan, actualm ente está  rele
gada al ú ltim o lugar. En mi opinión el erro r, en este  caso, 
se debe fundam entalm ente a la siguiente causa: que el arte 
de la m edicina es el único que en las ciudades no tiene 
tijada una penalización, salvo el deshonor, y éste no hie
re a los que han caído en él '. Pues son éstos parecid ísi
mos a los actores ex tras en las tragedias: así como éstos 
tienen figura, m anto y m áscara de actor, pero no son ac
tores, tam bién m uchos m édicos lo son de nom bre, pero 
en la p ráctica muy pocos 2.

Debe, pues, aquel que vaya a ap licarse a un conocí- 2 
miento autén tico  del a rte  de la m edicina e s ta r  en pose
sión de lo siguiente: capacidad n a tu ra l \  enseñanza, lu
gar adecuado, instrucción desde la in fan c ia4, aplicación 
y tiempo.

Lo prim ero que necesita es capacidad natu ra l, ya que 
teniendo a ésta  en contra  todo resu lta  baldío. M ientras 
que, cuando ella te guía 5 hacia lo m ejor, viene entonces 
la enseñanza del arte , que debe irse adquiriendo con re
flexión, tras recibir instrucción du ran te  la infancia, en un 
lugar adecuado para  el aprendizaje. Además de todo esto 
debe añadir, por largo tiempo, una aplicación constan te 
al trabajo, a fin de que el aprendizaje, haciéndose n a tu ra 
leza propia, produzca buenos y abundan tes frutos.
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3 Porque el aprendizaje del arte  de la m edicina es como 
la eclosión t de los fru tos en la tierra . A saber, nuestra  
capacidad n a tu ra l es com parable a la tierra ; las enseñan
zas de los m aestros, a las sim ientes; la instrucción en la 
infancia, a la siem bra de éstas en su m om ento oportuno; 
el lugar en e tq u e  se recibe el aprendizaje, al alim ento que, 
procedente del medio am biente, llega a los frutos; el tra 
bajo constante, al laboreo de la tierra; finalmente, el tiem
po va fortaleciendo todas estas cosas para  hacerlas m a
d u ra r com pletam ente 7.

4 Por consiguiente, eso es lo que necesita el que se apli
ca al a rte  de la m edicina; y es preciso que, habiéndose he
cho con el conocim iento real y au téntico  de ésta, al m ar
charse a reco rre r las ciudades sea considerado médico no 
sólo de nom bre, sino tam bién de hecho *. La falta de ex
periencia es mal tesoro y pobre despensa para los que la 
tienen, tan to  de noche como de día 9; se ve privada de 
alegría y felicidad y es nodriza de cobard ía y tem eri
dad. Pues la cobard ía significa incapacidad y la tem eri
dad desconocim iento del arte . Y dos cosas d istin tas son 
la ciencia y la opinión, de las cuales la una produce cono
cim iento y la o tra  ignorancia.

5 Las cosas que.son sagradas 11 les son reveladas a hom
bres sagrados; a los profanos no les están  perm itidas en 
tan to  no hayan sido iniciados en los m isterios de la 
ciencia '2.

NOTAS AL TEXTO

1 En Sobre la m edicina antigua  9, los m alos m éd icos son «castiga
dos» por la propia  naturaleza del paciente: por la agravación de su en 
ferm edad o  por su  m ism a muerte; el m édico incom petente es com o el 
mal piloto que p ierde su nave. El autor de Ley añora aquí una penaliza- 
ción externa para acabar con los m alos representantes de la m edicina, 
porque el so lo  d eshonor no basta (cf. Sobre la decencia  4, donde se dice  
que el m édico incom petente, que actúa sólo por opinión —oíésis— se d es
prestigia, pero es el en ferm o el que paga las con secu en cias en su salud). 
En nuestro pasaje hay im plícita una concepción pedadógica de la ley, se 
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m ejante a la que puede verse en otros autores y, concretam ente, en Pro
tágoras: los prem ios y castigos legales alcanzan a bienes o taitas que no 
dependen de la naturaleza innata de los individuos, sino de su esfuerzo  
y capacidad; una concepción  pedagógica de la ley tiene com o presupues
to la posib ilidad  de educar al hombre, y la sociedad  debe educarlo, co
rregirlo y castigarlo para que se haga mejor (W. J a e g e r ,  Paideia: los ideales 
de la cultura griega, trad, española de J. X ira u ,  M éxico, 1975, págs. 
282-283). Si no lo logra, debe im pedir su s accion es nocivas, y en el caso  
de los m édicos, las secuelas fatales de su  incom petencia. El autor de nues
tro tratado invoca la pena «educadora», pero se va a preocupar, sobre 
todo, de la buena form ación del m édico.

2 Parece problem ático considerar la profesión  de actor com o ejem- 
plilicadora e, incluso, norm ativa para la de m édico. Sin em bargo, F. Mu
l l e r  («Der h ippokratische N om os», Hermes 75 [1940], 101) piensa que es
ta com paración pretende proponer com o ejem plo del m édico al actor y 
no sólo  hacer una d istinción  entre au ténticos y fa lsos m édicos. N o quie
re trivializarla (com o tam poco las restantes com paraciones del escrito  
con la agricultura y con las in iciaciones m istéricas) y, por ello , sugiere  
que se basa en el sigu iente presupuesto: que el o ticio  de actor con serva
ba, cuando se escribe Ley, su elevada función original de servicio  al cu l
to y a la com unidad. E sto confirm aría, según él, la datación de nuestro  
escrito  en época temprana.

3 Phÿsis, «capacidad natural», «aptitud innata», no aprendida ni 
objeto de enseñanza (cf. Sobre la decencia 4). En la sofística , la phÿsis 
está muy raram ente som etida a otra realidad (F. H e in im a n n ,N om os und  
Physis, Basilea, 1945, pág. 101, n. 36); en la m ayoría de los caso s es un 
requisito m ás junto a otros (Ps. E picarm o , B 40, DK; P r o tá g o r a s ,  B 3, DK; 
Sím ilo, en E s to b e o  IV 18, 4). En este  pasaje se encuentra tam bién enu
merada junto a otras cosas, si bien, a continuación , se le concede la prio
ridad sobre ellas.

4 Paidomathiés no se refiere aquí al aprendizaje en la propia fam i
lia del m édico. Como es sabido, ésta fue una práctica corriente durante  
algún tiempo: existían  fam ilias de m éd icos y los n iños eran desde peque
ños in troducidos en el arte; pero, posteriorm ente, las escu elas m édicas  
sustituyeron a las fam ilias. El «lugar adecuado» que se prescribe aquí 
parece relerirse a esas escu elas, donde se d ispon ía  de m ejores m edios 
de lorm ación. Este consejo, unido a la com paración de los m éd icos con  
los actores de las tragedias, da pie a suponer con M (¡LLER(«Der hipp. No
mos», pág. 102, n. 3) que Ley es un d iscu rso  de salutación  del m aestro  
de una escuela  m édica de Atenas.

5 La im agen del cam ino, presente aquí, es muy frecuente en Sobre  
la decencia, especia lm ente en el c. 4. Allí se d ice que la d isposic ión  natu
ral del individuo in icia el proceso de form ación y que la enseñanza viene  
después a com pletarlo.
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• Theôriè («eclosión») es traducido por T h .  M e y e r - S t e i n e c k  y W. 
S c h o n a c k  por el m oderno térm ino de «E ntw icklungsgesetz» (Hippokra- 
tes, über P flichien und Aufgaben des Arztes, «K leine Texten», ed. Lietz- 
mann, 120, 1930, págs. 6-8). M ü l l e r  prefiere traducirlo por «aspecto» («Der 
hipp. N om os», pág. 95). De hecho, theôrië  incluye el lado objetivo y sub
jetivo  de aspecto  o  visión: tanto el d esarrollo  com o la m anifestación.

7 La com paración  entre educación  y agricultura nos ha sido trans
m itida por P l u t a r c o ,  De liberis educandis  2b; pero, en opinión de J a e g e r  

(Paideia..., pág. 285), procede de tiem pos de la so listica , se desarrolló pos
teriorm ente y fue transm itida por los rom anos hasta form ar parte del 
concepto occidental de cultura. En base a ella, U. FLE\scnER(Umersuchun- 
gen zu den pseudohippokralischen Schriften  «Paraggeliai», «Pen ietruu», 
und  «Euschem osynes·, Berlín, 1939, pág. 46) adm itió, no sin reservas, in
flujos so fístico s en  nuestro escrito . M ü l l e r  («Der hipp. N om os», págs. 
94-96) los niega y para probarlo confronta este  pasaje de Ley con el de 
Plutarco, d etectando d iterencias sign ificativas. En prim er lugar, el nú
m ero de elem en tos com parados e s  d istin to  en am bos casos; m ás im por
tante todavía es el hecho de que, m ientras Plutarco com para la labor agrí
cola  con la labor docente, nuestro  pasaje no la com para con el ejercicio  
de la m edicina, sin o  con la form ación del alum no, previa al ejercicio  m é
dico; pero, sobre todo, en nuestro pasaje falta el parangón entre el m aes
tro y el agricultor, que es central y decisivo  en Plutarco y en la sofística  
de la que él depende. En efecto , para los so lis tas la pedagogía responde  
a una relación tripartita entre la m ateria de la educación , el m aestro co 
m o sujeto de ella  y el alum no com o objeto; pero en esta  «trinidad peda
gógica» la base de toda form ación es la relación m aestro-alum no o sujeto- 
objeto, com o aparece en A n t i f o n t e B  60, DK. El hecho de que Ley no m en
cione esta  relación  m ostraría que no le concede un papel esencial, d ife
renciándose asi del pensam iento de la sofística. J a e g e r  (Paideia..., pág. 813, 
n. 72), que, por el contrario, había v isto  un eco so fístico  en nuestro pasa
je, aduce tam bién el del Timeo  77a, donde la com paración entre la ed u 
cación y la agricu ltura se invierte y se presenta ésta  com o una paideia 
de ia naturaleza. Pero m ás in teresante es, quizás, el paralelo que el m is
m o M ü l l e r  (op. cit., págs. 104-105) encuentra con el Teeieto  p latónico, 
I67b-c, que com para al so fista  con el m édico y con el agricultor sim u ltá
neamente. Esta llam ativa reduplicación sólo se explicaría adm itiendo que 
Protágoras conocía  ya previam ente esa  com paración y que ésta se encon
traba en un escr ito  que exp u siese  una teoría del arte de la m edicina y 
la ilu strase com parándola  con la agricultura. Aunque no se  pueda atir- 
mar que ese escrito  era precisam ente Ley, sí que podría decirse que la 
com paración en tre  agricultura y m edicina es anterior a la sofística . Y 
ello  sign ificaría , según M üller, que Ley, aunque no fuese  el origen, sería  
al m enos el testim on io  m ás antiguo para la h istoria de nuestro concepto  
occidental de cultura.
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8 La contraposición  lógos-érgon corresponde aquí a la con trap osi
ción phéme-érgon  del c. 1 (ct. E u r í p i d e s ,  Troyanas 1233; Pen Téchnès 8). 
No tiene connotaciones teóricas o  filosóficas, com o en otros escritos de) 
CH (p. ej., Sobre la decencia 4), sino que refleja el contraste entre las pa
labras y las obras de un hom bre ( H e i n i m a n n ,  Nomos..., pág. 53, n. 21); ni 
se da en ella  un elem ento subjetivo frente a otro  objetivo, sino que se 
describe la apreciación m eram ente objetiva de un médico: que lo sea por 
su títu lo o  su autopresentación , pero, sobre todo, por su trabajo, por su s  
resultados, su rendim iento y su m érito { M ü l l e r ,  «Der hipp. Nomos», pág. 
95). En esta  torma en que lógos es sólo la apariencia, m ientras que érgon 
designaría la realidad, hay una contraposición  cercana a la de nomos- 
physis, propia de la sofística  tardía, pero, ciertam ente, anterior y más 
popular que ella , ya que se encuentra en Eurípides, H eródoto y Tucídi- 
des ( H e i n i m a n n ,  op. cit., pág. 45). También en D e m ó c r i t o ( B  82, DK.), que 
aparecería así, según el m ism o H einim ann, com o contem poráneo de los 
sofistas, al igual que el autor de Ley. E ste habría tom ado un giro ya co
rriente y lo habría añadido aquí com o segundo m iem bro de la frase; pe
ro de un m odo un tanto d esaliñado ya que chrè... nom ízesthai («es preci
so que... sea considerado m édico no só lo  de nom bre, sino  tam bién de he
cho») carece de sentido y es só lo  explicable si se  adm ite que el autor ha 
añadido la an títesis retórica entre logos y érgon al pensam iento claro de 
chre me m oûnon iëtroùs nomízesthai, allá kai einai («es preciso no sólo  
ser considerado médico, sino también serlo»). De ser cierto, esto iría contra 
los intentos de M üller por dem ostrar la antigüedad de Ley (H e in im a n n ,  

op. cit., pág. 45, n. 6). En opinión de W i l a m o w i t z  (en Hermes 54 [1919J, 
46) esta contraposición  lógos-érgon cierra el escrito , ya que rem ite a los 
m alos m édicos de quienes se dice al principio que desprestig ian  la pro- 
lesión. Sería, pues, el iinal de Ley, y lo que sigue no guardaría una cohe
rencia interna con el resto. M ü l l e r ,  com o en otras ocasiones, opina lo 
contrario (op. cit., pág. 96). Admite que sea el epílogo de las primeras partes 
del escrito  y que la contraposición  lógos-érgon rem ita a la de phêm ê· 
lógos del principio; pero de ahi no podría deducirse que el resto sea un 
añadido arbitrario sin coherencia con lo que antecede. En e lecto , a par
tir de esta  contraposición  se entra en la tercera parte del escrito , que 
es la sín tesis de la an títesis que contienen las dos prim eras partes: en 
la primera se habla de) fracaso de los m édicos; en la segunda de los re
quisitos de su lorm ación; en la tercera se lundam enta la an títesis y se 
da una instrucción  prática a los que quieren dedicarse a la m edicina.

9 Expresión proverbial que equivale a «siem pre». Hay que notar  
que, quizás, no es casual encontrar aquí la m ism a expresión  que se en 
cuentra en el ir. B 174, DK, de D e m ó c r i  io  y que se refiere, precisam en
te, al euthym os  («el que tiene buen ánimo»).

10 E uthym ie kai euphrosyné  «alegría y felicidad». W ilam ow itz (en 
Hermes 54 [1919], 49) ve aquí una clara huella de D em ócrito. En su opi-

6 3 . -  7
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nión hay un eco de thym ós y de phrénes, por lo que euthym ie  y euphrosynë 
no son la hëdonê, aunque lengan una connotación de ella . En nuestro e s
crito  habría que identificar am bos con cep tos con Ja aspiración a la epis- 
léme, térm ino que recogerá, finalm ente, todo aquello  a que se viene a lu 
d iendo com o m eta del buen m édico.

11 Si para Platón las hiera prê^m atu  a que prepara la ciencia  perte
necen a la m atem ática y a la retórica, aquí, según W i l a m o w i t z ( í ¿ ? i í 1 ,  pág. 
49), son la eu thym ie  y la euphrosÿnê  m encionadas antes, y ello  le induce  
a ver una presencia de D em ócrito en Ley. A las hiera pre^m ata  corres
pondería, por o tro  lado, el hieran ptieúma  que el m ism o D em ócrito atri
buye al poeta.

12 Este últim o párrafo ha sido entendido por W, H. S. Jones (Hippo- 
c rales, vol. I, Loeb Class. Libr., Londres, 1923, pág. 251) com o testim onio  
de que Ley podría tener su origen en alguna sociedad m édica secreta. 
Tam bién E. L i t t r Èfüeuvres complètes d'Hippocraie, vol. IV, Paris, 1861, 
pág. 634) supone que se trata aquí de los m isterios de la ciencia  y de la 
prohibición de revelarlos a los no in iciados. W i l a m o w i t z  (en Hermes 54 
LI919J, 48) pretiere interpretarlo en sentido más prolano, y en tiende que
lo que es bien y m eta suprem os de la vida (hiera pregmata) se revela a 
aquel que ha aprendido el pensam iento científico. Para M u l l e r  (« Der hipp. 
N om os», págs. 97-98), hay aquí, m eram ente, una com paración sem ejante  
a las otras dos que o lrece  el escrito.
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INTRODUCCIÓN

El tra tado  Peri téchnës es una apología de la m edicina 
en su conjunto, com o profesión y como ciencia práctica, 
hecha con tra  quienes desconfían o niegan tal es ta tu to  y 
capacidad técnica. Por su estilo  re tó rico  y su argum enta
ción general, así como por su prosa, parece rem on tar a 
la época de la Sofística, aproxim adam ente al últim o te r
cio del s. V. Es, por lo tanto, uno de los libros m ás an ti
guos del Corpus Hippocraticum, redactado  po r alguien 
que no e ra  un profesional de la  m edicina, pero  que es ta 
ba muy in teresado en la defensa de la m ism a y de su pres
tigio social.

No existe en n u estra  lengua (como tam poco en o tras 
lenguas m odernas) una palabra que recoja todo el cam po 
sem ántico del vocablo griego téchtië. \a  traducción más 
habitual, trad icional desde la versión latina que dio el tí
tulo De arte a este escrito , es la de «arte»; pero  en este 
caso hem os preferido  trad u c irla  por «ciencia», que tam 
poco es totalm ente satisfactoria, pero nos ha parecido que 
recoge m ejor algunos m atices im portantes del sentido del 
térm ino griego, que en «arte» resuenan como harto  
arcaizantes La téchnë  es ciencia, arte , técnica, oficio y

1 Aunque en Sobre la medicina antigua y en o tros textos del CH se 
ha traducido téchni por «arte», de acuerdo con la versión tradicional del 
térm ino, aquí hem os preferido traducirlo por «ciencia», que, con su mar-
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profesión. Se distingue de epistem é  por su orientación 
práctica, m ien tras que epistêm ë  es un saber teórico cons
titu ido sobre bases deductivas y axiomas generales y abs
tractos, y, de o tro  lado, frente a la empeiría, com porta un 
sistem a de reglas y categorías y una base teórica sólida. 
«Exam ina las causas de lo que realiza y es capaz de dar 
explicaciones», como señala Platón, trazando la distinción, 
en la que tom a precisam ente como ejem plo la m edicina 
fren te  al « arte  culinario», que no es técknë, sino em pei
ría. (Cf. Gorgias 501a.)

La téchnë, como actividad técnica, no sólo es capaz de 
producir unos determ inados efectos previstos por sus re
glas, sino tam bién de d a r razón (lógon didónai), como des
taca Platón, del proceso y de las causas. En ese sentido 
se opone a la acción de la m era p ráctica  ru tin aria , tribé o 
empeiría, y à la actuación del azar o la suerte, tÿchë, que 
producen unos resu ltados que no pueden explicar o 
prever I. La experiencia y la experim entación son, sin 
em bargo, el fundam ento de la investigación y de la técni

gen de im precisión, nos parece el equivalente actual m ás cercano, en nues
tra lengua, al térm ino griego. — Ya en la versión inglesa  d e  J. C h a d w i c k  

y W. N. M a n n  (1950), reim presa ahora, en los «Penguin Books», en Hip
pocratic W ritings (ed. de G. E. R. L l o y d ,  H arm ondsw orth, 1978), se tra
duce nuestro títu lo  por «the science of medicine», argum entando que ver
terlo por «the art», com o e s  tradicional, «da una im presión  errónea, ya 
que la in tención  fundam ental del escritor es defender que la m edicina  
es una cienca exacta , no un arte indefinible». Con la excepción  de que 
no encuentro m uy oportuno el adjetivo «exacta», com parto esta  atirma- 
ción. G. C a m b i a n o —cf. infra, η. 3— traduce el térm ino por «técnica», que 
subraya otros m atices, pero es m enos general.

2 En Preceptos se define la m edicina com o una tr ib i meta lógou. So
bre la m edicina griega com o téchné, cf. P. L a i n ,  ¿a  m edicina hipocrático, 
M adrid, 1970, págs. 64 y sigs., 71 y sigs., y especia lm ente, págs. 95-97 y 
248. H. D i l l e r  en «Das Selbstverstándnis der griechischen Medizin in der 
Zeit des H ippokrates», en La collection hippocratique et son rôle dans 
l'histoire de la médecine, Leiden, 1975, págs. 77-94, ofrece una precisa  
sín tesis sobre la concepción  de la m edicina com o ciencia  en la época  
clásica.
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ca, es decir, de la ciencia que es inductiva y práctica. «Pues 
la experiencia hace que nuestra  vida progrese de acuer
do con la ciencia práctica —téchnë—, m ientras que la inex
periencia la encam ina según el azar —tychë—», como ob
serva Polo en el Gorgias p latónico (448c). La justificación 
del saber técnico, así como la exaltación de esos saberes, 
es algo que em prendieron algunos sofistas; y el propio Só
crates, en los diálogos platónicos de p rim era época, elo
gia el tipo de saber técnico com o un ejem plo para  la in
vestigación en la ética y la política. Este énfasis en la ala
banza de las téchnai es ca rac te rís tico  de la Atenas del 
s. v, y m uestra  el orgullo que sentían  los profesionales y 
artesanos de diversos cam pos en una ciudad dem ocráti
ca y progresista  3.

En esta  atm ósfera intelectual se enm arca nuestro  tra 
tado, que p resen ta  un tono polém ico y retórico  ca rac te
rístico, con sus períodos con trapuestos y sus frases equi
libradas, propias de un hábil orador. En el últim o p á rra 
fo nos recuerda que los expertos en la ciencia m édica se 
ocupan en defenderla con sus obras, descuidando los dis
cursos. Por eso mismo, sin duda, es él, experto en los ló- 
goi, quien ha tom ado a su cargo tal defensa en este te rre 
no. El opúsculo ha sido a tribu ido  a sofistas im portantes, 
como a P ro tágoras (T. Gomperz) o a H ipias (Dupréel, Jo
nes). A H ipias le convendría bien, por lo que sabem os de 
sus afanes enciclopédicos, pero es difícil precisar suficien
tem ente tal a tribución. Tam bién se cita la fam osa d istin 
ción en tre  la naturaleza, physis, y la convención, nomos, 
tan g ra ta  a ciertos pensadores de la sofística (Hipias y An- 
tifonte, p. ej.) ".

3 M. V e c e t t i  estud ió  el tema en su  art. «Technai e  f ilosofía  nel Peri 
technes pseudo-ippocratico», Atti d. Accad. d. Se. di Torino 98 (1964). Pa
ra el tem a en su conjunto, rem ito al excelen te estu d io  de G. C a m b i a n o ,  

Platone e le tecniche, Turin, 1971, y, para la concepción  de los filósotos  
posteriores a Platón, al de M. I s n a r d i  P a r e n t e ,  Techne. M om enti del pen- 
siero greco da Platone a Epicuro, F lorencia, 1966.

4 Sobre esta  d istinción , puesta por Platón en boca de H ipias, véase
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Contra la m edicina y con tra  los m édicos ha habido 
siem pre una desconfianza popular que m aneja una serie 
de tópicos, con tra  los que el au to r del Peri téchnês va a 
esgrim ir con hábil dialéctica sus argum entos. Ya el au to r 
del Sobre la dieta en las enferm edades agudas 8, advierte 
que «toda la ciencia m édica en general tiene que hacer 
frente a una enorm e m aledicencia —diabolen— de los par
ticulares, como si no existiera por com pleto la medicina». 
Aquí el sofista se dirige contra  un adversario  supuesto, 
del que espera  triu n fa r en un certam en, motivo grato  a 
P rotágoras, por la superio ridad  de sus razones. Los de
trac to res de la ciencia del m édico pudieran  aducir los si
guientes argum entos:

1. Las curaciones son debidas al azar, son espon
táneas.

2. Hay enferm os que, sin consu ltar al médico, recu
peran su salud.

3. A pesar de la ayuda médica algunos pacientes 
m ueren.

4. Los m édicos se niegan a tra ta r  o tros casos, alegan
do que son desesperados.

En su apología del a rte  m édico el esc rito r afirm a que, 
ju stam ente por ser una téchnë, la m edicina, que como tal 
técnica es m ucho m ás que la m era ayuda personal de un 
determ inado  médico, tiene un cam po de actuación defi
nido, lim itado por sus medios y por la natura leza de la

el Protágoras platónico, 337 c. Para A ntifonte, léase el am plio Ir. 44 de 
este  so lista . E s in teresante advertir que en el § 2 del Peri téchnês parece  
detectarse un claro eco  de una tesis del m ism o —cf. su Ir. B 1, D K — , tal 
vez en una con traposición  polém ica a doctrinas de Protágoras (cf. la ed i
ción de M. U n t e r s t e i n e r ,  Solisti, vol. IV, Florencia, 1962, págs. 34-38). 
Sobre el lem a es ya clásico  el estudio de F. H e i n i m a n n ,  Nomos und Physis, 
Basilea, 1945. — Más recientem ente, J. D u c a t i l l o n  (en «Qui est l'auleur  
du traite hippocratique de l'Art?», en Corpus Hippocraticum, Actes Coll. 
Muns, Univ. Mons, 1977, págs. 148-158) ha sugerido com o autor de la obra  
a H eródico de Selim bria, so lis ta  y m édico citado por Platón.
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enferm edad, y sólo es eficaz den tro  de estos lím ites. La 
naturaleza m ism a ha m arcado fro n te ras  a su actividad y 
en casos im posibles el m édico obra razonablem ente al re
husar tra ta rlo s. (Este rasgo distingue la antigua m edici
na, es decir, la concepción griega de la medicina, de la me
dicina m oderna que, con su tecnología avanzada, no re
chaza el tra tam ien to  de los enferm os incurables.)

Im portan te es la distinción en tre  las enferm edades 
visibles, es decir, las afecciones externas, y las dolencias 
internas, y no visibles por tanto , ádela. Incluso en éstas 
es no toria la curación eficaz, aunque m ucho m ás lenta y 
difícil, porque el m édico ha de co n je tu rar cómo y dónde 
está afectado el paciente. P ara ello ha de guiarse por los 
signos en los que se exterioriza la afección in terna. Aun
que no cita la fam osa expresión de Anaxágoras: «las apa
riencias son la visión de las cosas no visibles» (ópsis ade- 
lôn tá phainómena), el pensam iento del au to r sugiere eso 
mismo. «Las enferm edades que escapan al examen de los 
ojos quedan som etidas all examen de la inteligencia», di
ce en el cap. 11. Este m étodo de dom inar la enferm edad 
«con el exam en de la inteligencia» (têi tés gnôm ës ópsei) 
supone un d iscern ir con unos crite rios y a p a r tir  de un 
in te rp re ta r los datos sensibles que define a la m edicina 
como un saber real que, precisam ente por p a rtir  de unos 
datos sensibles, no alcanza el esta tu to  de epistem ë  o cien
cia pura, sino que es téchnë, y aun una téchnë  modélica, 
como lo será para  Platón 5. Ese «examen del en tendi

5 P l a t ó n  presenta la m edicina com o un ejem plo de auténtico  saber 
técnico en el Gorgias, la República  (libro II) y el Fedro. En el Filebo 55d 
y ss., advierte que las téchnai se hallan m ás próxim as a la ciencia  abso
luta, la epistim é, en la m edida en que puedan prescindir en su progreso  
de la referencia a la sensib ilidad  y la aprehensión sensib le, la aisthésis. 
Pero esta aisthésis es, com o los m édicos h ipocráticos bien conocían , un 
elem ento im prescind ib le d e  todo in tento  m édico, y aún m ás, com o pro
clam a el autor de Sobre la medicina antigua, la aisthésis toú sóm atos  es 
el métron  indispensable a la existencia m ism a de la m edicina com o autén-
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m iento» es algo muy superio r a la m irada de los ojos, óp- 
sis ton om m átón, y en la colaboración en tre  am bos se ex
presa bien la  concepción del médico como experto en con
je tu ra r, d iagnosticar y tra ta r  a p a rtir  de los síntom as que 
él sabe reconocer, m ediante su ad iestrada com prensión 
(sÿnesis) de los datos recogidos en su examen. Recordemos 
que para  un griego era el examen visual, la ópsis, el senti
do por excelencia, lo que más fina percepción del objeto 
procuraba.

La m edicina puede e jercer su acción curativa tras  ese 
reconocim iento, al in te rp re ta r los datos de acuerdo con 
una experiencia profesional que es algo superio r a la m e
ra  ru tina. Es un saber que puede dar explicaciones res
pecto de las causas de los procesos y acud ir a rem ediar, 
den tro  de unos lím ites y si ac túa en el tiem po oportuno, 
los m ales detectados. En su actividad propia, la de cu rar, 
la therapeía, el médico se com porta como un artesano más, 
un dëmiourgôs, que ejerce su oficio con una habilidad de
rivada de su experiencia y su práctica m ás o menos am 
plia, pero fundam entada en unos conocim ientos cien tífi
cos. Es un technítes que reclam a como profesional un cré
dito y un prestig io  en la polis donde p resta  sus servicios 
para  el bien común.

Hay algunos puntos de relación en tre  este tra tad o  y 
el de Sobre la medicina antigua. Pero hay tam bién una cla
ra divergencia en la consideración del saber específico de 
la ciencia m édica. M ientras que en Sobre la medicina an
tigua se insiste en el aspecto histórico, por así decirlo, de

tica téchné. — Dos veces solam ente, en todo el CH, se aplica el térm ino  
epistémé  al saber m édico: en Ley (en oposición  a la opinión, dóxa) y en 
Lugares en el hombre, donde con m ucha frecuencia se  habla de la iêtrikê  
léchné. (Cf. E . L i t t r é ,  Oeuvres complètes d'Hippocrate, 10 vols., Paris, 
1839-1861, IV, pág. 642 , 1, y VI, pág. 342, 10-11). N inguno de los dos tex
tos es de la prim era época hipocrática. — Entre las num erosas páginas 
dedicadas al estu d io  de la m edicina com o téchné  quiero recordar, por 
su precisión y claridad, las de L. B o u r g e y  en Observation et expérience 
chez les médecins de la Collection hippocratique, Paris, 1953, págs. 231-235.
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la ciencia ya constitu ida, y en su metodología, reclam an
do una independencia de la m ism a respecto  de la filoso
fía y del m étodo de la especulación a p a r tir  de postu la
dos (hypothéseis) dem asiado ab strac to s  y generales, en el 
Pen téchnês se detiene la discusión sobre el saber m édi
co en la constatación de que existe com o un a rte  te rap éu 
tico; y a esta  labor de curación real queda lim itada la in
quisición sobre el valor y el progreso  de la m edicina. Es, 
podríam os decir, una visión m ucho m ás desde fuera que 
la que nos ofrece el escrito  a trib u id o  a H ipócrates. Sobre 
la medicina antigua  tiene una concepción m ás específica 
de la ciencia médica como investigación de la realidad hu
mana, como una historie con m étodos propios y un desa
rrollo científico singular. La finalidad de am bos escritos 
es notablem ente distinta: la apología de la m edicina que 
aquí se nos ofrece es de ca rác te r re tó rico  y se contenta 
con una visión estática de la m edicina existente como pro
fesión eficaz y aceptada. A n uestro  au to r le basta con de
m ostrar que los argum entos de los detracto res de tal pro
fesión carecen de base. Los m édicos p rueban  con sus he
chos lo que él ha declarado en su discurso.

Tras seña lar esto, conviene decir que Sobre la ciencia 
médica está  redactado  con claridad , y resu lta  un testim o
nio interesante de la apreciación y consideración de la me
dicina en la época de la sofística y la ilustración ateniense.

Para la traducción he seguido el texto ed itado  por W. 
H. S. Jones en Hippocrates, vol. II, Loeb Class. Libr., Lon
dres, 1923 (con reed.), págs. 190-217.

C a r l o s  G arcía  G u a l
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Hay quienes han convertido en prop ia ciencia el dita- 1 
m ar las ciencias; si bien no creen dedicarse a lo que yo 
digo, sino hacer una dem ostración pública de su saber 
personal. Pero a mí el llegar a descubrir algo de lo des
conocido, cualqu ier cosa que resu lte  de m ayor provecho 
inventada que ignorada, me parece que es afán y tarea pro
pios de la inteligencia, e igualm ente, el realizar hasta  su 
conclusión lo que estaba hecho a m edias. En cam bio, el 
em peñarse en desprestigiar con palabras m aliciosas lo ha
llado por los o tros con un m étodo científico, sin correg ir 
nada, sino difam ando los descubrim ientos de los enten
didos ante los ignorantes, no me parece afán y ta rea  de 
la inteligencia, sino, m ás bien, m aledicencia na tu ra l o 
torpeza.

Pues, desde luego, sólo a los faltos de una preparación 
científica les es adecuada esa actividad, propia de gente 
am biciosa, pero  incapaz en todo, de u tilizar su m ezquin
dad para ca lum niar los trabajos de sus vecinos, si les sa
len bien, y en m ofarse de ellos, si les salen mal. A quienes 
incurran en sem ejante conducta respecto a las dem ás pro
fesiones, que los rechacen los que las dom inan, los que 
tengan in terés en ello y en los puntos que les interesen. 
El d iscurso  que ahora  presento  va a oponerse a quienes 
de tal m odo com ercian con la m edicina, y está envalento
nado a causa de la gente a quien censura, bien equipado
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por la ciencia que viene a socorrer, y muy capacitado  por 
la sab iduría  en la que recibió su educación.

2 Ahora bien, me parece que no hay, en absoluto, ningu
na ciencia que no sea real. Porque también es absurdo juz
g a r que cua lqu iera  de las cosas que son no existen. Pues 
de las cosas que no existen, ¿quién podría observar su en
tidad y enunc ia r cómo son? Porque, si tu era  posible ver 
lo que no existe, de igual m odo que lo que existe, no sé 
cómo alguien podría considerar no existentes esas m is
mas cosas que puede ver con sus ojos y percib ir en su en
tendim iento que son. Pero no hay cuidado de que sea así. 
Al contrario , siem pre se ven y se conocen las cosas que 
son, y lo que no existe ni se ve ni se conoce '.

Se conocen, en efecto, los objetos de las ciencias aho
ra constitu idas, y no hay ninguna que no se vea estableci
da sobre un modelo r e a l Y  yo opino que tam bién tom a
ron ellas sus nom bres de los objetos. Pues sería absurdo, 
e im posible, considerar que los objetos surgieron de los 
nom bres. Los nom bres son convenciones sobre la na tu 
raleza, y los objetos no son convenciones, sino productos 
natu ra les J.

1 Todo e s te  párrafo tiene un m arcado tono filosófico , que respon
de ai principio e leá tico  de que só lo  lo que e s  puede pensarse y percib ir
se, m ientras que de lo no ex isten te  nada puede decirse. E ste eco  de las  
dilundidas tesis  de Parm énides llevó a A. E. Taylor a postular que el autor 
del tratado pertenecería  a la escuela  eleática.

2 Traduzco por «m odelo» el térm ino griego eidos (que luego utiliza
rá, técn icam ente. Platón con un uso propio para designar la idea o for
ma  esencial de los objetos) y tam bién por «objeto». En este  uso  preplató- 
nico (tam bién en Sobre la m edicina antigua  15). ya se percibe un cierto  
rigor en su sentido: alude al asp ecto  visib le, reconocib le, y, por lo tanto, 
base del con ocim ien to  y la experiencia, de lo real. La raíz de eidos es la 
que tenem os en el verbo latino video, y la conexión con el «ver» estaba  
muy clara para un griego.

3 N uestra  traducción intenta recoger el orden de palabras en los 
m anuscritos, a riesgo de repetir la referencia a la naturaleza. El térm ino  
phÿsios, que va en e llo s tras nomothetem ata, fue trasladado por Gom- 
perz al final de la frase, tras blastemata, en una conjetura excelente; pe-
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Pues bien, sobre estos tem as, si alguno no se en tera  3 
suficientem ente por lo dicho, podrá in stru irse  m ás c la ra
m ente en o tros estudios. Acerca de la m edicina, pues so
bre ésta es mi charla, voy ahora a hacer mi disertación; 
y en prim er térm ino voy a defin ir lo que considero que 
es la m edicina: el a p a rta r  por com pleto los padecim ien
tos de los que están enferm os y m itigar los rigores de sus 
enferm edades, y el no tra ta r  a los ya dom inados por las 
enferm edades, conscientes de que en tales casos no tiene 
poder la medicina. Cómo, pues, actúa, y cómo es capaz de 
ac tu ar continuam ente, sobre eso va a versar el resto  de 
mi exposición. Y en el curso de mi d isertación sobre esta 
ciencia re fu taré  al m ism o tiem po los argum entos de los 
que piensan m enospreciarla, en aquel punto  en que crea 
cada uno de sus detracto res que anda acertado.

El comienzo de mi exposición es algo que será, cierta- 4 
mente, adm itido por todos. Que algunos de los tra tados 
por la m edicina se curan, está reconocido. Pero no todos.
Y en esto ya se hacen reproches a la ciencia, y afirm an 
los que dicen lo peor que en tre  los afectados por las en
ferm edades los que escapan a ellas escapan por casuali
dad, y no por la ciencia. Yo no voy a privar, yo no, a la 
suerte de ninguna influencia, pero creo que en aquellas 
enferm edades que son mal tra tad as  las m ás de las veces 
se p resen ta la m ala suerte , m ientras que las bien tra ta 
das consiguen buena suerte 4. Además, ¿cómo es posible

ro que es claram ente una lectio facilior. — Hay aquí una alusión a la doc
trina protagórica sobre la convencionalidad de los nom bres (que también  
puede rem ontar hasta Parménides), que Platón volverá a tratar en su Crá- 
tilo. Frente a los onómata, frutos de la convención , los et'dea serían fru
tos naturales, blastémata, literalm ente «brotes» (com o los vegetales) de 
la naturaleza. Lo que funda la ciencia es, precisam ente, e se  carácter de 
estar dirigida no hacia los nom bres convencionales (nomothetémata), s i
no hacia los objetos m ism os en su m anifestación  visib le  (eidea).

4 Acerca de la oposición  lych ë /  téchnë: «casualidad» ! «ciencia», re
m itim os a lo apuntado en la Introducción, y Sobre la medicina antigua  
(MA) 15.
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a quienes han recobrado la salud acharcarlo  a alguna otra 
causa sino a la ciencia médica, si utilizándola y sirviéndo
se de ella se han curado? Pues no quisieron contem plar 
el m ero ro s tro  de la fortuna, y por ello se entregaron  a 
sí m ism os a la ciencia, de form a que están  liberados de 
una dependencia de la suerte, pero no, sin em bargo, de 
una dependencia de la ciencia. Y con esa m edida se en
tregaron y confiaron en ella, y de tal modo adm itieron su 
realidad y reconocieron su eficacia al ver realizado su 
efecto.

5 Dirá ahora mi oponente que tam bién muchos enfermos 
se han curado  sin acud ir a un médico, y yo no voy a des
confiar de su palabra. Pero me parece que es posible se r
virse de la m edicina sin acudir a un médico, no en el sen
tido de saber lo que es correcto  o lo no correcto  en ella, 
sino en lo de conseguir éxito tra tándose a sí m ismos del 
mismo m odo como los hubieran tra tad o  de haber acudi
do a m édicos. Precisam ente eso es un gran testim onio en 
favor de la realidad de la ciencia, de que existe y es g ran
de, que se vea que incluso los que no creen en ella se sal
van g racias a ella.

Pues es muy necesario  que incluso los que no acud ie
ron a m édicos, que estaban enferm os y se curaron, sepan 
lo que hicieron o no hicieron para  cu rarse . Porque reco
braron su salud m edicándose con el ayuno o abundante 
alim entación, con abundan te bebida o con sed, o con ba
ños o con abstenerse de ellos, con ejercicios o con repo
so, con sueños o con insomnio, o bien con una mezcla de 
todo eso. Y al haber experim entado m ejoría les es muy 
necesario  haber conocido qué fue lo que les benefició, y 
cuando sufrieron  daño qué fue lo que les dañó al experi
m en tar el daño. Que no todo el m undo es capaz de cono
cer lo que se distingue por ser beneficioso y lo que le es 
dañino. Si, por lo tanto, el que pasó una enferm edad sabe 
elogiar y cen su ra r algo de los tra tam ien tos del régimen 
con el que recobró la salud, todo eso ha lla rá  que es pro-
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pío de la m edicina. Y no menos los erro res que los acier
tos son pruebas de la existencia de tal ciencia. Pues lo que 
le ha beneficiado le benefició al serle adm inistrado correc
tam ente, y lo que le causó daño le dañó por no serle ad
m inistrado correctam ente. Ahora bien, donde tan to  lo co
rrecto como lo incorrecto  tienen uno y o tro  su definido 
límite, ¿cómo no ha de haber una ciencia? 5. Pues yo afir
mo que esto es lo propio de la ausencia de ciencia: que 
no haya nada correcto  ni incorrecto. Pero donde existen
lo uno y lo otro, eso no puede ser ya obra del azar, sino 
de la ciencia.

Aún más: si, en efecto, sólo por m edio de medicamen- 6 
tos, purgativos y astringentes, lograran la curación la me
dicina y los m édicos, pudiera ser débil mi argum ento. Pe
ro el caso es que se ve claram ente que los médicos de m ás 
prestigio curan m ediante dietas y o tros tratam ientos, que 
nadie negará, no sólo un médico, sino tam poco un p arti
cular inexperto que los haya escuchado, que provengan 
de su ciencia. Nada hay, pues, ineficaz en lo que p rescri
ben los buenos m édicos y la m edicina m ism a, y en m u
chísim as cosas de las que crecen o se p reparan  están  p re
sentes las propiedades esenciales de las cu ras y los m edi
camentos, de modo que tam poco a ninguno de los que se 
curan sin m édico le es posible achacarle el m érito  al azar 
espontáneo6 con un razonam iento justo. Pues lo espontá
neo no aparece por ningún lado apenas se examina la cues
tión. Porque todo lo que acontece puede m ostrarse  que

5 Sem ejante punto de vista está  expresado en el com ienzo de MA. 
El criterio de la orthótes y lo oríhón  es uno de los básicos para postular  
la existencia de una técnica real, que se atiene a unas reglas y norm as tijas.

6 7o  autom aton, «lo que se produce por sí m ism o, lo espontáneo», 
es algo d istin to  del m ero azar, o de la fortuna, lÿchê, en cuanto que pare
ce subrayar lo m ecánico y sin objeto  del proceso  por el que aparece tal 
fenómeno; tÿche indica, m ás bien, la irresponsabilidad, y alcanza una pro
yección m ás am plia. La palabra aparece ya en D e m ó c r i t o  (fr. B 182) y, 
probablemente, también en Anaxágoras (a juzgar por P l a t ó n ,  Fedón 98b-c).
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sucede por algo, y en este «por algo» 7 se ve claro que lo 
espontáneo no tiene ninguna realidad, sino que es sólo un 
nom bre. Y la m edicina, tanto  en esos resu ltados «por al
go» como en los actos de previsión, se ve y se ha de ver 
siem pre que tiene una realidad.

Esto o algo así podría, pues, decirse tren te  a quienes 
atribuyen la salud recobrada al azar, y se lo escatim an a 
la ciencia. En cuanto  a los que niegan la ciencia por las 
m uertes desdichadas de algunos enfermos, me adm ira qué 
notable argum ento  esgrim en para  sostener que el in for
tunio de los que han m uerto  está  falto de culpa, y que la 
culpable es la inteligencia de los que p ractican  la m edici
na. Arguyen que los m édicos pueden haber p rescrito  m e
dicinas inconvenientes, y que los pacientes no pueden ha
ber desobedecido sus prescripciones.

Ahora bien, es m ucho más lógico que los enfermos sean 
incapaces de cum plir lo que se les ha p rescrito  que el que 
los m édicos prescriban  lo que no debieran. Los unos ac
túan con sano entendim iento y con cuerpo  saludable, to
m ando en consideración el caso presente y aquellos otros 
del pasado que se le presen taron  con iguales síntom as, de 
m odo que pueden decir cómo se pusieron a salvo los que 
trataron en o tras ocasiones. Pero los o tros no saben lo que 
padecen ni por qué padecen, ni lo que va a suceder a p a r
tir  de su situación actual, ni lo que suele pasar en los ca
sos sem ejantes a esos, y reciben las prescripciones del mé
dico, aquejados por el dolor presente, tem erosos del fu tu 
ro, llenos de enferm edad, vacíos de alim entos, ansiosos 
de recib ir algo con tra  la enferm edad m ás que lo conve
niente a su salud; sin deseos de m orir, pero  incapaces de 
soportarlo  con firm eza. En tal situación, ¿qué es lo pro-

7 En tói diá ti tenem os una expresión  sustantivada d e  un giro pre
posicional para indicar la causa, en lugar del nom bre abstracto. Si lee
m os ese ti con acento: là dià ti, «el porqué», la expresión  nos recuerda  
una categoría  aristotélica .
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bable: que ellos hagan lo que les prescrib ieron  los m édi
cos, o que hagan o tras cosas que las p rescritas?  ¿O que 
los médicos p rescriban  a quienes se hallan en esa condi
ción que mi relato ha aclarado  hace un m om ento, cosas 
que no debieran? ¿Es que no es m ucho m ás verosímil que 
los médicos den las prescripciones convenientes, y que los 
otros naturalm ente sean incapaces de obedecerles, y al no 
obedecerles se precipiten en la m uerte, cuya causa los que 
no razonan rectam ente la atribuyen a los no responsables 
en nada, liberando a los culpables?

Hay algunos que hacen reproches a la m edicina tam- 8 
bién por m otivo de los que no quieren tra ta r  a los ya do
m inados por la enferm edad, diciendo que se m edican 
aquellos casos que por sj mismos se curarían , pero los que 
necesitan de im portan te socorro  no los tom an en sus m a
nos, y que sería preciso, si fuera una ciencia la m edicina, 
que los m edicara a todos por igual.

Pero los que dicen eso, si les reprocharan  a los m édi
cos que, cuando hacen esas afirm aciones, no los cuidan 
a ellos como a locos, les harían reproches más razonables 
que al reprocharles lo otro. Pues si alguno reclam a a la 
ciencia lo que ni puede la ciencia, o a la natu ra leza lo que 
la naturaleza no produce naturalm ente, desconoce que su 
ignorancia es m ás afín a la locura que a la incu ltu ra  *. 
Pues para  aquello que podemos dom inar por medio de re
cursos natu ra les o por instrum entos de la ciencia, en eso 
nos es posible ser p rofesionalesv, pero en lo dem ás no es

8 La i rase, en la que se contrastan el poder de la physis y  el de la
téchnë  es im portante. Los lím ites m arcados por la naturaleza son algo
fijado, según el pensam iento  antiguo, para siem pre. La frase está  tam 
bién muy cuidada desde el pum o de vista estilístico: ei gár lis e téchnën 
es hà m e téchnë, e physin es ha m e physis péphyken, axioseie dynasthai, 
agnoei ágnoian arm ózousan maniêi m àllon e am athili.

v Los dem iuurgo ídom inan los objetos por m edio de «los instrum en
tos de las artes» (toisi le ton physíón toisi te tôn technéón orgánois epi- 
kratein). La relación entre «dominio» e instrum entai técnico es sugestiva.
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posible. Cuando una persona sufre algún mal que es su
perio r a los medios de la medicina, no se ha de esperar, 
en modo alguno, que éste pueda ser superado por la 
medicina.

Así, p o r ejemplo, de los cáusticos em pleados en m edi
cina, el fuego es el que cauteriza en extremo, pero hay m u
chos o tros m enos fuertes que él. Lo que se resiste a los 
cáusticos m enores todavía no es evidente que sea incu ra
ble. ¿Pero cómo no va a ser incurable lo que se m uestra  
superio r a los m ás potentes? Aquellos casos en que se re 
cu rre  al fuego como reparador y que no se dejan som eter 
por él, ¿acaso no m uestran  que necesitan o tra  ciencia, y 
no de ésta  en la que el fuego es un instrum ento? Mi razo
nam iento es el mismo acerca de los demás recursos de que 
se sirve la  m edicina, que de todos ellos afirm o que, en los 
casos que el médico no los aplica con éxito, hay que echar
le la cu lpa al poder de la dolencia, no a la ciencia.

Los que hacen reproches a los que no tra tan  a los ca
sos perd idos les exhortan a tom ar en sus m anos tanto  
aquellos enferm os a los que no conviene como a los que 
es conveniente tra ta r. Al hacer esas exhortaciones reciben 
la adm iración délos que son médicos de nombre, pero son 
tom ados en brom a por los que lo son tam bién de oficio. 
Desde luego que los expertos de esta profesión no necesi
tan  ni los reproches ni las alabanzas de gente tan insen
sata, sino los de quienes han reflexionado en qué sentido 
son satisfactorias las actuaciones de los profesionales bien 
cum plidas, y de qué andan faltas si defectuosas, y en esos 
fallos, cuáles deben achacarse a los profesionales y cuá
les a los propios pacientes.

9 Lo que a tañe a las dem ás ciencias se d irá  en o tra  oca
sión y en otro  discurso, pero las cosas pertinentes a la m e
dicina, cómo son y cómo deben juzgarse, unas el d iscu r
so ya desarrollado, y o tras el presente va a enseñarlas. Des
de el punto  de vista de quienes tienen bastan tes conoci
m ientos en esta  ciencia existen dos clases de enferm eda-
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des: unas que se presentan  en lugar bien visible y que no 
son muchas, y las o tras, que están en lo no aparente y que 
son num erosas '°. Las prim eras b ro tan  en la piel, con 
erupciones, o cam bio de color, o hinchazones en lugar vi
sible. Perm iten, pues, m ediante el exam en ocu lar y el pal
parlas, perc ib ir su dureza y su hum edad, y si están  frías 
o calientes, y cómo son tales por la presencia y ausencia 
de lo uno y lo otro. En todos estos casos los rem edios de
ben ser infalibles, no porque sean fáciles, sino porque es
tán descubiertos. Han sido descubiertos y están al alcan
ce ciertam ente no de los que quisieran, sino de quienes 
están capacitados en ellos. Y tienen tal capacidad quie
nes no carecen de form ación y no andan  escasos de habi
lidad natural.

Con que respecto de las dolencias m anifiestas debe es- 10 
ta r así bien provista la ciencia; y, no obstante, tam poco 
ha de an d a r desprovista fren te  a las m enos m anifiestas. 
Éstas son las que están referidas a los huesos y a la cavi
dad interior.

Y el cuerpo tiene no sólo una cavidad, sino varias más. 
Hay, por una parte , dos que reciben el alim ento y lo ex
pulsan, y, luego, o tras  más, d istin tas de éstas, que cono
cen quienes se in teresan por estas cosas. Pues los m iem 
bros que tienen carne que los envuelve, lo que llaman mús
culo, todos poseen una cavidad interior. Porque cualquier 
m iem bro suelto, ya esté recub ierto  por piel o por carne, 
está hueco. Y, cuando está sano, está lleno de aire; y, cuan
do está enferm o, de un líquido tu rb io  ". Desde luego tie
nen esa carne los brazos, la tienen los m uslos, la tienen 
las piernas. Pero, además, incluso en los sectores faltos 
de carne existen cavidades com o éstas que se han indica-

10 La distinción entre medicina externa y medicina in terna es de pri
m era im portancia, incluso desde la óptica  del profano.

11 O bien «pus». La palabra griega es ichor, poco técnica en tal 
sentido.
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do en los provistos de carne. Así el llam ado «tórax» l2, en 
el que está  albergado el hígado, la esfera de la cabeza, en 
donde está  el cerebro, y la espalda, jun to  a la que están 
los pulmones; ninguna de estas partes hay que no esté hue
ca, llena de m uchos in tersticios, a los que nada im pide 
ser recipientes de m uchas cosas, de las que algunas da
ñan algo a su poseedor y o tras en cam bio le son muy pro
vechosos. Además de estos in tersticios hay m uchos con
ductos sanguíneos y nervios, no sueltos en medio de la ca r
ne, sino extendidos a lo largo de los huesos, ligamento con
jun to  de las articulaciones, y en cierta m edida las m ismas 
articulaciones, en las que giran los extrem os ensam bla
dos de los huesos dotados de m ovimiento. De éstas ju s ta 
m ente no hay ninguna que no resulte porosa y tenga en 
torno unas celdillas, que pone en evidencia el líquido 
turb io  13 que em ana de las m ism as cuando se las abre, y 
sale en can tidad  y causando m uchos dolores.

11 Desde luego que nada de lo dicho le es posible saberlo  
a nadie por verlo con sus ojos. Por ello he denom inado 
«oscuras» 14 a estas cosas y así han quedado juzgadas por 
la ciencia. No es que nos tengan bajo su dom inio por ser 
oscuras, sino que han sido som etidas en la m edida de lo

12 Hó te gàr thorëx kaleómenos. Todavía se percibe el origen m eta
fórico de la denom inación del tórax, ya que el thôrêx es la pieza de la 
arm adura, o coraza, que recubre  el tronco. Es ¿stc  uno de los prim eros 
ejem plos del uso m etafórico (junto con Eur., Her. fur. 1095) del térm ino 
para  a lud ir a lo que nosotros, con o tra  m etáfora, llam am os el «tronco» 
humano.

13 De nuevo el térm ino es ichor. Cf. L a in  E n t r a l o o , La m edicina hi- 
pocrática, pág. 147. Esta palabra  comenzó por significar el líquido claro  
que corría  por las venas de los dioses, en lugar de la sangre propia de 
los mortales. En su decurso diacrónico su sentido se ha degradado, a partir 
de la oposición en tre  ichdr y sangre norm al, hasia  ese significado d i
sturb io  líquido», «humor» o «pus blanquecino» que aquí tiene. Para más 
precisión, véase el art. de M.-P. D u m i n i l , «Le sens d'ichôr  dans les textes 
hippocratiques», en Corpus Hippocraticum. Actes du Coll. hipp. de Mons, 
Mons, 1977, págs. 65-76.

14 Adëla signilica «no evidentes», «imposibles de m ostrar».
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posible. Y es posible en la. m edida en que las natura lezas 
de los enferm os adm iten el ser objeto de examen y las de 
los que investigan estén d ispuestas a tal investigación. 
Cierto que se conocen con m ucho m ás esfuerzo y con m u
cho m ás tiem po que si pudieran verse con los ojos.

El caso es que las enferm edades que escapan al exa
men de los ojos quedan som etidas al examen de la 
inteligencia.

Por lo demás, de cuanto sufren los enferm os por el he
cho de no ser observados ráp idam ente, no son culpables 
los que los atienden, sino la natu ra leza  del paciente y la 
de la enferm edad. El médico, ya que no le ha resu ltado  
posible ver lo que causa el daño ni en terarse  de oídas, lo 
aborda con su razonam iento. Porque, ciertam ente, lo que 
los pacientes de enferm edades in ternas in tentan re la ta r 
de sus dolencias a los que les atienden, lo notifican m ás 
sobre la base de sus conjeturas que sobre sus conocim ien
tos. Pues si conocieran sus enferm edades, no habrían caí
do en ellas. Porque.es propio de la m ism a inteligencia IS 
el conocer las causas de las enferm edades y el saber aten
der a ellas con todos los cuidados que impiden que los 
padecim ientos se hagan m ayores.

Así que cuando no es posible escuchar un inform e fia
ble de lo que se le cuenta, el m édico ha de re cu rrir  a otro  
medio de observación. Y de la len titud  consiguiente no es 
culpable la ciencia, sino la natu ra leza  de los cuerpos hu
manos. La ciencia, pues, considera oportuno  in ten ta r la 
cura después de inform arse, exam inando cómo cu ra rá  no 
con audacia, sino con entendim iento, y m ás bien con sua-

15 Tés autés synésios. El conocer y el c u ra r  son dos aspectos funda
m entales de la conciencia del médico. Sÿnesis signitica eso: «com pren
sión»,«conciencia» y «entendim iento». Para tal conocim iento, el médico 
atiende a las inform aciones orales de los pacientes, pero sobre lodo, más 
allá de esas conlesiones, a su observación de los síntom as, com o indica
rá Pronóstico.
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vidad que po r m edio de violencia. Y la natu ra leza hum a
na, si es capaz de som eterse a examen, tam bién es capaz 
de ser curada. Pero si en el tiem po en que es exam inada 
resulta vencida (por el mal) a causa de que el paciente acu
de tard íam en te  al m édico o bien por la rapidez de la en
ferm edad, se p roducirá  la m uerte.

Pues si la enferm edad avanza desde un m ism o punto  
de salida que la cura, no es m ás rápida que ésta, pero  si 
le tom a adelan to  inicial es m ás rápida. Y le tom a ventaja 
a causa de la densidad de nuestros cuerpos, en los que las 
enferm edades habitan  en terreno  no fácil de observar, y 
a causa de la negligencia de los propios enfermos. Que sue
le ocurrir. Pues quieren cu rarse  no al ser atacados, sino 

.estando ya invadidos por sus dolencias.
12 Desde luego, el poder de la ciencia es m ás digno de ad

m ira r cuando produce el restablecim iento  de alguno de 
los enferm os de dolencias in ternas que si tra ta ra  a los 
incurables le.

No hay en ninguna de las profesiones descubiertas una 
pretensión sem ejante. Sino que en tre éstas aquellas que 
realizan su oficio por m edio del fuego, cuando éste no es
tá presente están  inactivas, y sólo activas cuando se ha 
encendido el fuego. Y todas aquellas a rte s  que ejercen su 
oficio con m ateria les que pueden rectificarse: unas, con 
m aderas, o tras , con cueros; o tras por p in tu ra  (o grabado) 
en bronce, h ierro , y o tros elem entos sem ejantes a éstos, 
y así son la m ayoría de los oficios, siendo los objetos pro
ducidos por esas artes y trabajados en esos m ateriales fá
ciles de conform ar y rectificar, y con todo, no atienden 
en su traba jo  tan to  a la rapidez como a la corrección. Y 
sin excederse, siem pre que les fa lta  alguno de sus in s tru 
mentos, cesan. Y aunque tam bién en ellas la len titud  es

16 Gomperz supone una laguna en el texto a p a rtir  de este punto. Jo
nes cree que el p á rra fo  siguiente se halla bastan te  corrup to .
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inconveniente a su in terés y provecho, sin em bargo se la 
prefiere.

La m edicina, que está privada, tan to  en lo referen te a 13 
los abscesos puru len tos como en lo del hígado y los riño
nes, y en lo de todas las afecciones de la cavidad in terior, 
de ver algo con la m irada, con lo que todos ven todos sus 
objetos del modo m ás cabal, ha encontrado, sin em bargo, 
otros m edios para actuar. Con que por la claridad o la as
pereza de la voz, por la precipitación o len titud  de la res
piración, y por cada una de las secreciones, que suelen eva
cuarse a través de las salidas que están destinadas a cada 
una de ellas, de sus olores, colores, unas veces, y de su 
fluidez y espesor o tras, la m edicina tom a sus m edidas y 
conjetura de qué son síntom as tales indicios y qué partes 
son las afectadas o las que pueden serlo.

Cuando esto no se revela, y la natu ra leza por sí m isma 
no envía al ex terio r tales indicios, ha encontrado  m edios 
de obligarla, con los que la naturaleza, forzada sin daño, 
los da. Y, en cuanto  ella los em ite, indica con éstos a los 
expertos de la ciencia lo que debe hacerse. Por ejemplo, 
se ve obligada por m edio de la acidez de alim entos y be
bidas a expulsar la flema l7. De ese modo, al quedar a la 
vista algo, perm ite conjeturas sobre aquellas partes que 
están en un lugar cuya visión es im posible. En o tros ca
sos se fuerza la respiración, por m edio de m archas, ca
rreras, y subidas en cuesta, a que revele aquello que pue
de indicar. Produciendo sudores por los tra tam ien tos an
tedichos, por las em anaciones de líquidos cálidos por la 
fiebre se obtienen indicios de lo que tales síntom as indi
can. Hay tam bién secreciones de la vejiga que son m ucho 
más suficientes para  expresar la enferm edad que las que 
se elim inan a través de la piel.

17 Tó phlégma, «tierna» o «pituita», es uno de los cuatro  hum ores 
básicos en la teoría  antigua. No se olvide, p o r o tra  parte, que nuestro  
au to r no es un profesional y que su lenguaje no es, en estos ejem plos, 
muy técnico.
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Además (la ciencia médica) ha inventado bebidas y ali
m entos tales, que, al re su lta r m ás calientes que los ele
mentos causantes de la fiebre, los derriten y los hacen fluir 
hacia afuera, a ellos que, de no su frir ese trato , no se di
solverían. Con que, unas veces por unos m edios y o tras 
por otros, son diversas las secreciones y los síntom as p ro 
porcionados, de modo que no es extraño que las descon
fianzas se hagan duraderas y los intentos de curación m ás 
lentos, cuando los signos que han de in te rp re ta rse  se p re
sentan ante el entendim iento  del m édico a través de di
versas in terp re taciones 

14 Por lo tan to , que la m edicina posee en sí m ism a efica
ces razonam ientos para sus curas, y que con ju stic ia  pue
de negarse a a tender las enferm edades que no tienen cla
ra  solución, y que puede tra ta r  enferm edades sin com e
ter errores, lo dem uestran  las palabras ahora dichas y las 
actuaciones públicas de los entendidos en la ciencia, que
lo evidencian con sus obras, despreocupándose de los d is
cursos, porque consideran que la gente tiene una confian
za más n a tu ra l por los hechos que ven que por lo que pue
dan oír w.

18 Todo este capítu lo  es muy in teresante  desde el punto de vista de 
la concepción del m étodo de la m edicina, basado en la conjetura (tekmaí- 
resthai) y en la in te rpretación  (herméneia) de los signos y síntom as que 
se ofrecen a su com prensión terapéu tica  (ten therapeúousan synesin). A 
p a r tir  de los indicios externos, él diagnostica sobre las causas no visi
bles de la enferm edad  y les busca remedio.

Iv «Los ojos son testigos más exactos que los oídos» decía H e r a c l i 

t o  (ir. 101a); y una sentencia popular dice: «los oídos suelen ser menos 
dignos de fe que los ojos», según recoge H e r o d o t o , 1 8.
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INTRODUCCIÓN

El escrito  Sobre la Medicina Antigua (MA) es un dis
curso epidictico destinado no a profesionales, sino a un 
público cultivado en general. Este tipo  de d iscursos o ló- 
goi proliferaba en el s. va. C. y era la form a m ás corrien te 
de la obra escrita  en prosa. El m ayor in terés de MA rad i
ca, en p rim er lugar, en que es la única ob ra  del Corpus 
Hippocraticum  que aborda la cuestión del nacim iento  de 
la m edicina, respondiendo a una c lara  concepción histó
rica —y no cíclica— del desarro llo  de la ciencia m édica 
y del conocim iento hum ano. Pero, sobre todo, rad ica en 
el hecho de que, jun to  con o tros pocos escritos del CH (So
bre la ciencia médica, Sobre la naturaleza del hom bre  y 
Sobre las ventosidades), tiene un ca rác te r  program ático: 
su objeto no es una enferm edad concreta, ni un grupo de 
ellas, sino la m edicina corno tal, de la que se hace una de
fensa global fren te  a sus detractores, que llegan incluso 
a negar su existencia. Su atención se cen tra  en un proble
ma de principio o método; se habla de la esencia de la me
dicina, de sus m edios y fines, de sus logros y lím ites. Con
tiene tem as que aparecen tam bién en o tros tra tad o s m e
todológicos, pero  se distancia de ellos por el rechazo de 
toda sim plificación y de todo postu lado previo como ba
se del conocim iento médico.

La «cuestión hipocrática» ha quedado sin resolver de 
modo definitivo y, por ello, son escasos los datos fiables
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que poseemos sobre el au to r de MA y la fecha de su com 
posición. Desde que L ittré ' creyera en co n trar en este 
tra tad o  lo que el Fedro p latónico adm ira de H ipócrates, 
o tro s au to res han suscrito  la opinión de que es MA el es
crito  h ipocrático  que m ejor refleja el m étodo al que a lu 
de Platón en  su diálogo 2. Ello supondría haber descu
bierto  el núcleo auténtico  del pensam iento de H ipócrates 
y, con ello, el punto de referencia en el que habría que apo
yarse para  dem ostrar la auten ticidad  de o tros tra tados. 
Sin em bargo, aunque autoridades como Gomperz, Jaeger, 
R obert o S teckerl han  seguido a L ittré, o tro s críticos no 
ven en MA una  ob ra  de H ipócrates o de su escuela. M ien
tra s  Bourgey 3 lo encuadra  en un estad io  arcaico  de la 
m edicina de Cos. D ille r4 ve en él tan tas analogías con el 
pensam iento  platónico, que lo data en la p rim era  m itad 
del s. iv; W anner lo considera ob ra  de la escuela Cnidia, 
añadiendo que en é) se ve claram ente la huella de la co
rrien te  p itagórica que rep resen ta  Alcmeón de Crotona 5. 
No obstante, la opinión hoy m ás generalizada, m anten i
da por Bourgey, Joly, Festugière y o tros, lo considera un

1 E. L i t t r é , Oeuvres com plètes d ’Hippocrate, 10 vols., París, 
1839-1861, I, págs. 2 9 4 ^  sigs.

2 P l a t ó n , Fedro 27üc: «De acuerdo con H ipócrates el Asclepiada, es 
im posib le con ocer  la naturaleza del cuerpo sin con ocer la naturaleza del 
todo.» E sta frase, así com o el pasaje com pleto  (270a-d) en el que Sócra
tes m antiene su opinión d e que la retórica tiene el m ism o carácter que 
la m edicina, vienen siendo uno de los textos fundam entales en los que  
se  asienta  toda la llam ada «cuestión  hipocrática». Los que ven en MA el 
tratado a que alude el Fedro, piensan que Platón se refería, concretam ente, 
al cap. 20, en el que se aborda el tema de la absolu ta  prioridad de la m e
dicina para el conocim iento  de la phÿsis.

1 L. B o u r g e y , Observation et expérience chez les m édecins de la 
Collection Hippocratique, Paris, 1953, pág. 196, n. 1.

4 H. D i l l e r ,  «H ippokratische M edizin und a ttisch e Philosophie», 
Hermes 80 (1952), 385-417.

5 H. W a n n e r , S tud ien  zu  «Peri archaies ietrikesn, Zurich, 1939, pág.
9 7 .
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típico escrito  de Cos Nadie duda, en todo caso, de que 
se tra ta  de uno de los grandes escritos de la colección hi
pocrática; y, en general, se adm ite que, si no es ob ra  de 
H ipócrates, sí que es tá  próxim a a sus enseñanzas o a su 
influjo. Su fecha de com posición puede situarse  en tre  los 
años 440 y 400 a. C., probablem ente después de Pronósti
co, Sobre la enferm edad sagrada y Sobre la dieta en las 
enferm edades agudas, tra tado  este ú ltim o con cuyo con
tenido guarda especiales conexiones.

El au to r no es un m ero d ie te ta  p a ra  quien la m edicina 
se reduzca esencialm ente al régim en, como pretende 
J o ly 7; ni tam poco, como opinan o tro s  ·, un conservador 
que se resis ta  a adm itir las teo rías m ás m odernas de la 
época. Es, al m ism o tiempo, un  m édico cualificado y un 
excelente crítico, con un agudo sentido del m étodo y una 
am plia experiencia práctica. Sus desarro llos, esquem áti
cos y lógicos, denotan un conocim iento preciso del pen
sam iento de su época y una asim ilación crítica de concep
tos tom ados de la m edicina o de o tros cam pos del saber.

Para enm arcar debidam ente MA, hay que tener en 
cuenta el influjo de la filosofía jonia en los escritos m édi
cos hasta  H ipócrates, la existencia de escuelas m édicas 
ya desarrolladas cuando se escribe este tra tado  y los prin
cipales elem entos doctrinales recogidos en la o b ra  y re- 
elaborados por ella.

6 Tras la m ucha tinta vertida sobre el tratado y su atribución a Hi
pócrates o a su  escu ela , actualm ente la crítica  se  orien ta  hacia o tros as
pectos internos, dejando un tanto de lado las cu estio n es de atribución, 
cronología y autenticidad. Para una visión m ás com pleta  del tem a y un 
estado de la cuestión , cf. G. E. R. L lo y d , «The H ippocratic Ouestion», 
Class. Quart. 25 (1975), 171-192, y J. M a n s f e ld ,  «Plato and the M ethod of 
Hippocrates», Creek, Rom an and B yzantine S tudies  21 (1980), 341-362.

7 R. J o ly ,  Le niveau de la science hippocratique, Paris, 1966, págs. 
156 y sigs.

8 L. E d e l s t e in ,  The idea o f Progress in Antiquity, Baltim ore, 1967, 
págs. 25 y sigs.; E. R. D odds, The Ancient Concept o f Progress and 
other essays, Oxford, 1973, págs. 11-12.
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Como es sabido, el influjo de los pensadores jonios lle
ga, a través de Empédocles, hasta las escuelas médicas itá
lica y cnidia, a las que se enfren ta nuestro  tratado; Em 
pédocles es, por lo dem ás, el único filósofo m encionado 
explícitam ente en él. E sta filosofía jonia había elaborado 
la doctrina de los elem entos, en un esfuerzo por com pren
d e r la natu ra leza  (physis), encontrando  su principio o ar
che. Pero com o un solo elem ento no bastaba para  expli
car la m ultip licidad  de los fenómenos observables, Em 
pédocles am plió la teoría, postulando cu a tro  elem entos 
(aire, tie rra , fuego y agua), cuya asociación o disociación 
vendrían a explicar la aparición o la corrupción  de todos 
los seres del cosmos.

Al asu m ir la m edicina esta  teoría, resu ltaban  dos con
secuencias: en prim er lugar, el hom bre, como p arte  de la 
naturaleza universal, debía esta r com puesto igual que ella 
por los elem entos prim eros; en segundo, los mismos prin
cipios sim ples que explicaban el cosm os en su com posi
ción y disociación debían tam bién explicar los diversos 
estados del hom bre y de su salud. Desde esta  perspecti
va, en la n a tu ra leza  hum ana como en el cosmos, el orden 
y la salud responden a un equilibrio de los cuatro  elem en
tos, m ientras que el desorden y la enferm edad aparecen 
cuando alguno de ellos falta o predom ina sobre los demás. 
MA asum irá  la doctrina del desequilibrio  como causa de 
la enferm edad, pero rechazará como excesiva sim plifica
ción la reducción de su principio a unos pocos elementos, 
cuya realidad, por lo dem ás, o es irrelevante o es inverifi- 
cable m édicam ente. Al mismo tiempo, su stitu irá  la teo
ría de los elem entos por la de los hum ores.

El influjo de la filosofía, y especialm ente el de la fisio
logía, fue en conjunto positivo y contribuyó a liberar al 
m édico de la hipoteca de la religión. La prim itiva m edici
na griega había sido una mezcla de em pirism o y magia, 
como atestiguan  los poem as homéricos; pero, junto  a ella, 
había aparecido pronto una medicina laica y profana. Era
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ésta un oficio artesanal, considerado como servicio públi
co, que se p racticaba en alguna ciudad o viajando de un 
lugar a o tro  y se aprend ía  en las fam ilias del grem io o en 
algunas escuelas. Durante la expansión cultural de la Mag
na Grecia, se habían desarrollado, principalm ente, las es
cuelas itálica, cnidia y de Cos. En la sociedad helena se 
habían enraizado, por o tro  lado, algunas téchnai, que go
zaban de gran prestigio, se constitu ían  como saberes pro
pios e independientes y se presen taban  com o arquetipos 
del pensam iento científico. Tam bién la m edicina apare
cía como una téchné, pero las nuevas corrien tes filosófi
cas, especialm ente en la Sofística, em pezarían pron to  a 
poner en cuestión su m étodo científico y, con ello, su m is
ma natura leza com o «arte» socialm ente reconocido.

Fue Alcmeón de Crotona el prim ero  de quien nos cons
ta que, un siglo an tes de H ipócrates, recogió el patrim o
nio de observaciones d ispersas, acum uladas por genera
ciones de m édicos y fisiólogos; fue tam bién el p rim ero  en 
caer en la cuenta de que todo ello podía constitu ir un cam 
po específico de saberes, que requería  un conocim iento 
y un m étodo propios. Alcmeón prescindió  de la doctrina 
jónica de la archê  y la sustituyó  p o r la de los principios 
activos o cualidades (dynámeis), que se presen taban  en la 
m ultiplicidad de la experiencia como los estím ulos capa
ces de p roducir en el organism o hum ano una determ ina
da reacción fisiológica. Estas cualidades eran «lo frío», 
« lo caliente», «lo seco» y «lo húmedo» principalm ente. Pe
ro adem ás, teorizando sobre su propia práxis de médico, 
consideraba que todo pensam iento riguroso debía proce
der por indicios, conjeturas y pruebas. En esa m ism a lí
nea, los m édicos itálicos hablaban tam bién de cualidades 
y no de elem entos y a todos éstos les a tribu ían  una 
dÿnamis: lo seco a la tierra , lo húm edo ai agua, lo frío  al 
aire y lo caliente al fuego. E stas dynám eis o cualidades 
constituían, en realidad, la form a específica del univer-

6 3 . - 9
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so, tal como se m anifestaban al organism o hum ano y co
mo influían en él.

De todo ello encontrarem os un eco en MA, pero encua
drado en un nuevo sistem a. Ante todo, se defenderá el ca
rác ter científico de la m edicina, tal como se venía p rac ti
cando desde antiguo y se seguía haciendo en Cos; pero más 
en concreto se percib irá  la presencia de una polém ica con 
o tras  o b ras del CH como Sobre las ventosidades o Sobre 
la dieta. É stas in tegran el fenómeno técnico den tro  de la 
esfera de la filosofía y conciben su saber como un objeto 
privilegiado al que sólo tienen acceso los filósofos de la 
naturaleza . F rente a ellas, MA rechaza todo postulado fi
losófico en m edicina y reivindica un conocim iento m édi
co accesible en buena m edida a los profanos. A una m edi
cina katà phÿsin, que presupone una naturaleza en sí y un 
conocim iento previo de sus principios y leyes inm utables, 
nuestro  tra tad o  opone el ca rác te r propio de la ciencia m é
dica, que se ha m anifestado, desde sus comienzos, com o 
una m anipulación y una intervención del hom bre sobre 
esa naturaleza, como prueba ya el m ism o descubrim ien
to de la dietética. MA recoge, así, la idea del progreso del 
conocim iento hum ano, m uy extendida en el s. v, y asum e, 
jun to  con los sofistas y los poetas trágicos, la realidad de 
las téchnai, cuya aparición se considera un hecho positi
vo. Para su au to r es tal el valor científico del a rte  m édico 
que, tra s  h ab e r conquistado en un largo proceso h istó ri
co un m étodo racional y eficaz, puede y debe servir de pun
to de p a rtid a  y modelo para  el estudio  de la natu ra leza 
en su conjunto.

Estas breves indicaciones no agotan obviamente el con
tenido de MA, que es uno de los tra tad o s m ás ricos y e la
borados del CH. En las notas al texto se harán  u lterio res 
precisiones y baste aquí con poner de m anifiesto el hilo 
conducto r del pensam iento. La m edicina surgió de la ne
cesidad que tuvo el hom bre de evitar los m ales que pade
cía en su organism o. P ara lograrlo, aunque no fuera defi
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nitivam ente, fue necesario  un lento proceso que tuvo dos 
etapas fundam entales, basadas am bas en la constatación 
de una diferencia. La prim era tuvo lugar cuando los hom
bres com enzaron a darse cuenta de que determ inados ali
m entos, que com ían tam bién las fieras, no eran  aptos pa
ra  la natu ra leza  hum ana; aprendieron  entonces a cocinar 
los alim entos, para hacerlos m ás soportables y evitar, así, 
los m ales que causaban en su estado  natu ra l. La segunda 
etapa com ienza con el descubrim iento  de que los mismos 
alim entos no sentaban bien a todos los hom bres por igual: 
la constitución individual de cada hom bre y su peculiar 
estado de salud exigían un tra tam ien to  especial en cada 
caso. Se aprendió, pues, a d iferenciar no ya en jre  dieta 
de los anim ales y de los hom bres en general, sino en tre  
dieta de los hom bres sanos y de los enferm os. El hom bre 
tuvo que operar sobre la naturaleza p ara  convertir las co
sas en alim entos y los alim entos en remedios.

Con este punto  de partida firm e, y siguiendo en la m is
ma línea, la m edicina alcanzó o tros descubrim ientos y lle
gó a convertirse en una téchnë. Su objeto es el hom bre, 
en relación con su am biente; su finalidad, la curación del 
enferm o y la m ejora de la salud del sano; su m étodo está 
fundado sobre dos crite rios com plem entarios: la percep
ción (aisthësis) y el razonam iento (logismós). Sólo este mo
do de proceder garan tizará  nuevos descubrim ientos y un 
conocim iento lo m ás cercano posible a la certeza. No ne
cesita, pues, la m edicina basarse en postulados filosófi
cos inverificables, inoperantes para  cu ra r al hom bre y sólo 
aplicables en cam pos oscuros del saber, que no pueden 
constitu ir objeto de ciencia. Con ello, el au to r de MA ha 
cumplido su p rim er objetivo: ha dejado sentado que la me
dicina que él defiende, en continuidad con la antigua, es 
una verdadera téchnë  con su punto  de partid a  sólido, su 
método propio y sus resu ltados válidos, en con tra  de lo 
que afirm aban sus detractores.
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Pero eso no basta: el au to r tiene tam bién que d esa rro 
llar la m edicina que defiende. P artiendo de la inviabili- 
dad de la d octrina  de los opuestos para  explicar el origen 
de la enfermedad, presentará su propia doctrina como úni
ca válida. El calor y el frío pasarán  a ser principios ac ti
vos secundarios, m ientras que lo ácido, lo salado, lo dul
ce y o tros hum ores, no definidos en núm ero, serán con
tem plados como principios básicos. En su atem peración 
y equilibrio  es ta rá  cifrada la salud, y el origen de la en
ferm edad se a trib u irá  a su desequilibrio y falta de fusión. 
El p roblem a crucial de la buena m edicina, el que hace de 
ella un conocim iento eficaz y científico es el de la m edida 
(métron), que perm ite conocer con la exactitud  posible lo 
que conviene en cada caso. Esa m edida sólo se encuentra  
en la sensibilidad m ism a del organism o, cuya reacción a 
los principios activos de los hum ores perm ite descubrir 
si hay desequilibrio  en ellos y cómo y dónde se origina el 
mal; consiguientem ente, cuál debe ser tam bién el rem e
dio. A todo ello debe unirse un conocim iento de los ó rga
nos in ternos que, jun to  con los hum ores, son tam bién en 
ocasiones causan tes de la enferm edad.

Éste es, a grandes rasgos, el contenido de MA, cuya for- 
malización responde al tipo de tratado-discurso. Todos los 
procedim ientos que utiliza son los típicos de la oratoria: 
abundantes referencias a los oyentes y al hecho de hablar 
en público, uso frecuente de las p rim eras personas re tó 
ricas, p regun tas y objeciones de corte igualm ente re tó ri
co, etc. La estruc tu ra  del escrito es trim em bre, con un pró
logo, un núcleo central y un epílogo. El prólogo (1-2) tiene 
por objeto p resen tar el tem a del escrito, y ello se hace con 
una doble vertiente: en una prim era parte  polémica se a ta 
ca el m étodo de investigación médica de las hypothéseis, 
procedente de la filosofía (1); en la o tra  parte , positiva, se 
anticipa el m étodo propio como único válido y se anun
cia cuál va a ser el tem a de la obra (2). El núcleo (3-23) es
tá estruc tu rado  en tres partes com plem entarias: en la p ri
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mera se describe el nacim iento de la m edicina y se hace 
una h istoria  de su posterio r evolución (3-12); en la segun
da se refu ta , en detalle, el m étodo de las hypothéseis y 
se expone la propia doctrina (13-19); en la tercera  se con
firma con ejemplos el correcto funcionam iento de este mé
todo en la práctica, especialm ente en la dietética y en la 
anatom ía (20-23). El epílogo es una exhortación a seguir 
investigando en esa m ism a línea (24).

NOTA BIBLIOGRAFICA

La edición del texto griego que se ha seguido para  la 
traducción es la de W. H. S. Jones, Hippocrates, vol. I, Loeb 
Classical L ibrary, Londres, 1923 (1967), págs. 3-64.

Han sido de u tilidad  para fijar el texto definitivo y pa
ra la selección de notas las siguientes ediciones críticas, 
bilingües y traducciones:
E. L i t t r é , Oeuvres complètes d'Hippocrate, 10 v o l s . ,  P a r í s ,  1839-1861, v o l .

1, p á g s .  570-637.
J. L. H e i b e r g , Hippocratis Opera, en Corpus M edicorum Graecorum, I, 1, 

págs. 36-55.
A. J. F e s t u g i è r e , Hippocrate: L'Ancienne Médecine, Paris, 1948.
J. A l s i n a , Sobre Ia m edicina antigua, trad, y notas, en La Medicina hipo- 

crática, estud io  prelim inar de P. L a in  E n t r a l g o , C lásicos de la M edici
na, C. S. I. C., Madrid, 1970, pág. 179-211.

M. V e g e t t i , Opere di Ippocrate, C lassici d ella  Scienza, Turin, 1965 
(19762).

NOTA TEXTUAL

Señalam os a continuación los pasajes en los que no he
mos seguido el texto de Jones:
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P asajes  

19 47-51

20 48-21 1

22 56

Texto de J ones

t t  γ ά ρ . . .  ε ίν α ι ;  κρή- 
σ ι< χ ς .. .  δ ύ ν α μ ιν .  έπεί 
& λ λ φ  y e . . .  τ φ  θ ε ρ μ φ .

ούκ ά ν  π ά σ χ ο ι τ ά δ ε .  
Έ ν  τη ρ ιν  ά ν α κ ο μ ιδ η -  
σ ι

ά τ ισ π λ η γε ΐσ ι

Texto adoptado

τ[ γ ά ρ .. .  ε ίν α ι  κ ρ η σ ια ς ... 
δ ύ ν α μ ιν ,  έπε( ·γε & \-  
\ φ . . .  τ φ  θ ερ μ φ ; (HEI
BERG, 19 50, 28-51, 2)

ούκ fiv π ά σ χ ο ι.
Τά δ ’ έν  τη σ ιν  ά ν α κ ο μ ι-  

δήσ ι (H eiberg, 20 52, 14/
21 52, 15)

d m o ^p ay e ío i (H eiberg, 22 
54, 11)

Μ . “ D o l o r e s  L a r a  N a v a
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Los que han p re tend ida  h ab lar o esc rib ir de m edicina I 
basando su explicación en postu lados como «lo caliente 
y lo frío», «lo húm edo y lo seco» o cua lqu ier otro , com e
ten erro res de bulto  en m uchas de sus afirm aciones por 
querer reducir al m ínim o la causa de las enferm edades 
y de la m uerte  del hom bre, atribuyendo  a todas el m ismo 
origen, en base a uno o dos postu lados Pero son toda-

1 Es éste  el ataque de un hombre de ciencia que se opone firm em en
te a la ap licación  de m étodos filo só ticos en m edicina. La unión filosolía- 
m edicina se dio por prim era vez entre los pitagóricos; entre los filósofos  
junios, lu e E m pédocles el m áximo exponente de esa  unión, com o ya se 
ha dicho. Pero, asi com o a tíñales del s. v la filosofía  seguía su s propios 
derroteros, al margen de la medicina, ésta estaba aún hipotecada por aqué
lla y sutria cada vez m ás su influjo. El m étodo que el autor ataca es el 
de las hypothéseis. El térm ino hypothesis no equivale aquí a lo que la cien
cia m oderna entiende por «hipótesis», que debe estar respaldada por los 
datos y depender siem pre de la experim entación . Aqui es una prem isa  
que debe ser aceptada a priori y que en ningún m om ento n ecesita  ser de
m ostrada ni verificada; equivale, pues, a lo que para nosotros es un pos
tulado o axiom a. El térm ino podría haberse introducido en el cam po de 
la medicina procedente de cosm ólogos y geóm etras, y por ello, entre otras 
razones, G. E. R. L lo y d  sugiere que e l au tor se d irige contra el p itagóri
co Filolao («Who is attacked in On Ancient Medicine?», Phronesis 8 [1963], 
121-126); pero lo cierto  es que no aparece en ningún texto claram ente an
terior a MA (para su uso en Platon y su relación con nuestro tratado, cl. 
A. J. FbSTticiÈRE, Hippocrate: L'Ancienne Médecine, Paris, 1948, págs. 25-26, 
y L lo y d , op. cit., pág. 121, donde se resum en los principales puntos de
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vía m ás criticab les porque se equivocan en un a rte  que 
ya existe 2, un a rte  del que todos se sirven en m om entos 
cruciales y por el que sus p ractican tes y profesionales 3 
expertos son tenidos en gran estim a.

vista). En cu alqu ier caso, la doctrina jonia de los elem en tos no utiliza  
este  térm ino, que im plica un conocim iento  retinado de la lógica, los filó- 
so lo s  jonios hablaban de archi, con el doble sentido de «postulado lógi
co» y de «principio».

2 Se introduce aquí un tema central en el conjunto del tratado: el 
de la m edicina com o arle  o saber técnico. Aunque, en un principio, una 
téchné  era un arte m anual, un o lic io  artesanal, poco a poco las diferen- 
tes téclinai fueron adquiriendo gran im portancia social y, en el s. v .eran  
ya objeto de retlexión teórica. La téchné  se distinguía de la episiím é, por
que no era una realidad puram ente teórico-deductiva, y de la empeiría, 
porque suponía un sistem a de reglas y categorías só lidam ente estru ctu 
rado. A lines del s. v y principios del iv, existían diversas téchnai ya con s
tituidas, provistas de unas reglas y un m étodo, ricas en observaciones, 
que se tradujeron en m anuales m etód icos sobre d istin tas m aterias, co
mo retórica, d ietética, arquitectura, armonía, cocina, pintura, etc. En este  
contexto  cabe situar este  pasaje y la in terpretación dada a amph'i téch
ues eoúsés, ya que el autor pone el acento en el hecho de que la m edicina  
tiene unas reglas; es decir, en que está  constitu ida com o un arte. Esta  
afirm ación, que volverá a repetirse a lo largo del escrito , se fundam enta  
en el con ocim ien to  m édico ya adquirido en tiem pos del autor: la ciencia  
m édica adquiere, por prim era vez, conciencia de su propia ex isten cia  y 
validez.

J Traducim os cheiroléchnés por «practicante». El térm ino significa, 
literalm ente, «experto en su trabajo con las m anos». Se refiere al artesa
no y com prende a escu ltores, com o Fidias y P olicleto , o a herreros, zapa
teros y o tros ob reros m anuales. En Platón suele  tener una connotación  
peyorativa, que indica un cierto  d esprecio  por la actividad manual y téc
nica frente a la intelectual (Apologia 21b ss.). En el CH, por el contrario, 
no hay nada de peyorativo en el uso  de la palabra, que equivale a «prac
ticante de la m edicina»; tal es la im portancia que en el CH se concede  
a la destreza m anual en el m édico: unas líneas m ás abajo los m édicos  
buenos se diferencian  de los m alos por su inteligencia (kalà gnôm enj y 
por su habilidad m anual (kalà cheira). Por su parte, demiourgós, tradu
cido aquí por «profesional», es, literalm ente, «el que trabaja para el pue
blo». Se reliere a la persona instruida en cualquier profesión y que ejer
ce ésta com o servicio  publico. En este  sentido se opone al profano o idio
tes (cf. cap. 21).
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Hay, en efecto, profesionales; algunos son malos, pe
ro o tros son excelentes; y esto  sería im posible si no hu 
b iera en absolu to  un a rte  m édico o éste  no hubiese inves
tigado ni descubierto  nada, ya que todos los m édicos se
rían entonces igualm ente inexpertos e ignorantes y todo 
lo relativo a la enferm edad esta ría  regido por el azar \  
Pero esto no es así y en la m edicina sucede igual que en 
las dem ás artes, donde los profesionales difieren m ucho 
entre sí por su destreza m anual y por su inteligencia. Por 
ello no creo que tenga necesidad de postulados vacuos 5, 
como las cosas invisibles y oscu ras en las que sí hay que 
recu rrir  a ellos p ara  explicarlas. Temas, por ejemplo, co
mo los celestes o los su b te rrán eo s6, donde, si uno afirm a

4 El autor, com o se verá m ás adelante, se propone dem ostrar, en la 
primera parte del escrito, que la m edicina está ya constituida com o téchnë. 
Aquí anticipa los puntos centrales sobre los que va a apoyar su dem os
tración: a) ex iste  una investigación  que ha dado lugar a descubrim ientos  
válidos; b) en la base de esa  investigación se  encuentran, íntim am ente  
ligados, experiencia  (empeiríaj y saber (epistemi); c) gracias a e llo s  se ha 
logrado reducir el cam po de la tyché, am pliando el de la téchne  que se 
le contrapone. En los caps. 12 y 14 se habla de logismós com o del proce
d im iento propio de la m edicina, que incluye e so s  dos m om entos com ple
m entarios de la observación  atenía  y, a la vez, reflexiva; só lo  así la m edi
cina em pírica adquiere la categoría de téchne, com o conjunto de cono
cim ientos.

5 En contra de la lectura kainés, propuesta por H eiberg y adopta
da por F e s t u g i é r e , en su traducción (pág. 33, n. 12), basándose en el pa
ralelism o con kainón trópon  de com ienzos del cap. 13, preterim os en ten
der con Jones que aquí no se habla de un nuevo postulado; el rechazo  
clarísim o de todo tipo de postu lados en m edicina, que el autor acaba de 
m anifestar, así lo avala. Se trata, m ás bien, de lo inútil que resultaría  
un p ostu lado vacío de contenido real, cuando se som ete a verificación  
aquello de lo que se  habla. Sólo en la esfera  de lo no con statab le tienen  
cabida las hypothéseis.

6 Las meteóra, en el s. v, com prenden tanto los cuerpos ce leste s  co 
mo los fenóm enos m eteorológicos; la d istinción  entre astronom ía y m e
teorología no se introduce hasta el s. iv. Tanto el estu d io  de los meteóra 
com o el de «las cosas subterráneas» es característico  de la filo so fía  na
tural de jon ios y s ic ilian os (cf. J. B u r n e t , Plato 's Euthyphro, Apology and  
Crito, Oxford, 1924, págs. 76-77). El térm ino meteOrológos tiene un m atiz
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conocer cóm o son, no hay evidencia de que sean verdade
ros o falsos ni para  el que habla ni para  los que escuchan.
Y es que no existe el punto  de referencia que tiene que 
h ab er para  conocer la verdad 7.

2 La m edicina hace tiem po que tiene todo lo que necesi
ta  para  se r un  a rte  y ha descubierto  un punto  de p a r
tida y un m étodo con el que se han conseguido a través

a veces despectivo; así, el autor de Sobre los aires, aguas y lugares 2 se 
ve en la ob ligación  de d efenderse contra posib les d etractores de su d oc
trina: «y si a a lguien  le parece que esto  son cosas del c ielo ...» . N uestro  
pasaje lleva una gran carga de ironía, defin iendo esto s lem as com o  
aphanéa y aporeómena  (cf. la ridiculización a que es som etido el Sócra
tes aristofán ico  de las Nubes 188 y 228).

7 Esta frase resume la crítica que hace el autor a todos aquellos que 
desvirtúan la c ien cia , usando m étodos que le son ajenos. Al m ism o tiem 
po, viene a ser  un sum ario de la razón cien tífica  a la que perm anecerá  
fiel en toda su  exp osic ión . Con trecuencia  le verem os defender la validez 
de los descubrim ientos realizados, sin los que no se  puede seguir ade
lante (caps. 2 y 9), o poner ejem plos de la vida ordinaria (caps. 16, 18 y 
20), o  referirse a la observación  del m undo v isib le y cercano (cap. 22). 
El concepto  básico  de tal razón c ien tífica  es el de la aisthésis toú soma- 
tos del cap. 9.

* La polém ica sobre el valor c ien tilico  y la eficacia  operativa de las 
téchnai se avivó en la segunda m itad del siglo v, cuando la tilosofía  elea- 
ta, y en esp ecia l M elisso (Ir. B 7-8, DK.) negaron que la experiencia y los 
sentidos pudieran ser fuente de conocim iento . D entro del CH, el tratado  
Sobre la ciencia médica  polem iza abiertam ente contra los que niegan que 
la m edicina sea una téchnë; en MA no es éste  el tem a central, pero ocupa  
un lugar im portante. Ambos escrito s parlen de un concepto  de téchnë  
ya elaborado. N u estro  tratado no desarrolla este  concepto  y só lo  insiste  
en dos a sp ectos (archt y hodós) que le sirven en su polém ica con los « in
novadores»; pero, en su época, se consideraban requ isitos de una téchnë  
los sigu ientes: ser  útil para algo, tener una tarea especifica , reposar so 
bre un con ocim ien to  capaz de ordenar todos los m edios a un objetivo  
com ún y poder ser enseñada (F. H e i n i m a n n , «Eine vorplatonische Theo
rie der Tech ne·, Mus. Helv. 18 [1961], 105-106). — Todo e llo  apunta a una 
doctrina cien tífica  elaborada ya por la sofística, en cuya esfera de influen
cia está  claram ente inm erso el autor de MA. Un estu d io  del debate sobre  
la cien tific idad  de la m edicina puede verse en M. V e c e t t i , «Technai e ti- 
loso lia  nel Peri technes pseudo-ippocratico», en A tti d. Accad. d. Se. d. 
Torino 98 (1964), 1-73.
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de los años m uchos y valiosos descubrim ientos. Y los de
m ás se irán consiguiendo en el fu tu ro , si el que está  capa
citado y conoce lo ya descubierto  p arte  de ahí en su in
vestigación. Pero el que, rechazando y despreciando todo 
eso, in tenta investigar con otro  m étodo y o tros esquemas, 
aunque asegure que ha descubierto  algo está  equivocado 
y se engaña a sí m ismo, ya que esto es im posible. In ten ta 
ré dem ostrar por qué forzosam ente es así, explicando y 
dem ostrando qué es este arte. De ahí re su lta rá  evidente 
que es imposible lograr descubrim ientos de cualquier o tra  
m anera que no sea ésta.

Es fundamental, en mi opinión, que el que habla de este 
arte  diga cosas inteligibles para  los profanos ", ya que no 
le com pete ni investigar ni hab lar de algo d istin to  a las 
dolencias que ellos m ism os padecen y sufren. C iertam en
te que a ellos, por ser profanos, no les resu lta  fácil com 
prender sus propias enferm edades, cómo se producen y 
cesan y por qué causas crecen o dism inuyen; pero  si es 
o tro  el que lo ha descubierto  y se lo explica, les es com 
prensible porque cada uno, al escuchar, no tiene m ás que 
reco rdar lo que le sucede a sí m ismo. Y si se falla en ha
cerse com prender por los profanos, y no se les pone en 
tal disposición, se está  fuera de la realidad. De ahí que no 
haga falta para  nada un postulado.

En cuanto  a su origen, ni la m edicina hab ría  sido des- 3 
cubierta  ni siqu iera hubiera sido objeto de investigación 
(pues no hab ría  habido necesidad de ella), si a los enfer
mos les hub ieran  convenido en sus dietas y alim entación

v Como experto  en m edicina y en el con ocim ien to  de la naturaleza  
humana, el m édico  h ipocrático  se sien te  en e l deber de enseñar al profa
no. Éste, a su vez, por su situación en la polis tiene obligación  de acceder  
a la cultura. Los autores h ipocráticos tienen en cuenta  frecuentem ente  
a los profanos (ct. Sobre la dieta en las enferm edades agudas 6, 8; Sobre 
las ventosidades 1; etc.). Para la obligación d e  hacerse entender por ellos, 
v. W. J a e g e r , Paideia: ¡os ideales de la cultura griega, trad, española , J. 
X i r a u - W . R o c e s , M éxico, 1957, págs. 791 y  sigs.
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las m ism as cosas que comen y beben los sanos, o las que 
éstos tienen en su régim en de vida, y si no hub iera habi
do o tras m ejores. De hecho, fue la necesidad 10 la que lle
vó a los hom bres a buscar y descubrir la m edicina, pues
to que la alim entación de los enferm os no requería lo m is
mo que la de los sanos, como tam poco ahora lo requiere.

Yendo, incluso, más atrás en el tiempo, creo que la die
ta y la alim entación que usan hoy los hom bres sanos no 
hubiera sido descubierta, si el hom bre hubiera podido be
ber y com er p lan tas, fru tos, ram as o h ierbas como hace 
un buey, un caballo  o cualquier o tro  anim al. Porque és
tos no sólo se alim entan de esas cosas y crecen con ellas, 
sino que incluso viven sin daño y no necesitan para  nada 
de o tro  tipo  de alim ento.

Sin em bargo, yo estoy convencido de que al p rinci
pio tam bién el hom bre usaba esos alim entos y que sólo 
con el paso lento del tiem po se ha llegado a descu b rir y 
e labo rar las d ietas actuales. Porque a causa de una dieta 
fuerte  y p rop ia  de anim ales, al tom ar cru d as y no equili
bradas cosas que tenían grandes principios activos “ , los

,υ La idea de progreso de la humanidad, sim bolizada en la figura de 
Prom eteo, estab a  muy enraizada en el sig lo  v. A parece frecuentem ente  
en poetas (Esquilo, Sófocles), liló so fos (Demócrito, Protágoras), m édicos 
y cien tíficos v inculada al desarrollo  de las téchnai, que proporcionaban  
al hom bre un contro l cada vez m ayor de la naturaleza. Protágoras ( P l a 

t ó n , Protágoras 320*322) y P ródjco(B  5, DK), entre los sofistas, veían el 
origen de! progreso en la «necesidad», que había em pujado aJ hom bre  
a organizar las in stitu cion es socia les y a descubrir las artes. Pero ya an 
tes A n a x a g o r a s  afirm aba que el hom bre salió  de su estado  puram ente 
natural por m edio de la experiencia, la m em oria, el saber y la téch n ë (B 
21 b, DK). Esta corrien te doctrinal suponía una « secularización» de! pen
sam iento griego y chocaba Irontalmente con la m itología cíclica del eterno  
retorno. En esta  corriente hay que encuadrar a MA. Su autor hace con  
la historia d e la m edicina a lgo  sim ilar a lo que T ucídides, en su Arqueo
logía, había hecho con la h istoria ético-política.

11 En esta  breve historia de la d ietética, en cuyo descubrim iento si
túa el autor el nacim iento de la m edicina, se introducen ya conceptos  
básicos para la propia teoría sobre el origen de la enferm edad. Àkrëia  
se aplica aquí a los a lim entos lom ados por el hom bre cuando su dieta
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hom bres padecían dolores, sufrim ientos terribles y m uer
tes fulm inantes, como tam bién hoy padecerían. Sin duda 
en aquellos tiem pos era na tu ra l que su frie ran  m enos por 
la costum bre, pero de todas form as tam bién sufrían  enor
mem ente. Y la m ayoría de ellos, al tener constituciones 
dem asiado débiles, era na tu ra l que m urieran, resistien
do más tiempo los m ás robustos; igual que ahora, que unos 
se liberan fácilm ente de los alim entos fuertes, pero  o tros 
no sin m uchos dolores y sufrim ientos. Por esa razón, creo 
yo, es por lo que tam bién ellos buscaron una alim entación 
adecuada a su naturaleza y encontraron la que actualm en
te utilizam os. Así que a p a r tir  del trigo, tras  haberlo  re
mojado, aventado, molido, cernido y mezclado, cociéndo
lo después elaboraron pan 12; de la cebada tam bién hicie-

c ía  «tuerte y propia de anim ales». Más adelante (cap. 14), se precisará  
su sentido de alim entos que contienen d istin tos hum ores —salado, am ar
go, ácido, etc .— que no están bien equ ilibrados o tem perados. La taita  
de krësis (mezcla) de eso s hum ores será la causa de la enlerm edad. 
Dynamis, por su parte, es el concepto  m ás vital para el autor en su com 
prensión de la naturaleza, y sobre él elabora la teoría de la enferm edad  
y la salud. La base de todo el pensam iento m édico de MA se encuentra  
en la afirm ación de que «hay en cada cosa grandes princip ios activos», 
com pletada (cap. 14) con la de que «de e llo s depende la vida del hombre 
sano». Esta idea general, tomada de la m edicina em pírica de periodos 
más antiguos, se hace extensiva, en MA, a una interpretación fisio lógica  
mas precisa y se aplica a la propia teoría m édica. Ei térm ino dynam is 
se traduce, generalm ente, por «cualidad», «propiedad» o «poder»; noso
tros preferim os traducirlo por «principio activo», que corresponde mejor 
a la idea de una entidad sim ple y real, caracterizada por una actividad  
que provoca en el organism o efectos espec ífico s ob servables (cl. H. W. 
M i l l e r , «Dynamis and Physis iri On Ancient M edicine», Trans, and Proc. 
of the American Phil. Ass., 83 [1952J, 184 ss.).

12 En la teodicea de las Suplicantes de E u r í p i d e s  (195-218), el d es
cubrim iento del pan figura por prim era vez entre las ap ortaciones de la 
civilización. C a n t a r e l l a  (« Incivilim ento um ano dal Prom eteo a ll’Antigo- 
ne. Con una nota su Euripide Supp. 195-218 e la datazione del De A nti
qua Medicina», Ann. Fac. di Lettere e Filosofía di Trieste 3 [1966-1967], 
27-42) piensa que E urípides ha tom ado la idea de nuestro tratado y con
cluye que éste  fue publicado hacia el 425.
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ron torta y, som etiéndola a o tras m uchas manipulaciones, 
la hirv ieron y la cocieron; m ezclaron y equ ilib raron  así 
los elem entos fuertes con o tros m ás débiles, adaptándo
los todos a la natu ra leza y capacidad del hom bre, guia
dos por la idea de que si los com ían siendo fuertes su o r
ganismo no podría asim ilarlos IJ y causarían  dolores, en
ferm edades y m uerte; y que, por el con trario , aquellos 
que pudiera asim ilar redundarían en nutrición, crecim ien
to y salud.

A este hallazgo y a su búsqueda l4, ¿qué nom bre se le 
podría d a r m ás justo  y adecuado que el de m edicina? Por
que, ciertam ente, se descubrió  con vistas a la salud, para  
salvaguarda y nutrición del hom bre, en sustitución de 
aquella d ie ta  de la que se seguían padecim ientos, enfer
m edades y m uertes.

4 No deja de ser com prensible que a éste  no se le consi
dere un arte; porque no parece adecuado llam ar a alguien 
experto en un arte  en el que nadie es profano y que todos 
conocen 15, debido a su im prescindible uso. Pero el ha
llazgo en sí es im portan te y requirió  m ucha observación 
y conocim iento técnico. Incluso hoy en día los que se ocu-

13 L iteralm ente «dominar» (kratéein, epikraiéeiti). Aquí se trata del 
«dom inio» q u e el hom bre ejerce sobre los a lim entos que ingiere, por lo 
que abarca todo el proceso  de d igestión  y m etabolism o. El térm ino epi- 
kráieia  tue in troducido en la m edicina por Alcm eón de Crotona y, a par
tir de en tonces, tuvo una enorm e im portancia en ella . El concepto  está  
particu larm ente ligado a la teoría hum oral, en la que la enferm edad se 
explica com o «predom inio» de un hum or sobre los dem ás.

14 De e s te  m odo queda descrita la m edicina en su doble vertiente  
de «investigación» y de «patrim onio de saber adquirido».

15 Aquí Festugiére, siguiendo a Gomperz, m odifica el texto m ediante 
la inclusión  d e  es ti («en alguna medida»). El m atiz que pretende añadir  
esta  conjetura m e parece innecesario, ya que aqui no se habla del co n o 
cim ien to  esp e c ífico  de la m edicina en su estad io  p osterior y técnico, si
no del con ocim ien to  m ás general, que tiene el hom bre, de la dieta que 
habitualm ente usa. Tén chrésin te kai anánken  es su licien te precisión del 
sentido que se da a episitm e.
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pan de los gim nasios y de los ejercicios tísicos siguen con
tinuam ente investigando, con ese m ism o m étodo, qué ali
m entos y bebidas puede el hom bre asim ilar m ejor y cuá
les pueden hacerle m ás fuerte.

Analicemos tam bién la m edicina reconocida como tal, 5 
la que se ha descubierto  para  los enferm os, la que tiene 
un nom bre y unos profesionales. Veamos si tam bién ella 
tiene esos mismos objetivos y cuál fue en su m om ento el 
punto del que partió .

Por mi parte, como dije al principio, creo que nadie 
hubiera investigado sobre el arte  de la medicina, si las mis
mas dietas hubiesen sido adecuadas para  los enferm os y 
para los sanos. Todavía hoy los que no disponen de un a r
te médico, los bárbaros y algunos griegos, siguen por pla
cer la m ism a dieta que los hom bres sanos, y no se absten 
drían  ni reprim irían  de ningún deseo. Los que investiga
ron y descubrieron la medicina, guiados por idéntica m en
talidad que aquellos de los que he hablado antes, en p ri
m er lugar —creo— rebajaron la can tidad  de esos mismos 
alim entos y, en vez de muchos, los redujeron a unos po
cos. Y luego, al ver que eso ayudaba a ciertos enferm os 
pero no a todos (porque había algunos cuya constitución 
no perm itía asim ilar ni siquiera unos pocos alim entos y 
parecían necesitar algo más suave), descubrieron las pa
pillas, m ezclando con m ucha agua algunos de los elem en
tos fuertes y suprim iendo así su fuerza m ediante la mez
cla y la cocción. Y a aquellos que ni siquiera podían dige
rir papillas se las qu itaron tam bién; y llegaron a las bebi
das, vigilando que estuvieran convenientem ente m edidas 
en su mezcla y cantidad y adm inistrándolas ni m ás ni me
nos tem peradas de lo preciso.

Debe quedar claro que a algunos enferm os las papillas 6 
no les convienen, sino que al tom arlas se les agudizan las 
fiebres y los dolores; y es obvio que lo que se les ha adm i
nistrado, al ser alim ento y crecim iento para  la enferm e
dad, viene a ser destrucción y debilitam iento para el cuer-
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po. Pues bien, todo aquel que en ese estado recibiera ali
m ento sólido como to rta  o pan, aunque fuera en cantidad 
mínim a, su frir ía  diez veces m ás y de form a m ás ostensi
ble que si hubiera tom ado papilla; y ello se debe a que el 
alim ento es dem asiado fuerte para el estado del enfermo. 
Además, a quien conviene tom ar papilla en vez de sólido 
le haría m ucho m ás daño com er más cantidad que menos, 
e incluso com iendo poco lo pasaría  mal.

Todas las causas de los m ales nos llevan a lo mis
mo los elem entos excesivam ente fuertes y dom inantes 
dañan al hom bre, tanto  al que está sano como al enferm o.

7 ¿Dónde está, pues, la diferencia de intención en tre 
aquel que llam am os m édico y reconocem os como p rac ti
cante, c[ue descubrió  la dieta y nutrición para los en fer
mos, y aquel o tro  que por p rim era vez descubrió  y elabo
ró para  todos los hom bres la alim entación que ahora to
mamos, tan  d istin ta  de aquella o tra  dieta salvaje y p ro 
pia de fieras? Porque a mí el razonam iento me parece el 
mismo, y único e idéntico el hallazgo. Ambos p retend ie
ron lo mismo: uno intentó suprim ir aquellos alimentos que 
una natu ra leza sana no podía asim ilar, por su bru talidad  
y estado puro; el o tro  los que un hom bre no puede sopor-

16 A lgunos cr íticos consideran  que el autor hace aquí una sim plif i
cación de (as cau sas de la enferm edad, sem ejante a la que com bate en 
el cap. 1 ( F e s t u g i é r e , Hippocrate: L 'Ancienne..., pág. 40, n. 33; M. Vkgkt- 
Ti. Ippocrate Opere, Turin, 1965, pág. 168, n. 17). Pero no hay tal contra
dicción; lo que el autor hace, en realidad, es form ular la conclusión  lógi
ca que se desprende de las experiencias y hallazgos de la m edicina em pí
rica antigua. El sigu ien te capítulo, que sirve de resum en al apartado d e
dicado al exam en de los prim eros pasos de la téchnë iPtrikê (caps. 2-6), 
aclara el sen tid o  de la frase es tó auto anagetai: «el razonam iento me pa
rece el m ism o, y único e idéntico el hallazgo». Por lo dem ás, es éste  un 
estad io  de la m edicina que el autor ha superado: «el asunto es m ucho  
m ás com plejo  y requiere m ayor precisión» (cap. 9). Al linal del escrito  
queda m ás claram ente definida su postura con respecto a las causas de 
la enferm edad, que pueden ser diversas: « hay que saber también qué en
ferm edades son causadas por los principius activos y cuáles por las e s
tructuras internas» (cap. 22).
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tar, a causa del estado de salud en que accidentalm ente 
se encuentra. Realm ente, ¿en qué se diferencian am bas 
cosas, sino en que esto tiene m ás facetas, es m ás com ple
jo y requiere m ás dedicación, m ientras que aquello es el 
punto de partida, que se dio an tes en el tiem po?

E quiparar la dieta de un enferm o a la de un hom bre 8 
sano no es menos perjudicial que eq u ip ara r la de éste a 
la de las fieras y dem ás anim ales l7. Tomemos, por ejem 
plo, a un enferm o con una dolencia no grave ni incurable 
pero tam poco totalm ente benigna, sino de aquellas en que 
un e rro r dejaría sen tir c laram ente su efecto; im aginem os 
que quisiera com er pan y carne o cua lqu ier o tra  cosa que 
un hom bre sano come con provecho; y que no lo hiciera 
en gran cantidad, sino m ucho m enos de lo que podría  co
mer estando bien. Tomemos, por o tra  parte , a un hom bre 
sano, de constitución no muy débil pero tam poco fuerte; 
pongamos que come cebada o cosas sim ilares, con las que 
un buey o un caballo se beneficiaría y se pondría fuerte; 
y que tam poco lo hace en grandes cantidades, sino m u
cho menos de lo que podría comer. Pues bien, este hom bre 
sano, obrando así, no sufriría  ni arriesgaría  m enos su sa
lud que el otro, que estando enferm o tomó indebidam en
te pan o torta . Todo esto es testim onio de que, investigan
do con este m ism o método, el a rte  de la m edicina se po
dría descubrir en su totalidad.

Si hubiera sucedido sim plem ente, como se piensa, que 9 
todo lo que era dem asiado fuerte  perjudicaba y todo lo 
ligero beneficiaba y nu tría  al enferm o y al sano, la cosa 
hubiera sido relativam ente fácil: tom ando un gran m ar
gen de seguridad, hubiera bastado con tender hacia lo más

17 El texto griego es oscuro y ha dado lugar a diversas correcciones  
en ios m anuscritos y a conjeturas de los ed itores. N uestra traducción se 
ajusta lo m ás posib le a la lectura que propone la edición que seguim os. 
A pesar de la oscuridad de) texto, e) sentido  del pasaje es claro y queda  
suficientem ente exp licado con el ejem plo que aduce el autor.

6 3 .— 10
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suave. Ahora bien, no es m enor e rro r ni perjudica menos 
al hombre adm in istrarle  cantidades de alim ento inferio
res y mis pobres de lo que necesita, ya que la violencia 
del hambre afecta m uchísim o a su constitución, lo debili
ta y Ilegi a causar su m uerte. Muchos males, distintos pero 
no menos terrib les que los causados por el exceso de ali
mentación, proceden igualm ente del ayuno. Por ello, el 
asunto es m ucho m ás com plejo y requ iere  m ayor p reci
sión, pi.es hay que ap u n ta r a una cierta m edida. Y la úni
ca medida, núm ero o peso válido al que uno podría refe
rirse p ira  conocer qué es lo preciso es la percepción sen
sible del cuerpo hum ano

Por esto, resulta una gran em presa ad q u irir el dom i
nio de una ciencia con tal precisión que no puedas equi
vocarte mínimamente aquí o allá; y yo, por mi parte, aplau-

18 Metroú linos slochásaslhai. En el prólogo del escrito  (cap. 1), el 
autor, fr;nte al m étodo acrítico  de los postu lados, ha reclam ado para la 
cienca médica un criterio  objetivo con el que poder verificar que se está  
en lo cierto. Para definir este criterio, MA recurre a la norma arilm élico- 
geométr ca (métron, ariihmós, stathmós) de origen pitagórico y ya com ún  
en la época. M. P o h l e n z  («H ippokrates de Prisca M edicina», Hermes 53 
[1918], 415) recuerda que E urípides en las Ranas de A r i s t ó f a n e s (v. 797), 
quiere someter la téchnë tra g ik ía  un stathm ós  y a un métron. Unas refe
rencias al m ism o tema en Platón y Jenofonte pueden verse en F e s t u o i é - 

r e  (Hippocrate: L Ancienne..., pág. 41, n. 41), quien concluye resaltando  
el hecho de que la noción de ciencia  exacta estaba ya determ inada con 
precisión en el ú ltim o período del s. v. En el cam po m édico, y dentro del 
m ism o CH, la doctrina del m étron-arilhmós-stathmós se encuentra tam 
bién en el tratado Sobre ¡a dieta, para cuyo autor «habría que descubrir  
la medida de los a lim entos y el núm ero exacto de los ejercicios adecua
dos a cada tipo de constitución» (1 2). MA concretará este  criterio  objeti
vo en Izaisthësis toü sómatos, que hay que entender com o todo aquello  
que se deja sentir  en el cuerpo hum ano, en el d ob le sentido de sen sa c io 
nes queexperim enta el propio cuerpo y que son perceptib les a los senti
dos del m édico. Sobre el sentido de la expresión aísthésis toü sOmatos, 
véase P. L a (n  E n t r a l c o , La m edicina hipocrática, Madrid, 1970, págs. 
239-40, y «Q uaestiones h ippocraticae d isputatae 1res», en La collection  
hippocratique el son rôle dans l'histoire de la médecine, vol. U, Leiden, 
1975, pigs. 305-10.
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diría calurosam ente al m édico cuyos erro res fueran  los 
mínimos. Pero es muy difícil d iscern ir dónde está  la cer
teza absoluta. En realidad, a la m ayoría de los m édicos 
nie parece que les ocurre lo que a los m alos pilotos: los 
errores que éstos cometen, estando  el m ar en calm a, no 
son advertidos; pero en el m om ento en que les coge un 
fuerte tem poral o un viento con trario , si p ierden la nave, 
todos se dan cuenta de que ha sido por ignorancia e im
pericia. Del mismo modo, cuando los malos médicos, y son 
m ayoría, tra tan  a enferm os que no tienen nada grave y 
a los que no perjud icarían  las m ás grandes equivocacio
nes (tales enferm edades son num erosas y atacan  al hom 
bre mucho m ás que las peligrosas), los profanos no advier
ten sus errores; pero cuando tienen que en fren tarse  con 
una enferm edad v iru len ta y peligrosa, entonces sus fallos 
y su ignorancia resu ltan  obvios a todos. Y es que las con
secuencias, en am bos casos, no se hacen esp erar mucho: 
se presentan inm ediatam ente.

Se puede com prender sin d ificu ltad  por qué el ayuno 10 
inoportuno causa tan tos daños como el exceso, tom ando 
como ejem plo el caso del hom bre sano.

Hay algunos a quienes sienta bien com er una sola vez 
al día y tienen esto como norm a, porque les conviene l'1. 
Por lo mismo, o tros tienen necesidad, adem ás, de un al-

Este pasaje y lo que viene a continuación  guarda un paralelism o  
c o n  l o s  caps. 28 y s s .  de Sobre la dieta en las enferm edades agudas y e llo  
l l e v ó  a E. L i t t r é  a creer que am bos tratados eran obra del m ism o autor 
lUeuvres completes d ’Hippocrate, vol. I, París, 1861, págs. 315 y sigs.). Hoy 
apenas se acepta ya esta  tesis, aunque se op ina com únm ente que MA e s
tá dentro del área de influencia de ese tratado (R. J o l y ,  Hippocrates, VI-2, 
París, 1972, pág. 23, n. 3). — L a  diferencia entre com er una sola  vez al 
d í a  o  añadir, adem ás, un alm uerzo aparece tam bién en Sobre las afeccio
nes 20, E nferm edades de la m ujer  41, 110, y Sobre la dieta  III 81, que nos 
d a  u n a  m uestra del in terés de la m edicina h ipocrática por la dieta pre
ventiva; es decir, para hom bres sanos. Cabe señalar, por lo dem ás, que 
en la Atenas del s. v el alm uerzo m atinal era todavía un lujo (el. A r i s t ó 

f a n e s , Nubes 416).



148 TRATADOS HIPOCRATICOS

muerzo, porque les sienta bien. Hay, incluso, algunos que 
siguen una de las dos costum bres por p lacer o por otra 
coyuntura. Y es que para la m ayor parte  de los hom bres 
no suele haber d iferencia en tre  seguir una norm a u otra, 
si están habituados a hacer una sola com ida o a añadir 
el almuerzo. Pero hay algunos que si se salen de su nor
ma no se lib rarían  fácilm ente de sus consecuencias y pa
decerían lo indecible con a lte ra r su régimen un solo día, 
y si me apuras ni siquiera com pleto. En el caso de los que 
hicieran un alm uerzo no habitual, porque en seguida se 
sentirán cargados y abotargados física y m entalm ente, lle
nos de somnolencia, am odorrados y sedientos; si por aña
didura cenan, tendrán  flatulencias, re tortijones y el vien
tre suelto. Para muchos, ése es el principio de una enfer
medad seria, aunque la cantidad de alim ento fuera la mis
ma y no m ayor que la que tenían costum bre de consum ir 
en una sola vez. En el caso del que suele tom ar además 
un almuerzo, y eso le va bien, en cuanto pasa su hora sin 
tom arlo siente una gran debilidad, tem blor y desvaimien- 
to. Tendrá tam bién ojeras, la orina m ás pálida y caliente 
y sabor am argo de boca; le parecerá que se le revuelven 
las entrañas y sen tirá  vértigo, desm ayo y desfallecim ien
to. Es más, si in ten ta  cenar, el alim ento le re su lta rá  desa
gradable y no podrá tom ar lo que norm alm ente cena los 
días que ha hecho su alm uerzo habitual: esos mismos 
alim entos, al ir bajando con re tortijones y ruido, provo
can ardo r de estóm ago y son causa de insom nio y sueños 
agitados. Para muchos, ése es tam bién el comienzo de una 
enferm edad.

11 Hay que ana lizar por qué causa les han sucedido esas 
cosas. En el caso  del que suele com er una vez al día, creo 
que es porque no aguardó el tiem po suficiente para  que 
su estómago term inara  de digerir la últim a comida, la hu
biera asim ilado y hub iera tenido reposo después de ha
berse vaciado; en lugar de eso, en plena digestión, ingirió 
nuevos alim entos. Los estóm agos de estas personas digie-
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ren muy lentam ente y necesitan reposo e intervalos m a
yores.

En cuanto  al que tiene la costum bre de tom ar un al
muerzo, la causa está  en que su organism o necesitaba ali
m ento tan pronto  como consum ió el de la an terio r com i
da, sin ningún descanso, y ese alim ento no le llegó a tiem 
po. En realidad, lo que le pasa es que se debilita y consu
me por causa del ham bre, a la que yo atribuyo todos los 
m ales que padece, según he dicho. Es más, afirm o que 
cualquier hom bre sano que perm anece dos o tres días sin 
com er tend rá  los m ism os síntom as que he descrito  en los 
que prescinden del alm uerzo.

En mi opinión, estas constituciones que acusan m ucho 12 
y rápidam ente los erro res son m ás débiles que las demás; 
el m ás parecido a un hom bre de condición débil es el en
ferm o y éste es m ás débil aún y con m ás m otivo tiene que 
padecer por ap a rta rse  de lo que es oportuno.

Siendo tal la precisión requerida por el arte , es difícil 
que éste alcance en todos los casos la m áxim a exactitud.
Y eso que en m uchos de sus aspectos la m edicina llega 
a conseguir esa precisión. De ello se hablará . Lo que digo 
es que no se puede rechazar la m edicina antigua como 
inexistente 20 o que no ha investigado correctam ente, por 
no Ser exacta en todas sus modalidades. Más bien creo que, 
por lo muy cerca que pudo llegar de la verdad partiendo  
de una gran ignorancia, son dignos de adm iración sus des
cubrim ientos, alcanzados m ediante el razonam iento, por 
el cam ino correcto  y no por a z a r21.

2U Aquí está  el colofón  a la primera parte del escr ito  y, por ello , el 
autor in siste  en algunas ideas básicas, ya desarrolladas, com o la ex is
tencia de una téchné  m édica (caps. 1 y 2).

21 En este  resum en final queda de m anifiesto  dónde sitúa e l auloi 
el nacim iento de la m edicina: en el m om ento en que, por m edio del logis- 
mós, se reduce el cam po de acción de la tyché y ésta  ya no dom ina sobre  
la enferm edad. La agnosié, al igual que la falta de empeiría  y de ep istím e  
del cap. 1, im plica aquí la presencia de la tyche. En otro  tratado del CH
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13 Quiero volver a la teo ría  de los que investigan el arte  
al nuevo estilo, es decir partiendo  de un postulado 

Si son lo calien te  o lo frío, lo seco o lo húm edo los que 
dañan al hom bre, es preciso que el que cure correctam ente 
lo haga valiéndose tam bién de lo caliente con tra  lo frío 
y de lo frío co n tra  lo caliente, o de lo seco contra  lo hú 
medo y de lo húm edo contra  lo seco. Pues bien, pongamos 
el ejemplo 23 de un hom bre que no sea de constitución 
fuerte, sino débil. Supongam os que come trigo tal y co
mo sale de la era, crudo  y sin elaborar, que come carne 
sin guisar y que bebe agua. Con sem ejante d ieta estoy se
guro de que padecerá mucho: tendrá dolores, su organis
mo se debilitará , el estóm ago se le estropeará  y no podrá 
vivir m ucho tiem po. ¿Qué tra tam ien to  h ab rá  que poner 
al que se en cu en tra  en este estado: lo caliente, lo frío, lo 
seco o lo húm edo? Porque es obvio que h ab rá  de ser algo 
de esto, ya que si el mal lo causa alguno de los elem entos 
de esos dos pares, según el razonam iento de aquéllos ha
brá que curarlo  con el elem ento c o n tra rio 24. De hecho, el

se  dirá que «el m édico que conoce asi la m edicina no se apoya en el azar 
y, con fortuna o sin ella , tendrá éxito» (Sobre los lugares en el hombre  
46). Para la op osic ión  téchnê-iÿchë, v. F. H ein im ann , «Eine vorplatonis- 
che Theorie...», pág. 107, n. 11, y pág. 108, n. 18.

22 Com ienza ahora la revisión de la m edicina que se  basa en postu
lados lilo só fico s y su confrontación  con la propia teoría  del autor. A la 
doctrina de los cuatro  elem entos se contrapone la de los hum ores, y ésta  
se desarrolla  a m edida que se refuta aquélla. Sobre el tema de la innova
ción del m étodo de los postu lados, véase lo dicho en n. 1.

2J El autor, fiel a su idea de que el m édico debe decir cosas fam i
liares a los protanos (ct. cap. 2) va a aducir num erosos ejem plos para ha
cer com prensib le  su doctrina. En esta  segunda parte del escr ito  se hará 
uso de pruebas, testim on ios y com paraciones que el público pueda com 
prender. Con el ejem plo propuesto, el autor inicia la refutación de la teoría 
de los cuatro e lem en tos, ciñéndose, naturalm ente, al terreno de la dieta.

24 Se trata aquí del m étodo de la alopatía, o tratam iento por ios con
trarios, que ocu p a en el CH un lugar im portante entre los d iversos m o
dos de curar. Aforism os  II 22 form ula clara y rotundam ente el principio  
de que, en general, los contrarios son curados por los contrarios. Tam 
bién se encuentra de d istin tas form as en Aforismos II 25 y 34, Sobre las
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remedio más seguro y claro es suprim ir al enfermo la dieta 
que seguía, dándole pan en vez de trigo, carne guisada en 
lugar de cruda y vino como bebida. Con este cam bio es 
im posible que no se ponga sano, a no ser que esté ya con
sum ido por el m ucho tiem po que siguió la o tra  dieta.

¿Qué decir? ¿E ra  que su m al lo causaba lo frío  y se 
curó al adm in istrarle  las cosas calientes, o afirm arem os 
lo con trario? Creo yo que el que así fuera in terrogado se 
vería en un gran aprieto, porque quien hizo el pan ¿qué 
fue lo que quitó  al trigo: lo caliente, lo frío, lo seco o lo 
húmedo?; y porque lo que se ha en tregado  al fuego y al 
agua, y adem ás en su elaboración han in tervenido o tras 
m uchas cosas que tienen su v irtualidad  y natu ra leza  p ro 
pias, ha perd ido  algunos de sus com ponentes, pero se ha 
com binado y mezclado con otros.

Sé, por supuesto, que no es lo m ism o p ara  el organis- 14 
mo hum ano el pan de harina fina que el de harina  sin ce r
nir, hecho con trigo solo o tam bién con salvado, m ezcla
do con m ucha o con poca agua, bien am asado o sin am a

afecciunes 6 y Epidemias VI 6, 2. Esta doctrina supone que hay una adap
tación del organism o al m edio am biente y, m ás en concreto, una reac
ción del cuerpo a los estím u los externos. Esa reacción tiene lugar por
que las cosas que son contrarias se atraen, se suscitan , se engendran y 
se sustituyen  unas a otras. La teoría d e los contrarios se basa en deter
m inadas experiencias m édicas (p. ej., la fiebre), pero es tam bién reflejo 
de la filosofía , que veía en el m ovim iento la esencia  de todas las cosas, 
com o es el caso  de los fís ico s  jonios y, en especia l, de A naxim enes, Ana
xim andro y Tales. A la escuela  de M ileto le servia para explicar la salida  
y puesta de los astros, la evaporación del agua del mar, la lluvia, el desa
rrollo del em brión, la sucesión  de las generaciones, las transform acio
nes de las especies, etc. — O puesta a la teoría de los contrarios estaba  
la de los sem ejantes o a fines, que se encuentra tam bién en algunos luga
res del CH (Semanas 46, Sobre la naturaleza del hom bre  8). Según ella, 
los efecto  del organism o y del m edio exterior se acum ulan y van en el 
m ism o sentido: el ca lor aum enta el calor, el frío aum enta el trío y, en 
general, las cosas que son semejantes se provocan y retuerzan unas a otras. 
Esta teoría está  en la base de la cosm ología  pitagórica y es recogida por 
E m pédocles y Alcmeón.
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sar, muy cocido o casi crudo, y o tras m uchas cosas más.
Y lo mismo pasa con la to rta  de cebada. Hay en cada cosa 
grandes principios activos muy distintos en tre  sí. El que 
no se da cuenta de esto o no lo hacee objeto de conocimien
to al observarlo  ¿cómo podrá siquiera conocer algo de 
los padecim ientos en el hom bre? Pues éste se resiente y 
sufre alteraciones, en un sentido u otro, por la influencia 
de cada uno de esos principios, y de ellos depende la vida 
del hom bre sano, la del que se recupera de una enferm e
dad y la del enferm o. De ahí que conocer estas cosas, y 
no otras, sea sin duda lo más imprescindible y útil, sabien
do adem ás que fue, al investigar correctam ente y con ra
zonam iento aplicado a la natu ra leza hum ana, como las 
descubrieron los pioneros de un arte que consideraron dig
no de ser atribu ido  a un dios, como com únm ente se 
piensa 2°. Pues no creyeron que lo que dañaba al hom bre 
fuera lo seco o lo húmedo, lo caliente o lo frío, ni que ne
cesitase nada de esto. Pensaron, por el contrario , que lo 
que le perjud icaba era la tuerza de cada cosa y lo que ha
bía en ella de excesivo para la naturaleza hum ana, que no

25 N uevam ente, ía unión de experiencia y ciencia es resaltada por 
el autor, para quien  ya está  dado el paso entre una m edicina puram ente  
em pírica, que se lim ita sólo a observar, y otra ya constituida com o téchné.

26 Durante m ucho tiem po la m edicina estuvo en Grecia vinculada a 
los tem plos de A sclepio, y todavía en el s. v se designaba con el nom bre 
de A sclepíadas a los m édicos. E ste hecho llevó a algunos críticos a pen
sar que las corporaciones m édicas procedían de la casta  sacerdotal de 
este  héroe m itológico; pero los estu d ios de E delstein han m ostrado lo 
infundado de esta  tesis. En cualquier caso, la prim itiva m edicina griega 
hundía su s ra íces en la m itología  y veía en Asclepio al héroe sanador de 
m uchas y variadas enferm edades —com o le llama Píndaro— y del que 
Quirón había aprendido el uso  correcto  de los phárm aka (Piticas III 5-7, 
45-46; IV 271; Nem eas  III 55). Para P la tó n  (República 407c ss.), Asclepio  
sigue siendo el inventor del arle  de la m edicina. Sin em bargo, la m edici
na racional o «laica» no nació de la m edicina religiosa, sino de las ob ser
vaciones y reflexiones de los liló so lo s , com o ya se ha dicho en la in tro
ducción . La m edicina hipocrática, sobre todo, siguió un cam ino contra
puesto al de la antigua m edicina religiosa.
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lo podía asim ilar; y eso fue lo que tra ta ro n  de suprim ir. 
De lo dulce lo m ás fuerte  es lo más dulce; de lo am argo, 
lo m ás amargo; de lo ácido, lo m ás ácido, y, en fin, de ca
da com ponente, su grado m áx im o 27.

Y es que veían tam bién que esos mismos elementos for
m aban parte  del hom bre y le perjudicaban. Y así es: en 
el organism o se encuentran  lo salado, lo am argo, lo dul
ce, lo ácido, lo astringente, lo insípido y otros m uchos ele
m entos más, dotados de principios activos d istin tos en 
cantidad y fuerza. Mezclados y com binados unos con 
otros, pasan inadvertidos y no perjudican al hom bre; pe
ro en el m om ento en que alguno se disgrega e individuali
za, entonces se deja sen tir y causa sufrim iento  al hom
bre

En el caso de los alim entos que son inapropiados y nos 
sientan mal al com erlos, cada uno de ellos es am argo, sa
lado, ácido o con algún otro  hum or in tem perado y fuerte, 
que provoca el trastorno, junto con los tactores que se dis
gregan en nuestro  organism o. Por el contrario , es claro 
que los alim entos que solemos com er y beber contienen

27 El lenguaje de e s le  pasaje es muy am biguo. Habría que entender  
que lo dulce, cuando está  m ás concentrado y sin m ezcla de otro com po
nente, predom ina > es ¡o mú¿> faene. A nivel teorico, cada com ponente  
podría quizás ex istir  en su estado de m ayor concentración  y en él sería 
más poderoso ( M i l le r ,  «Dynamis and Physis...», pág. 184).

Esta es la expresión  de la doctrina lisio lóg ica  de MA sobre las 
causas de la enferm edad. Sus antecedentes se encuentran en Alcmeón, 
que lue a la vez filósofo  y m édico. Dentro de la corriente filosófica  de 
lo.s elem entos, A lcm eon no lim itaba ésto s a los cuatro que generalm ente  
se aceptaban; para él, su núm ero era indef inido. La salud con sistía  en 
una isonomia  (equilibrio) de los elem entos, m ientras que la monarchia  
(predominio) de uno de ellos era la causa de la enferm edad (Fr. B 24, DK). 
Eí,ia doctrina ejerció un gran intiujo en la escuela  de Cos y en la teoría  
medica en general. — Lo salado, lo am argo, lo dulce, etc., no son, en MA, 
m ás que ejem plos de hum ores, cuyo num ero queda, así, indetinido. En 
la krésis (m e/cla) de estos hum ores estriba la salud, y en la apókrisis (dis
gregación) de alguno de e /los, la enferm edad. El lenguaje y la term inolo- 
μίίΐ de este  pasaje son eco  de Anaxágoras.



1 5 4 TRATADOS HIPOCRÁTICOS

en poquísim a m edida ese hum or intem perado y dom inan
te; me refiero al pan, la to rta  y sus derivados, alim entos 
habituales p a ra  el hom bre y que, al m argen de los elabo
rados para  el p lacer y el hartazgo, son los que éste consu
me cotidianam ente. En general, tales alim entos ni provo
can trastornos al hom bre ni disgregación de los principios 
activos de su organism o, sino vigor, crecim iento y n u tr i
ción. Y la razón no es o tra  que el hecho de es ta r bien com 
binados, sin ningún elem ento in tem perado y fuerte, sino 
form ando todo  el conjunto  una unidad sim ple J*.

Lo que no entiendo es de qué m anera, con sus supues
tos, curan a los hom bres los que m antienen aquella teo
ría, desviando el a rte  de este m étodo hacia elide los pos
tulados. Porque no creo que ellos hayan descubierto  algo 
qüe por si m ism o "  sea «lo caliente», «lo frío», «lo seco» 
o «lo húm edo», sin que sea copartícipe con algún o tro  ti
po de principio. Pienso, por el contrario , que em plean los 
mismos alim entos y bebidas que utilizam os todos y que 
a lo uno le a tribuyen  el ser caliente, a lo o tro  frío, y a lo 
de m ás allá seco o húm edo. Porque recom endar a un en
ferm o que tom e algo caliente sin más no conduciría a na
da, ya que inm ediatam ente le p regun tará  qué cosa, con 
lo que se verá obligado a divagar o tendrá  que recu rrir  
a alguna de las que son corrientes.

29 Los Mss. añaden kai ischyrón («y fuerte»), lectura que adopta H ei
berg. Debido al contrasentido que esto  supone con lo dicho anteriormente, 
Littré lee kai m í  ischyrón. Jones, sigu iendo a K ühlew ein, suprim e este  
tinal.

50 «Por sí m ism o», «en estado  independiente, auto eph'heoutoú, ha 
sid o  ya aplicado, en  el cap ítu lo  anterior, a lo dulce, lo salado, etc. Estos, 
a los que se acabará denom inando «hum ores» (cap. 24), sí pueden darse  
aislados, al contrarío  que el tr ío  y el calor; pueden conceb irse, y el autor  
asi lo hace, com o substancias sim ples en estado independiente. El autor  
expone su propia doctrina en los m ism os térm inos en que refuta la d oc
trina de los cu atro  elem entos, aplicada a la m edicina. Los térm inos se 
tom an de d octrinas com o la de Anaxagoras (B 12, DK).
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En realidad, si hay algo que sea a la vez caliente y as
tringente, o caliente e insípido, o caliente y flatu len to  (ya 
que hay m uchas cosas calientes que tienen otros princi
pios activos opuestos en tre  sí), seguro que habrá d iferen
cia en tre  ad m in is tra r lo caliente y astringen te  o lo calien
te e insípido; o tam bién lo frío y astringen te (que eso es 
igualmente posible), o lo frío e insípido. Pues entiendo que 
cada uno de estos pares produce el que le es to talm ente 
opuesto y que esto sucede no sólo en el hom bre, sino en 
un pedazo de cuero, en la m adera y en o tras m uchas co
sas m enos sensibles que él. Y no es lo caliente lo que lle
va el principio dom inante, sino lo astringente, lo insípido 
y los dem ás elem entos que he m encionado. Esto es así en 
el hom bre y fuera del hombre: en lo que come, en lo que 
bebe y en lo que se aplica externam ente, sea ungüento o 
em plasto.

Mi opinión es que, de todos los principios activos que 16 
hay en el organism o, son el frío y el calor los que menos 
influencia tienen, por las razones que expongo a continua
ción. M ientras están  com binados el frío y el calor no per
judican, debido a que el calor se equilibra y atem pera con 
el frío, y el frío con el calor. Cuando uno de ellos se dis
grega, entonces perjudica. Pero precisam ente en el mo
m ento en que el frío sobreviene y hace daño al hom bre, 
lo prim ero que en seguida acude es lo caliente que, debi
do al propio frío, b ro ta  del sujeto de m odo espontáneo y 
sin necesidad de ayuda o tratam ien to . Esto ocu rre  así en 
los hom bres sanos y en los enferm os. Por ejemplo: si un 
hom bre sano desea refrescarse en invierno con un baño 
de agua fría o de o tra  m anera, cuan tas m ás veces lo haga, 
siempre que no haya dejado congelar su cuerpo, tanto más 
se ca len tará  al vestirse y ponerse al abrigo; por el con tra
rio, si quiere ca len tarse  con un baño bien caliente o po
niéndose muy cerca del fuego y recogerse después al m is
mo abrigo de antes vestido de igual m anera, se advertirá  
que pasa m ás frío y que tirita  m ucho m ás que cuando se
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había refrescado. O bien, si uno que está sofocado de ca
lor se abanica y de esa m anera se procura  algo de fresco, 
cuando deje de hacerlo, su calor y sofoco serán  diez veces 
m ayores que si no se hubiese abanicado. Y todavía un 
ejem plo aún m ás significativo: aquellos a quienes se les 
hielan los pies, las m anos o la cabeza al haber cam inado 
por la nieve o por o tro  sitio muy frío, ¡qué mal lo pasan 
du ran te  la noche al arro p arse  y ponerse al calor, por cau 
sa del a rd o r y de la comezón! Incluso hay algunos a los 
que les salen am pollas como si se hubieran  quem ado con 
fuego. Y esto  no les pasa hasta  que no se han calentado. 
¡Tan ráp idam ente acude cada uno de esos elem entos al 
lado del otro! Jl. Podría d a r miles de ejemplos.

En cuanto  a los enferm os, ¿no es c ierto  que a los que 
les en tran  escalofríos les sube m ucho la fiebre?; ¿y que 
ésta no es v irulenta, sino que cesa en seguida, sin más con
secuencias por lo general y m anteniendo el cuerpo caliente 
m ientras d u ra?  Además, tras reco rre r todo el cuerpo, el 
calor suele te rm in ar en los pies, que es donde el tem blor 
y el frío eran  m ás intensos y duraron  m ás tiem po. A su 
vez, el frío, al b ro ta r el sudor y desaparecer la fiebre, es 
m ucho m ayor que si ésta  no hubiese tom ado el comienzo.

Por consiguiente, ¿qué daño serio o im portante podría 
ocasionar aquello  a lo que con tan ta  presteza acude su 
opuesto para  co n tra rre s ta r autom áticam ente su influjo?; 
¿cuál es el gran  rem edio que necesita?

17 Alguien me podría rep licar que en los causones, las pe
rineum onías y o tras  enferm edades v iru le n ta s32 no hay

31 A dviértase, en todo este  pasaje, cóm o trío y calor se interpretan  
com o substancias que, al ser activas y m anifestarse en esa actividad, se  
convierten en dynámeis; es decir, en «principios activos» o  «poderes». 
En este  tipo de ind icaciones se m anifiesta el penetrante espíritu  cien tífi
co del autor.

32 En MA son  escasís im a s las veces que se da el nom bre de una en 
ferm edad. Las que aquí se m encionan entran dentro del grupo que el CH 
denom ina, frecuentem ente, con el térm ino genérico  de «enferm edades
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alternancia de lo caliente y lo frío, ni los enferm os se li
bran pronto  de la fiebre. Para mí, ése es el m ejor ejem plo 
de que los hom bres no tienen fiebre sim plem ente por cul
pa de lo caliente y que ésta no sería la única causa de la 
enferm edad: la m ism a cosa es a la vez caliente y am arga 
o caliente y ácida o caliente y salada y así sucesivamente; 
de igual modo tam bién lo frío se com bina con o tros p rin 
cipios activos. Éstos son los causan tes del mal; jun to  a 
ellos está tam bién lo caliente, cuya fuerza será tan ta  cuan
ta sea la del principio dom inante, se acen tuará  y aum en
tará  con la de él, pero sin tener ninguna influencia m ayor 
que la que le es propia.

Que esto es así lo veremos claro por lo indicios siguien- 18 
tes, com enzando por lo más visible, de lo que todos m u
chas veces ya hem os tenido y tendrem os experiencia. 
Cuando tenem os ca ta rro  de nariz y ésta empieza a desti
lar, la m ucosidad es, en general, m ás acre que la que se 
producía antes y salía por las fosas nasales corrientem en
te; produce inflam ación y notas que la nariz se irrita  y se 
pone muy roja, si te tocas con la mano. Y si el ca ta rro  es 
prolongado incluso se ulcera la zona descarnada y dura.
El a rd o r en la nariz no cesa cuando em pieza a sa lir la m u
cosidad y hay inflamación, sino cuando aquélla fluye más 
espesa y menos acre, cocida y m ás m ezclada con la ante
rior. Entonces es cuando cesa tam bién el ardor.

Pero en los casos en los que m anifiestam ente la causa 
del ca ta rro  es sólo el frío, sin que haya ningún o tro  factor 
concom itante, en todos ellos la curación es la misma: se 
ha pasado del frío al m uchísim o ca lo r y del calor al m u
chísim o frío, rápidam ente y sin ningún tipo de cocción. 
Todos los dem ás casos, cuyas causas estén en la exacer
bación y falta de fusión de los hum ores, yo sostengo que 
se producen de la m ism a m anera y se restablecen una vez 
cocidos y tem perados éstos.

agudas». En Sobre la dieta en lus enferm edades agudas 5 se las deline  
L 'u n i u  l a s  m á s  f u n e s t a s .
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19 De o tra  parte , los flujos de hum ores que van a los ojos, 
al tener todo tipo de acidez y hum ores fuertes, ulceran los 
párpados y a veces corroen la-s m ejillas y la zona de las 
o jeras por donde baja el flujo; incluso rasgan y corroen 
la m em brana que cubre la pupila. Los dolores, el a rd o r 
y la hinchazón son trem endos hasta  el m om ento en que 
los hum ores, al cocerse, se vuelven m ás espesos y se for
m a la légaña. La cocción es el resu ltado  de la mezcla y fu
sión de unos hum ores con otros, al h ab e r ferm entado 
jun tos M.

O tro ejem plo: los flujos de hum ores que van a la g ar
ganta, que producen tos y anginas, erisipelas y perineu
monías, salen al principio salados, líquidos y ácidos, sien
do éste el m om ento en que las enferm edades alcanzan su 
máxima virulencia; cuando, por el contrario, se hacen más 
espesos y están  m ás cocidos y sin ninguna acidez, es el 
m om ento en que cesan las fiebres y los o tros males.

Sin lugar a  dudas hay que in te rp re ta r  que, en todos 
estos casos, el origen del mal está en los factores cuya pre
sencia da lu g ar necesariam ente a esa situación concreta 
y cuyo cam bio en o tra  com binación le pone fin. En conse
cuencia, los m ales producidos por lo caliente o lo frío ais
ladam ente, sin e s ta r com binados con ninguna o tra  cuali
dad, cesarían  con el solo cam bio de calor a frío  y vicever
sa, lo que sucede de la m anera que ya he dicho antes 34.

3:1 En los caps. 18 y 19 de nuestro  iratado tenem os la explicación  
m ás com pleta de cóm o la m edicina antigua concebía  el fenóm eno de la 
«cocción». En e s te  pasaje el concepto  está  claram ente definido com o la 
acción  de com binar de tal m odo los hum ores que dé com o resu ltado la 
perfecta krésis de todos ellos. El autor presenta tres tipos de en ferm e
dad —el catarro norm al, la oftalm ía y la perineum onía— y dem uestra que 
la m ejoría está  en relación directa con el hecho de que la secreción  o mu- 
cosidad  se ha hecho m enos acre y m ás espesa  com o resultado de la 
pépsis. En realidad , la «cocción» equivale a nuestra d igestión , pero en 
un sentido m ás amplio: una buena digestión conduce a un com portam iento 
de los hum ores que es garantía de salud. P recisam ente por ello, el autor 
dedica tanta a tención  a los problem as de alim entación y dietética.

14 Queda, asi, rechazada la aplicación de la doctrina de los cuatro
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En los dem ás casos, todo el mal que padece el hom bre 
se debe a las cualidades. Así, por ejem plo, cuando en el 
cuerpo se ha expandido un elem ento am argo, concreta
m ente el que llam am os bilis am arilla , ¡qué náuseas, a r
dores y desgana se apoderan de nosotros! Al liberarnos 
de él, a veces incluso lim piándose el propio organism o de 
modo espontáneo o con ayuda de una purga, si esto  suce
de en el m om ento oportuno, claram ente desaparecen los 
dolores y la fiebre; sin em bargo, ningún rem edio los hace 
cesar, m ientras esos elem entos estén sueltos, sin cocer ni 
a tem perar. Igualm ente, ¡qué irritac iones y espasm os en 
las en trañ as y el pecho, y qué angustia  sienten aquellos 
en los que hacen p resa acideces fuertes y agudas! Y nada 
de ello cesa hasta  que éstas no se han purgado, atem pera
do y mezclado con el resto  de los hum ores. Ahora bien, 
para cocer y m utarse, paira volverse m ás fluido o espeso 
hasta fo rm ar un determ inado hum or, pasando por o tros 
de todo tipo (y de ahí la im portancia  en estos casos de los 
períodos de tiem po y de las crisis “ ), quienes realm ente 
menos ap titud  tienen son lo caliente y lo frío, ya que, en 
cualquier caso, no podrían ferm entar ni espesar. Pues ¿có
mo podríam os decir que ellos m odifican su cualidad se
gún los elem entos con los que se com binan, si el ca lo r só
lo en combinación con el frío pierde su cualidad de calien-

elem entos a (a m edicina. Con eíío, e i autor rechaza, igualm ente, la ap li
cación inm ediata y m ecánica de p rocesos tísicos al cam po biológico.

^  Krisis es la «determ inación de la enferm edad» de m odo sim ilar  
al de un veredicto judicial. Et m om ento de la «cocción» era d ecisivo  para 
el resultado de la enterm edad, ya tuera éste  la recuperación, la agrava
ción o la m uerte. La cr is is  se producía en lo que se  llam aron «dias críti
cos», según la creencia com ún de que la enterm edad tendía a llegar a su 
crisis en un día fijo a partir de su com ienzo. Aunque G aleno atribuyó es- 
la doctrina a H ipócrates, se p iensa que hay en ella  una pervivencia del 
pitagorism o, para ei que ios núm eros tenían poderes m ísticos ( J o n e s , Hip
pocrates, vol. 1, Londres, 1923, págs. LiV-LV). Seguir la entermedad a través 
de sus d istin las etapas era fundam ental para el m édico hipocrático.
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te, y el frío sólo con el calor? 3t. Sin em bargo, los dem ás 
elem entos que se dan en el hom bre son m ás favorables 
y m ejores cuan to  m ás num erosos son los factores de que 
se componen. El estado m ás saludable del hom bre es aquel 
en que todos los elem entos están cocidos y en equilibrio , 
sin que ninguno deje que se destaque su princip io  activo 
particu lar. Creo que esto ha quedado ya probado.

20 Dicen algunos médicos y sabios 31 que no sería posible 
saber m edicina sin saber qué es el hombre; que, por el con
tra rio , eso es algo que debe ap render el que qu iera c u ra r
lo correctam ente. Tiende su lenguaje hacia la filosofía 3\  
como es el caso  de Em pédocles y o tros que en sus tra ta 
dos Sobre la naturaleza n han descrito  desde el origen

36 Pasaje de texto incierto y de diticil interpretación. Probablem ente 
tenga razón JoNEsfibid., págs. 50-1) al considerarlo com o una interpolación.

57 El térm ino sophistai no tiene todavía el sentido  peyorativo de 
«profesor de sabiduría» o «sofista» que le daría Platón. Se refiere, sim 
plem ente, al filó so fo , aunque no deje de percibirse una cierta ironía en 
lodo e s le  pasaje.

3* En esta s prim eras líneas ha vuelto a aparecer el tono polém ico  
con el que el autor suele introducir sus tem as. Com ienza aquí la tercera  
parte del escr ito  en la que se expone el m étodo correcto  de la in vestiga
ción m édica. El autor entra en m ateria con un lem a p olém ico que le da
rá pie, en llan tán d ose  a doctrinas conocidas, para resaltar la propia co
m o única válida. — La palabra philosophie  aparece ya con su sentido pre
ciso  de « lilo so lía»  y no el m ás general de «sabiduría» o «alán de saber». 
Por el con texto  puede apreciarse que el autor se refiere a la lilo so tía  na
tural de los jon ios. No hay datos para precisar si el térm ino técnico  se 
debe a Sócrates, a la so fística  o  si nace, precisam ente, en escrito s m édi
cos com o el nuestro  ( F e s t u g i é r e ,  Hippocrate. .. p á g .  57).

Jv Los cr ítico s no están  de acuerdo en si hay aquí un ataque d irec
to contra E m pédocles y su doctrina, o si la m ención del filósofo  jon io  es 
sim plem ente ilustrativa. C reem os con J a e g e r  (Paideia..., pág. 800, n. 40) 
que la alusión  só lo  sirve para ilustrar el sign ificado de la palabra philo
sophie. F e s t u g i é r e  toma esa a lusión  com o la principal evidencia para fe
char nuestro tratado entre 440 y 420 a. C. (Hippocrate..., pág. 58, n. 69), 
por ser  en e sa  época  cuando la filosofía  de E m pédocles fue particu lar
m ente influyente. — Entre los autores que escrib ieron  algún tratado So
bre la naturaleza destacan Zenón, Anaxagoras, Arquelao, D iogenes de Apo- 
lonia, Pródico y Gorgias.
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qué es el hom bre, cómo llegó a ex istir y de qué fue form a
do. Pienso, por mi parte , que todo aquello que los sabios 
y  m édicos han dicho y escrito  sobre la natura leza se ajus
ta m enos al a rte  de la m edicina que al de la lite ra tu ra  40 ; 
y  creo, adem ás, que sólo a p a rtir  de la m edicina es posi
ble conocer algo cierto  sobre la n a tu ra le z a 41. A prender
lo será posible cuando se haya abarcado  aquélla co rrec
tam ente y en su to ta lid a d 4i; y p ara  esto me parece que 
aún falta mucho. Me refiero  a esa investigación que con
siste en conocer con exactitud  qué es el hom bre, por qué 
causas llega a ex istir y todo lo dem ás. Porque a mí al m e

4(1 Graphikí, que nosotros traducim os por literatura, es, en el s. v 
a. C., tanto el arte de la escritura com o el de la pintura. Cualquiera de 
las dos interpretaciona de) térm ino es válida, lo m ism o si se  quiere ver 
aquí una alusión a E m pédocles —que com paraba la form ación de lodos  
los seres a partir de los cuatro elem entos con el trabajo de un pintor que, 
con unos pocos colores, representa todos los seres que quiere (B 23, DK)— , 
com o si se pretiere ver una reterencia al atom ism o de Leucipo y Dem ó
crito, que com paraban las diversas com binaciones de átom os para for
mar los seres con  las de las letras que com ponen la palabra (A 6, DK). 
La idea del autor es que las elucu b racion es de los tratados sobre la natu
raleza son tan in ú tiles en m edicina com o puedan serlo en el arte grapht- 
ké. Es notable su habilidad, al reterirse, precisam ente, a un arte ya cons- 
litu ido y adm itido desde antiguo y que no había necesitado de la filoso- 
lía para desarrollarse. Con e llo  refuerza su tesis de que tam poco la m e
dicina lo necesita.

41 Afirmación revolucionaria, extraña a un m undo donde las doctri
nas m édicas eran adaptaciones de teorías lilo só lica s . El autor de MA no 
ceja en su em peño de d esligar la m edicina de la filosofía . Hay que notar  
la insistencia  en d istinguir entre «escribir sobre la naturaleza» y «cono
cer algo cierto» sobre ella . V éase el final del cap itu lo  prim ero donde el 
contraste se da entre decir algo «sobre las cosas oscuras e invisibles»  
y «conocer la verdad» (eidénai ιό saphés).

42 E ste pasaje ha sido señalado, d esd e Littré, com o el punto de re
ferencia de P l a t ó n , cuando afirm a (Fedro 270b-e) que H ipócrates y la ra
zón nos enseñan que no se  puede con ocer el cuerpo sin conocer la to ta li
dad, según se ha dicho en la introducción. — Para el autor de MA, influen
ciado por el escepticism o del m ovim iento sofístico, la naturaleza del hom
bre con siste  en su individualidad, en la sum a total de su s reacciones par
ticu lares al alim ento y la bebida.

6 3 . - 1 1



1 6 2 TRATADOS HIPOCRÁTICOS

nos me parece que las cosas que un m édico debe necesa
riam ente saber sobre la naturaleza y esforzarse en apren
der, si qu iere ac tu a r correctam ente, son qué es el hom 
bre en relación con lo que come y bebe, qué es en re la 
ción con sus dem ás hábitos y qué le puede pasar a cada 
individuo a p a r tir  de cada cosa concreta 43. Y no decir 
sim plem ente cosas como que el queso es un alim ento no
civo porque perjudica al que se a tib o rra  de él. Lo que hay 
que decir es qué tipo de mal, por qué m otivo y a qué ele
m ento del organism o no le conviene, porque hay otros m u
chos alim entos y bebidas nocivas que no afectan siem pre 
de la m ism a m anera a la salud del hom bre. Por tanto, di
gamos algo así como que «el vino puro, bebido en can ti
dad, afecta en tal sentido al hom bre», y todos los que co
nozcan esto sabrán que ése es el principio activo del vino 
y que él es el causante 44. Sabemos entonces, al menos, en 
qué elem entos del organism o hum ano influye más.

43 El autor, conscien te de que los fenóm enos ex isten tes son únicos 
en un m om ento dado, y preocupado por el problem a de abarcarlos den
tio  de una teoría general, rechaza todo reduccionism o. Concorde con ello  
está  su critica  a los que lim itan al m ínim o las causas de la enterm edad  
(cap. 1). De ahí tam bién que en el cap. 19, en las líneas donde enuncia  
su propia teoría sobre el origen de la enterm edad, no concrete éste  en 
tal o cual tactor, sino tan sólo  enuncie las cond iciones generales en las 
que cualquiera de e llo s  puede ser individualizado com o causa.

44 Este pasaje ofrece algunas dificultades. Para Jones, que propone 
algunas correcciones, contrad ice el argum ento general, al decir que el 
vino m ism o es el culpable, ya que la opinión del autor es que ningún a li
m ento en sí es causante de m ales y só lo  perjudica en determ inadas con 
d iciones. Para salvar esta contradicción , Jones propone cam biar haute  
(ésa, ese) por toiaúte («tal» o «cual») e introducir la negación ouk  ante  
autos. De esta  forma, su interpretación sería: «tal o cual dÿnam is  del vi
no t*s la cu lpable, y no sim plem ente el vino en sí ». Sin em bargo, creem os  
con F ü S T U G i f c R E  (Hippocrate..., pág. 65, n. 76) que el texto puede m ante
nerse sin correcciones. La contradicción que ve Jones desaparece, si se 
tiene en cuenta  que aquí se trata del vino àkrëtos (puro); es decir, en esa  
condición hay un principio activo de un humor que no está atem perado  
\ «solo asi» es com o perjudica.
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Realidades de este orden son las que me in teresa que 
queden claras en todo lo dem ás. Porque el queso, por po
ner un ejem plo que ya hem os utilizado, no daña a todos 
por igual, sino que hay quienes hartándose de él no su
fren ningún daño. Al contrario , a los que les sienta bien 
les proporciona un ex traord inario  vigor, m ientras que 
otros lo elim inan con dificultad. Y es que sus constitucio
nes físicas son d istin tas y se diferencian en que el orga
nismo contiene un factor que es hostil al queso y que se 
ve atacado y movilizado por él. Aquellos en los que ese hu
m or se encuen tra  en m ayor cantidad  y es predom inante 
padecen naturalm ente más. Si fuese perjudicial a toda na
turaleza hum ana, a todos les sen taría  mal. Y eso, si uno 
puede saberlo, no lo padecería.

Por ejemplo: en la convalecencia, y todavía m ás en en- 21 
ferm edades largas, se producen m uchos desarreglos, unas 
veces sin causa ex terna y o tras  debido a cosas que se to
man ocasionalm ente. Si resu lta  que ese mismo día el en
ferm o ha hecho algo inhabitual, como bañarse, d ar un pa
seo o tom ar un alim ento distinto, aunque sea m ejor ha
cer estas cosas que no hacerlas, sé que la m ayoría de los 
médicos, igual que los p»rofanos, le atribuyen sin más a 
alguna de ellas la causa; y, com o realm ente la descono
cen, suprim en algo que hub iera sido quizás muy con
veniente.

No debe ser así, sino que hay que saber qué consecuen
cias puede tener un baño o un esfuerzo realizados en un 
m om ento inoportuno. Porque el daño que causan uno y 
otro es cada vez distinto, como tam bién lo es el de un ex
ceso o el de cualqu ier alim ento. De m anera que el que no 
sabe la relación que guarda cada cosa con el individuo no 
podrá conocer los efectos que produce en él ni u tilizarla 
correctam ente 45.

45 El autor propone su propio procedim iento de investigación, al 
que ha llegado partiendo del m étodo de la m edicina antigua, único váli
do para él (el· cap. 2). La expresión, aquí, es inversa a la propuesta de
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22 En mi opinión, hay que saber tam bién qué enferm e
dades son causadas por los principios activos y cuáles por 
las e s tru c tu ras  in ternas. Por principio activo entiendo el 
grado máxim o en in tensidad y fuerza de cada uno de los 
h u m o re s46; p o r es tru c tu ra , los órganos in ternos del 
h o m b re47. De éstos, unos son cóncavos y van de lo ancho 
a lo estrecho o están  com pletam ente abiertos, o tros son 
duros y redondos, o tros am plios y colgantes, o tros exten
didos, o tros alargados, o tros com pactos, o tro s abultados 
y de tejido poco consistente y otros, finalm ente, esponjo
sos y porosos.

Según esto, ¿a trae r hacia sí y abso rber un líquido de 
o tra  p arte  del cuerpo  lo harán  m ejor las e s tru c tu ras  cón
cavas y ab iertas, o las du ras y redondas, o las cóncavas 
que se van estrechando? Yo pienso que estas últim as, que 
a p a r tir  de una cavidad ancha se van estrechando. Esto

la que partió: hay que saber «qué es el hom bre en relación con lo que 
com e y bebe y qué es en relación con sus dem ás hábitos»; a la vez, com 
plem enta el «qué le puede pasar... a partir de cada cosa» del cap. 20.

44 Clara defin ición  de dynamis, que tiene el dob le valor de lijar el 
concepto  central de la teoría fisio lóg ica  del autor (cl. nn. 11 y 27) y e s ta 
b lecer la d ileren cia  entre fisio log ía  y anatom ía com o dos lam as de la 
m edicina.

■*' Con la m ención de los schémala  (estructuras) com o causantes  
tam bién de la enterm edad, el autor atenúa su afirm ación anterior (cap. 
19) de que todas las en lerm edades vienen de los princip ios activos. Algu
nos autores, extrañados por esta  m ención, piensan que el escrito  co n c lu 
ye en el cap. 21 y que los cap ítu los restantes son un añadido posterior. 
N osotros no só lo  vem os en esto s cap ítu los tíñales una total coherencia  
con el resto del tratado, sino que los consideram os, adem ás, im portan
tes en el conjunto de la obra. En prim er lugar, esa atenuación a la que 
acabam os de referirnos am plia el conten ido de una téchnë  que, para el 
autor, «en m uchos de su s asp ectos... llega a conseguir... precisión» (cf. 
pullà eidea, «m uchos de sus aspectos», del cap. 12); en segundo lugar, uno  
de los objetivos del escrito  es dem ostrar que el m étodo que propone el 
autor es el válido y, con estos cap ítu los sobre los órganos internos, se 
está  poniendo a prueba la validez de este  m étodo en otros cam pos de la 
medicina; finalm ente, el cap. 24 es un claro ep ilogo del escrito.
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hay que entenderlo  observando lo que nos es v is ib le4*. 
Por ejemplo, con la boca com pletam ente ab ierta  no po
d rás abso rber ningún líquido, pero si sacas para  afuera 
los labios jun tándolos y apretándolos y, luego, pones en
tre  ellos un tubo, con facilidad absorberás lo que quieras. 
Éste es el caso de las ventosas, que tienen un estrecha
m iento y están ideadas, precisam ente, para ex traer y suc
cionar los líquidos de la carne, igual que o tros instrum en
tos de este tipo. Los órganos in ternos del hom bre que 
tienen una e s tru c tu ra  sem ejante son la vejiga, la cabeza 
y el ú tero  femenino; éstos son evidentem ente los que m ás 
capacidad de absorción tienen y siem pre están  llenos del 
líquido que han absorbido. Los órganos cóncavos y ab ier
tos son los que m ejor acogen el líquido que fluye hacia 
ellos, pero no lo pueden absorber como los anteriores. Los 
duros y redondos ni lo absorben ni lo pueden retener, por
que el líquido les resbala  y no tiene donde posarse. Los 
esponjosos y porosos como el bazo, los pulm ones y las m a
m as se em paparán  de líquido, si éste afluye, y adem ás se 
endurecerán  y aum entarán  de tam año. Pues a estos ú lti
mos no les sucede como al estóm ago, que retiene el líqui
do y lo elim ina a diario, sino que al absorberlo  y recibirlo  
llenan totalm ente sus poros y espacios huecos, volviéndose 
duros y com pactos en lugar de blandos y porosos, ya que 
no pueden d igerir ni evacuar. Esto sucede por la n a tu ra 
leza de la estruc tu ra .

Cuando hay algo que provoca en el organism o gases 
y H atulencias, es en los órganos cóncavos y bien ab iertos 
como la cavidad abdom inal y el tórax donde naturalm en-

4,1 E l  m é t o d o  q u e  p r o p o n e  e l  a u t o r  c o n s i s t e  e n  c o n o c e r  l o  i n v i s i b l e  

a  p a r t i r  d e  l o  v i s i b l e ;  p a r t i r  d e  l o q u e  y a  e s t á  c l a r o  y e s  c o n o c i d o  p o r  t o 

d o s  p a r a  l l e g a r ,  p o r  a n a l o g í a ,  a  l o  q u e  n o  l o  e s .  E s t e  p r o c e d i m i e n t o ,  a t e s 

t i g u a d o  y a  p o r  A n a x á g o r a s  y  d e  u s o  g e n e r a l i z a d o ,  e s  p u e s t o  e n  p r á c t i c a  

t a m b i é n  e n  n u e s t r o  t r a t a d o  ( e l .  e l  c o m i e n z o  d e l  c a p .  18,  d o n d e  e l  a u t o r  

s e  p r o p o n e  e x p l i c a r  p o r  q u é  e l  c a l o r  y  e l  I r í o  s o n  i r r e l e v a n t e s  p a r a  l a  e n 

f e r m e d a d ,  a c u d i e n d o  a  p ro tó n  >nèn epi là phanerô iera , e s  d e c i r ,  « c o m e n 

z a n d o  p o r  l o  m á s  v i s i b l e » ) .
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te produce ru ido  y m urm ullo. Porque cuando un órgano 
no se ha llenado lo suficiente como para  quedar inmóvil, 
perm ite al gas cambios de posición y desplazamientos, que 
forzosamente provocan ruido y movimientos perceptibles. 
En los órganos carnosos y blandos produce endurecim ien
to y obstrucciones, com o  es el caso de los estrangula- 
m ientos.

Cuando los gases encuen tran  un órgano grande y que 
ofrece resistencia  chocan contra  él; al no tra ta rse  de un 
órgano de n a tu ra leza  fuerte  como para re sis tir  el choque 
sin su frir daño, ni tan blando y poroso que pueda recib ir 
el gas y ceder a  su em puje, sino que es m uelle y abultado, 
lleno de sangre y com pacto como el hígado, sucede lo si
guiente: por su densidad y extensión, el órgano ofrece re
sistencia y no cede, m ien tras que el a ire  aum enta, se ha
ce m ás fuerte  y redobla su em puje con tra  el obstáculo; 
por su b landura  y por e s ta r lleno de sangre, no puede de
ja r  de sufrir daño. Como consecuencia de todo ello, se pro
ducen en la zona dolores muy agudos y frecuentes, así co
mo abscesos y m uchos tum ores. Tam bién sucede esto ba
jo el diafragm a, aunque con m ucha m enos violencia, por
que su superficie es grande y ofrece resistencia, pero su 
naturaleza es m ás m usculosa y más fuerte. Por eso es una 
zona m enos sensible al dolor, aunque tam bién ahí se pro
ducen dolores y tum ores.

23 Hay den tro  y fuera del cuerpo  o tros m uchos tipos de 
estruc tu ras, con grandes diferencias unas de o tras en re
lación con los padecim ientos del enferm o y del que está  
sano: existen cabezas pequeñas o grandes, cuellos finos 
o gruesos, largos o cortos, vientres alargados o redondea
dos, to rsos anchos o estrechos y o tros muchos, cuyas di
ferencias hay que conocer para  que se puedan tom ar las 
debidas precauciones, sabiendo de antem ano las causas 
de cada situación  ■w.

49 En este  pasaje se encuentran algunos de los puntos esenciales del 
pensam iento del autor. Por una parte, la preocupación por distinguir,
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En cuanto  a los principios activos de los hum ores, hay 24 
que investigar qué influencia tiene cada uno de ellos en 
el organism o, como ya he dicho antes, y tam bién la re la
ción que guardan unos con otros. Es decir, si un hum or 
dulce cam bia de naturaleza y se hace distinto, no por fu
sión con otros, sino porque él m ism o se sale de su estado 
norm al, ¿en qué hum or se convertirá  prim ero: en am ar
go, salado, astringente o ácido? Yo opino que en el ácido. 
Pues bien, si el hum or que m enos conviene ad m in istra r 
es el dulce, el más inadecuado entre los restantes debe ser 
el ácido 50.

Si uno pudiera de este m odo investigar con éxito el 
m undo externo, podría elegir siem pre lo m ejor. Y lo m e
jo r es siem pre lo que se ap arta  m ás de lo inadecuado.

por analizar, por atenerse a los datos de la experiencia, que no perm ite 
generalizaciones sim pJiticadoras. Por otr a, la ob ligación  de hacer objeto  
de con ocim iento  lodo aquello  que se observa, acudiendo a las causas, h )- 
nulmente, la idea de que el m edico que ha com prendido todo eso  actúa 
correctam ente.

su El texto es oscuro y ha sido objeto de diversas conjeturas e inter
pretaciones. Festugière y Yegetti, sigu iendo el texto de Heiberg, in ter
pretan que el hum or ácido es el ú ltim o que se debería adm inistrar, en 
el caso de que el m ás conveniente luera  el dulce. Aquí respetam os el tex
to de Jones \ estam os de acuerdo con su interpretación, porque nos pa
rece estar m ás de acuerdo con el m étodo de investigación del autor de 
MA. Según )a máxima que sirve de co lo lon  al escrito, «lo m ejor es siem 
pre lo que se aparta m ás de lo inadecuado»; ahora bien, en el ejem plo  
dado se designa al hum or ácido com o el m ás próxim o al dulce, no com o  
el más alejado de él. N uestro autor no está dando soluciones, que sólo  
valdrían en casos concretos, sino proponiendo un m étodo a seguir: el que 
esté  de acuerdo y quiera continuar en esa línea, deberá ir buscando de 
humor en hum or hasta encontrar el que m ás se aleje del que es inconve
niente o inadecuado.



SOBRE EL MEDICO
(Peñ iêtroû)



INTRODUCCIÓN

Sobre el médico es un breve tra tado  dirigido a los prin
cipiantes en la profesión médica. El p rim er cap ítu lo  del 
m ismo tra ta  de la com postura y dignidad que debe reves
tir y ap a ren ta r el m édico con el fin de recabar m ayor con
sideración y estim a de los pacientes. Los restan tes trece 
capítulos, algunos muy cortos, se ocupan de «consejos so
bre el arte médica» (parangélmata eis tën iatrikên téchnën), 
de carácter variado y bastante elemental, para uso de quie
nes se inician en la práctica de la curación.

El tem a del p rim er cap ítu lo  (que es el m ás conocido, 
ya que suele ofrecerse en algunas antologías separado  
del resto) 1 es tá  en relación con el del tra tad o  Peri 
euschëmosynës, y m uestra, una vez más, la im portancia 
que los antiguos profesionales de la m edicina concedían 
a esa «prestancia del médico» (prostasië toú ietroú) tan ex
presam ente recom endada. En una época en que el p resti
gio del m édico no estaba avalado por títulos profesiona
les ni por unos estudios reconocidos oficialm ente, cuan
do cualquiera podía presen tarse  como experto en esta 
téchnë arriesgada y ardua, resu ltaba especialm ente valio-

1 Tal es el caso  de W. H. S. J o n k s , en su Hippocrates, vol. 11, Loeb 
Class. Libr., Londres, 1923(1967), págs. 3Ü5-3I3, que so lo e d ila  y traduce  
este capítulo. Es tam bién el único traducido por J . A ls in a  al castellano  
en La medicina hipocrática, Madrid, 1976, págs. 253-4.
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so el cuidado de la disposición en cuerpo y alma, en a tuen
do y en com portam iento , que debía ca rac te rizar al verda
dero  discípulo de H ipócrates. La atención a la estética se 
conjuga con el aspecto ético en este bosquejo rápido, pe
ro de tinos rasgos, en el que se nos dibuja la silueta del 
m édico honorable y m erecedor del crédito  popular. Con 
su aspecto saludable (no sólo eúchrós «de buen color», si
no, adem ás, eúsarkos «de buenas carnes, robusto»), cui
dadosam ente pulcro y bien perfum ado, serio y am able en 
sus m aneras, pero sin exceso de fam iliaridades, el buen 
médico inspira una confianza que su com portam iento pos
terio r debe refrendar.

Los restan tes capítu los versan sobre la disposición y 
los instrum entos convenientes al dispensario  del médico, 
sobre vendajes, cataplasm as, ventosas, ligam entos, cu ra 
ción de heridas y Hagas, etc. Todas estas recom endacio
nes pertenecen a un reperto rio  iniciático en las curas de 
urgencia, que hoy estarían  al cuidado del médico, o bien 
de un p ractican te  o enferm ero. El au to r de nuestro  breve 
m anual no profundiza en ninguna cuestión; rem ite a otros 
escritos o a  la progresiva m aestría que se irá adqu irien
do en el aprendizaje. Éstos son preceptos escolares para 
principiantes. (Los consejos recuerdan, en algunos pun
tos, otros textos hipocráticos, como En el dispensario m é
dico, o Sobre las heridas. Sin duda, este escrito  propedéu- 
tico asp ira  a insertarse, sin grandes pretensiones de o ri
ginalidad ni lite rarias, en la colección de escritos m édi
cos que contribuyen a la form ación del médico ilustrado.) 
Sus recom endaciones son, en general, a tinadas y d iscre
tas. Alguna de ellas, como la que recom ienda evitar los 
vendajes elegantes y teatra les (cap. 4), son una nota del 
buen gusto y la reserva del au to r ante cualquier alarde 
innecesario. El buen m édico atiende sólo a lo convenien
te (to sÿm pheron) para  el paciente, y desdeña el ornam en
to vanidoso (to kallópismón), como él m ism o prescribe en 
una aguda sentencia.
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Ningún au to r antiguo cita este tra tad o  Sobre el m édi
co, como ya observó Littré. No figura en el catálogo de Ero- 
tiano ni alude a él Galeno. Eso puede ser debido a su ca
rác ter de m anual p a ra  p rincip ian tes, y de o tro  lado, a su 
carác te r relativam ente tardío. J. F. Bensel, que lo editó 
y estudió, puso en relación este  texto con los Preceptos y 
Sobre la decencia 2. Pero, como ya argum entó  Jones \  es 
muy im probable que nuestro  sencillo au to r tenga cone
xión con quien escribiera cualquiera de esos dos tratados, 
de un estilo  m ucho m ás difícil y un léxico m ucho m ás in
fluenciado por el epicureism o. Tanto por la lengua como 
por la alusión en el últim o capítulo a las cam pañas de ejér
citos griegos por o tros países, parece indicado situarlo  en 
la segunda m itad del s. iv o en el siglo in a. C .4, en la épo
ca de las cam pañas de los Diádocos por Asia. El consejo 
de que quien p re tenda ejerc itarse  en la cirugía de heri
das violentas debe alistarse en un ejército  y seguir a éste 
en sus expediciones por países y tie rra s  del ex tranjero  pa
rece convenir a esos tiem pos de la expansión helenística. 
También éste parece un consejo atinado, aunque no exento 
de riesgos personales. Con esta  evocación de los m édicos 
«militares», expertos en heridas de arm as de guerra, con
cluye el breve escrito  un tan to  apresuradam ente.

En su introducción a nuestro  opúsculo (Oeuvres com 
plètes d'Hippocrate, 10 vols., París, 1839-1861, vol. IX, págs. 
201-3) señala L ittré cuán sencilla y rud im en taria  se nos 
presenta la educación de un p rincip ian te  en m edicina, y 
cómo aquí apenas hay nociones de anatom ía ni fisiología. 
En un párrafo  (que Jones cita  de nuevo, ya que le parece

2 En Philologus LXXVIII (1922), 88-131).
’ J o n e s , Hippocrates, vol. II, págs. 306-7.
■* U. F li ise h KR, Um ersuchungen iu  den pseudohippokratischen  

Schriften  «Parangeliai», «Peri ielrou» und ’ Peri E uschem osyne·, Berlin, 
1939, señala el carácter parenélico del escr ito  y el vocabulario Helenísti
co para techarlo en el s. ni a. C., al tiem po que rechaza la opinión de Ben
sel de una relación entre este  texto y Preceptos.
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adm irable) traza  con c laras líneas la figura de este m édi
co hipocrático, un hábil practicante en m uchos casos, que, 
ap arte  de un conocim iento bastan te  preciso de los hue
sos y articu laciones del cuerpo humano, tenía que resig
narse a muy vagas nociones generales sobre el funciona
m iento de las venas o la constitución de los m úsculos, la 
sangre y las visceras internas, supliendo tal ignorancia con 
teorías muy abstractas. Esto es indiscutible en sus líneas 
básicas. Pero conviene distinguir en tre la sencillez de un 
au to r como este  m édico helenístico, que p repara  un m a
nual para principiantes \  y la concepción m ás general de 
la m edicina de un hom bre educado, pero no profesional, 
como el au to r del Péri téchnës, que escrib ía un d iscurso  
para  otro auditorio  y un siglo antes.

El au to r del Pert iëtroû es un buen divulgador, un mé
dico con dotes de observación y un buen sentido de lo po
sible, lo co rrec to  y lo saludable, dentro  de las lim itacio
nes de una ciencia incipiente.

El texto seguido es el de Littré, vol. IX, págs. 204-221.

C a r l o s  G a r c í a  G u a l

s B t N S E L ( e n  Philologus, a n l .  c i t . )  c a r a c t e r i z ó  c o m o  p r o t r e p t i c o  e  i s a -  

g ó g i c o  e l  t o n o  d e  e s i e  t r a t a d i l l o ,  y  t a m b i é n  F l e i s c h e r  (Untersachungen...) 
r e s a l t a  e l  u s o  d e  u n a  t ó p i c a  d e  l a r g a  p e r d u r a c i ó n  e n  l a  l i t e r a t u r a  m e d i c a  

d e  e s t e  c a r á c t e r .
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La p restancia  1 del m édico reside en que tenga buen 1 
color y sea robusto  en su apariencia , de acuerdo con su 
complexión natural. Pues la m ayoría de la gente opina que 
quienes no tienen su cuerpo en buenas condiciones no se 
cuidan bien de los ajenos. En segundo lugar, que presen
te un aspecto aseado, con un atuendo  respetable, y perfu 
m ado con ungüentos de buen arom a, que no ofrezcan un 
olor sospechoso en ningún sentido. Porque todo esto re
sulta ser agradable a los pacientes.

En cuanto  a su espíritu  2, el inteligente debe observar 
estos consejos: no sólo el ser callado, sino, adem ás, muy 
ordenado en su vivir, pues eso tiene m agníficos efectos 
en su reputación, y que su ca rác te r  sea el de una persona 
de bien, m ostrándose serio y afectuoso con todos 3. Pues

1 La palabra prostasié, «prestancia», o bien «dignidad externa», tie
ne aquí (com o tam bién en Preceptos 10) un sen tid o  d ilerente a su uso cla
sico  (atestiguado en Tue., II 65, VI 89, etc.); e s  un m atiz propio de su uso 
en la prosa helen ística , bien atestiguado en Polib io (p. ej., P o l . ,  Hist. IV
2, 6; XII 28, 6; XXII 17, 10.)

2 También la locución peri tèn psychtn , lit. «en cuanto al alma», tie
ne un sentido  muy atenuado. Littré traduce «quant au m oral». Al linal 
de este  prim er capítulo, el autor destaca  que es la d isposic ión  de «alma 
y cuerpo», t in  psych tn  kai tb soma, es decir, «moral y tísica», interior 
y exterior, lo que debe detinir al buen m édico.

J Frente a pási kai sem nón kai philánthrópon, que es la lectura que 
aquí preterim os (de acuerdo con Littré, Jones, y otros), hay, en otro m a
nuscrito (E = Parisinus Graecus 2255), la variante pási kai philántlirüpun
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el ser precip itado  y efusivo suscita m enosprecio, aunque 
pueda ser m uy útil.

Que haga su examen con cierto aire de superioridad 4. 
Pues esto, cuando se presenta en raras ocasiones ante unas 
m ism as personas, es apreciado.

En cuanto a su porte, m uéstrese preocupado en su ros
tro, pero sin am argura . Porque, de lo contrario , parece
rá soberbio e inhum ano; y el que es propenso a la risa 
y dem asiado alegre es considerado grosero. Y esto  debe 
evitarse al m áxim o. Sea ju sto  en cualquier trato , ya que 
la ju stic ia  le será de gran ayuda. Pues las relaciones en
tre  el m édico y sus pacientes no son algo de poca monta. 
Puesto que ellos mismos se ponen en las m anos de los mé
dicos, y a cua lqu ier hora frecuentan a m ujeres, m ucha
chas jóvenes, y pasan jun to  a objetos de m uchísim o va
lor. Por lo tanto , han de conservar su control ante todo 
eso. Asi debe, pues, e s ta r d ispuesto el m édico en alm a y 
cuerpo.

2 En cuan to  a los preceptos del oficio médico, m ediante 
los que es posible hacerse p ro fesional5, hay que ver con
juntam ente, desde un principio, aquellos por los que una 
persona podría  com enzar a aprender. Pues bien, hay que 
aprender, en general, las cosas que se necesitan para las 
curas en el d ispensario  del médico *.
kai epieikéa, «hum anitario y agradable con todos», que puede ser influen
cia de Preceptos 6, donde se recom ienda no sólo la filantropía, sin o  tam 
bién la am abilidad del m édico. El con sejo  de ser callado aparece tam 
bién en otros textos.

4 La frase es de d ifícil traducción y el texto m ism o es conjeturado: 
skeptéon dé epi tés exousiés (Bensel prefiere skopón, que está  en los m a
nuscritos). L ittré traduce «Qu’il se règle sur la licence que lui donne la 
m alade». Jones: «Let him look to the liberty o f action  that is his»; pero  
advierte, en  nota, que supone que hay una corrupción en el texto trasm i
tido. La traducción  que o frezco tiene la ventaja de enlazar m ejor con la 
frase sigu iente.

5 Technikón, es decir, experto  en su téchnë.
* Algunos de los consejos que se dan sobre la disposición de los úti

les del m édico en el iétreioti, se encuentran m ás desarrollados en el tra
tado Kat' iétreíon, com enzando por la ilum inación m ás conveniente.
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En prim er lugar, ha de: ser un lugar confortable, y lo 
será si no m olesta el viento penetrando  en él, ni lastim a 
el sol o la claridad. La luz resplandeciente resu lta  inofen
siva para los que curan, pero no lo es, sin em bargo, para 
los que vienen a curarse. Sobre todo hay que ev itar en to
do m om ento el resplandor que llega a dañar los ojos y los 
enlerm a. Esto es, en fin, lo que está aconsejado en cuanto 
a la luz.

Y, adem ás, que de ningún m odo se reciban los rayos 
del sol de fren te  en la cara. Ya que eso fatiga la vista de 
los que la tienen débil. C ualquier m otivo es suficiente pa
ra p ertu rb a r los ojos que están enferm os. De este modo 
hay que utilizar la luz.

Los asientos conviene que sean planos y de igual a ltu 
ra, lo más posible, para que uno y o tro  estén a igual 
nivel

Que no se em plee nada de bronce, a no ser los in s tru 
mentos. Pues tener en uso o tros objetos de este m etal me 
parece un lujo pretencioso v vulgar.

A los enierm os hay que o lrecerles agua potable y lim
pia. Para enjugarse hay que u sar tejidos limpios y blan
dos, paños para los ojos, y esponjas para las heridas. Eso 
parece que ayuda bien por sí mismo.

En cuanto  a los instrum entos, todos han de ser bien 
m anejables, tanto  por su tam año como por su peso y 
ligereza.

Es preciso vigilar, en conjunto, todo lo que se le apli- 3 
ca (al enfermo) para que sea conveniente. Con máxima 
atención, desde luego, si va a estar en contacto con la parte 
afectada. Esto atañe a vendajes, m edicam entos, paños al
rededor de las heridas y cataplasm as, ya que estas cosas 
van a e s ta r m uchísim o tiempo jun to  a los lugares afecta
dos por la enferm edad. En cam bio, los procesos subsi
guientes: el d estapar los vendajes, el aireo y la cura, y las

7 C o m o  a n o t a  L i t t r é ,  e l  l e x t o  e s  p o c o  c l a r o .

6 3 . -  12
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abluciones de agua, son cosas de breve tiempo. Pero es 
preciso tener exam inado dónde convienen m ás y dónde 
menos. Porque el uso de lo uno y lo o tro  tiene su m om en
to oportuno  y hay una gran diferencia en tre  hacerlo  y no 
hacerlo.

Un vendaje es propio de la m edicina, si está hecho pa
ra beneficiar al paciente Y le resulta ex trao rd in aria 
m ente beneficioso en estos dos puntos, a los que hay que 
atender: que apriete donde debe y que sujete flexiblemen
te. Y, según las épocas de la estación, hay que observar 
cuándo conviene recubrirlo  y cuándo no, de form a que ni 
siquiera se le pase inadvertido al enferm o si debe en unos 
lugares a ten d er a lo uno o a lo otro.

Hay que d esca rta r los vendajes elegantes y teatra les 
que en nada benefician. Pues eso es un alarde vulgar y por 
com pleto fanfarrón, que a m enudo produce daño al pa
ciente. Y el enferm o no busca el adorno, sino lo conve
niente.

En cuanto a las operaciones, todas las que se hacen por 
incisión o cauterización, se recom iendan por igual la ra 
pidez y la len titud . Pues se da el uso de una y de o tra. En 
los casos en que la intervención requiere un solo corte, 
hay que hacer la incisión rápida. Pues, ya que los in terve
nidos van a su frir, conviene que lo que les cause dolor se 
presente en el m enor tiem po posible. Y será así, si el co r
te se hace rápido.

Pero cuando es necesario  hacer varios cortes, hay que 
em plear una intervención lenta. Lo rápido, en efecto, ha
ce el dolor continuo e intenso, m ientras que lo in term i
tente perm ite algún resp iro  en su dolor a los pacientes.

Lo m ism o puede decirse de los instrum entos. Reco
m endam os u tilizar c u c h illa s1' puntiagudas y cuchillas

'  Del vendaje (ep(desis) y sus form as  y con ven iencias se  habla m ás  
detalladam ente en el tratado Sobre las úlceras (Peri helkón). Y, en clara  
coincidencia  con  lo aquí dicho, en Articulaciones 35.

9 Tam bién podríam os trad u c ir «bisturíes», pero la pa lab ra  griega 
machatrion  no es un térm ino técnico, sino el dim inutivo de máchaira,
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anchas, no de igual form a para  todos los casos. Pues hay 
algunas partes del cuerpo que tienen en seguida un flujo 
de sangre, y no es lácil contenerlo. Tales son las varices 
y algunos o tros vasos sanguíneos. En ellas los cortes han 
de ser tinos. Pues, así, no es posible que la hem orragia sea 
excesiva. Pero algunas veces es conveniente hacer una ex
tracción de sangre de estas partes.

En cambio, en los sitios donde no hay tal peligro y en 
lus que la sangre no es tan ligera, conviene u sar cuchillas 
más anchas. Y de tal modo podrá flu ir la sangre, y jam ás 
de o tra  forma. Es muy bochornoso que de la intervención 
no resulte lo que se pretende.

Decimos que hay dos tipos de ventosas. Cuando la flu- 7 
xión está form ada lejos de la superficie de la carne, es p re
ciso que su círculo sea estrecho y ella m ism a ventruda, 
no muy alargada en la parte de la mano, y no pesada. Por
que, al ser así, suele a tra e r  en línea recta, y dejará bien 
absorbidos en la carne los hum ores que están d istancia
dos. Pero si la dolencia es m ayor y está  extendida en la 
carne (la ventosa) ha de ser parecida en lo demás, pero con 
un círculo grande. Así, pues, veréis que a trae  de m uchas 
más partes lo que causa el dolor hacia el terreno  conve
niente. Ya que, de no ser grande el círculo, no va a con
trae r la carne de muy am plio espacio. Si es pesada, en
tonces presiona los lugares de m ás arriba; y conviene ha
cer la extracción m ás de abajo, y m uchas veces se dejan 
por debajo las enferm edades.

Con los flujos fijos y muy distantes de la superficie, los 
círculos anchos absorben conjuntam ente mucho de la ca r
ne vecina. Entonces ocurre que se sobreañade la hum e
dad a tra ída  de esa zona al líquido hum oral que confluye 
desde abajo, y que lo que causa las m olestias se queda aba
jo, m ientras que se extrae lo que no causaba dolor.

nom bre corriente de) cuch illo  de cocina o del utilizado en los sacrific ios  
para descuartizar a los anim ales.
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Cuál es el tam año útil de ventosa hay que co n je tu ra r
lo según las p a rte s  del cuerpo  a que haya que aplicarla. 
Cuando se escarifique, debe recoger los hum ores desde 
abajo. Pues la sangre de los sitios intervenidos por la ope
ración debe q u ed a r a la vista. Por lo dem ás, tam poco hay 
que sa jar todo el círculo al que se le haga la atracción de 
la ventosa, ya que la carne del lugar enferm o es así m ás 
resistente. Y (hay que escarificar) con cuchillos curvos no 
dem asiado finos en su extremo. Porque, algunas veces, los 
hum ores vienen viscosos y espesos, y hay riesgos, en efec
to, de que queden detenidos en esas incisiones, cuando se 
hacen cortes finos.

8 Los ligam entos en las venas ιυ de los brazos hay que 
vigilarlos. Pues la carne que los recubre no está, en m u
chos, bien a justada con la vena. Y como la carne es resba
ladiza, puede o cu rrir  que los dos bordes del corte no se 
jun ten  en tre  si. Entonces sucede que la vena recub ierta  
se hincha de aire, y que queda im pedido el flu ir de la san
gre, y en m uchos se form a por ese motivo el pus.

Semejante intervención parece producir dos daños: do
lor al operado, y gran descrédito  al operador. Esto m is
mo es de precepto  para todos los conductos venosos.

9 En que lo que respecta a los instrum entos necesarios 
en el d ispensario  m édico y en los que debe ser entendido 
el que aprende (la medicina), es eso. Pues de los in s tru 
m entos para  a rran c a r los d ientes y para ex tirpar un tu 
m or en la cam panilla está al alcance de cualquiera u ti
lizarlos ". El uso de éstos parece ser sencillo.

10 La palabra phlébes designa tanto las venas com o las arterias, que 
no se d istinguieron  hasta muy larde. Aquí traducim os por «venas» y, en 
alguna ocasión , por «conductos venosos».

n Los térm inos odumágra  y staphylagra, « instrum ento para arran
car los d ientes» y «pinza para extirpar un tum or en la cam panilla», sí 
son técnicos, y bastante raros en los textos conservados. Odontágra apa
rece en A rist.,M £c<2h. 21, y P lu t . ,  Mor. 468c; staphylágra solo está en nues
tro texto y en el m édico  P a b lo  EciN ti A, VI 25, ya en el sig lo  vn de nuestra  
Era.
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En cuanto  a los abscesos y las llagas, que son propios 10 
de m ayores dolencias, hay que convencerse de que lo más 
eficaz es poder disolver los abscesos, e im pedir la form a
ción de los mismos. Pero si se resisten , situarlos en un lu
gar visible con m áxim a reducción y tra ta r  de que la cons
titución de todo el absceso sea com pacta. Pues si resulta 
deform e, hay peligro de que el absceso reviente y la heri
da sea difícil de curar.

Se consigue hacerlo com pacto por medio de la m a
duración w de todo por igual, y an tes de ésta no hay que 
abrirlo  ni perm itir que reviente por sí solo. Los m étodos 
para esta  m aduración uniform e están expuestos en o tras 
partes

Las heridas parece que adm iten cua tro  direcciones. 11 
Una es hacia el in terior. Éstas son las que tienen form a 
de fístulas, y las que están recub iertas por una cicatriz, 
pero vacías por debajo. O tra es hacia arriba; son las que 
desarro llan  excrecencias sobre la carne. La te rcera  es en 
anchura, y éstas son las que se llaman herpéticas. La cuar
ta dirección es la del cierre, al c icatrizar. Éste es el único 
m ovim iento que parece ser acorde con la naturaleza.

Ésas son, en fin, las perturbaciones de la carne. Todas 
tienen en com ún la tendencia a cicatrizar. En o tros luga
res se han indicado los síntom as de cada una de ellas y 
de qué m odo ha de u tilizarse su tratam iento . Por qué m e
dios se p rog resará  en la cicatrización, tanto  de la que es
tá abultada, como de la que se quedó hueca, como en la 
que se ha extendido, de eso ya se ha hablado conveniente
m ente en o tros lugares.

12 ü  «coccion», según la coiK cpcion medica de que en el p m ee su de 
la enterm edad ha de llegarse a ese estadu de m aduración del abscesu. 
Sobre este concepto (pépsis, o  e l  verbo péssü), puede verse P. L a in  E n  i ralc. o ,

La medicina hipucratica, Madrid, 1970, págs. 211-212.
u Aquí y en otros puntos el autor de este  opu scu lo  rem ile a o íros  

ira iados de la b ib lioteca  del médico; y no lan ío  a punios concretos, co
mo a obras m ás avanzadas que supone tendra a m ano el p m lesion al de 
la m edicina.
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12 Acerca de las ca tap lasm as (diremos) lo siguiente: En 
la aplicación de los paños, donde su uso parezca ser indi
cado según la lesión, conviene que el paño aplicado se ajus
te a la herida, y se use de la sustancia m edicam entosa pa
ra un tarla  en torno  a) lugar de la llaga. Esta utilización 
de la ca tap lasm a es procesional y puede ser de m uchísi
mo provecho. Pues se ha m ostrado que la potencia de las 
sustancias colocadas a su alrededor socorren a la herida, 
y que el paño la protege. La cataplasm a beneficia la p a r
te externa de la herida. Tal es, pues, el uso que debe ha
cerse de ellas.

13 Acerca de los mom entos oportunos, de cuándo hay que 
usar cada uno de estos remedios, y de cómo hay que apren
der las propiedades de los descritos, tales puntos quedan 
dejados de lado, puesto que eso está m ás avanzado en el 
estudio  del a r te  m édico y es propio de quien ya ha p ro 
gresado m ucho en la ciencia.

14 Relacionada con esto está  tam bién la cirugía que tra 
ta de las heridas de guerra, respecto a la extracción de 
los dardos. En tales prácticas, en la ciudad es breve la oca
sión de ejercitarse . Pues pocas veces, en toda una vida, 
ocurren  estas peleas en tre  los ciudadanos o contra  asa l
tan tes enemigos. Pero tales encuentros ocurren , con fre
cuencia y de modo muy seguido, en las expediciones m er
cenarias en tie rra s  extrañas.

Por lo tanto, quien pretenda ejercer la cirugía debe alis
tarse en un ejército  m ercenario  y seguirlo en sus cam pa
ñas. Así puede hacerse experto en esa práctica. Lo que pa
rece ser m ás técnico en este terreno, va a quedar expues
to. Porque sab e r a tender a las cicatrices de las arm as que 
se han clavado en el cuerpo es una parle  im portan tísim a 
del arte m édico y de la cirugía de ese campo. Con esta  ins
trucción, un herido de guerra no quedaría abandonado sin 
ser reconocido, aun cuando se le haya intervenido de un 
modo inconveniente.

De todo esto  está escrito  en o tras obras.



SOBRE L A  D E C E N C I A
(Pert euschêmosynës)



INTRODUCCIÓN

El opúsculo Sobre la decencia (Peri euschêmosÿnës) ' 
pertenece al grupo de obras m ás ta rd ías  del Corpus Hip- 
pocraticum, jun to  con Sobre el corazón, Sobre el a lim en
to, Sobre el m édico  y Preceptos. Por las sem ejanzas de es
tilo y contenido con estos dos últim os escritos, B en se l2
lo fechó en la segunda m itad del siglo ív a. C.; pero la crí
tica posterior se encargó de dem ostrar la falsedad de es
ta tesis, ya que Sobre la decencia m uestra  influjos a ris to 
télicos (L ain)3, epicúreos (B ourgey)4 y, en cualquier ca
so, estoicos (Diller, Kudlien, Fleischer) \  Su tendencia al 
au to rre tra to  laudatorio  ha sido relacionada, igualm ente, 
con los Caracteres éticos de T eofrasto  y la Comedia nue-

1 A doptam os la traducción m ás com únm ente aceptada Sobre la de
cencia, aun cuando som os con scien tes de que no refleja el térm ino grie
go euschêm osÿnê  que expresa tanto los valores éticos de «decencia» co
m o los estéticos de «com postura correcta» en  el sentido físico. Quizá una 
traducción m ás ajustada seria la de Sobre el com portam iento correcto.

1 J. F .  B e n s e l , «H ippocratis qui fertur De m edico  lib ellus ad cod i
cum fidem recensitus». Philologus 78 (1923), 88-131.

3 P. Laín E n tra lco , La medicina hipocrático, Madrid, 1970, pág. 102, 
η. 87.

4 L. B o u r g e y , Observation et expérience chez les m édecins de la Co
llection hippocratique, Paris, 1953.

5 U. F l e i s c h e r , Untersuchungen zu den pseudohippokratischen  
Schriften  «Parangeliai», «Peri ietrou· u n d  ·Ρβτί Euschem osynes», Berlin, 
1939, págs. 58-112.
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va ateniense; pero, sobre todo, el paren tesco  de nuestro  
tra tado  con la lite ra tu ra  isagógica apunta a una datación 
en el período postaristo télico . F le isch er6 creyó poder ir 
m ás lejos y, tra s  un detallado  estudio  del vocabulario, si
tuó el esc rito  en la época helen ística y, m ás concretam en
te, duran te la renovación arcaizante del dialecto jonio, ya 
en tiem pos del Im perio. Nadie, sin em bargo, se ha atrev i
do a fijar un siglo.

Los m anuscritos que se nos han conservado ofrecen 
un texto m uy co rru p to  en algunos puntos, con frecuentes 
problem as gram aticales y dificultades de lenguaje; algu
nos vocablos parecen, incluso, ser creación del au to r o, 
al menos, sólo se encuen tran  en esta  obra. A ello se añade 
un estilo poco elaborado, donde son frecuentes las aposi
ciones y frases paralelas, faltan  los períodos com plejos o 
bien construidos y abundan las construcciones partic ip ia
les, las frases condicionales y algunas frases relativas. El 
estilo, en general, parece arcaico; pero este  hecho podría 
in te rp re ta rse  com o un in tento  retórico. En cualquier ca
so, no responde al de una obra lite raria  y sus irregu la ri
dades e incorrecciones indican, como piensa Jones 7, que 
se tra ta  de sim ples notas para  p rep ara r una clase o lectu
ra pública, sin intención inm ediata de ser publicadas y con 
la sola finalidad  de ayudar a la m em oria.

Sobre la decencia, como o tras  obras del CH, contiene 
una serie de consejos y recom endaciones para  el buen 
com portam iento  del médico. Pero, a d iferencia de nues
tro  escrito , las obras m ás antiguas contienen sólo reco
m endaciones aisladas (cf. Epidem ias VI 4, 7), y no un con
jun to  de reglas. Si el Juram ento  da tam bién una imagen 
ideal del m édico, y con ello, un breve conjunto de pres
cripciones p articu lares, éstas se presen tan  bajo la form a 
de un com prom iso con la sociedad, con los colegas y con

6 Ibid., págs. 59-67.
7 W. H. S. JoNts, Hippucruttb, vol. 11, Londres, 1923(1967). pág. 271.
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los pacientes, pero no en la de una exposición teórica co
mo en nuestro  caso. Ambas obras concluyen, por lo de
más, con una frase que, según Littré*, es el único lazo 
q u e  vincula nuestro  opúsculo con el resto  de los escritos 
hipocráticos. Las sem ejanzas estilísticas con Sobre el mé
dico y Preceptos, que veía Elenselv, no prueban necesaria
mente una relación d irecta  en tre  ellos, ya que la m ayoría 
de esas carac te rísticas de estilo, detec tadas en los 1res, 
son com unes a la prosa helenística en general y van acom 
pañadas, tam bién, de diferencias igualm ente notables. To
do ello da a Sobre la decencia un cierto  ca rác te r peculiar 
dentro del CH.

La finalidad del opúsculo es llam ar la atención del mé
dico sobre la m anera como debe form arse y com portarse 
con los enferm os, para ser eficaz en su com etido y alcan
zar una ju sta  fama. La intención es c lara  y, en consecuen
cia, tam bién lo es la parte  dedicada a recom endaciones 
concretas; pero no lo son tanto o tras partes del escrito  que 
han desconcertado a los criticos por su especial oscuri
dad: hay dudas e incertidum bres en el texto que los m a
nuscritos no disipan, y hay, sobre todo, una sucesión con
tusa de ideas. Se tra ta , en realidad, en ellas del valor de 
la sophía, form a nueva que adop taba el saber en Grecia 
y que se presentaba como una crítica  sistem ática de las 
viejas costum bres y opiniones. La oscuridad de algunos 
pasajes podría explicarse, sim plemente, por la corrupción 
de los m anuscritos, por las dificultades del lenguaje o por 
el tipo de obra. Jones lu, sin em bargo, ha creído ver tam 
bién en ella la intención expresa de no d ar dem asiada in- 
lorm ación sobre determ inadas cuestiones. Esto signilica
ria que el escrito  estaba destinado a una sociedad secre-

8 E. L i t t r é , Oeuvres com plètes d'H ippocrate, 10 vols., París, 
1839-1861, 1, pág. 414.

* B e n s e l ,  « H i p p o c r a t i s  q u i  t e r t u r  De medico...», p á g s .  96 y s i g s .

Iü Jones, Hippocrates, vol. II. págs. 272 y sigs.
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ta de m édicas, cuyos m iem bros eran los únicos capaces 
de en tender algunas fórm ulas y rituales. Pero hay que te
ner en cuenta, como el m ism o Jones reconoce, que los se
cretos de ese tipo de sociedad, si existió, no podían refe
rirse  aJ conocim iento m édico corrien te en la época y que 
se encuen tra  tam bién en nuestro  escrito  de modo gene
ral. Además, esos secretos habrían  de consistir p referen
tem ente en fórm ulas m istéricas o m áxim as de poco valor 
práctico, que no se han detectado hasta  ahora en Sobre 
la decencia. Por el contrario , su au to r hace gala de unos 
conocim ientos generalizados y de una filosofía popular 
que no podían ser un secreto para nadie, como lo confir
m a el uso poco técnico que hace de conceptos filosóficos 
ya integrados, de algún modo, en el lenguaje ord inario  y 
que podían ser así comprensibles, sin más explicación, por 
los destinatarios. Con m ás razón todavía, puede decirse 
esto  de las listas de v irtudes y detectos de los prim eros 
capítulos, reflejo de los catálogos estoicos conocidos en 
la época.

Algunos com entaristas han creído ver en nuestro  es
crito ecos de la filosofía epicúrea, especialmente en la idea 
de que la sab idu ría  debe o rien tarse a la vida, en la m en
ción de la oíésis (opinión) o en la divinización del médico- 
filósofo. En realidad, estas doctrinas —a veces, sim ples 
alusiones a ellas— son patrim onio  com ún de la filosofía 
helenística, tan to  epicúrea como estoica. Su aparición en 
nuestro escrito  se explica suficientem ente porque el au to r 
no es un filósofo de escuela, sino un m édico que, como 
ya se ha dicho, se lim ita a recoger, con un cierto  eclecti
cismo, una filosofía popular extendida en el am biente y 
fácilm ente distinguible de la filosofía técnica y escolar.

Por el contrario , la im portancia de la disposición na
tu ral del hom bre, que Sobre la decencia recalca insisten
tem ente, sí podría relacionarse únicam ente con la Estoa; 
incluso parece sugerir esta relación, según Jones. Lo m is
mo podría decirse del hégémonikón  del capítulo 4. La des
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cripción del verdadero  filósofo, que se hace en el cap ítu 
lo 3, podría en tenderse tam bién como un estuerzo por di
vulgar el ideal del sabio estoico, haciéndolo b ajar de su 
pedestal casi inalcanzable; e igual origen estoico podría 
atribu irse  a la idea de que el sabio es el único capacitado 
para ac tu a r correctam ente en todos los órdenes de la vi
da. Quedan todavía algunas afin idades con el estoicism o, 
que aparecen claram ente en una com paración con frag
mentos de Diógenes de Babilonia; en concreto, la relación 
entre filosofía y téchné  (B 86, DK), la idea de que los dio
ses favorecen a las téchnai (B 88, DK), de que hay buenos 
y malos represen tan tes de ellas y que éstos seducen a la 
juventud (B 95, DK). Aunque el hecho de tra ta rse  de Dió
genes no tenga especial relevancia, sí la tiene el que am 
bos atestigüen una corrien te  de pensam iento que relacio
na la filosofía y la sab iduría con las artes particu lares. 
N uestro escrito  se enm arca en esa corrien te , que ve una 
concreción del ideal del sabio en diversas actividades de 
la vida, como la retórica, la m úsica, la m edicina y o tras. 
Aunque el au to r de Sobre la decencia no pueda ad sc rib ir
se a una escuela filosófica determ inada, sí puede afirm ar
se que refleja un pensam iento ya vulgarizado, que tiene 
su origen, principalm ente, en la Estoa.

Hay que tener en cuenta, por o tro  lado, que nuestro  
escrito  tiene como trasfondo la discusión sobre la u tili
dad de la sab iduría  y, más específicam ente, sobre la u ti
lidad de las artes. Este hecho hub iera sido im pensable en 
los siglos v y iva. C., cuando las téchnai estaban en boga, 
pero no lo es en épocas posteriores. Como es sabido, en 
la época clásica la téchnë se definió, en principio, por opo
sición al azar (tÿchë) y a la intervención divina (theia moí- 
ra). La observación y la experiencia habían llevado a re
conocer el papel relevante de la intervención del hom bre 
en los diversos órdenes de la vida y a constatar, en ellos, 
la eficacia de los conocim ientos adquiridos. El éxito del 
profesional, en cualquier campo, se debía a su saber p rác
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tico, aprendido  y objeto de las reglas del oficio. En los co
mienzos del siglo v puede situarse  el paso de una téchne 
todavía incipiente y con num erosas lagunas, al de una 
téchne propiam ente tal, más elaborada y eficaz. Y es, pre
cisam ente, en el seno de la sofística donde se da el p ri
m er esfuerzo del pensam iento técnico por afirm arse. Aquí 
surgen los prim eros m anuales sobre las diversas artes par
ticu lares y un concepto de téchnë que pervivirá duran te 
varios siglos.

Este concepto incluía, en tre  sus rasgos principales, el 
tener una m eta propia que d istinguiera unas artes de 
o tras. Así, el escrito  hipocrático  Sobre la dieta da a la m e
dicina la trip le  finalidad de ayudar a los enferm os a recu
perar la salud, a los sanos a fortalecerla y a los atle tas a 
m ejorar su condición. En la m ism a línea se definirán So
bre la medicina antigua y Sobre la ciencia médica. Pero, 
en opinión de los m ismos hipocráticos, la m edicina no es 
om nipotente, y, m ás tarde, el conocim iento de los lím ites 
de la téchnë  aparece en tre  las ca rac terísticas del m édico 
completo, al que Herófilo define como hom bre capaz de 
distinguir en tre  lo posible y lo im posible. Lo mismo hará 
Platón. Estrecham ente ligado con la definición de una m e
ta estaba el rasgo principal de toda téchne: ser útil para 
la vida, se r creadora  y conservadora de ella. En la cu ltu 
ra  sofística las artes habían aparecido como medio de ayu
dar al hom bre a salvar y m ejorar su existencia, y esta u ti
lidad seguirá siendo, en tre  los griegos, la m edida del va„- 
lor de toda téchnë.

No se puede perder de vista esto para  en tender nues
tro  escrito; pero hay que tener en cuenta, igualm ente, que 
esta filosofía técnica o teoría general del a rte  se vio suje
ta a vicisitudes que pusieron en crisis la esencia m isma 
de las téchnai. Algunos escritos hipocráticos abordan la 
cuestión de si la m edicina es una téchnë; pero, en tre los 
filósofos, esta  cuestión se suscitaba para  todas las activi
dades que, en tiem pos de la sofística, se enseñaban como
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artes. La diversiticación en una corrien te  de acento em 
pírico y o tra  de acento teórico había contribu ido  a negar 
a las antiguas téchrtai un verdadero  conocim iento de la 
realidad: Platón les concede, como mucho, poder llegar 
a ser dóxa, pero no epistêmë. Con ello quedaba ab ierta  la 
cuestión de su valor, su poder y su éxito, y, en el orden 
social naciente, el «artesano» ocupará  un lugar secun
dario.

Si esto sucedía a los más altos niveles teóricos del pen
sam iento griego, en la m ayoría de los sofistas posterio
res el saber adquiere la torm a de recetas que se pueden 
c o d i f  icar y enseñar. El problem a de la acción y de la u ti
lidad de las a rte s  no se o rien ta  tan to  a los fines que hay 
que alcanzar ni a los valores que hay que definir, como 
a los m edios que hay que poseer para  lograr el éxito en 
los diversos órdenes de la vida y a las reglas para  u sar es
tos medios. Proliferan los «vendedores» de fórm ulas pa
ra alcanzar el éxito personal y son, precisam ente, los so
fistas los que se encargan de ofrecer el principal in stru 
m ento para la acción, el que asegura el poder sobre los 
otros: la palabra. Pero esta perspectiva in strum entalista  
alcanzará a todas las téchnai. Los oradores públicos, tra 
tad istas o im provisadores, llenan las plazas y se com pla
cen en dem oler con paradojas los conocim ientos com ún
mente aceptados, ofreciendo otros en su lugar. La prom o
ción de lo puram ente pragm ático disuelve los saberes en 
palabrería estéril y acarrea un estancam iento técnico. No 
es por ello ex traño  que, para  algunos, el valor que estos 
conocim ientos pudieran tener p a ra  la vida fuera dudoso.

La situación en el campo de la m edicina no parece ha
ber sido d istin ta  que en las dem ás artes. A lo ya dicho pa
ra todas en general hay que añ ad ir sus propias vicisitu
des in ternas. Puede decirse a grandes rasgos que, inicial
mente, el único saber considerado verdaderam ente exac
to tue la m atem ática, sobre la base de los descubrim ien
tos astronóm icos. Diversas a rte s  buscaron su norm a en
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el núm ero, com o tam bién lo hará el tra tad o  hipocrático 
Sobre la medicina antigua para  el arte  médico. Pero, en 
realidad, éste no podía fundarse sobre teorías num éricas, 
porque, p a ra  ello, le fa ltaba una anatom ía y una fisiolo
gía adecuadas y, m ás aún, una física, una quím ica y una 
biología que pudieran ser cuantificadas. La medicina grie
ga chocó con ese obstáculo. Algunas escuelas médicas vie
ron una salida en las doctrinas venidas de Sicilia y la 
M agna-Grecia, que pretendían  explicar los fenóm enos de 
la existencia y el concepto de enferm edad recurriendo  a 
especulaciones sobre el núm ero y las substancias y basán
dose en el principio de los elementos. Estas concepciones 
eleáticas y p itagóricas significaron, de hecho, un re troce
so en la m edicina científica, contra  el que se alzan algu
nos tra tad o s del CH. En efecto, si los fenóm enos del orga
nism o se explicaban por la intervención aprio rística de 
unos pocos elem entos externos a la observación, la inves
tigación sobre las reacciones del cuerpo se hacían, en cier
ta m edida, inútiles. El m édico que op taba por esa línea 
teórica tenía que hacer gala de un esfuerzo de im agina
ción considerable para  a ju s ta r los síntom as detectados a 
las doctrinas elaboradas de antem ano. La medicina podía 
derivar hacia un conjunto de recetas, desprovistas de to
da realidad, en las que el médico daba al enferm o m uchas 
y confusas explicaciones sobre su estado, pero no se en
tregaba a una observación paciente para  encontrar el me
jo r rem edio. La inutilidad de sus conocim ientos se ponía 
claram ente  de m anifiesto  y, con ella, el peligro para el 
enferm o.

En el trasfondo de lo dicho se sitúa nuestro  escrito. 
En él aparecen  los charla tanes y em baucadores de todo 
tipo, que, en el ágora o por las calles, ofrecen conocim ien
tos inservibles. Aparece tam bién la discusión sobre la u ti
lidad de las téchnai, pero ya en el m arco m ás radical de 
la propia u tilidad  de la sabiduría, que era la forma nueva 
en que se p resen taban  los saberes en la Grecia de la épo
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ca. El au to r defiende esta utilidad, pero no en el sentido 
u tilita ris ta  y pragm ático de la Segunda Sofística. Su con
cepción de la téchné se pone de m anifiesto, sobre todo, 
en la identificación de la m edicina con la sab iduría  y en 
las listas de v irtudes y defectos con que se adornan  los 
buenos y los m alos médicos.

Pero hay que verla tam bién en el papel que im plícita
mente se adjudica a aquéllos, en continuidad con otros es
critos hipocráticos. Especialm ente en Epidemias  I, el a r 
te médico se desarro lla  entre la enferm edad, el enferm o 
y el médico, a la m anera de una pugna. Para alcanzar un 
buen resultado es indispensable que el paciente se opon
ga a la enferm edad, ayudado por el médico, servidor del 
arle. Pero el paciente es el cen tro  de la m edicina: no sólo 
porque es el objeto de la atención m édica, sino, sobre to
do, porque es él el p rim er agente de su salud; él es quien 
se opone a la enferm edad, ayudado por el médico, cuyo 
papel es secundario  y subsidiario. El m édico no es el p ro
tagonista, como podía ser el caso de los sanadores m ági
cos. En consecuencia, debe tener una serie de com peten
cias, para poder desem peñar eficaz y correctam ente su co
metido. Si lo hace así, su m edicina logrará resu ltados po
sitivos, que redundarán  en nuevos éxitos y en una fama 
justam ente m erecida. Sobre la decencia pretende ofrecer 
tam bién al m édico una panorám ica global de estos cono
cim ientos y virtudes. Por ello, tiene un valor excepcional 
para la h istoria  de la m edicina, ya que proporciona nu
m erosos datos que ayudan a hacerse una idea m ás exacta 
sobre el médico griego y su entorno.

NOTA BIBLIOGRAFICA

La edición seguida ha sido la de W. H. S. Jones, Hip
pocrates, vol. II, Loeb Classical L ibrary, Londres, 1923 
(1967), págs. 269-301.

6 3 , -  13
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Para tí ja r  la traducción delinitiva, la introducción y 
las notas han sido de utilidad las siguientes ediciones, bi
lingües, traducciones y estudios:

E. L iT iR t, O e u v r e s  c ú m p l e l e s  d 'H ip p o c ra le ,  vol. IX, Paris, 1861, p ág s . 

222-245.
J. L. H b i B t . R C ,  H ip p o c r a t i s  Opera,  en C o rp u s  M e d i c o r u m  G ra e c o r u m ,  I, I ,  

Tcubner-Leipzig, 1927, págs. 25-29.
U. FLtistHLR, U n t e r s u c h u n g e n  z u  d e n  p s e u d o h i p p o k r a l i s c h e n  S c h r i f i e n  

" P arange l ia i» .  «Peri t e i r o u » u n d  «Peri E u s c h e m u s y n e s » .  Berlin, 1939, 
págs. 58-112.

NOTA TEXTUAL

Señalam os a continuación los pasajes en los que no se 
ha seguido el texto de Jones:

Pasajes T exto de Jones Texto adoptado

4 23 κ ε κ τ η μ ίν σ ισ ι κ εχρ η μ ένο κ Τ ιν  (H eiberg)

5 9 κ α θ ά ρ σ  ιο ς ά κ ,α θ α ρ σ ίη ς (H eiberg)

6 6 •π εριττόν π ερ ιττ ώ ν  (E mm. Fleischer)

6 12 ■παραγ ινό μ ενα 'ι •π α ρ α γ ιν ό μ ε ν α  (H eiberg)

M . a D o l o r e s  L a r a  N a v a
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No están faltos de razón los que proponen que la sabi- 1 
duría es ú til para  m uchas cosas; n atu ra lm en te  esa sabi
duría que sirve para  la vida Digo esto porque la mayo-

1 El autor com ienza aduciendo la opinión defendida por otros. Pro- 
ballómenoi (los que proponen) tiene aquí el sentido de plantear un pro
b l e m a  para im provisar un d iscurso  sobre él. Eso sign ificaba probállest- 
hai en tiem pos de la Segunda S ofística  (U. F l e i s c h e r ,  Untersuchungen  
lu  den pseudohippokratischen Schrifien  «Parangeliai», «Peri ierran» und  
a Peri Euschem osynes», Berlín , 1939, pág. 67), eri que eran frecuentes e s
t e  tipo de d iscu rsos ante oyentes o casion a les (cf. G a l e n o ,  XI 194, K ;  F i 

l ó s t r a t o ,  Vidas de los sofistas I 24, 4). E ste sentido  lo confirm a la m en
ción que se  hace poco desp u és de «los lem as de que hablan» (pros ha dia- 
légontai) y de la m ism a diálexis. — T raducim os aquí sophia  por « sabidu
r í a » .  E sté concepto es central en la obra, pero su sign ificado no queda 
siem pre claro: unas veces se contrapone a téchne (final del cap. I, y cap.
4) y otras parece ser sinón im o de ella  (principio del cap. 1, y cap. 18). En 
el cap. 5 se recom ienda una estrecha asociación  de am bas y parece claro  
que el autor entiende sophia com o sabiduría  en sentido  filo só fico  (qui
zas la sabiduría que corresponde al sophós estoico); adem ás, la usa in
tencionadam ente com o sinón im o de téchne. Para explicar este  uso cho
cante, Littré ha llam ado la atención sobre el com ienzo del escr ito  Sobre 
la gimnasia, donde F ilóstrato  designa su objeto  com o una sophía, lo cual 
índica que este concepto se entiende ya en un sentido tan am plio que puede 
aplicarse a las téchnai. Sem ejante am pliación  del concepto só lo  se en
tiende, según F l e i s c h e r  (ibid., pág. 69) por la in fluencia del pensam iento  
estoico. Este había d efin ido el ideal abstracto  del hom bre «sabio» y sa
cado la consecuencia  de ese  ideal: só lo  el sab io está  capacitado para ac- 
l u a r  en todos los órdenes de la vida y ejercer correctam ente las artes. 
E s t a  idea está  en la base de la equiparación que hace nuestro escrito  en
tre sabiduría, arte y m edicina, com o lo está  en la que hace F ilóstrato en-
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ría de las ciencias parecen haberse engendrado como pa
satiem po; me refiero a las que no tienen ninguna aplica
ción útil p a ra  los tem as de que hablan 2. Pero a éstas ca
bría  d istinguirlas, poniendo como línea divisoria el que 
no haya en ellas ni ociosidad ni, por tanto, m aldad, ya que 
la falta de ocupación y de actividad llevan a la m aldad y 
son a r ra s tra d as  por ella; en cambio, es ta r a lerta  y ejerci
ta r  la m énte atraen las cosas que tienden al embellecimien
to de la vida. Dejo de lado ese tipo de d iscursos 3 que no 
recaen en nada útil, pues m ás conveniente 4 es aquel que, 
con un objeto distinto, se elabora para un arte; ciertam en
te, un a r te  que lleve al buen com portam iento  y a la buena 
reputación \
lre s a b i d u r í a  y g i m n a s i a .  — La i d e a  d e  q u e  l a  s a b i d u r í a  d e b e  o r i e n t a r s e  

a  l a  v i d a  c o n c u e r d a  c o n  e l  p e n s a m i e n t o  d e  l a  f i l o s o f í a  h e l e n í s t i c a  e n  g e 

n e r a l .  y  n o  s ó l o  c o n  l a  e p i c ú r e a ,  c o m o  p r e t e n d e  J .  F .  B E N S E L ( « H i p p o c r a -  

t i s  q u i  f e r t u r  De medico  l i b e l l u s  a d  c o d i c u m  f i d e m  r e c e n s i t u s » ,  Philolo
gus 78 [1923], 96 s s . ) ,  s i n o  t a m b i é n  c o n  l a  e s t o i c a .  En e l  § 5, p r e c i s a m e n t e  

d o n d e  sophia s e  a p r o x i m a  m á s  a  « f i l o s o f í a » ,  s e  p o n e  e n t r e  l a s  c a r a c t e 

r í s t i c a s  c o m u n e s  d e  e l l a  y d e  l a  m e d i c i n a  e l  « c o n o c i m i e n t o  d e  l o  q u e  e s  

ú t i l  y n e c e s a r i o  p a r a  l a  v i d a »  (eidésis ton pros bion chreston kai anankaíón).
2 «La m ayoría» (pollai) se refiere a sophia, m encionada poco antes; 

pero, al estar  en plural, hay que entenderla aquí com o sinónim o de téch
nai (ciencias). Com o ni la una ni las otras tienen de por sí connotaciones  
peyorativas para el autor, éste  se ve forzado a ju stilica r  a continuación  
por qué  d ice que la m ayoría son inútiles. Lo hace en form a de aposición , 
recurso frecu en te  en el escrito .

3 Diálexis es el tratado, la d isertación pública o el d iscurso  de los 
sofistas, c f. D i ó g e n e s  d e  O e n a n d a ,  Fr. 18 2, 14, pág. 24 W i l l . ;  F i l ó s t r a t o ,  

Vidas de los sofistas I 24, 2. Sobre este  concepto , véase W .  S c h m i d ,  A tti- 
cism., 4, págs. 346 y sigs., y K. D ü r r ,  en Philologus. Suppl. 8 (1900), 5 ss., 
donde se caracteriza el estilo  propio de la diálexis.

4 Con ello , el autor designa su propia exposición com o una diálexis, 
que él recom ienda com o m ás conveniente e in teligente (chariestéré). Su 
discurso no va a versar sobre la sabiduría en general, sino sobre la téch
né, y más en concreto, sobre una ciencia que lleva al buen com portam iento  
y a la justa honra. Es de notar que aqui no se m enciona explícitam ente  
el arte m éd ico  (téchné ietrikë) del que, sin em bargo, se está  hablando y 
del que se  tratará en toda la obra.

5 Todo este  cap ítulo  es oscuro y ha dado abundantes quebraderos 
de cabeza a críticos y ed itores por su texto corrupto. Nuestra traducción
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En efecto, todo arte  que no lleve en sí afán de lucro 2 
y falta de com postura es herm oso si desarro lla  su activi
dad con un m étodo científico; pero  si no, se vuelve des
vergonzadamente popular. Porque los jóvenes sí que se su
man a sus adeptos, pero all m ad u ra r les en tran  sudores 
de vergüenza con sólo m irarlos; y de ancianos, en su amar-

pretende ajustarse lo m ás posib le a la ed ición  Loeb, pero som os cons
cientes de que hay puntos d iscu tib les y que el texto, en su conjunto, exi
ge una interpretación. W. H. S. J o n e s  (Hippocrates, vol. II, Londres, 1923 
[I967J, pág. 279, n. 3) propone com o linea general del pasaje la siguiente: 
la sabiduría preserva al hom bre de la maldad; y el m ejor tipo de sabidu
ría es el que se ha convertido en arle, pero en el arte de hacer la vida  
más decorosa y honorable, según el punto de vista típico del pensam ien
to griego tardío y, especia lm ente, del esto ico . — A dm itiendo com o bási
cam ente certera esta interpretación de Jones, es conven iente am pliarla  
v m atizarla con algunas consideraciones. Com o es sabido, en la época  
en que, con toda probabilidad, se sitúa nuestro  escrito  eran (recuentes  
los oradores que disertaban sobre los tem as m ás d iversos y defendían  
u criticaban los conocim ientos adquiridos en todos los cam pos del sa
ber. A e llos alude nuestro  autor en el cap. 2. U nos eran m eros charlata
nes ignorantes que se dedicaban a vender con ocim ien tos inútiles, pero  
otros eran hábiles d ia lécticos, porque so fistas los había de m uchos ti
pos. Otros, finalm ente, criticaban a aquéllos com o m eros em baucadores  
y defendían que sólo  la sabiduría que lleva a una recta conducta capaci
ta al hom bre para actuar correctam ente en todos los órdenes de la vida, 
com o ya se  ha dicho. — N u estro  autor com ienza por hacer suya la op i
nion de los que defienden la utilidad de la sabiduría; pero, bajo influjo  
estoico, adm ite só lo  aquella sabiduría que sirve para bien vivir, para un 
com portam iento correcto  y para la buena fam a. Porque, según piensa  
él, la m ayoría de los m últip les conocim ientos que los oradores so fistas  
proponían a su s oyen tes eran totalm ente in ú tiles y no servían ni para 
la vida ni para aquello que decían servir. Sin em bargo, p iensa, no todos 
son inútiles por igual: hay algunos — los de lo s buenos d ia lécticos— que 
tienen, al m enos, la ventaja de ejercitar la m ente, y esto  prepara ya, en 
alguna m edida, para ei bien vivir. En cu alqu ier caso, nuestro  autor pres
cinde de todos esto s d iscu rsos y no va a hacer nada sem ejante, ni siquie
ra para ejercitar la mente: para él, e s  m ucho m ás fecundo hablar de un 
conocim iento verdadero y útil para la vida, que es tam bién una sabidu
ría y que lleva, igualm ente, al buen com portam iento  y a la buena reputa
ción: la m edicina.
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gura, legislan su expulsión de las ciudades Y es que 
esos m ercaderes del ágora, que confunden con su charla
tanería, y los que andan dando vueltas por las ciudades 
son los mismos: uno puede distinguirlos en su atuendo y 
en su aspecto  externo; y aunque vayan m agníficam ente 
ataviados, m ucho m ás han de ser evitados y despreciados 
por quienes los ven.

3 El tipo con tra rio  hay que verlo así; nada de afectación 
estudiada 7. En efecto, en cuanto al atuendo, que haya en 
él decoro y sencillez, no hecho para  lucir, sino con vis
tas a la buena reputación, a la reflexión e introspección, 
adem ás de adecuado para  cam inar*. Los que se ajustan  
a todo este esquem a son así: reconcentrados, sencillos, 
agudos en las controversias, oportunos en las respuestas, 
tenaces fren te  a las objeciones, bienintencionados y afa
bles con los que son afines, bien dispuestos para  con to
dos, silenciosos en los tum ultos, resueltos y decididos ante

6 La m ención de una expulsión de la ciudad es interesante y dio pie 
a BbNsüL(«Hippocratis qui terlur De medico...», pág. 89) para buscar una 
datación m ás aproxim ada del escrito . Sin em bargo, las exposic iones del 
autor son dem asiado generales para sacar de e llas una conclusion  h isto
rica. Se habla aquí só lo  de téchné; la iétriké  se m enciona por prim era  
vez m ás larde. Por consigu ien te, de este  pasaje no puede deducirse si el 
autor alude a la expulsión  de filósofos (com o opina Bensel), a la de reto- 
res, a la de so fis ta s  o  a la de m édicos. G a l e n o  habla de un colega que 
corrio esa su erte  (XIV 102, K); pero de su testim onio  no se puede con 
clu ir que ex istiera  una ley general. El autor y los destinatarios de nues
tro pasaje tenían presente, probablemente, algún acontecim iento concreto.

7 D iá a k lt k a ia ske u l  se  puede contraponer a verdadera paideia.
* E n  la prim era parte de este capitulo se describe la m anifestación  

externa del hom bre com petente y virtuoso; en la segunda, su actitud  de 
espíritu . Para el autor es decisiva la elocuencia  y la habilidad d ialéctica. 
B e n s e l  («H ippocratis qui terlur De medico...», pág. 104, n. 6) ha com pa
rado los con cep tos m orales de este  pasaje con fragm entos de la Estoa  
(Sloic. Vet. F r.,  III 160, 40, VA =  E s t o b e o , te l .  II 108, 5, W). Am bos tex
tos dan una lis ia  de virtudes y contienen  algunos con cep tos id én licos. 
El pasaje de E stobeo describe las virtudes del varón spoudaiós. Un catá
logo de virtudes sem ejante ha servido también de m odelo a nuestro texto.
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los silencios, ágiles y receptivos a la oportunidad , p rác ti
cos e independientes para  las com idas, pacientes en la es
pera de una ocasión, expresando en palab ras eficaces to
do lo que esté probado, utilizando una buena dicción, ha
ciéndolo con gracia, apoyados en el prestigio que todo es
to da, teniendo como m eta la verdad sobre lo que ha sido 
dem ostrado.

Lo que está  en prim era línea de todas las cosas ya di- 4 
chas es la disposición n a tu ra lv. De hecho, los que se de
dican a las artes, si adem ás les es dado esto, hacen su 
camino lu con todas las cualidades an tes m encionadas. Y 
es que, tan to  en la ciencia como en el arte , lo con
veniente " es algo que no puede ser enseñado; antes 
de cualquier enseñanza, la natu ra leza fluye como un to
rren te  para  in iciar el proceso, y la ciencia, por su parte, 
viene después a hacer objeto de conocim iento lo realiza
do por la propia naturaleza. Pues bien, con trapuestas 
am bas l2, muchos, dom inados por la teoría, no hacen uso

v E ste cap. 4 se refiere ya u la téchnë. Lo m ás im portante para e) 
autor es la aptitud o la d isposición  natural del que va a ejercerla. Que 
hav que entender así el concepto de physis se desprende del adidaklon  
que sigue. De hecho, physis está ya especificada por ou didaktè kataskeuê.

10 La imagen del cam ino es especia lm ente querida para el autor, c t . 
linal del cap. 4 y caps. 6, 7 y 18..

11 Chreos puede relacionarse, quizás, con el concepto esto ico  de pro
té hornté: asi com o los seres vivos, en general, tienen un in stin to  o im 
pulso innato para el uso de sus luerzas, asi tam bién las capacidades úti
les del hombre tienen en su base un im pulso  natural que, com o tal, no 
es objeto de aprendizaje y pertenece a la physis.

12 M antenem os el térm ino am photéroisi de nuestra ed ición , que al
gunos ed itores suprim en (Heiberg, H eidel), pero no por razón del plural 
lo^oisi, com o opina F L t i S L H E R ( U n t e r s u c h u n g e n . . . ,  pág. 81), sin o  por rele- 
r i r s e  a sophia y physis, m encionadas antes. Sophia  se contrapone, en rea
lidad, a prégniasi (teoría frente a práctica). Esta contraposición  aparece  
claram ente en todo el capítulo. Aunque el au tor no lo hace expresam en
te, parece estab lecer un paralelism o entre sophia-lógos, por un lado, y 
phxsis-érgon, por otro. Sin em bargo, del u so  de esta  term inología no po
dem os deducir que intente exponer doctrinas filo só ficas sobre la reía-
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conjunto de ellas para  la dem ostración en los hechos IJ. 
De forma que  si alguno de éstos desea verificar algo de
lo expuesto en el discurso, de nada le serv irá su disposi
ción natural. R esulta entonces que éstos se encuentran  en 
un camino sem ejante al de aquéllos l4; por lo cual, hallán
dose desnudos, se recubren de cualquier m aldad y des
honra. Porque es bueno el razonam iento surgido de la en
señanza de lo real, ya que todo lo que se hace según el a r 
te ha sido incorporado  a él por medio del razonam iento; 
pero lo que se dice según el arte , sin que esté realizado, 
es indicio de un método carente de ciencia. En efecto, m an
tener una opinión sin llevarla a la p ráctica es señal de ig
norancia y fa lta  de ciencia, pues una opinión IS, y espe-

ción entre aptitud  natural y educación, teoría y praxis, naturaleza y co
nocim iento, pues sólo aborda esta tem ática de m odo muy general. Su idea 
es que la m era teoría es perjudicial, m ientras que teoría y praxis, natu
raleza v conocim iento , aunados, capacitan al hom bre para el ejercicio  
de su profesión . El autor es un m édico y no un filósofo , y la ausencia  
de precisión filosófica ayuda a com prender el carácter del escrito: se trata 
de una diálexis, com o el m ism o autor ha dicho, pero de un d iscu rso  o  
lección pública en el que se p lasm a una filosofía  popular, tal com o pue
de esperar un oyen te  que, sin ser  filósofo, está fam iliarizado con una ter
m inología filosófica; de m odo que la so la  m ención de conceptos com o  
sophia, phÿsis, etc., pueda serle  com prensib le sin ulteriores precisiones. 
Por ello, m ás que con una filo so fía  técn ica nos encontram os con una re
tórica un tanto vaga y, a veces, incluso  confusa.

La parte central del capitulo se ocupa de la deíxis o  dem ostración, 
que se exp lica  con  exetdsesthai... tithém enos  «buscar según la verdad», 
«verificar», es retom ada im plícitam ente por « ind icio  de un m étodo ca
rente de ciencia» , vuelve a sonar en la prueba del oro (ct. P l a t ó n , R epú
blica 413e) y reaparece, finalm ente, en apédeixe «pone en evidencia». Qui
zás pueda equipararse su sign ificado al dado por G a l e n o  (XIV 267, K): 
discurso o  exp osic ión  con d em ostraciones prácticas.

u  «A quéllos» se refiere a los charlatanes de que se  habla en el cap. 
2; «éstos» a lo s  que anulan su d isposición  natural, dejándose dom inar  
por la teoría.

IS El in ciso  «y especialm ente...»  sugiere que el autor piensa en un 
rechazo general de la oíésis («opinión», «creencia»). Este concepto es muy 
I recuente en la filosofía  helen ística, donde tenía un sentido moral y se 
contraponía a sophíu. E ste sentido no es el de nuestro texto: aquí oiest-
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cialmente en m edicina im plica una acusación para  los 
que la m antienen l7, pero acarrea  la perdición para  los 
que se sirven de ella. Y si, seducidos por sus teorías, creen 
conocer la p ráctica  que procede sólo de un aprendizaje, 
ésta les pone en evidencia, al igual que el oro falso som e
tido a la p rueba del fuego. Si la inteligencia va a la par 
con el aprendizaje, inm ediatam ente el conocim iento re
vela la m eta; a algunos es el tiem po el que les pone a su 
arte un viento favorable o les revela los m edios para  a r r i
bar, si se encuen tran  ya en esa ru ta

hai se contrapone a préssein. til autor juega, a veces, con la polisem ia  
de un concepto  que había adquirido un determ inado sentido entre los 
(ilosotos, pero que estaba vivo tam bién en el lenguaje ordinario.

Ifl Es la prim era vez que se m enciona la iê trikê  y se hace de pasa
da, pero de m odo que, en todo lo d icho sobre la sophia y la téchne  en 
general, el destinatario  sup iese en seguida que aquí se trataba, en con
creto, de la téchne iêtrikê. El oyente no podía extrañarse de la generali- 
dadVle los prim eros com p ases del d iscurso , en los que se trata de la sabi
duría y de las artes; pero tam poco podía resu ltarle extraño que, de pron
to, se m encionase una téchne  concreta, porque el d iscurso  se dirigía a 
médicos. Así, lo d icho en el cap. I puede parecer ahora com o un cum pli
do. También se puede entender por qué el autor no m encionó entonces  
con palabras claras la téchne  de la que quería hablar, sino que usó el cir- 
cum loquio de relacionarla con euschëm osÿnë dóxa. Como opina Flei- 
s c h e r (Untersuchungen..., p á g s .  82-83), el a u t o r ,  antes de p r e s e n t a r  s u  a r 

le com o una sabiduría, parte de consideraciones generales sobre la so
phia y la léchûë, para llevar, paulatinam ente, a sus oyentes hasta la m e
dicina, lo cual no encajaría en un d iscu rso  general sobre las artes, si el 
orador y el oyente no hubiesen pensado, desde el com ienzo, en la téchne 
ie tr ik f .

17 El texto es corrupto, pero la contraposición  entre m édico y pa
ciente es clara: la oiësis, com o opinión no contrastada con la realidad, 
acarrea la perdición no del m édico que se em peña en ap licarla, sino del 
paciente que recurre a e se  m édico.

lf< El texto es aquí especia lm ente oscuro, pero creem os que puede  
entenderse a la luz de la últim a frase del escrito , con la que guarda un 
cierto paralelism o. La idea del a u to r e s  que la teoría sin práctica condu
ce al h a c a so  y que am bas juntas capacitan rápidam ente al hom bre (ct. 
cap. 4). m ientras que el ejercicio prolongado de la práctica, aunque sea 
de m odo m ás lento, puede suplir una lorm ación d elicien te .
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5 Por lo tan to , recogiendo cada uno de los puntos an te
riorm ente dichos, hay que conducir la sab idu ría  a la m e
dicina y la m edicina a la sab iduría. Pues el m édico filóso
fo es sem ejante a un dios ” , ya que no hay m ucha dife
rencia en tre  am bas cosas. En efecto, tam bién en la m edi
cina están todas las cosas que se dan en la sab iduría  20: 
desprendim iento , m odestia, pundonor, dignidad, p resti
gio, juicio, calm a, capacidad de réplica, in tegridad, len
guaje sentencioso, conocim iento de lo que es útil y nece
sario  para  la vida, rechazo de la im p u reza2I, alejamien-

^  if! t é r m i n o  philosophos  n o  d e b e  e n t e n d e r s e  e n  s e n t i d o  e s t r i c t o ,  

a u n q u e  p u e d a  i n t e r p r e t a r s e  p o r  a p r o x i m a c i ó n  a  e l ,  c o m o  s e  d e s p r e n d e  

d e  l o d o  e s t e  c a p i t u l o ,  e n  d o n d e  sophia  l i e n e  u n  m a r c a d o  a c e n t o  é t i c o ,  

y  d e l  c a p i t u l o  s i g u i e n t e  q u e  m e n c i o n a  e l  c o n o c i m i e n t o  d e  i o s  d i o s e s ,  c u 

yo l u g a r  n a t u r a l  e s t a b a  e n t r e  l o s  t e m a s  d e  l a  t i l o s o l i a .  L a  e x p r e s i ó n  Phi- 
iósophos isóiheus  n o  d e b e  e x t r a ñ a r ,  e l .  D i ó ü t N t s  L a e r c i o , V il 1 1 9 ,  y  e l  

Stoici autem  tui negant quem quam  nisi sapientem divinum  esse ( C i c e r ó n , 

Divin. I i  1 2 9 ) .

20 La idea del autor, básica en toda la prim era parte del escrito , es 
que en la m ed icina  se puede dar tam bién una realización plena de la sa 
biduría. Los t iló so io s consideraban la sabiduría com o el saber suprem o  
y buscaban en ella una base para la vida cotidiana. E specialm ente la E s
toa enseñaba que e) filó so fo  o sabio no só lo  tenia todas las virtudes, sino  
que era tam bién el único verdadero conocedor de todos los cam pos de 
la vida, inclu idas las téchnai, de m odo que só lo  él podía ejercerlas co
rrectam ente. En nuestro escrito  está  presente la m ism a idea, pero hay 
una inversión de los térm inos: no se trata de que el sabio sea también  
apto para ejercer la m edicina, sino de que el m édico puede y debe ser 
tam bién sab io  para ser buen m édico. Desde este  punto de vista hay que 
com prender el catalogo de virtudes del cap. 3. Ahora, en el cap. 5, se enu
meran las cualidades com unes del sabio y del m édico.

21 Sigo aquí la conjetura de Littré, adoptada por H eib erg  en su ed i
c ió n , akatharsies, « d e  la im pureza», e n  lugar d e l  kathársios «de la pure
za» que conjetura J o n e s . La interpretación  d e  é s te  (Hippocrates, vol. Π, 
pág. 287, η. 5) reposa sobre un doble sentido m etafórico  del texto, que 
va contra el sentido  real de todo el contexto. Caso de aceptar la conjetu 
ra de Jones, ¿podría pensarse tam bién en un rechazo de la purificación  
ritual, ya que a continuación  se habla de superstic ión?
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to de toda superstición 22, excelencia divina De hecho 
tienen estas cualidades en contraposición a la intem pe
rancia, la vulgaridad, la codicia, el ansia, la rapiña, la des
vergüenza. Pues eso es conocim iento de las cosas que vie
nen a tu encuentro  y utilización de lo que guarda relación 
con la am istad, al igual que con los hijos y con la propie
dad. En consecuencia, a la m edicina le está  asociada una 
cierta sabiduría, porque tam bién esas cosas las tiene en 
su m ayoría el médico.

De hecho, tam bién en la m ente del m édico el conoci
m iento del m undo de los dioses 24 está  estrecham ente

22 Adeisidaimonië  es un concepto helenístico (Platón usa todavía dei- 
sidaintonia en sentido  de eusebeia). E ntendido com o virtud, y relaciona
do especia lm ente con la sophia, es m ás lógico  situarlo  en una época en 
la que proliferaban la dem onología y la superstic ión . La deisidaimonia, 
no sólo com o deform ación de la religión sino tam bién com o teología po
pular, lue com batida con especial ahínco por la escuela  epicúrea; pero 
ello  no nos debe inducir a pensar que el autor de nuestro escrito  sea un 
epicúreo, com o ya se ha dicho.

23 Se trata aquí, com o en otros pasajes, de una lista de virtudes enu
meradas sin m ás y tuera de sus contextos propios. Este elenco es un simple 
ejem plo de los catálogos de virtudes esto icos, pero no aparece en él nin
guna explicación  ni gradación ni esquem a, a diferencia de algunos catá
logos de virtudes que se nos han conservado. Por ello , no siem pre es cla
ra la traducción y pueden quedar dudas y dob les sentidos. Cada uno de 
estos rasgos vale, en principio, sólo para el sab io y únicam ente porque 
el m édico que se identifica con él puede tam bién tenerlos. El ideal del 
sabio influyó en la isagogé y en sus tópicos; se ap licó también a la m úsi
ca y a la retórica (lo m ism o que nuestro  autor a la m edicina), de m odo  
que este  ideal se extendió a todas las artes, y no sólo  a la filosofía , la reli
gión o la m oral. Éste es el m arco de Sobre la decencia. En él puede en 
tenderse q u e proballóm enoi («los que proponen...»), del com ienzo del es
crito, se refiera a los que, en consonancia con las doctrinas esto icas, con
sideran que «la sabiduría es útil para m uchas cosas»; es decir, que el sa
bio es tam bién el m ejor poeta, m úsico, orador, m édico, etc. A la lista de 
virtudes sigue un elenco  de vicios, cosa propia tam bién de la moral es
toica; pero, com o en el caso  anterior, se trata só lo  de una sim ple enum e
ración inform al, sin gradación ni explicación .

24 El conocim iento de los dioses era objeto de la filosofía y esto  con
firma que la sophia  de) cap. 5 rem ite, de algún m odo, a ella.
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vinculado a la m edicina; pues en las afecciones en gene
ral, y especialm ente en los acc id en tes25, la m edicina se 
encuentra, en la u iayor p arte  de los casos, en una posi
ción de favor p o r p arte  de los dioses. Y los m édicos ceden 
su puesto  a éstos, pues den tro  de la m edicina no existe 
poder sobre lo que la rebasa. En efecto, los m édicos tra 
tan m uchas enferm edades, pero m uchas de ellas se les cu
ran por sí m ism as. Lo que actualm ente la m edicina no al
canza, de ah í lo suplirá, pues ¿qué o tro  cam ino hay que 
el de este tipo de sab idu ría?  El mismo que para  aquéllos. 
Ellos no lo in te rp re tan  de esa m anera, pero  así lo a te s ti
guan los fenómenos que se dan en el organism o y que, cier
tamente, están com prendidos en toda la medicina, los cam
bios de form a o de cualidad: aquéllos son curados m edian
te la cirugía y éstos reciben ayuda por tra tam ien to  o 
régimen P ara  el conocim iento de estas cosas sirva es
te resum en 11.

25 El autor se refiere claram ente a una dolencia concreta, distinta  
de otras. Sym plom a, com o nom bre de una enterm edad particular, es de 
origen h e len ístico  y se encuentra, por prim era vez, en el d iálogo pseudo- 
plalónico Axioco  364c. PoHLt.m(Hippokrates und die Begründung der wis- 
sensehatllichen M edizin, Berlín , 1 9 3 8 ,  pág. 86, n. 4) en tiende symploma, 
sencillam ente, com o pathos, pero en tonces habría que suprim ir del tex
to állaisi. Por o tro  lado, puede pensarse m ejoren  una irrupción especial 
de los d ioses allí donde la m edicina no alcanza. En consecuencia , op ina
m os con F l e i s c h e r  í t / n / e r s i i t ' f c u w g e n . . . ,  pág. 9 1 )  que sym ptum a  tiene que  
releí irse aquí a una clase de dolencia especialm ente grave, que surge oca
sional e inesperadam ente, com o puede ser el caso  de los «accidentes».

26 Cirugía, m edicam entos y dieta son los rem edios generalm ente ad
m itidos por los m édicos griegos. M elaschematizein  («cambiar de torma») 
y m etapoiein  («cam biar de cualidad») responden a esa  trilogía: la prim e
ra e s  cuestión  de la cirugía, la segunda de la d ieta  y la farm acología.

27 Este cap ítu lo  con stituye uno de los pasajes m ás corruptos no só 
lo de esta  obra, sino de todo el CH. Las in terpretaciones de Jones y de 
Littré son divergentes; F leischer no se pronuncia sobre el sentido g lo
bal. Para L ittré, el autor trata de indicar que los tenóm enos que le sobre
vienen al cuerpo  son m anilestación  del orden natural que hay en las co 
sas y base sob re  la que reposa la m edicina; pero esta  interpretación es  
insatisfactoria, al no tener en cuenta todos los datos del pasaje. Más acer-
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De m anera que, supuesto todo lo an teriorm ente dicho, 7 
el médico 28 debe hacer paten te una cierta  vivacidad, 
pues una ac titud  grave w le hace inaccesible tan to  a los 
sanos como a los enferm os. Y debe e s ta r  muy pendiente 
de sí m ismo sin exhibir dem asiado su persona ni d a r a los 
profanos m ás explicaciones que las estric tam en te  nece
sarias, pues eso suele ser forzosam ente una incitación a 
enjuiciar el tratam ien to . Y ninguna de estas cosas deben 
hacerse de m anera llam ativa ni ostentosam ente. Piensa 
en todo esto para  tenerlo  p reparado  de antem ano, a fin 
de tener recursos cuando lo necesites; de o tro  m odo siem 
pre se va a e s ta r en apuros cuando surja  la necesidad.

En m edicina hay que ocuparse con todo cuidado de lo 8 
siguiente: de la agilidad de las m anos para  la exploración, 
las fricciones y los lavatorios; de las hilas, com presas, ven
dajes y la ventilación; de los m edicam entos para  heridas 
y problem as oculares y de todo lo que debe ir clasificado, 
para que tengas preparado  de antem ano instrum entos, 
aparatos, b isturí, etc. Pues en estas cosas, la falta de re

t a d a  nos parece la interpretación de J o n e s  (Hippocrates, vol. II, págs. 288-9, 
n .  4), para quien el autor intenta decir  que, aunque los m édicos sean el 
medio, los d ioses son la verdadera causa de la curación , tanto en m edici
na com o en cirugía. Aun estando de acuerdo con  el núcleo  de esta  inter
pretación, d iferim os de la traducción de Jones por dos razones: la pri
mera es que el autor habla de una intervención divina en algunas enter- 
m edades y, especia lm ente en los accidentes, com o ya se ha dicho; la se
g u n d a  es que entendem os el verbo com p uesto  katapleonektein  en el sen
tido de «ansiar algo», « la ltar algo», «no alcanzar a algo», que concuerda  
mejor con el contexto  y, en especia l, con el verbo que sigue en futuro. 
Katapleonektein  puede considerarse, por lo dem ás, com o un hápax, pues 
sólo parece encontrarse en una inscripción  del s. il a. C. (cf. C. B. W e 

l l e s , Royal Correspondence in the Hellenistic Period, N ew  Haven, 1934, 
p á g .  343).

28 Con el cap. 7, com ienzan las recom endaciones particulares para 
el correcto  com portam iento  del m édico.

2V El rechazo de una actitud grave (austéron) es com prensible en este  
contexto. En m edios esto ico s aparece frecuentem ente com o una virtud  
v es rasgo característico del sabio (Stoic. Vet. Fr., I ll 66, 38; III 162,20, VA).
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cursos supone im potencia y daño. Ten, adem ás, un segun
do botiquín de viaje, m ás sencillo y de mano, para  las vi
sitas afuera. El m ás adecuado es el o rdenado m etódica
m ente ", pues el m édico no debe ir revisándolo todo.

9 Lleva bien aprendidos los m edicam entos 31 y sus p ro 
piedades sim ples y com puestas 32 —supuesto  que tienes 
en la m ente los medios de curación de las enferm edades— 
y recuerda sus diversas m odalidades, las proporciones y 
la m anera com o se com portan en cada caso. Esto, en m e
dicina, es princip io , m edio y fin.

10 Ten p reparados adem ás em olientes, clasificados se
gún sus d istin tos usos; p rep ara  pociones eficaces, elabo
radas m ediante fórm ula según sus clases; y ten a m ano 
tam bién los purgativos cogidos de lugares convenientes, 
p reparados de form a adecuada, según los tipos y tam a
ños, unos previstos para  aguan tar cierto  tiem po y o tros 
frescos, p a ra  u sa r en el momento; y lo dem ás, de form a 
sim ilar.

11  Cuando en tre s  jun to  al enferm o J3, con todo p rep a ra 
do para no verte en apuros y cada cosa ordenada de acuer
do con lo que vas a hacer, en tra  conociendo previam ente 
como hay que actuar, pues m uchos casos no es reflexión
lo que requieren , sino ayuda inm ediata. Y, así, debes ex
plicar de antem ano lo que va a suceder, valiéndote de tu

30 P o r  l a  d i f i c u l t a d  q u e  s u p o n e  i n t e r p r e t a r  día methódón  c o m o  « m e 

t ó d i c a m e n t e » ,  J o n e s  ¡Hippocrates, v o l .  I I ,  p á g .  292, η .  I) s u g i e r e  l e e r  diá 
m elhodión, d á n d o l e  e l  s e n t i d o  d e  « c o n  c o m p a r t i m e n t o s » .

31 El cap. 9 habla del conocim iento teórico de los fárm acos, pero la 
form ación m édica  con sistía  en aprender, prim ero, los d iferentes lipos  
de enferm edad y, luego, los rem edios. Todo elio había que m em orizarlo.

32 Literalm ente, «escritas», porque estaban desarrolladas según for
m ulas escritas.

33 El m édico, segú n 'las circunstancias, recibía al paciente en su 
iatreíon, donde d isponía de instrum ental y fárm acos, o  le visitaba a do
m icilio, actu and o n ecesariam ente con m enos m edios. En am bos casos, 
el enferm o estab a  acom pañado por fam iliares y am igos.
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experiencia, ya que eso da prestigio 34 y es fácil de en
tender.

En la visita ten presente la form a de sen tarte , la com- 12 
postura, el atuendo, el porte de au toridad , la parquedad 
de palabras, la ac titud  serena, la atención constante, la 
dedicación, la réplica a las objeciones “ , el dom inio de ti 
m ismo ante las dificultades que surjan , la severidad para 
dom inar la situación en m om entos de alarm a y la p ro n ti
tud para actuar. Además de esto, recuerda la preparación 
prim era. Si no es así, al m enos no dejes de realizar las de
más cosas de las que se te ha in stru ido  para  una pronta 
actuación 36.

w Alcanzar una justa tama es una de las m etas que propone Sobre 
¡a decencia (et. caps. 1 y 18). La sed de prestigio es una característica bas
tante generalizada entre los m édicos h ipocráticos, aunque, a veces, tam 
bién es criticada por e llo s com o excesiva. P e d r o  L a ín  E n t r a l g o , (La m e
dicina hipocrática, Madrid, 1970, pág. 370) indica algunos pasajes del CH 
donde esto  aparece con claridad: Sobre las articulaciones  44 considera  
vergonzoso para el m édico el m ucho aparato externo; algo después (70) 
alude a los m éd icos que presum en de «elegantes» y son proclives a im
presionar a los que les contem plan, cuando pretenden reducir una luxa
ción de cadera con procedim ientos que, aunque correctos, son leal rales; 
igualm ente, en Sobre el m édico  2, se  critica a quienes buscan la tama me
diante el lujo y el brillo de los instrum entos m etá licos de su iatreion. So
bre la decencia busca el prestig io  y la buena reputación en base al com 
portamiento correcto del médico, pero también en virtud de un tratam ien
to elicaz (el. cap. 17) y de un pronóstico  acertado, com o sucede en otros 
tratados del CH.

Antilexis supone la practica de la contradicción , habitual en la 
m utua relación profesional entre m édicos (cf. Sobre las enferm edades  1 
1 y Sobre la dieta en las enferm edades agudas 3). Durante el tratam iento  
solían estar presentes no sólo  tam iliares y am igos del paciente, sino a l
gún otro m édico, que podía disentir y provocar un contraste de op in io
nes. En cualquier caso, el m édico razonaba su  tratam iento ante los a s is
tentes y no debía de ser raro el caso  d e  que alguno de e llos op inase tam 
bién, ob ligándole a responder a su s ob jecion es ( L a in  E n t r a l g o , La m edi
cina hipocrática, pág. 373).

36 El cap. 12 versa sobre algunos puntos particulares que el m édi
co debe tener en cuenta, para m antener su resp eto  y autoridad durante 
las visitas, y que vienen a com pletar la preparación aconsejada en los
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13 Haz frecuen tes visitas; sé m uy cuidadoso en la explo
ración, saliendo al paso de las cosas equívocas que sue
len derivarse de los cambios. Pues así tendrás con m ás fa
cilidad un conocim iento y, al tiempo, te sentirás más a gus
to. En efecto, la inestab ilidad  es ca rac te rís tica  de los hu
m ores, que son fácilm ente alterados por la naturaleza y 
por el azar. De modo que lo que pasa desapercib ido en el 
m om ento favorable de la actuación tom a la delan tera y 
m ata al enferm o, al no habérsele puesto remedio. Porque, 
cuando m uchos factores intervienen al tiempo, la cosa es 
difícil; los fenóm enos que se controlan uno por uno son 
m ás fáciles de localizar y detec tar experim entalm ente.

14 Hay que vigilar tam bién los erro res 37 de. los enfer
mos, que m uchas veces te engañan en cuanto a la tom a 
de las cosas prescritas y que, por no tom arse pociones de
sagradables u otros medicamentos o tratam ientos, son lle
vados a la m uerte . Y por su parte , no se inclinan a reco
nocer lo que han hecho, sino que es al m édico al que 
culpan.

15 Hay que exam inar tam bién lo que se refiere a las 
cam as 3‘, según la estación del año y el tipo de enferme-

cap ítu los anteriores. Tiene un vocabulario especia lm en te com plejo, en 
e) que se utilizan térm inos exclusivos del au tor  anakyriósis (porte de auto
ridad), ataraktopoiësiê  (actitud serena). F l e i s c h e r , en su estud io  ya m en
cionado (págs. 59-67) cree poder estab lecer d iversos grupos de vocablos: 
los de origen jón ico-helen ístico  o poético-helenistico; los que aparecen  
en autores d e  los sig los ni y n a. C.; los que aparecen entre los sig lo s i 
a. C . y 4 d. C., y finalm ente, un grupo reducido de vocablos que no apare
cen en ningún otro  autor y parecen creación del nuestro. A este  ú ltim o  
grupo pertenecen  los ya m encionados del cap. 12.

31 Es la única vez que se alude aquí a los errores y engaños de los 
enferm os. Tam bién se habla de e llos en Prorrético II 3 y 4.

38 La situación  de la cam a y la posición del enferm o en ella eran im
portantes y se  ven reflejadas en varios tratados del CH: Prenociones de 
Cos 487, Sobre las articulaciones 78, Sobre ία dieta  68, etc. El pros tá gé- 
nea que sig u e  se refiere a los tipos de enferm edad y no de lechos. El e s
pecia lista  no podía llevarse a engaño y debía com prender de qué se tra
taba en esta  sim ple alusión.
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dad. En efecto, unos enferm os requieren lugares ventila
dos, y otros, sitios cubiertos y protegidos. Y hay que te
ner en cuenta la cuestión de los ru idos y los olores; espe
cialm ente el olor a vino, ya que es el peor, hay que evi
tarlo y hacer un traslado.

Haz todo esto con calm a y orden, ocultando al enfer- 16 
mo, du ran te  tu actuación, la m ayoría de las cosas. Dale 
las órdenes oportunas con am abilidad y dulzura, y d istrae 
su atención; repréndele a veces estric ta  y severam ente, pe
ro otras, aním ale con solicitud y habilidad, sin m ostrarle  
nada de lo que le va a pasar ni de su estado actual; pues 
muchos acuden a o tros m édicos 3V por causa de esa de
claración, an tes m encionada, del pronóstico sobre su pre
sente y fu tu ro  «’,

Deja a uno de tus discípulos jun to  al enferm o para  que 17 
éste no utilice mal tus prescripciones y lo ordenado por 
ti cum pla su función. Elige, de éstos, a los que hayan sido 
aceptados en el a rte  y proporciónales lo que sea necesa
rio como para  que lo adm inistren  con seguridad 4I; tam-

Porque el enferm o podía perder su confianza en ese m édico o en 
s u  tratam iento. Segu im os aquí la in terpretación  de F l e i s c h e r  (Untersu- 
chungen..., pág. 99), aunque cabe tam bién entender la trase, com o lo ha
cen Jones y Littré, en el sentido de que el enterm o podría experim entar  
un retroceso en su salud, al conocer su estado.

40 Para el m édico hipocrático, el pronóstico no es só lo  previsión del 
tuturo, sino tam bién d iagnóstico  del pasado y del presente de la en fer
medad. Un pronóstico  acertado supone prestigio para el m édico, com o  
s e  ha visto en el cap. 11. Pero Sobre la decencia, a d iferencia de otros 
tratados del CH que recom iendan tener inform ado al paciente, hace una 
distinción entre la inform ación que el m édico  debe dar antes de visitar  
al enferm o y la que debe ocultar a éste.

41 L a ín  E n t r a l g o (Z,ú  medicina hipocrática, pág. 379, n. 23) piensa, 
siguiendo a Kudlien, que los «servidores de los m édicos» no son esos « m é 

d i c o s  esclavos» de que habla P l a t ó n  en Leyes 720a. L o  cierto  es que e s 

t o s  ayudantes no actuaban por cuenta propia, al m argen de las prescrip
c i o n e s  del m édico. Por ello , nos parece al m enos dudoso que nuestro tex
t o  pueda interpretarse com o una excepción  a esa regla, com o piensa el 
m i s m o  Lain. Aparte de inlorm ar puntualm ente de l o  sucedido durante 
s u  ausencia, la m isión del ayudante era hacer que se cu m pliese con ri-

6 3 . -  14
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bién para  que, en tre  visita y visita, estés al tanto  de todo, 
no dando jam ás a los profanos la posibilidad de tom ar nin
guna decisión. De lo contrario , lo que haya sido mal he
cho hará  que recaiga sobre ti la censura. No des lugar a 
am bigüedades que perm itan  ap a rta rse  de tu plan y no te 
cu b rirá  el oprobio, sino que su realización te rep o rtará  
honor.

Advierte, pues, todo esto en el m om ento de la ac tu a
ción a aquellos que tienen el deber de aprenderlo  
previam ente.

18 Por consiguiente, siendo éstas las indicaciones que se 
refieren a la reputación y buena conducta, tan to  en la sa
biduría  como en la m edicina y en el resto  de las artes, es 
preciso que el médico, distinguiendo esas clases de las que 
hablábam os ", se revista de la segunda totalm ente, y ob
servándola la guarde y transm itiéndo la la cum pla. Pues 
los hechos gloriosos se conservan en la m em oria de todos 
los hom bres, y los que cam inan en tre  ellos son glorifica
dos por padres e hijos. Y aunque algunos no conozcan m u
chas de estas cosas, la m isma práctica les pone en s itu a 
ción de conocerlas.

gor el tratam iento  prescrito: por lo que se refiere al enferm o, evitando  
sus errores y engaños (cf. cap. 14); por lo que respecta a sí m ism o, ap li
cando, con la garantía de sus conocim ientos en m edicina, los rem edios 
y prescripciones que le ha dado el propio m édico. Pero nada indica que 
el ayudante pudiera actuar por su propia cuenta. Al contrario, de todo  
el pasaje se desprende que el m éd ico  era el único responsable y debía  
tenerlo todo  bajo su control, sin dejar la in iciativa  ni a ayudantes ni a 
profanos. Por e llo  no debe dar lugar a am bigüedades en las norm as que 
dicta, para que nadie se aparte de su plan.

42 E ste ep ílogo  hace referencia al cap. 1, de m anera que «esas cla
se s de las que hablábam os» alude a los dos tipos de sophia  que allí se 
distinguían  y cuya línea d ivisoria se  ponía en la taita de ociosidad  y de 
maldad. La segunda c lase a la que inm ediatam ente alude el pasaje es la 
descrita  en el cap. 3.



A F O R I S M O S
(Apborismoí)



INTRODUCCIÓN

Los Aforismos son, sin duda, el tra tado  más célebre del 
Corpus Hippocraticum. C onsiderados como «la Biblia 
de los médicos», sirvieron de libro de texto en m uchas uni
versidades europeas hasta  el siglo pasado. O bra tem p ra
na, como veremos, se m antiene, dentro  de los tratados mé
dicos, al m argen de la agria polém ica en tablada en tre  los 
que veían en las especulaciones filosóficas del m om ento 
una base firm e para  la teoría y p ráctica  de la m edicina 
y quienes renunciaban a todo planteam iento filosófico por 
considerarlo  to talm ente ajeno al verdadero  quehacer 
médico.

Desde siem pre, se ha advertido en los Aforismos la pre
sencia de un esc rito r —o varios—, de notable inteligen
cia creadora y gran capacidad de síntesis; pero, sobre to
do, de m irada penetrante e inquisitiva, ávida de descubrir 
y expresar los últim os secretos del a rte  médico a los dis
cípulos de su Escuela.

H ablar de los Aforismos es, por o tra  parte , rem itirse 
a la h isto ria  de la transm isión  textual del escrito  m ás di
fundido de todo el CH, y a los innum erables com entarios 
e incontables traducciones que ha m erecido a lo largo de 
todas las épocas.

Desde la constitución del p rim er conjunto de escritos 
hipocráticos, quizás a fines del siglo m, o comienzos del
il a. C., y, m ás tarde, cuando aparecieron las prim eras tra-
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ducciones latinas de este texto, d esap arec id as  para noso
tros, y las que se realizaron después, sombre todo, a p a rtir  
del siglo X de n u estra  E ra —entre las qiue destaca la que 
C onstantino el Africano h iciera en el sijglo xi del árabe al 
la tín—, d u ran te  todo ese tiem po y sigilos después, ense
ñanza de la m edicina y lectura y com en tario  de los Afo
rismos han sido casi sinónim os en Eu ropa

Una h isto ria  crítica de los sucesivos com entarios a los 
Aforismos  podría  darnos, sin duda, m uchas luces respec
to a los re ite rados intentos de traducción  e in terpretación 
del famoso texto según los conocim ien tos y gustos de ca
da época. Por o tra  parte , la form a a fo rís tica  ha debido de 
con tribu ir en  gran m edida a su éxito con tinuado  no sólo 
en la enseñanza de la medicina, sino tam bién entre los pro
fesionales ya establecidos.

Efectivam ente, fáciles de reco rdar y  m em orizar, escri
tos en una form a lite raria  que gozó d e  enorm e favor, no 
sólo en época helenística y rom ana, sino  tam bién a lo la r
go de toda la Edad Media, los Aforismos constituyeron una 
especie de vadem écum  del m édico que  se preciara  de se r
lo. Este singular hecho es tanto m ás m eritorio , cuanto que 
en tal obra observamos num erosos ejem plos de sentencias 
que eran oscu ras ya para  los p rim ero s in térp re tes grie
gos, Galeno incluido, m ien tras que no siem pre vemos en 
el escrito  un lado práctico, de aplicación inm ediata.

B astantes especialistas en el tema se han inclinado por 
ver en el tra tad o  que estudiam os, m ás que una especie de 
resum en de urgencia de los conocim ientos m édicos y un

1 Para la cuestión , véanse de P. K i b r e , «H ippocratic W ritings in the 
M iddle Ages», Bull, o f the History o f Medic. 18 (1945), 371 ss., e «H ippo
crates latinus. Repertorium  o f H ippocratic W ritings in the M iddle Ages», 
Traditio 31 (1975), págs. 99-126. R ecien tem en te, la tesis doctoral Die la- 
leinische ravennatische Uebersetiung aus dem 5/6 Jahrhurtdert nach Chr. 
Textkonstiiution au f der Basis der Vebersetzung-Codices, de I. v o n  M U l l e r - 

R o h l f s e n , H am burgo, 1980.
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conjunto de indicaciones precisas sobre tratam ientos y en
ferm edades, un estím ulo, un m odo de excitar ia m em oria 
del médico y fo rtificar su pensam iento, como ya apuntó 
Littré (Oeuvres complètes d'Hippocrate, 10 vols., París, 
1839-1861, vol. IV, pág. 440). Es de destacar, tam bién, có
mo en un m om ento en que las libertades de) subgénero 
literario  en que fueron com puestos los Aforismos  perm i
tían coleccionar sim ples notas em píricas tom adas de la 
práctica d iaria  de la M edicina, a la m anera de las llam a
das «sentencias çnidias», nos encontram os, en cambio, en 
nuestro  escrito  con los puntos esenciales de una verda
dera doctrina m édica redactados en una form a lite raria  
mucho m ás elaborada.

E struc tu ra  d e l  c o n te n id o
Los A forism os nos han llegado d ivid idos en sie te  secciones, d istribu i

das, a su vez, en sentencias independientes, cuya extensión  osc ila  entre  
unas pocas palabras, que caben en m edía línea de las ed icion es m oder
nas, y una serie de proposiciones ligadas m ediante recursos propios de 
la coordinación o, m ás sim ple aún, de la m era yuxtaposición . El aforis- 
mo m ás largo que nos ha llegado (1 3) ocupa trece líneas de la edición  
de Jones. Pero direm os a lgo sobre la d istribución  del conten ido en cada  
una de las secciones.

S e c c i ó n  p r i m e r a . — E s la m ás organizada de todas. Puede decirse que 
no hay ningún aforism o de transición, n inguna repetición  expletiva o de 
sim ple relleno. Se com pone de veinticinco a forism os, consagrados a pun
tos esen cia les del tratam iento  terapéutico, concretam ente, a las evacua
ciones, tanto espontáneas com o artific ia les, y a la alim entación  de los 
enferm os.

A propósito  de las evacuaciones se  nos d ice que no siem pre son con
venientes, sin o  sólo  cuando los hum ores están  cocid os (22). Que rara vez 
deben darse purgas en caso  de enferm edades agudas (24), y que no se ad
m inistren purgas, en absoluto, durante la cr is is  o desp u és de e lla  (20). 
Lo im portante no es la cantidad, sin o  la form a y m anera de la evacua
ción. En todo caso, hay que tener en cuenta la estación  del año, la edad, 
las en ferm edades padecidas, etc., a Ja hora de sum in istrar tratam ientos 
para evacuar (2). C onviene dirigir la evacuación , de m odo que purga y 

evacuación resu lten  convenientes (21).
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A la dieta se ref ieren d iec isé is núm eros de esta  sección . La d ieta ha 
de ser lo m ás severa posible, cuando la enterm edad se encuentra en su 
punto cu lm inante o  es m uy aguda (6-7-8), aunque se advierte que ia d ieta  
estr icta  es peligrosa  generalm ente (4), pues los enferm os no saben guar
darla muy bien. Es preferible, por tanto, atenuarla algo (S). Hay que ob 
servar al en ferm o para saber si va a soportar una determ inada dieta (9). 
De cualquier form a es preciso  aplicarla rápidam ente en las enferm eda
des que alcanzan en seguida su punto cu lm inante (10); pero, al contra
rio, reducirla en  la exacerbación  (11).

No todo el m undo requiere la m ism a dieta, sino que habrá que pres
crib ir una esp ecia l para los a tletas (3), otra para lo s que están creciendo  
todavía (14) y otra  para los ancianos (12). Las d ietas liquidas son apro
piadas para n iñ os y o tras personas habituadas a tal género de a lim enta
ción (16). N o hay que dar nada en la exacerbación (19) de las enferm eda
des; conviene, incluso, reducir algo la alimentación en tales circunstancias.

S e c c i ó n  s e c u n d a . — D istribuida en cincuenta y cuatro  aforism os, a l
gunos de e llo s  bastante cortos. Hay uno de sólo  tres palabras (21). Por 
su contenido esta  sección  es m ás com plicada que la anterior. Se ocupa  
de la dieta y de ciertas ob servaciones a m anera de pronósticos.

Destaca e l aforism o que sostiene que una alim entación m ayor de la 
que corresponde a la con stitución  física  engendra una enferm edad (17). 
Pero son im portantes, asim ism o, las ob servaciones sobre la estrecha re
lación entre d ieta  y estado  fís ico  (7 y 8), purga y d ieta  (10 y 11), d ieta y 
esfuerzo (16) y d ieta  y recuperación (31 y 32). D iversas precisiones sobre  
cuándo y a q u ién es conviene evacuar (9, 36, 37, 51, 53). Por lo dem ás, su 
conten ido es realm ente variado y profuso. Así, encontram os ciertas ano
taciones sobre la im posib ilidad  de hacer una predicción segura en caso  
de en ferm edades agudas (19), o sobre las m ejorías y afecciones que se 
presentan inesperadam ente y no responden al cá lcu lo  del m édico (27). 
É ste insiste, con  orgullo, en que es preciso  m antenerse firm e en la ap li
cación de la norm a, aunque las cosas no salgan bien a prim era v ista  (52). 
E ncontram os ob servacion es sobre el sueño y el insom nio (1 y 2), y a pro
p ósito  de lo s s ig n o s p recursores de las enferm edades (5, 41 y 44). Sobre
salen las notas referentes a la aplicación terapéutica del m étodo de los 
contrarios (22), y a la intensidad de los dolores y fieb res al com ien zo  de 
las a feccion es (29, 30 y 47).

H allam os tam bién indicaciones sobre la íntim a relación en tre en fer
m edades y en ferm o (20, 39, 40, 45, 53 y 54) y algunas observaciones gene
rales, com o la de que, al sobrevenir dos dolores, el m ás fuerte borra al
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otro (46), y la notable gravedad de un en ferm o que no se percata de sus 
propios dolores (6 y 33).

S e c c i ó n  t e r c e r a . — Contiene treinta y un atorism os, cuyo contenido  
suele apuntar hacia la in fluencia  de las esta c io n es y las edades de la vi
da en el curso  y m anifestaciones de las enferm edades. El cam bio de e s
tación por sí so lo  acarrea enferm edades (1), pero algunas de éstas se agra
van en estrecha relación con las ép ocas del año (19). El verano tiene sus 
enferm edades, y, asim ism o, el invierno; la prim avera es la estación  m ás 
sana (9). Aun así, hay naturalezas individuales especia lm ente adecuadas 
para el verano o  para el invierno (2), y cada enferm edad m antiene una 
gran dependencia con las etapas de la vida, estacion es del ano, países  
y d ietas (3).

Encontram os listas de enferm edades según las estaciones del año, las 
edades de la vida (niños, adolescentes, adu ltos, ancianos), el tiem po seco
o húm edo, etc. El aforism o 7 indica que las características del año pue
den alterar y d isponer en uno u otro sentido  la condición  personal del 
enferm o.

S e c c i ó n  c u a r t a . — Constituida por ochenta y tres aforism os, podem os 
ver en ella  hasta cinco  grupos tem áticos bien d iferenciados. Los veinte  
prim eros núm eros hacen precisiones sobre las evacuaciones artificiales, 
indicando cuándo, cóm o y en quiénes conviene realizarlas, o  no. A este  
propósito, encontram os num erosos d eta lles referidos a la estación  del 
año, la con stitución  del enferm o, el em barazo, los tipos de enferm edad, 
la época del año y el tipo  de purgación (por arriba o  em éticos, y por aba
jo o laxantes), la adm inistración  de eléboro, etc.

D esde el 21 al 26 se nos habla de los d iversos tipos de deposiciones, 
que sirven al m édico de indicio valioso sobre las diversas afecciones. En
contram os, adem ás, treinta aforism os, irregularm ente d istribu idos en
tre el 27 y el 68, cuyo objetivo e s  la observación  de las circunstancias 
que rodean a las d iversas clases de fieb res (largas, cortas, interm iten
tes), hem orragias, esca lofríos, depósitos, delirio,, orina, espu tos, etc.

Los sudores durante las enferm edades ocupan ocho atorism os, en los 
que se in siste  en la íntim a dependencia entre la c lase de enferm edad y 
el tipo, cantidad y duración del sudor. Se nos hace ver, asim ism o, que 
los sudores son un indicio  evidente de enferm edad (38 y 39). Hay algu
nos que, por el m om ento en que se presentan , son buenos y logran la cri
s is de la enferm edad (36). En cam bio, o tros indican la m uerte (37), con
cretam ente, los sudores fríos en caso de liebre aguda. Un quinto  grupo, 
en tin, viene a tratar de las c la ses de orina, signo im portante en ciertas  
enferm edades (69-83).
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S e c c i ó n  o l u n t * .  — Está repartida en setenta y dos aforism os, con muy 
diverso contenido. N o obstante, destaquem os varios grupos relativamente 
hom ogéneos. Uno, referido a la convulsión  o  espasm o, tétanos y ep ilep 
sia (1-7 y 70); o tro  (8-15), a las enferm edades del pecho (pleuritis, tisis, 
em piem a, etc.); otro , con ind icaciones sobre los e fecto s nocivos del calor  
y del frío, asi co m o  acerca de su u tilización  terapéutica (16-27, etc.); otro  
m ás, referente a las m enstruaciones, em barazo, aborto y en ferm edades  
de la m atriz (28-62), en donde encontram os lucubraciones sobre el sexo  
del feto en razón del lugar que ocupe dentro de la m atriz (48), acerca de  
las m anifestacion es externas que indican el sexo del em brión (38 y 42),
o a propósito  de los ind icios que perm iten saber si una m ujer está, o no, 
em barazada (41), es, o  no, estér il (59), etc. Cierran esta  sección  algunos 
relativos a h inchazones y a otros tem as dispares.

S e c c i ó n  s e x t a . — Com puesta de sesenta aforism os, casi todos breves, 
contam os tam bién en esta sección con varios conjuntos afines por su con
tenido, aunque e s  m uy grande la diversidad tem ática. Por un lado, ve
m os los a forism os que enum eran síntom as favorables que apuntan a la 
solución de la enferm edad; por otro, los que contienen  seña les contra
rias, es decir, ind icadoras de la agravación, y, en su  caso , del desenlace  
fatal. Un tercer grupo está  form ado por aquellos a forism os que hacen  
referencia a situ acion es perm anentes (vejez, h idropesía, tisis , etc.). Lue
go, otro conjunto coherente in siste  en la relación en tre constitución  (in
dividual o de grupo) y enferm edad. D iversos tratam ientos (sangría, cau
terio, etc.) pueden recogerse en un quinto grupo, m ientras que otros dos 
apartados estarían  form ados, respectivam ente, por el carácter necesa
riam ente m ortal de cierto  tipo de heridas y la gota.

S e c c i ó n  s é p t i m a . — Esta últim a sección  está  form ada por ochenta  y 
sie te  aforism os. De en tre e llo s, algunos son m uy breves, y bastantes han 
sido tom ados de secciones anteriores. A grandes rasgos, destacam os den
tro de ésta tres apartados: uno, a tento  a los sín tom as que se  presentan  
en los en ferm os (1-27, m ás otros trece irregularm ente repartidos); otro, 
dedicado a exam inar lo que sucederá en el futuro al en ferm o y a la en 
fermedad; otro, en fin, que pretende ayudar a reconocer determ inados 
estados patológicos (enferm edades de los riñones, sudores, vóm itos, etc.).

F inalm ente, sigu iendo el criterio  de algunos ed itores, hem os recogi
do, con las natu ra les reservas, una llam ada Sección  octava o Aforism os 
falsos.
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C on cep tos  fu n d a m e n ta le s  de los «Aforism os»

Seria ta rea  difícil, im posible quizá, in ten tar exponer 
una sín tesis coherente que recogiera las doctrinas m édi
cas m ás sobresalientes de este  escrito , pues es bien sabi
do que nuestro  tra tad o  está form ado por una serie de pro
posiciones yuxtapuestas, no ligadas en tre  sí, sino excep
cionalm ente; agrupadas, como mucho, por el contenido, 
pero de m anera no siem pre sistem ática. Por todo ello, he
mos preferido acudir a los conceptos m ás im portantes que 
se nos aparecen repetidam ente en el texto y que, por o tra  
parte, son reconocidos unánim em ente por los estudios 
más conspicuos com o pilares sobre los que gravita bue
na p arte  de la m edicina h ipocrática.

a) La «mezcla» (krásis)  de hum ores, tam bién llam a
da «tem peram ento». Cuando los hum ores, en el núm ero 
que fuere (dos, tres o cuatro), no se mezclan bien, ya a cau
sa de una enferm edad que los altera , ya por el p redom i
nio de un hum or sobre los dem ás, resu lta  la «intem peran
cia», tal como puede advertirse  en las evacuaciones.

b) Cuando hay «intem perancia» (akrasíé  o apepsíe),  la 
mezcla adecuada puede lograrse m ediante la «cocción» 
(pépsis, pepasm ós ,  pépansis), de suerte que el hum or «cru
do» (ómós)  pase a e s ta r  cocido, o, lo que es igual, «puro» 
(katharós).

c) El médico, aten to  al aspecto  externo del enferm o, 
conoce una serie de signos sobre la cocción y, en defin iti
va, la «resolución» (apólysis)  de la enferm edad. Tales sig
nos son: fiebre, sudor, color (de la piel, la saliva, la orina 
o los excrem entos); cantidad, depósitos y olor de la orina; 
cantidad y clase de los excrem entos, etc.

d) El ser hum ano está do tado  de un «calor innato» 
( therm án  ém p h y to n )  que va declinando paulatinam ente 
desde el nacim iento, m om ento de su apogeo, hasta  la 
m uerte. (En la teoría  del calor vital, innato, debió de te-
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ner acaso una  favorable influencia el pensam iento de He- 
ráclito, que quiso ver en el fuego el principio suprem o del 
universo.)

e) Concepto cen tral en el curso  y solución de la en
ferm edad es la «crisis» (krísis), m om ento clave en que la 
afección se encam ina definitivam ente hacia su solución, 
o acarrea  la m uerte  del enferm o. La crisis viene acom pa
ñada de unos signos externos fáciles de d iscern ir para  el 
buen artesano  de la m edicina. E ntre los «signos críticos» 
(krísima) sobresalen  la orina, el sudor, etc.

f) Cuando la m ateria  m orbosa no encuen tra  una sa
lida conveniente por los lugares apropiados se form a una 
apóstasis (depósito) en un punto  concreto. Puede presen
tarse  bajo varios aspectos (hinchazón exterior, gangrena, 
etc.), y localizarse en diversos puntos (vientre, extrem ida
des. orejas, etc.). Suele d istinguirse en tre  apóstasis («de
pósito», en general) e hypóstasis, referida norm alm ente al 
sedim ento que form a la orina.

g) Im portan tísim o fue el descubrim iento  de que la 
«natura leza individual» está  som etida a los efectos de la 
natu ra leza  universal. Así se explica que haya determ ina
dos individuos o grupos (de sexo, edad o constitución) es
pecialm ente propensos a co n traer c iertas enferm edades. 
La perm anente in terdependencia en tre  individuo y con
diciones am bientales (frío, calor, sequedad, hum edad, 
vientos, aguas, etc.), en tre  enferm edad y estaciones del 
año, es un lugar com ún en num erosos aforism os. Como 
hay estaciones especialm ente indicadas para  la aparición 
de ciertas enferm edades, se deduce que el clima de un país 
viene a s e r  una especie de estación perm anente, con no
tables efectos sobre los habitan tes. Es ésta  la teoría que 
aparece especialm ente desarro llada en Sobre los aires, 
aguas y  lugares.

h) Tam bién son fundam entales en la p rim era  etapa 
de la m edicina «científica», la conciencia sobre los lím i
tes del a r te  o ciencia m édicas, la dignidad del m édico co
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mo profesional, la im portancia de los valores m orales, la 
enorm e confianza en la eficacia del m étodo seguido, etc.

Los «Aforismos», entre las obras hipocráticas
Podemos decir que la larga y nunca resuelta  cuestión, 

a propósito  de qué obras son a tribu ib les a H ipócrates y 
qué o tras son espúreas, se rem onta al m om ento mismo 
en que se constituyó el núcleo de lo que, luego, sería  el 
CH. Efectivam ente, en el siglo m a. C., los organizadores 
de la B iblioteca de A lejandría se encontraron  con no po
cos problem as a la hora de estab lecer la legitim idad o fal
sedad de ciertos tra tad o s médicos, y ello, h asta  tal punto, 
que ordenaron  los escritos anónim os de contenido m édi
co en tres grupos: originales (catálogo pequeño), dudosos 
(existentes en Egipto antes de la form ación de la B iblio
teca de Alejandría), y com prados a navegantes, que trafi
caban con ellos ofreciéndolos al m ejor p o s to r2.

La perplejidad experim entada por los alejandrinos no 
hizo m ás que aum en ta r con el tran scu rso  de los siglos, 
dando lugar a la llam ada «cuestión hipocrática», parale
la, en cierto  modo, a la hom érica. Dentro de nuestro  si
glo, L. Edelstein ha sido el crítico  m ás despiadado, llegan
do a decir que ninguno de los escritos h ipocráticos ofre
ce garan tías suficientes de au ten ticidad  3. Pero evitemos 
e n tra r  de Heno en la tan debatida cuestión hipocrática, 
para ceñirnos a los Aforismos y hacer algunas precisiones.

Según el testim onio de Galeno 4, hubo au to res como

2 Cf. L. E d e l s t e i n ,  «H ippokrates», en P a u l y - W i s s o w a ,  RE, Supl. VI, 
1935, co is . 1290-1345, esp. 1325-26.

3 Es la tesis fundam ental de su  obra «Pen aeron» und die Sam m lung  
der hippokratischen Schriften, Elerlin, 1931.

4 Cf. XVIIIb 16 K (=  K ü h n ) ,  X V lIIa 186-187, K y  V, 685, K. A juicio  
de E .  L i t t r é  (Oeuvres com plètes d'Hippocrate, vol. I, Paris, 1839 [1961], 
págs. 321-323), e l prim er com entario  a un aforism o, p recisam ente a II 
33, se lo debem os a D iocles de Caristo, lo que le hace pensar que los Afo
rismos hablan sid o  pub licados antes del apogeo de D iocles (ca. 340-320
a .  C.).
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Herófilo, cé lebre por sus estudios de anatom ía, situado 
a fines del siglo iv y comienzos del ni a. C., y E rasístra to , 
contem porárieo del an terior, que com entaron ya algunos 
aforism os. Sirviéndonos tam bién de Galeno, sabem os que 
fueron m uchos los com entaristas y escoliastas de nues
tro  escrito  en fechas posteriores.

D urante el siglo xix, m om ento de un auge ex trao rd i
nario  de los estudios y ediciones sobre tra tados h ipocrá
ticos, L ittré coloca los Aforismos  en tre las obras de la p ri
m era clase, es decir, aquellas que habrían  sido escritas 
por el propio  H ipócrates 5. En nuestro  siglo, han sido va
rios los estudiosos que han sostenido el ca rác te r em inen
tem ente h ipocrático  de los Aforismos, o, al menos, de sus 
prim eras secciones. Así han opinado W. Nestle *, L. Bour
gey \  R. Joly s, etc. Cada uno por su parte , siguiendo dis
tintos m étodos de investigación, está de acuerdo con los 
dem ás en a tr ib u ir  a una personalidad ex trao rd inaria  un 
pequeño núm ero  de tra tados (de cua tro  a ocho) en el que 
parece ad v ertirse  una a lta  calidad lite raria , una notable 
coherencia de pensam iento, una orientación indudable

5 Oeuvres..., vol. I, págs. 292-293, 434-435 y 555. Aparecen al lado de: 
Sobre la m edicina antigua. El pronóstico. Epidem ias  I y III, Sobre la d ie
ta en las enferm edades agudas, Sobre los aires, aguas y  lugares, Sobre las 
articulaciones, Sobre ¡as fracturas, Sobre la palanca, Sobre las heridas de 
la cabeza. Juram ento  y Ley. (En el últim o de los pasajes citados de Littré, 
sin duda por error, se om iten  los Aforismos.)

6 .H ip p ocratica» , Hermes  73 (1938), 1-38. T iene por hipocráticos: 
Aforism os  (só lo  las prim eras secciones), El pronóstico. Epidem ias  I y III, 
Sobre los aires, aguas y  lugares, Sobre las articulaciones, Sobre las frac
turas, Sobre la palanca. Sobre la enferm edad sagrada, Sobre la dieta sa
na, y, quizá, Epidem ias  II, IV y VI.

7 Observation et expérience chez les médecins de la Collection hip- 
pocratique, Paris, 1953. D efiende el carácter genuino de: las cuatro  pri
m eras secc io n es de los Aforismos, E l pronóstico, Sobre la dieta en las en
fermedades agudas, Sobre las articulaciones, Sobre las fracturas, y Epi
demias I y III.

8 Cf. «H ippocrates», en Dictionnary of scientific Biography, VI, N ue
va York, 1972, págs. 418-431.
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m ente científica y una gran sem ejanza de estilo. En los 
últim os años, en cambio, se ha recrudecido la polémica 
sobre la atribución a un escritor concreto de un cierto  nú
mero de escritos. Hoy casi nadie se atreve a poner un nom
bre de au to r a ningún texto h ipocrático  \

Fecha
Hay un hecho lite rario  que inclina a s itu a r la form a

ción de los Aforismos, o de parte  de ellos, al menos, desde 
fines del siglo v h asta  m ediados del iv a. C. Efectivam en
te, H. D iller 10 ha dem ostrado, con buenas razones, que 
las colecciones de aforismos se form aron precisam ente en 
ese m om ento histórico, y que los Aforismos  m uestran  es
trecha afinidad y m últiples contactos doctrinales con al
gunos tra tad o s d idácticos del CH.

E ntre nosotros, siguiendo un cam ino distinto, pero 
buscando, ante todo, lo que hay de com ún y acorde en el 
pensam iento y la práctica de los m édicos hipocráticos, P. 
Lain E ntralgo se ha detenido tam bién ante la diversidad 
(cronológica, tem ática, de escuela y doctrinal) de los tra 
tados médicos. Desde el punto de vista cronológico divi
de los escritos hipocráticos en cua tro  períodos: arcaico; 
fundacional (segunda mitad del siglo v y prim eros lustros 
del iv); de autoafirmacióm (siglo iv); y, posteriores al siglo 
I V .  En todo caso, los Aforismos  hay que situarlos, dice, en 
la etapa fundacional ".

* Véase: G .  R. L l o y d , «The hippocratic question», The Class. Quart. 
25 (1975), 171-192. En fecha m ás reciente, J. D u c a t i l l o n , Polémiques sur  
la collection hippocratique, París, 1977, atribuye a H ipócrates: Sobre los 
aires, aguas y lugares, Sobre la dieta en las enferm edades agudas, Predic
ciones II y Sobre la m edicina antigua.

IU «Stand und Aufgaben der H ippokratesforschung», Jahrbuch der 
Akadem ie des Wiss. und  der Liter. (Mainz, 1959), 271-287. R ecogido  
ahora en A ntike Medizin, editada por H. F u a s h a r , Darm stadt, 1971, págs. 
29-51, especia lm ente pág. 41. Citamos, en lo sucesivo , por esta  edición. 
D e  im portancia es también: H. D i l l e r , «Die Spruchsam m lungen im Cor
pus H ippocraticum ·, Acta Philologica Aenipontana  1 (1962), págs. 43-46.

11 La m edicina hipocrática, Madrid, 1970, págs. 392-402.
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A nteriorm ente, W. H. S. Jones 12 había fechado los es
critos aforísticos del CH en tre  el 450 y el 400 a. C. Real
m ente, es im posible, a la luz de los estudios actuales, dar 
una fecha exacta al m om ento en que fueron com puestos 
los Aforismos; pero, no obstante, como indicio de hasta  
qué punto pueden servirnos los criterios de contenido para 
aproxim arnos a la época de un escrito  concreto  podemos 
trae r a colación un dato, conocido desde antiguo, pero que 
ha sido estud iado  a fondo no hace m ucho tiempo. Concre
tam ente se tra ta  de la aplicación terapéu tica  del eléboro. 
Se ha observado, efectivam ente, que C tesias de Cnido ", 
médico que vivió entre el 440 y 360 a. C., afirm a en un frag
m ento que, en tiem pos de su abuelo, y tam bién en el de 
su padre, no se purgaba con eléboro, pues no se sabía d ar 
las dosis apropiadas, m ien tras que, en sus propios días, 
era  de uso co rrien te  como purgante. De este dato puede 
deducirse que, si un tra tad o  recom ienda u sa r el eléboro 
con precaución, es que corresponde a finales del siglo v 
a. C., pero, si habla de la utilización generalizada de tal 
producto, es posterio r al 400 a. C. Donde aparezca la p ro 
hibición es de p resum ir una fecha an te rio r al 450 a. C. En 
los Aforismos 14 encontram os huellas tan to  de la prim era 
fase, como de la segunda. Por tanto, podríam os situarlos 
en tre  los años finales del siglo v y los prim eros del iv a. C.

N aturalm ente, lo que hemos dicho vale para  las cua
tro  p rim eras secciones, pues en las o tras tres  hay m ucho 
m aterial repetido, tom ado no sólo de las prim eras, sino 
tam bién de o tros textos hipocráticos.

12 Hippocrates, II, Londres, 1923(1967), págs. XXV11I-XX1X, los re
parte asi: Predicciones 1 ,440 a. C.; Pronóstico y A forismos, 415; Prenocio
nes de Cos, 410; Sobre el alim ento, 400 a. C.

13 A. T h i v e l , Cnide et Cos? Essai sur les doctrines médicales dans ta 
Collection hippocratique, Paris, 1976, págs. 108 y sigs. (tesis m ecano
grafiada).

14 Para e l u so  del eléboro, véanse IV 13-16 y V 1.
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Sobre la composición literaria de los «Aforismos»
La tradición sostiene que H ipócrates com puso los Afo

rismos a edad avanzada, como una especie de resum en de 
su vasta experiencia. Ciertíimente, si no tenem os pruebas 
que avalen suficientem ente este ju icio  secular, tam poco 
hay nada que nos im pida term inantem ente aceptarlo  l5. 
Si leemos detenidam ente unos cuantos aforism os hay una 
serie de hechos que nos llam an inm ediatam ente la a ten 
ción. Destaca, con mucho, el elevado núm ero de repeticio
nes, es decir, de aforism os que nos encontram os en o tras 
partes del CH. Concretam ente, sesenta y ocho los encon
tram os tam bién en las Prenociones de Cos. Observam os, 
después, con bastan te frecuencia, series de aforism os or
denados por el contenido, cen trado  en torno a una pala
bra clave, referida a los síntom as, al tratam iento , a la en
ferm edad, etc. Prueba de que en algún m om ento ha podi
do haber una ordenación alfabética en alguna sección, o 
parte de ella, al menos, la encontram os en la d istribución 
de Sobre la dentición.  N aturalm ente, había gran libertad 
en la posición, den tro  del aforism o, de la palabra clave.

Por o tra  parte , tenem os o tros datos que hacen bastan 
te verosím il la existencia de grupos de aforism os o rdena
dos según m aterias. Es lo que sucede, por ejemplo, den
tro de la sección cuarta , con los aforism os 27-53, dedica
dos a las fiebres; pues acaban, precisam ente, con una frase 
que sirve de recapitulación (en pyretoisi dè taúta «en las 
fiebres acontecen esos síntomas»), donde taúta, deíctico 
anafórico, sirve para  deslindar lo an te rio r de los siguien
tes, y, al tiempo, para  in sistir en la palab ra  clave («en las 
fiebres»).

O tra p rueba de la presencia de grupos de aforism os 
distribuidos según el contenido son los cuatro  núm eros

15 W. H. S. J o n e s , Hippocrates, IV, Londres, 1931 (1967), p á g .  

XXXIV.

6 3 - 1 5
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(13-16) de la sección cuarta , referentes a la aplicación del 
eléboro, que em pieza de m anera abrupta: pros tous elle- 
bórous «respecto  a la adm inistración del eléboro».

A propósito  de las repeticiones de aforism os dentro  de 
nuestro  tra tad o , es fácil com probar que son bastan te ra 
ras en las seis p rim eras secciones, pero, en cambio, muy 
num erosas en la últim a. Ésta, la séptim a, ha tom ado ca
torce, procedentes de la cuarta . Las repeticiones suelen 
ser textuales; añaden o suprim en alguna palabra o hacen 
ligeras correcciones sin tácticas. Pero no faltan casos en 
que la cita  procede de o tros libros del CH, a donde hemos 
de acud ir con frecuencia para  com prender el sentido de 
algunos aforism os, que, a causa de su excesiva brevedad 
o por e s ta r  fuera de todo contexto, se hacen del todo in
com prensibles. En ocasiones el aforism o es una verdade
ra m utilación de una frase m ás am plia, perfectam ente in
teligible d en tro  de una secuencia más am plia. Podemos 
c ita r  com o ejem plos III 3, com parado con Sobre los h u 
mores, 16; VI 5, frente a Epidemias  II 7; III 26, en re la
ción con Epidemias  II 2, etc.

Si en casos como  éstos logram os la solución de un tex
to enrevesado al acud ir a o tros lugares del propio CH, en
contram os, en cambio, lugares enigm áticos, oscuros en 
grado extrem o, hasta  tal punto  que resu ltaron  crípticos 
ya para los prim eros escoliastas, faltos, como nosotros, 
de o tros tex tos sem ejantes que les sirv ieran de au toridad  
y explicación suficientes.

Pero pasem os a in teresarnos por o tros aspectos de la 
com posición lite raria  de los Aforismos, cuya estric ta  re 
lación con Predicciones  I, Prenociones de Cos y Pronósti
co es bien conocida desde el estudio que dedicara a la cues
tión F. Z. E rm erins uno de los más prestigiosos hipo- 
c ra tistas del siglo pasado. O tros estudiosos han señalado

16 Specim en Historico-medicum inaugurale de Hippocratis doctrina  
a Proiiostice oriunda, Leiden, 1832.
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la íntim a conexión de los Aforismos con otros tratados afo
rísticos, en^special, con Sobre el alimento  y Sobre la den
tición. Los escritos aforísticos están estrecham ente re la
cionados con el térm ino aphorismós, que conlleva, desde 
el m om ento de su aparición, las nociones de «distinción» 
y «separación», como es esperable en un derivado de hó- 
ros («límite», «definición»). El título mismo de nuestro  tra 
tado (Aphorismoí) es muy probable que fuera utilizado ya 
a m ediados del siglo iv a. €., por lo menos, para  sus p ri
m eras secciones. En cualquier caso, es cierto  que los p ri
m eros com entaristas (Herótilo y E rasístra to , au to res de 
finales del iv y comienzos del m a. C.) ya usan ese título 
en sus escolios, de d a r  crédito  al testim onio  de Galeno.

Dos noticias interesantes pueden servirnos para corro
borar nuestra  afirm ación. En un com entario  del Pseudo 
Oribasio a los Aforismos 17 leemos: «además decim os que 
nadie pudo hacer una obra tal (refiriéndose a nuestro  tra 
tado) como Hipócrates, a quien los filósofos llam aron ‘am i
go de la na tu ra leza’. C iertam ente, Dem ócrito in tentó  ha
cerla tal, pero, sin em bargo, no  la llevó a cabo com o Hi
pócrates». Por o tro  lado, de C ritias el Sofista, conserva
mos un aforism o " con doble redacción, recogido exacta
m ente en un com entario  de Galeno a H ipócrates.

Fuera de los escritos médicos no conservam os p rác
ticam ente nada para  hacernos una idea cabal respecto a 
las peculiaridades del subgénero lite rario  a que co rres
ponden los tratados aforísticos. No obstante, podemos de
cir, por lo poco que tenemos, que era  im portan te en su 
composición el orden de palabras, el paralelismo de miem
bros y una c ierta  aliteración. La repetición fónica, la re 
petición y el paralelism o m orfológico y sin táctico  eran, 
de alguna m anera, sustitutos del ritm o poético, y, a la vez,

'■ H. D i k l s - W .  K r a n z , Die Fragmente der Vorsokratiker, II, Berlín, 
I972'<\ pág. 223 (68 B 307).

111 Ibid., pág. 394 (88 B 39).
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recursos m nem otécnicos. Asimismo, los valores de deli
m itación y determ inación de conceptos están presen tes 
como una constan te del género.

Un aforismo, en suma, resu lta  ser una sentencia b re
ve de validez universal, pero aplicada a situaciones con
cretas. E ncierra  den tro  de sí no poco de au toridad , de en
señanza, de prestigio oculto y ritual. Tiene el poso de una 
sabiduría profunda, muy semejante a la que com porta una 
m áxim a judicial o un refrán sentencioso. Posee m ucho de 
saber popu lar, sólo que elevado a la categoría científica 
y lite raria . Pero guarda, todavía, num erosas ca rac te rís ti
cas de la lengua hablada: anacolutos, cam bios bruscos de 
sujeto, construcciones irregulares de todo tipo. La oración 
nom inal pu ra , el asíndeton, especialm ente en la enum e
ración de los síntom as, el abuso de dem ostrativos, sobre 
todo para  referirse  a los enferm os, etc., son algunas de 
las constan tes estilísticas. Vemos en los Aforismos como 
se dan órdenes, se expresan deseos, pero, tam bién, que se 
explican y describen los síntom as y tra tam ien tos de las 
enferm edades.

El aforism o ha de ser breve, pues la brevedad es g ra ta  
tanto  p ara  quien oye como para  el que habla. Puede tener 
un contenido etiológico, pero tam bién puede usarse para 
in tro d u c ir una corrección sem ántica, con el fin de p reci
sa r el m atiz de un vocablo o de servirse de la palabra 
ju sta  B uena parte  del enorm e prestigio y buena fo rtu 
na que han m antenido los Aforismos, de m anera in in te
rrum pida d u ran te  dos mil quinientos años, se debe a su 
form a lite ra ria . Efectivam ente, tal escrito  no es tanto un 
resum en de los conocim ientos que debe poseer un m édi
co, como un m étodo de estim ular la m em oria del profe
sional de la m edicina. El aforism o se sitúa den tro  de la 
trad ic ión  gnomológica, que se rem onta, en ú ltim a instan-

lv Cf. J. V. S t a c k e l b e r c , «Zur B edeutungsgesch ich te des W ortes 
A phorism us», Zeitschrift /. rom. Phiíol. 75 (1959), 322-335.
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cia, al m ism o H om ero y fue recogida posteriorm ente por 
casi todos los géneros literarios. De ceñirnos a la prosa, 
advertimos la presencia de frases gnóm icas (refranes, pro
verbios, sentencias diversas) desde Heráclito, Demócrito 
y los Sofistas hasta Tucídides. Posiblem ente la función úl
tim a del proverbio es la de d o tar de valor perm anente, 
atem poral, a una apreciación subjetiva; ésa era tam bién 
una función p rim aria  del aforism o. Es de lam entar que 
las Sentencias de Cnido (kntdiai gnómai) sean o b ra  perd i
da para  nosotros. Insistam os, con todo, en que en el esti
lo aforístico cabe ver un hecho de elección lite raria  cons
ciente, al m enos en un m om ento en que era  posible prefe
rir la form a del tra tad o  científico. Sobre la dentición, que 
puede fecharse por razones fundam entalm ente lingüísti
cas a comienzos del siglo iv, es el últim o tra tad o  en que 
los au tores h ipocráticos eligieron la form a aforística.

Tradición de los «Aforismos». Notas sobre ediciones y
comentarios

Ningún escrito  del CH ha sido tan traducido, com en
tado y editado, a lo largo de todas las épocas, como los 
Aforismos, que, al decir de Galeno, «en pocas palabras 
guardan m ucha fuerza» 2U, y, según la Suda, «sobrepasan 
la inteligencia hum ana».

Hemos aludido an tes a que los com entarios com enza
ron ya a fines del siglo iv a. C., con H erófilo y E rasístra- 
to. Añadamos, ahora, los discípulos del prim ero, Zeuxis 
y H eraclides de Tarento. Vienen, luego, por c ita r a los co
m entaristas antiguos de que tenem os noticia, Baqueo, Sa
bino, Lico, Numesiano, Pélope Jl, un tal Asclepio, Rufo de 
Éfeso, Sorano, Ju liano  el M etódico (que escrib ió  cuaren-

2U XV 763, K.
21 Según O ribasio, había traducido los Atorism os  al latín. (C l. L it

t r é , Oeuvres..., I, 113.)
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ta libros de com entarios sobre nuestro  escrito), Galeno, 
en siete libros (desde XVIIb 345, hasta XVIIIa 195 en la 
edición de Kühn), Dionisio, Domno, Atalio, Melecio Filo- 
teo, E steban el Ateniense y Teófilo. Pero de todos estos 
escoliastas e in térp re tes, si dejam os a un lado a Galeno, 
sabem os m uy poco. De algunos, sólo el nom bre. De los 
más, lo que nos transm ite  el propio Galeno, que sobresa
le en tre  todos, no sólo como com entarista , sino tam bién 
por b rillar con luz propia en el campo teórico y en la p rác
tica m édica. Dedicó, según sus propias palabras, m ás de 
veinticinco años al estudio de los Aforismos21, cuya exce
lencia la a tribuye él a e s ta r  organizados de acuerdo con 
los princip ios científicos dogm áticos. Galeno m enciona a 
m uchos in té rp re tes  hipocráticos an terio res a él, bien pa
ra tom ar a lguna opinión prestada, bien para  rebatirla. Es 
im portante la polémica que sostiene a propósito de I 1 u, 
pues, fren te  a los em píricos que sostenían que krísis ve
nía a querer decir «juicio de los rem edios m édicos que la 
experiencia descubre», defiende él que ha de in te rp re ta r
se como «razonamiento», viendo en la oposición petra /kr í
sis («experiencia» / «razonamiento») un correlato de la que 
se da en tre  peira y lógos. En o tros casos, se opone violen
tam ente a la opinión de o tros com entaristas, como en I, 
14, donde llam a a Lico «bastardode la secta hipocrática».

Los em píricos, en su búsqueda de un Hipócrates opues
to al que postu laban  los dogm áticos, vieron en los Aforis
mos  uno de sus principales puntos de ap o y o 2i, el tra ta 
do adecuado para  en tresacar descripciones de los fenó
menos que acom pañan a las enferm edades y de los t ra ta 
mientos de éstas.

22 XVIJb 354, K.
23 N os da una interesante perspectiva sobre la actitud de Galeno co

mo escoliasta de H ipócrates, especialm ente de los Aforismos, W. D. S m ith , 
The Hippocratic Tradition, Ithaca-Londres, 1979, pág. 131.

24 V éase, K. D e ic h g r a b e r ,  Die griechische Em pirikerschule, Berlín, 
1930, 1rs. 362 y 363.
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Los Aforismos fueron vertidos al latín en fecha tem 
prana. D urante los siglos v y vi de n u estra  Era, estaban 
en uso varias traducciones latinas que tenían como base 
Ja edición que h iciera Artem idoro en el siglo i i  d. C., exac
tam ente la que serviría de punto de partida  a las colec
ciones h ipocráticas du ran te  la Edad M ed ia25.

Los Aforismos nos han sido transm itido en más de cien
to cincuenta m anuscritos en griego, pero, adem ás, conta
mos con doscientas tre in ta  traducciones latinas, setenta 
árabes, cuaren ta  hebreas, y una versión siria. E ncontra
mos en m anuscritos de los siglos ix y x excelentes versio
nes al latín, que se rem ontan, sin duda, a colaciones an te
riores. Algunos de estos m anuscritos con versiones lati
nas han sobrevivido en el m ism o sitio  donde fueron es
critos, como ocurre con algunos códices preciosos conser
vados en la Abadía de Monte Casino, en el su r de Italia. 
Precisam ente, en este m onasterio, realizó du ran te  el si
glo xi una traducción  latina de los Aforismos, no a apar- 
tir  del griego, sino desde una versión árabe, C onstantino 
el Africano, un aventurero  procedente de África que se hi
zo monje y m urió en Monte Casino en el año 1087. De esta 
m anera, los Aforismos  llegaron a ser la p rim era obra hi
pocrática traducida del árabe al latín en la Edad Me
dia Je.

Desde Francia, donde sabem os que los Aforismos eran 
objeto de singular estudio  den tro  de la Escuela de Char
tres en el año 991, nuestro  tra tad o  pasó  a Ing laterra , co
mo nos atestiguan  num erosos docum entos de éste país a 
p a r tir  del siglo x.

A mediados del siglo xm, algunos de los aforism os más 
conocidos en tra ron  a form ar p arte  de un poem a en latín, 
atribuido falsam ente a la Escuela m édica de Salerno, poe
ma que alcanzó ráp idam ente una gran difusión y que fue

25 H. D i l l e r ,  «Stand und Autgaben...», págs. 30-31.
2t R. J o l y ,  Hippocrate. Médecine grecque, París, 1964, pág. 165.
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traducido  a varias lenguas europeas, sirviendo, como se 
ha dicho con gracia, para  llevar a H ipócrates a m uchos 
hogares 11. La im prenta ayudó aún m ás a divulgar los 
Aforismos  en todas las lenguas de cu ltu ra  europeas. Go
zaron de especial predilección y favor en tre  los hum anis
tas; pero, d u ran te  el siglo xv escasearon las versiones di
rectas, a causa de que los médicos renancentistas seguían 
pretiriendo  las versiones latinas, hechas a p a r tir  del á ra 
be y no siem pre fidedignas. En ocasiones, la lectura de 
la versión latina, lejos de precisas referencias al original 
griego, llevaba a com eter no pocos dislates. P rueba de es
to, la encontram os en los com entarios de Paracelso a los 
Aforismos. Tales com entarios, los prim eros hechos en len
gua vernácula, son sólo p aráfrasis  y expansiones de las 
versiones utilizadas. Así, en la explicación a la versión la
tina tempus acutum, del original kairàs oxys (I 1), P ara
celso opina que se tra ta  de que «el tiem po es peligroso», 
y añade, p o r su lado, que «un m édico ha  de ser buen a s
trónom o» (darum sol der arzt ein erfam er astronomus  
sein) u .

Sería largo empeño d a r una lista com pleta de todas las 
ediciones im presas que han ido apareciendo a lo largo
de los años. Bástenos decir que L ittré recoge varios cen
tenares de ediciones, traducciones y com entarios, que, 
aunque están  en le tra  muy pequeña, ocupan doce páginas 
de su in troducción 1Ί. M encionarem os sólo los datos cu
riosos. Así, la p rim era  edición im presa, con la versión la
tina, es de Venecia, 1483. La prim era con el texto griego 
se la debem os a Rabelais y apareció en Lyón, 1532 M. Sa-

27 C l .  C h . SiNübR, «M edicine», en The Legacy of Greece, ed. por R. 
L j v i n í í s r o N f c ,  Oxford, Í9 6 9 (=  1921), págs. 201-248, especialm ente pág. 230.

2* S m i t h , The Hippocratic..., pág. 17. Véase, adem ás, L. B r a u n , «Pa
racelso, com entador de los Aforismos de Hipócrates», Asclepio  25 (1973), 
95-106.

2v L i t t k é , Oeuvres..., v o l .  IV , p á g s .  4 4 6 - 4 5 7 .
C t .  G .  H i ü h e t , The classical Tradition. Greek and Rom an in fluen

ça, on Western Literature, O xlord, 1949 (1967), pág. 180.



INTRODUCCIÓN 2 3 3

bemos que Rabelais leía textos de H ipócrates y Galeno an
te un nutrido auditorio  en M ontpellier, decidiéndose a pu
blicar los Aforismos  y el Arte de la Medicina (de Galeno) 
en 1532. En 1551 sale en París la p rim era  edición con el 
texto griego y la versión latina. Desde este m om ento has
ta 1841, L ittré encuen tra  m ás de doce ediciones pareci
das, debidas a editores distintos con sus respectivas reim 
presiones. Aparece en Roma, 1647, la p rim era edición en 
griego-latín-hebreo, obra de M arcus Antonius Caiotius.

En cuanto  a traducciones a lenguas europeas, mencio
nemos las p rim eras realizadas: al italiano, por L. Filac- 
teo, Pavia, 1552; al francés, J. Breche, Lyón, 1581; al in
glés, Londres, 1610.

Desde bien pronto, aparecieron, asim ism o, traduccio
nes en verso, m ás fáciles de m em orizar. Las prim eras fue
ron: al latín, A. Luisino, Venecia, 1552; al francés, J. Cas- 
sal, Lyón, 1592, pero la francesa m ás fam osa se la debe
mos a De Launay, Ruán, 1642; al alem án la llam ada Bibel 
fürAerzte oder die Aphorismen des Hippokrates... ganz neu 
und frei in deutschen lam ben übersetz, por E. von Wage- 
man, Leipzig, 1818.

Punto im portan te, para  nosotros, es referirnos a las 
versiones latinas, com entarios, paráfrasis, notas, etc., que 
han aparecido en España, o han sido realizados por espa
ñoles, desde el siglo xvi. Para esta  tarea, nos han sido de 
gran utilidad unos cuantos trabajos en que, de m anera di
recta o indirecta, se estudia la bibliografía hipocrática en 
nuestro  país 3I.

D urante el siglo xvi abundan los com entarios y notas 
a los Aforismos, pero  la lengua usada suele ser el latín.

31 T. S a n ta n d e r  R o d r íg u e z , Hipócrates en España. (Siglo XVI), Ma
drid, 1971; L. S. G r a n je l ,  «Traducciones castellan as de H ipócrates», en 
Homenaje a A. Tovar, Madrid, 1972, págs. 169-176; J. L ópez  R u ed a , Hele
nistas españoles del siglo XVI, M adrid, 1973; C. H e rn a n d o ,  Helenism o c 
Ilustración. E l griego en el siglo X V III  español, Madrid, 1975.
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Así, Fray B ernard ino  de Laredo, en Ja qu in ta  sección de 
su libro Metaphora medicinae, Sevilla, 1522, traduce al la
tín las cu a tro  p rim eras secciones de los Aforismos, segui
dos de breve com entario . Usa la versión de C onstantino 
el Africano. Asimismo, Gabriel de Tárrega, Profesor de Me
dicina en B urdeos, hace en esta  ciudad, año de 1524, una 
versión latina, acorde tam bién con la de C onstantino el 
Africano, pero  m ás cuidada que la de Laredo. Miguel Ser
vet, por su parte , com entó el aforism o I 22 en su tra tad o  
sobre los jarabes (Syruporum universa ratio..., París, 1537). 
Antonio Luis, p rofesor portugués, den tro  de su ob ra  De 
re medica, Lisboa, 1540, com enta dos aforism os (I 16 y IV 
1). B ustam ante Paz, m édico castrense, tiene un Methodus 
in septem aphorismorum libris ab Hippocrate observata, 
Venecia, 1550, dedica un argum ento  y un esquem a a cada 
una de las siete secciones.

En el m ism o siglo que estudiam os, ocupa un lugar de 
honor Francisco Valles, que mereció el calificativo de «Hi
pócrates com plutense». Fue C atedrático  de P rim a de Me
dicina en Alcalá y, posteriorm ente, médico personal de Fe
lipe II. Publicó en Alcalá, en 1561, Francis. Vallesii in 
Aphorismos Hippocratis, unos com entarios agrupados en 
siete secciones. A la sazón, los Aforismos  e ran  de lectura 
obligada en todas las Universidades de España. El texto 
latino que utiliza Valles coincide con el que había presen
tado  Leonard Fuchs en 1558 (1.a éd., 1544). (Más adelante 
nos referirem os a la edición de Valles, en el núm . 12 del 
apartado  de «Traducciones al castellano»).

C ristóbal de Vega, C atedrático  de M edicina en Alcalá, 
y, después, m édico del Príncipe D. Carlos, cuenta en tre  
sus obras con unos Commentaria in librum Aphorismo
rum, Alcalá, 1562. Por su parte , M atías Narváez Curvae- 
cuercu, en su Silva sententiarum, Amberes, 1576, recogió 
diversos fragm entos hipocráticos de contenido q u irú rg i
co, entre los que se cuentan tre in ta  aforism os, bien c ita 
dos, según la versión latina de G. Plantius Çenomanus, Pa-
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ris, 1551. A su vez, Rodrigo de Fonseca, Profesor de Medi
cina en Pisa y Padua, com entó los Aforismos  en su obra 
Roderico a Fonseca in V il  libros Aphorismorum Hippocra
tis commentaria, cuya prim era edición está  estam pada en 
Florencia, 1591. Del favor que d isfru tó  este trabajo , pue
den darnos noticia sus seis ediciones posteriores; la ú lti
ma, que sepam os, es de Padua, 1708.

En el siglo xvn desciende h asta  tal punto  el volumen 
de versiones y com entarios de los Aforismos, que sólo po
demos m encionar a Ambrosio Núñez, portugués, Catedrá
tico de V ísperas de M edicina en la U niversidad de Sala
manca, que publicó, tras  jub ila rse , el Tomus prim us ena
rrationum priores tres libros Aphorismorum Hippochratis, 
cum paraphrasi in commentaria Galeni, Coimbra, 1603. 
Núñez ofrece el texto latino de la versión de Leoniceno, 
cuya p rim era  im presión es de F errara , 1509, y, adem ás, 
una glosa sobre el com entario  de Galeno a cada aforismo, 
seguida de o tras in terp retaciones de su propia cosecha.

D urante el siglo xvm, el Doctor M anuel Francisco Vi
rrey y Mange da a la im prenta su Promptuario Aphoristi- 
co. Laconica exposición sobre los siete libros de Hypocra- 
tes, M adrid, 1746, en el que reproduce una versión latina, 
seguida de com entarios en castellano. De m enor interés 
es la ob ra  de Antonio Godínez de la Paz, m édico de Medi
na del Campo, Ocios médicos... y exposición al primero de 
todos los aforismos de Hipocrates, Salam anca, 1766.

De E. L ittré (IV, 453) tom am os la cita sobre Cirurgia 
de Hippocrates y commentarios sobre sus aphorismos per
tenecientes a la cirurgia, traduce en castellano A. G. Vas
que z, M adrid, 1744. (Se tra ta  de la traducción de B. Gen- 
ga. In aphorismos Hippocratis ad chirurgiam spectantes 
commentaria, Roma, 1694.)
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Traducciones modernas, especialmente castellanas
H em os reservado este  apartado para dar cuenta de algunas traduc

ciones de notable in terés y de las que han aparecido en  castellan o  desde  
el R enacim iento. O m itim os las traducciones de trozos se lectos y las an
tologías que aparecen  en ciertos libros de Historia de la Medicina o en  
diversas co lecc io n es de c lás icos de la antigüedad.

A) T r a d u c c io n e s  a o t r a s  l e n g u a s

1. — E. L i t t r é ,  Oeuvres completes d'Hippocrate, 10 vols., París, 1839-1861, 
vol. IV (1962, 1." ed. 1844), págs. 396-609, con texto griego y traduc
ción francesa . Edición im prescindib le aún hoy, básica con la de Jo
nes, para el estu d io  del texto. Aporta innum erables variantes, e sco 
lios se lectos de Galeno y de otros com entaristas. T iene una m agnífica  
introducción.

2. — W. H. S. J o n e s ,  Aphorisms, en Hippocrates. Texto griego y traduc
ción inglesa. Loeb Class. Libr., Londres, 1931(1967), IV, págs. 98-221. 
Buena traducción, acom pañada de algunas notas. Procura no com pro
m eterse en  los lugares oscuros y, a veces, sigu e dem asiado de cerca  
la traducción de Littré.

3. — Ch. D a re m b e r c ,  Les Aphorismes. Traducción, prefacio y notas. Pa
rís, 1851 (1961). La edición de 1934 (Les A phorismes d'Hippocrate sui
vis des Aphorism es de l'École de Sálem e, París), ofrece el indudable  
atractivo de u tilizar abundantem ente los esco lio s de Galeno.

4. — P. T h e t l ,  Les Aphorismes. Prefacio, com entario  y notas. París, 1967.

B ) . T r a d u c c io n e s  a l  c a s t e l l a n o

1. — A n to n io  P é r e z ,  cirujano portugués, en su  escrito  Sum a y  exam en  
de Chirurgia, M adrid, 1568, com enta unos cuantos a forism os de con 
tenido quirúrgico, en versión castellana, no m uy fiel, al parecer. E. 
L i t t r é ( I V ,  449) m enciona de este  m ism o autor una Sum a breve de al
gunas sentencias de Hippocrate, A lcalá , 1575.

2. — Ju an  F r a g o s o ,  cirujano real, recoge en Cirugía universal, Madrid,
1586, m ás de ochenta  aforism os de su especia lidad  en la versión la ti
na de C r i s t ó b a l  de  V ega, que fuera su m aestro, seguida de una tra
ducción castellana, bastante correcta, y el oportuno com entario en esta  
m ism a lengua.
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3. — L. S . G r a n j e l  (cf. art. cit., η. 31 a esta  Introducción) m enciona las  

traducciones com entadas de A n to n io  P o n ce  d e  S a n ta  C ru z , 1622 y 1631, 
y de A n to n io  N ú ñ e z  de  Z am ora, 1625. N o sabem os otra cosa  de éstas  
ni siquiera si son traducciones o  com entarios.

4. — Traducción de los A forism os de Hipocrates, de griego, y latin en len
gua castellana, con advertencias, y  notas; y del capitulo áureo de A vi- 
cena, que trata del modo de conservar la salud corporal: por Don A lo n so  

M a n u e l  S e d e ñ o  d e  M esa , natural de Albacete, que los dedica al ilus- 
trissimo y reverendissimo señor Don Pedro Portocarrero, Patriarca de 
las Indias, Madrid, 1699. — En la dedicatoria, sin paginar, nos advierte 
que los Aforismos «renacen ya en la lengua castellan , para que los que 
ignoran latin idad no estén  defraudados de tan saludab les corrientes 
de doctrina...», pues, «es lo mejor que escrib ieron  los m ayores m édi
cos que con oció  la antigüedad». — Muy in teresante e s  la aprobación  
de la obra por Don D om ingo G onçalez del Cueto y N oriega, pues no 
halla m otivo que «pueda embaraçar la im pression de dicho libro... por
que raros son los m édicos, especia lm ente en España, que entienden  
a estos autores en la lengua original que escribieron, sino  que los leen, 
y estudian por traducciones; y traducción por traducción, no debe ser 
m enospreciada la que se hace en la lengua m aterna, por ser m as inte
ligible, fácil...; lo otro  porque ya Fragoso, autor de Cirugía, traduxo  
en R om ance parte de los Aphorismes... lo o tro  porque están  también  
traducidos en otras lenguas, francesa, italiana, alem ana, etc., y la len
gua española  no es m enos capaz de los m isterios de las cien cias, que 
las otras; antes vence, no digo a las vulgares, pero aun à la latina en 
facilidad de pronunciación, claridad y no am bigüedad...». — De esta  
m ism a traducción contam os con una segunda ed ición , Madrid, 1789, 
com puesta  de in troducción sin num erar, m ás 288 páginas. El largo 
títu lo in troductorio va seguido de la recom endación; «obra muy útil 
a los P rofesores de M edicina y Cirugía, y á todo género de personas 
que desean conservar la salud». La introducción nos sorprende viva
m ente con p in torescas apreciaciones sobre «el san ísim o aire de Ma
drid» y o tras cu estion es. Nos confiesa , adem ás, que la traducción ha 
sido hecha « por encargo de un am igo» (pág. I). — En esta  obra encon
tram os la prim era traducción com pleta  de los A forism os  al caste lla 
no. Es de calidad pasable, con excesiva  tendencia a la paráfrasis. No 
m enciona la ed ición  a que se ajusta.

5. — Obras de Hipócrates. Aforismos. Traducidos al francés según el co
tejo de veinte y dos m anuscritos y  de los intérpretes orientales. Por el 
S r .  L e f e b u r e  de  V i l l e b r u n e .  Traducido al castellano por un Profesor
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de Medicina, Madrid, 1794. H em os podido con su ltar la segunda ed i
ción, por Do^ A ta n a s io  D A vila, Madrid, 1819(XV m ás 134 págs.). — (El 
traductor fran cés advierte en la Intoducción: «m e había ocupado e s 
ta edición griega m ás de diez años en d iferentes intervalos, con reco
ger las variantes de las ed ic ion es antiguas...» (pág. VI). N os da m ues
tra inequívoca de su laboriosa actividad, cuando nos m enciona las con
su ltas realizadas para dar cim a a la traducción. Entre otras fuentes, 
revisa escru p ulosam ente todos los m anuscritos de la B ib lioteca  del 
Rey, «sin dexar pasar una sola  palabra». Lee tam bién tos m édicos s i
riacos E baditas y las d iversas versiones latinas y hebraicas. No fa l
tan algunos ju ic io s aventurados, com o cuando sostien e que, a partir 
de la Sección  quinta, los A forism os  son obra de «Tésalo, hijo de H ipó
crates», al que considera «un débil copiante» [pág. XII].) Es traducción  
bastante buena, a partir de la de L e fe b u re  (París, 1786).

6. — A forism os de Hipócrates, traducidos, ilustrados y puestos en verso 
castellano por el D o c to r  do n  M a n u e l  C a s a l  y A g u ad o , Profesor de M e
dicina en esta corte é individuo de su Real Colegio, alias D on L u cas  
A le m á n ,Madrid, 1818(231 págs.). Veam os com o m uestra el primer afo
rism o, que reza com o sigue:

Vida breve y arle largo:
Ocasión acelerada:
E xperim ento arriesgado.
Juicio difícil. No basta 
Que cum plan con sus deberes 
El profesor de mas fama:
Es necesario concurran 
Otras cosas de importancia.
Á saber: en el enferm o  
O bediencia y tolerancia:
En los asisten tes celo,
Caridad y vigilancia:
Buen alim ento, rem edios 
De propiedad, buena cam a,
Ropa lim pia, o lores gratos.
H abitación ventilada,
Tranquilidad del espíritu ,
Y dem ás que á vencer valgan  
La enferm edad, ó cooperan  
À extinguirla, o m oderarla.
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Los och o  prim eros versos aparecen tb. en e l original en cursiva. Pero, 
de tudas form as, tenem os razones para decir que no nos encontram os  
ante una verdadera traducción, si u tilizam os los criterios actuales al 
respecto. Cierto e s  que el autor se  cura en  salud en un cu rioso  prolo- 
g u ilo  dedicado a la juventud «cursante en las universidades y co le
gios», en donde, en verso tam bién, advierte que no se debe esperar  
de él otra cosa  que «estilo  am eno, sencillez , claridad é in teligencia».

— Exposición de los Aforism os de Hipócrates, por D. Ig n a c io  M o n te s ,  

Doctor en Medicina, del Gremio y Claustro de la Real Universidad de 
Salamanca, Catedrático de Clínica interna de la misma, m édico hono
rario de cámara de S. M..„ vols. l-II, Salam anca, 1827-1828 (sic). — El 
autor, a la v ista  de que, en el Plan de E stu d ios v igente en tal m om en
to, era preceptivo, según dice, que el C atedrático de C línica interior
o  C línica de perfección explicara a su s  a lum nos los A forism os  y Pro
nósticos de H ipócrates, se decide a publicar los prim eros, «de m odo  
que los cu rsantes no cam inen a ciegas en e l estu d io  de estas obras in
m ortales, para que así la juventud saque lo m as puro y precioso  de 
esta  doctrina, y á su tiem po haga e l buen uso de que es su scep tib le  
á la cabecera de los enferm os» (pág. V). «E s sabido que los Aforismos 
y Pronósticos de H ipócrates son en casi su  totalidad observaciones no 
desm entidas hasta el día, propias de su gen io  fecundo.» Atirma, ade
m ás que «nuestro M onarca... m anda que los C atedráticos de Clínica 
no solo esplanen esta  doctrina, sino tam bién la apliquen oportunam en
te». — N os ofrece M ontes una versión latina, sin decirnos de quién es, 
una traducción en castellano, m ás un com entario también en esta len
gua. La fidelidad a la versión latina se rom pe en no pocas ocasiones, 
con lo que podem os decir  que el caste llan o  resu ltante es m ás d iscreto  
en su form a que tiel en su contenido. En cam bio, los com entarios son 
amplios, m ucho en ocasiones, con referencias a estudiosos del m omento 
y a otros anteriores.

— Aforismos de Hipocrates en latín y  castellano, traducción nueva arre
glada á las correctas interpretaciones del texto griego, con pocas y  bre
ves notas en ilustración de los tugares oscuros, para com odidad de los 
alum nos del arte de curar asi latinos com o romancistas. Obra postu
ma, del Dr. G. S ., individuo de varias academias nacionales y estran- 
geras, V alencia, 1830 (235 págs.). — En ed ic ion es posteriores consta  
el apellido com pleto del autor, Dr. G a rc ía  S u e l t o  (cf. Valencia, 1845J; 
B arcelona, I9237). E n  Madrid, 1969, se ed itó  de nuevo el te x to  caste
l la n o  de esta  obra, con breve p ró lo g o  de P. L aín  E n t r a l g o  (págs. V- 
VII), que sostien e que, a l margen de todo interés arqueológico, p a ra
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el m édico aclu a l «puede ser de alguna manera útil su lectura», y «un 
su gestivo  ejercic io  a m edias in telectual y deportivo» (pág. VI). — El 
traductor, según  nos cuenta, busca en la obra Hipocrática lo que hay 
en ella  de au téntico , quitándole los ad itam entos de esco lia stas p oste
riores, «Me lim ité a hacer una sim ple traducción de los Aforismos, 
acom pañados de ñolas brevísim as relativas a la inteligencia literal del 
texto, sin m eterm e en espon er com o derivadas de H ipócrates, doctri
nas puram ente m ías, ó  am oldadas á las op in iones del tiem po presen
te» (pág. XII). Parte de una buena versión latina: «la de V erhoold..., 
1675, perfeccionada diez años después por A lm e lo w en  y publicada por 
L o r ry » .  — Es una traducción discreta, correcta por lo general, pero  
con las in su fic ien cias típ icas de la que ha sido hecha sobre versiones  
latinas.

9. — Por el artícu lo  citado de L. Granjel (ct. n. 31 de nuestra Introduc
ción) con ocem os la ed ición  de los Aforismos, por B o ch  y  C a n a l is ,  Va
lencia, 1843, con texto latino y castellano.

1 0 .— El m ism o estu d io  m enciona unos A forismos, Barcelona, 1844, que  
reproducen la  versión francesa de D e ze im eris .

11. — Aforism os  y pronósticos de Hipócrates, traducidos al castellano se
gún el texto latina de P a r i s s e t  y ordenados metódicamente bajo un nue
vo sistema... por D. J o s é  de  A rc e  y L uoue , doctor en Medicina y Ciru- 
jia, Médico de núm ero de los Hospitales General y Pasión de esta cor
le, Madrid, 1847 (XV y 460 págs.). — La obra está  d istribuida com o  
sigue: una introducción (págs. V-XV); una biografía de Hipócrates (págs.
1 -20); Juramento, con texto latino y castellano (págs. 21-24); Ley (25-29); 
Aforism os  (30-212); Pronóstico  (213-297); lugares paralelos de Com e- 
lío  Celso con sus m áxim as m édicas (299-372); A forism os  de STOLLy de 
B o e r h a a v e  (373-406); M áximas de moral médica, del propio autor, en 
núm ero de 118 (407-443). — En la exposición  de los Aforismos h ipo
cráticos, Arce no sigue el orden convencional, sino que los agrupa por 
m aterias. La traducción es bastante Hoja. -

12. — La edición latina de los Aforismos, realizada por F. V a l le s  en 1561, 
com o hem os visto, fue traducida posteriorm ente, com o sigue: Los A fo
rismos de Hipócrates con la versión latina de V a l le s ,  traducidos al cas
tellano. comentados, precedidos de su historia bibliográfica, de la bio
grafía de  su  autor  y  de la bibliografía de sus obras, por el Profesor D o n  

J o s é  G u t i é r r e z  u f  l a  V ega, Madrid, 1852.
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1 3 . — Aforism os y pronósticos de Hipocrates, traducidos y seguidos en 
un indice alfabético por A ntoniio  Z o za y a , M adrid, 1904 (162 págs.). Nos 
ofrece una Biografía; Juramento; Ley; Aforismos; casos clín icos del tra
tado de las Epidemias y un índice. — Los Aforism os  (págs. 25-111) no 
concuerdan con ningún orden estab lecido que conozcam os. Algunos 
de e llos van acom pañados del texto latino a pie de página. La traduc
ción suele ser d iscreta, aunque no sabem os el texto o versión que se 
ha seguido.

14. — Aforismos, traducción de F ra n c is c o  V e ra , en Científicos griegos, Ma
drid. 1970, pags. 81-1 10. — Vera, en el prólogo general, hace algunas 
observaciones respecto a su propio estilo  de traductor, sosten iendo  
«que lo único que le parece perm isible es la sustitución  de las pará- 
Irasis por una palabra sola» (pág. 8). No avisa sobre la edición a que 
se ajusta su traducción, si bien m enciona a Liltré y, sobre lodo, a Da* 
remberg. La bibliografía resulta un poco antigua, pues ta publicación  
m ás reciente es de 1939. La traducción va acom pañada de unas pocas 
notas, en las que hace m uchas referencias a Daremberg. — Es una tra
ducción útil, generalm ente lid . pero, a veces, d ista m ucho del texto  
que nosotros hem os consultado y seguido. (Por ejem plo, en I 6: «a gran
des m ales grandes rem edios»), — A sim ism o, V e ra  cila  (pág. 78) como 
traductores de los Aforism os al español a: M ig u e l  M a r c e l in o  B oix  y 
M o l in e r ,  E s te b a n  R o d r íg u e z  d e  C a s t r o ,  H im m an u e l G óm ez, P e d ro  M i

g u e l  Dfc H e re d ia , Tom ás L ongas , E s ia n is la o  L lu esm a , J o s é  M a rc o  y S a n 
t a  R om ana y J o s é  O y a n a r te ,  entre otros. (De los que no hem os logra
do ninguna otra noticia.)

Texto utilizado

N uestra traducción está realizada sobre el texto grie
go presentado por W. H. S. Jones, Hippocrates, IV, Lon
dres, 1923 (1967), págs. 97-221, donde aparecen los Aforis
mos  acom pañados de traducción inglesa. (El texto de Jo
nes ofrece, frente al de L ittré antes m encionado, la venta
ja de con tar con la colación de los dos m anuscritos an ti
guos m ás com pletos: Marcianus Graecus 269 (M), de m e
diados del siglo X, y Vaticanus Graecus 276 (V), del siglo 
X u. Del prim ero derivan casi todos los num erosos m anus
critos tardíos. Además, Jones hizo la colación del códice

M .  —  16



2 4 2 AFORISMOS

Urbinas 64, m anuscrito  de los siglos x-xi, que conserva, 
ap a rte  del téxto de los Aforismos, el com entario  de 
Teófilo.)

También hemos tenido a la vista, continuam ente, la edi
ción de L ittré.

J u a n  A n t o n i o  L ó p e z  F é r e z



AFORISMOS

SECCION PRIMERA

La vida es breve la ciencia 2, extensa; la ocasión 3, 1 
tugaz; la experiencia, insegura; el ju ic io 4, difícil. Es pre
ciso no sólo d isponerse a h acer lo debido uno mismo, si
no adem ás (que co laboren )5 el enferm o, los que le asis
ten, y las c ircunstancias externas.

1 Según C ic e ró n  (Acad. post. I 12) varios p resocráticos (D em ócrito, 
Anaxágoras y Empédocles) habían em itido juicios parecidos. Por otro lado, 
Susrutas, considerado el padre de la M edicina india, también tenía la m is
m a  opinión (cl. E. L i t t r é ,  Oeuvres com pletes d'Hippocrate, 10 vols., Pa
rís , 1839-1861, vol. IV [1962; 1.* éd., 1844], págs. 431-432).

2 Téchné, que podem os verter com o «ciencia», «arte», «técnica», tie
ne entre los m éd icos hipocráticos unas connotaciones precisas; e s  en se
ñable; se opone a la casualidad; tiene lím ites; posee una finalidad con
creta, la de curar a los enferm os y evitar la enferm edad. En los escritos  
hipocráticos, téchné  se opone tanto a la rutina (tribí) com o al sim ple em 
pirism o (empeiría).

3 kairós («el m om ento oportuno») es un térm ino im portante y fre
cuente dentro de los tratados h ipocráticos. El m édico avisado sabe apro
vechar el instante propicio, pues d e  e llo  depende, en ocasiones, la vida 
del enferm o.

4 krísis. Asi traducen, en treo íro s, Daremberg, Littré, Jones, etc., pa
ra  quienes el térm ino está  relacionado con e l m édico. Pero no ha faltado  
quien pensara que podía referirse a la enferm edad: «la cr is is  (favorable) 
es d ifícil» . Para la cu estión , véanse adem ás, infra, nn. 38 y 82.

5 A ñadim os entre p aréntesis térm inos que no están  en el texto  
original.
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2 En los desarreg los del vientre y en los vóm itos que se 
producen espontáneam ente, si se purgan las cosas que de
ben purgarse, es provechoso y (los enfermos) lo soportan 
bien; y, si no, lo c o n tra r io 6. Así tam bién, el tra tam ien to  
p ara  evacuar 7, si se realiza tal como se debe realizar, es 
provechoso, y lo soportan  bien; y, si no, lo contrario . Por 
tanto, es necesario  tener en cuenta la estación del año, el 
país, la edad, y las enferm edades en que el tratam ien to  
es preciso o no lo es *.

3 En los g im nastas *, las buenas disposiciones llevadas 
al extrem o son peligrosas, si están en el últim o grado. Pues 
no pueden perm anecer en el mismo punto  ni quedar es ta 
cionarias, y, puesto que no quedan estacionarias, ya no 
pueden ir  a mejor; la única salida, por tanto, es ir a peor. 
Por eso conviene elim inar la buena disposición sin demo-

6 A dvirtam os aquí que los bruscos cam bios de sujeto, las braquilo- 
gías, la condensación  del pensam iento, en sum a, son notas esen cia les del 
estilo  a forístico . Procuram os, con las notas oportunas, m antener a lgu
nas peculiaridades sin tácticas del original, al m enos, en las prim eras sec
ciones, las m ás elaboradas estilísticam ente.

1 keneangié, lit. «vaciam iento de los recipientes» (del estóm ago y los 
in testinos), por e fectos de las purgas, es térm ino m édico.

a En el cam po terapéutico, si dejam os a un lado la im portancia con
cedida a la d ietética  en c ier to s escr ilo s del CH, puede decirse que el m é
d ico  h ipocrático, en su búsqueda de un tratam iento adecuado para los 
enterm os, dedica, en segundo lugar, toda su atención  a la influencia de 
los fenóm enos m eteoro lóg icos en el curso  de las enferm edades. La m e
teorología era, a la sazón, un concepto  muy am plio, pues se  ocupaba de 
la influencia en el enferm o de las estaciones del año, clim a, vientos, aguas, 
tem peratura, etc.

9 Pasaje difícil que m ereció algunas notas de Galeno. Los atletas son 
tom ados com o ejem plo extrem o de buena forma física  (euexia), situación  
en la que seria  peligrosa cualquier alteración. R ecordem os que los m e
d icos h ipocráticos recogieron y am pliaron num erosas observaciones rea
lizadas por los m aestros de gim nasia, especia lm ente en lu referente a la 
dieta. Los a tletas estaban som etidos a rigurosas d ietas y norm as e s tr íe 
las, sigu ien d o  las orien tacion es dadas por tales m aestros. Algunas pre
c is ion es sobre la dieta seguida por los atletas las encontram os en el afo
rism o 15 de esta  sección  prim era.
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ra, para que el cuerpo  logre el com ienzo de su recu p era
ción. No se lleven al extrem o las reducciones de peso lu, 
pues es peligroso; sino, según sea la natu ra leza del que 
ha de soportarlas, llévense h asta  ese punto  concreto. Asi
mismo, tam bién las evacuaciones " que llevan al extremo 
son peligrosas. Por su parte, tam bién las recupera
ciones 12 que acontecen en un punto  extrem o son peli
grosas.

Las d ietas estric tas y rígidas son peligrosas, tan to  en 4 
las enferm edades largas, como, siem pre, en las agudas l3, 
cuando no se aceptan. A su vez, tam bién la d ieta  llevada 
al extrem o de rigor es m olesta. Realm ente, tam bién la 
plenitud llevada al extrem o, es m olesta.

En las dietas estrictas los enferm os se equivocan y, 5 
por ello, se perjudican más, pues cualqu ier cosa que ocu

w xym pw sis. Se aplica en los tratados m édicos con relativa frecuen
cia al d esfa llecim ien to  y postración corporales. Otro térm ino de la m is
ma raíz (sÿmptôma), m uy em pleado en la m edicina posterior, só lo  apare
ce en Sobre la decencia, por lo que bien podem os pensar que se trata de 
un préstam o postaristotélico .

11 kénósis. Tanto la vacuidad (kénosis),com o la plétora (plêsmônê) 
pueden ser m otivos de enferm edad, cuando exceden la m edida pruden
te. Como norm a general, en los tratados donde aparece la teoría hum o
ral, el vaciamiento  es la terapia adecuada trente al desorden  de los hu
m ores, y, adem ás, contra la repleción originada por una alim entación  
excesiva.

12 análépsis aparece aquí a ludiendo a la «acción de recuperarse» de 
una enfermedad o una falta de peso. Sólo el verdadero médico sabe cuándo 
es el m om ento adecuado y el térm ino justo  de la recuperación.

13 Sobre la dieta en las enfertnedades agudas ofrece num erosos ejem 
plos en los que no basta con la dieta, sino que se hacen necesarios otros 
rem edios, com o los purgantes o las sangrías, para devolver la salud al 
enlerm o.

14 plêrôsis. En Sobre la dieta ( L i t t r é ,  Oeuvres..., vol. VI, pág. 606) ha
llam os una descripción  detallada de cu ad ros sin tom áticos en los que los 
a lim entos predom inan de forma nociva sobre los ejercicios (plétora), o 
los ejercicios sobre los a lim entos (vacuidad).

15 La d ieta  com prendía no só lo  norm as referentes a alim entación  
propiam ente dicha (com idas y bebidas), sino tam bién pautas relativas a 
los ejercicios corporales, consejos sobre aseo  personal, reglas acerca de
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rra , se hace m ás grave que en las d ietas un poco m ás 
relajadas l6. La dieta im puesta que es muy es tric ta  y r í
gida, es peligrosa incluso para  los sanos por lo siguiente: 
porque soportan  peor sus erro res. Por eso, las dietas es
tric tas  y ríg idas son peligrosas, por lo general, en com pa
ración con las que son un poco m ás relajadas.

6 Para las enferm edades extrem as los tra tam ien tos de 
extrem a precisión 17 son los m ás efectivos.

7 Cuando una enferm edad es muy aguda l8, al m om en
to produce los sufrim ientos extrem os, y es forzoso u tili
zar la d ieta  m ás es tric ta  en extrem o. Mas cuando no es 
tal, sino que es posible p rescrib ir una dieta  m ás relajada, 
atenúese en la misma m edida en que la enferm edad es más 
suave que las extrem as.

8 Cuando la enferm edad está en su punto  culm inante lsl, 
entonces es forzoso u tilizar la dieta m ás estricta .

9 Es preciso  considerar tam bién por sus indicios si el 
enferm o va a soportar la dieta hasta el m om ento culm i
nante de la enferm edad, y si desistirá  an tes y no soporta
rá  la dieta, o si la enferm edad rem itirá  antes y se 
debilitará.
la actividad y e l descanso, etc. Todo e llo  adecuado a la edad, profesión, 
país, ciudad, v ien tos, aguas, etc. N o es de extrañar, por tanto, que el en 
ferm o com etiera  frecu en tes equivocaciones, en caso  de ser som etido a 
una dieta rigurosa.

16 Es norm a hipocrática generalizada la de no excederse en el rigor 
dietético , actitud  que despertó  las sim patías de num erosos com en tar is
tas . P lin io , por ejem plo, vio en H ipócrates un m édico m odélico, al s e r  
«tan d iferente de eso s que practican la m edicina a base de hambre» (Nal. 
Hist. XXII 136).

17 akrib e ii se  refiere a la precisión  del tratam iento. La idea de la 
exactitud , del rigor conceptual, es m uy destacada en la época de la so f ís 
tica y en la investigación  histórica  de Tucídides.

111 «E nferm edades agudas» son, por ejem plo: pleuritis, (renitis, pe
rineum onía, etc. S u s rasgos generales son, entre otros, liebre continua, 
corta duración , gran violencia, etc.

Iv La enferm edad sigue, generalm ente, un proceso  temporal: co
m ienzo (arkhí), increm ento (epidosis), punto cu lm inante (akmé) y resolu 
ción (apótysis), cuando la hay.
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En las enferm edades que alcanzan inm ediatam ente el 10 
m om ento culriiinante Ju, p rescríbase  de inm ediato una 
dieta estricta. Pero en las que el m om ento culm inante ocu
rre m ás tarde , hay que suprim irla  hasta  ese instan te o un 
poco antes de él. Antes, en cam bio, prescríbase una dieta 
más abundante, para  que el enferm o resista.

Hay que reducirla en la exacerbación, pues d ar alimen- 11 
to es un perjuicio. Hay que reducirla  tam bién en la 
exacerbación 21 de cuantas enferm edades se exacerban 
periódicam ente.

Las exacerbaciones y las calm as "  las pondrán de ma- 12 
nifiesto las enferm edades, así como las estaciones del año 
y las correspondencias m utuas de los períodos de tiem 
po: si se producen cada día, o cada dos días ", o al cabo 
de un tiem po m ás largo. Además, contam os con los 
síntom as 24; como, por ejemplo, en los pleuréticos, si el

2u Principio fundam ental de Sobre la dieta en las enferm edades acu
das es el de abstenerse de alim entar a los en lern ios en lo m ás intenso  
de la enferm edad, pues en ese  m om ento toda alim entación  acrecienta la 
tuerza de la a fección . N aturalm ente, de aplicarse una dieta rigurosa en 
las en lerm edades largas, podía cau sarse la m uerte del enferm o por 
inanición.

21 Sigu iendo la m ism a linea señalada en la nota anterior, el m edi
co observa la conveniencia  de luchar contra el m om ento  á lg ido de la 
enferm edad, contando con un cuerpo  lo m ás aligerado p o s ib le .— 
paroxysmós indica el agravam iento o  exacerbación  de la enferm edad, a l
go así com o el punto cu lm inante de la m ism a. Es norm a estab lecida la 
de no dar ni prescribir nada en la exacerbación , sino, m ás bien, supri
mir algo de la alim entación  que se venía dando al en lerm o hasta e se  m o
m ento (Aforismos I 19).

22 katástasis viene a sign ificar «reposo», «calm a», cuando se aplica  
a la evolución  de la enferm edad.

21 En los tratados hipocráticos (sobre todo, en los llam ados cmdiusj 
encontram os m últip les observaciones y deta lles sobre la duración de las 
distin tas en lerm edades. Las fiebres m erecen allí especia l atención. Es 
normal la d istinción entre «fiebres continuas» (synekhées) e «interm iten
tes» (dialeipontes). D entro de esta s ú ltim as hay varios tipos, según sea 
la duración de la interm itencia.

epiphainúm enun  viene a st'i «lo que se m uestra», «lo que apare-
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esputo  aparece inm ediatam ente, al comienzo de la en fer
medad, la acorta; pero, si aparece después, la alarga. Tam
bién la orina, los excrem entos y los sudores señalan, co
mo síntom as, las enferm edades de difícil o de fácil solu
ción, las co rtas y las largas.

13 Los ancianos son los que m ejor soportan el ayuno; des
pués, los de m ediana edad; muy poco, los adolescentes, 
y, peor que todos, los niños, y, de en tre ellos, los que re
sultan ser m ás vivaces de lo que les corresponde.

14 Los que están creciendo tienen m uchísim o calor 
innato 2\  por ello, necesitan muchísimo alimento, y si no, 
su cuerpo se consume. En cambio, los ancianos tienen po
co calor; p o r eso, necesitan poco com bustible 2t, pues, 
con mucho, se apaga. Por tal motivo, las fiebres tam poco 
son igualm ente agudas en los ancianos, pues su cuerpo 
está frío.

15 En invierno y en prim avera el vientre está muy frío por 
naturaleza, y el sueño es muy largo. Por consiguiente, en 
esas estaciones hay que d ar m ás alim ento. Efectivam en
te, el calor innato tam bién es mucho, y, por tanto, se

ce». Por eso, lo hem os traducido por o lro  térm ino especia lizado en la m e
dicina posterior: «síntom a», es decir, «tenóm eno revelador de una 
eníerm edad».

25 El tratado Sobre las carnes, sigu iendo una linea de pensam iento  
que va desde H eráclito  a Em pédocles, presenta una cosm ología  basada  
en cuatro elem entos: calor, aire, agua y tierra. P recisam ente el ca lor es 
la parte prim ordial, ya que, entre otras notas, es inm ortal, om nipotente  
y om nisciente; en definitiva, algo divino. — La teoría del calor innato la 
encontram os en varios pasajes del CH. De la lectura de otros lugares, se 
desprende que, para los m édicos de esta  escuela, no era (o m ism o calor  
innato que tem peratura corporal, aunque, concretam ente en el lugar que 
nos ocupa, parece apuntarse al calor del cuerpo, que va dism inuyendo  
desde el n acim iento  hasta la m uerte, com o han precisado algunos  
escoliastas.

26 Aplicado m etafóricam ente a la com ida, com o causante del calor  
del ser vivo. Es un uso que aparece en varios au tores tardíos. Por poner 
un ejem plo, en P l u t a r c o  (Moralia 649f).
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precisa 27 m ás alim ento. Como prueba, los jóvenes y los 
atletas.

Las d ietas líquidas convienen a todos los que tienen 16 
fiebre, especialm ente a los niños y a las dem ás personas 
que están  acostum bradas a seguir tal dieta.

Según las personas hay que darles alim ento u una so- 17 
la vez o dos, o m ás o menos can tidad  y por partes. Hay 
que hacer alguna concesión a la estación, al país, a la cos
tum bre y a la edad.

En verano y otoño es cuando peor soportan (los e n te r -18 
mos) la comida; en invierno, cuando m ejor, y, en segundo 
lugar, en prim avera.

A los que padecen exacerbación periódica no se les dé 19 
nada, ni se les obligue, sino quíteseles parte  del alim ento 
antes de las crisis 2ÿ.

A los que sufren una crisis, o acaban de sufrirla , no 20 
se les mueva, ni se hagan experim entos con ellos, ni con 
purgantes ni con o tras substancias irritan tes, sino déje
seles en paz.

Lo que se deba evacuar evacúese por donde más lo 21 
pide, a través de los lugares oportunos.

27 Littré prefiere leer con la m ayoría de los m anuscritos dettai, «es 
preciso», «hace taita».

28 El texto de los m anuscritos está  corrupto. Aparece un toisi que 
puede entenderse no só lo  com o dem ostrativo, o, sim plem ente, articulo, 
sino tam bién com o indelin ido. Además, taita el verbo.

29 La cr is is  de una enferm edad se manikiesta a través de diversos 
signos externos (krisima): sudor, orina, deposiciones, etc. (Véase infra, 
n. 59). — La cris is va acom pañada de la «cocción» {pépsis) de la enferm e
dad. N o conviene, por tanto, m olestar el cuerpo del enferm o de ninguna  
lum ia, sino dejar que conserve su propio calor. — Buena parte de los ato
rism os 19-24 de esta  sección puede encontrarse en Sobre los hum ores  6, 
aunque no faltan d iscrepancias en cuanto al orden y contenido.

30 Como verem os, los purgantes pueden tener sus e lec to s  por arri
ba (em éticos) o  por abajo (purgantes propiam ente dichos, en sentido  mo
derno). Ct. Aforism os  IV 2, y Sobre lu naturaleza del hom bre  6.
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22 Púrguense y m uévanse los hum ores cocidos 31, no los 
crudos, ni tam poco en el comienzo, si no hay turgencia 32. 
La m ayoría de las veces no la hay.

23 No se juzguen las evacuaciones p o r la cantidad, sino 
en función de que vayan como es debido y se las tolere 
fácilm ente. Incluso, cuando hay que hacerlas hasta la li
potim ia, hágase eso, si el enferm o resiste.

24 En las enferm edades agudas, incluso en sus com ien
zos, u tilícense ra ra  vez los purgantes, y, aun eso hágase 
tras  exam inarlo detenidam ente.

25 Si se realiza la purgación de lo que debe purgarse, re 
su lta conveniente y la soportan (los enferm os) fácilm en
te. Pero en los casos con trario s lo to leran  mal.

SECCION SEGUNDA

1 La enferm edad en la que el sueño causa daño 33 es 
m ortal. Si el sueño beneficia, no es m ortal.

2 Cuando el sueño hace cesar el delirio, es buena señal.

31 «Los hum ores» no está  en el texto. Antes de la cocción  los hum o
res están crudos  e inquietos (cf. Sobre la dieta en las enferm edades agu
das, L i t t r é ,  Oeuvres..., vol. II, págs. 304 y 308) y son causa de enferm eda
des. Con la cocción, que puede ser oportuna o inoportuna, según cuando  
tenga lugar, se  produce la so lución  de la enferm edad.

32 orgán sign ifica  «estar lleno, hinchado». Aplícase tam bién a las 
plantas. Se d ice de la p lenitud provocada por irritación o  agitación vio
lenta de lo s hum ores o m aterias fecales.

33 En griego  se d istingue claram ente entre sueño (hÿpnos) y en su e
ño (óneiros). S i el segundo, que m erece un cap ítu lo  especia l a m odo de 
apéndice en Sobre la dieta  I 89, sirve, según sea placentero o  m olesto , 
para determ inar la m archa del organism o, el prim ero venía siendo ex
plicado d esd e Leucipo com o una pérdida de la parte ligera (leptómeros), 
m ayor que la entrada, de calor vital (67 A 34, DK). adem ás, era indicio  
de poca salud  e l sueño  que se  producía en pleno día, al aire libre y du
rante un tiem p o m ás largo del norm al. — Com o antidoto  de los efectos  
nocivos del in som nio  recom ienda G aleno escrib ir  en una hoja de laurel
o ion  letras mágicas, y poner lo escrito debajo de la almohada (XIV 489, K).
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Sueño, insomnio: cuando am bos se producen más de 3 
lo adecuado, es m ala señal.

Ni h artu ra , ni ham bre, ni ninguna o tra  cosa que esté 4 
por encim a de la natu ra leza 34, es buena.

Cansancios 15 espontáneos indican enferm edades. 5
Cuantos, a pesa r de su frir en alguna parte  del cuerpo, 6 

no se en teran , po r lo general, de sus dolencias, ésos tie
nen el juicio enferm o 3*.

Aliméntense gradualm ente los cuerpos que han adel- 7 
gazado du ran te  m ucho tiempo; en poco tiem po, los que 
adelgazado en poco tiempo.

Si alguien, tras  una enferm edad, aun tom ando alimen- 8 
to, no se pone fuerte, indica que su cuerpo consum e de
m asiado alim ento; pero, si a p esa r de no tom ar alim ento, 
ocurre eso, indica que precisa de una evacuación.

Es preciso  log rar que el cuerpo  fluya bien 37, cuando 9 
se quiere purgarlo.

A los cuerpos no purgados los perjudicarás tanto  más, 10 
cuanto  m ás los alim entes.

Es m ás fácil llenarse de bebida que de com ida. 11
Lo que queda rezagado en las enferm edades 3Í, tras la 12 

crisis, suele cau sar recaídas.

34 Posib le relerencia  a la naturaleza individual.
35 kópos alude al profundo agotam iento  que entra a m odo de «gol

pe violento» en el cuerpo.
3,1 El m édico h ipocrático  debía o ír al enferm o, hablar con él, inte

rrogarle, especia lm ente, para in lorm arse de lo que su s sentidos no po
dían captar. La inform ación recibida del en lerm o es im portante a la ho
ra de estab lecer el d iagnóstico , aunque no decisiva. Pero, si el en lerm o  
ha perdido la noción de su  propio cuerpo, es m ala señal.

37 La buena fluidez es sinónim o de salud, en cuanto que, al correr 
los hum ores por sus respectivas vías, se cum ple el perlecto luncionamien- 
to de las potencias (dynámeis), gracias a las cu ales se realiza la naturale
za del individuo sano.

38 E specialm ente los hum ores no cocidos. No hay, por lo dem as, en 
los escritos h ipocráticos, una d ivisión  clara entre en ferm edades que tie
nen buena «crisis» y las que dejan elem en tos patógenos. En Epidemias 
1, contam os con una buena lista de enferm edades que están  som etidas
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13 Para cuantos padecen una crisis es insoportable la no
che anterioV a la exacerbación, pero la que sigue es m ás 
llevadera por lo general.

14 En los flujos del vientre el cam bio de excrem entos be
neficia; a no ser que se conviertan en nocivos.

15 Cuando la garganta está  enferm a o salen tum ores en 
el cuerpo, obsérvense las evacuaciones. Pues, si son bilio
sas, el cuerpo  está  enferm o tam bién; pero  si son pareci
das a las de los sanos, no es peligroso a lim entar el cuerpo.

16 Con ham bre no conviene fatigarse.
17 Cuando se tom a una alim entación m ayor de la adecua

da a la constitución física M, eso produce una enferm e
dad; lo d em uestra  el tratam iento .

18 De lo que n u tre  inm ediata y rápidam ente, rápidos son 
tam bién los excrem entos.

19 En las enferm edades agudas no es en absoluto  segura 
la predicción: ni la de m uerte, ni la de curación.

20 En los que tienen suelto el vientre cuando son jóvenes, 
en ésos, al hacerse viejos, el vientre resu lta  estreñido. En 
los que es estreñ ido  m ientras son jóvenes, en ésos, al ser 
viejos, se vuelve suelto.

21 El ham bre la calm a la borrachera  4U.
22 Las enferm edades que se producen por h artu ra  las re

m edia una evacuación, y las que provienen de evacuación 
las soluciona la h artu ra ; tam bién en los dem ás casos, la 
oposición de c o n tra r io s41.

a recaídas (υΐ (alm ías, causones, (renitis, luxaciones sin m ucosidad, etc. — 
La recidiva o recaída es una vuelta a la situación anterior a la crisis. Si 
la enferm edad carece de regularidad o  no hace cr is is  verdadera está so 
m etida a recaídas.

w Entre los significados de phÿsis está el de «constitución tísica» de 
un individuo, es decir, la realización particular de la naturaleza universal.

40 thôrëxis es un derivado de thoréssomai «ponerse la arm adura». 
De ahi pasó m etafóricam ente a «revestirse de vino» (cf. T e o g n i s ,  1 884). 
Ll térm ino no hace reterencia alguna a la calidad de! vino ingerido, con 
tra lo que dan a entender ciertos traductores.

41 El tratam iento terapéutico basado en la aplicación de contrarios
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Las enferm edades agudas alcanzan la crisis en cator- 23 
ce días.

El día cuarto  es indicador de los siete 42. El octavo es 24 
comienzo de o tra  sem ana, y el undécim o debe ser obser
vado, pues ése es el cuarto  de la segunda sem ana. Debe 
ser observado, a su vez, el decim oséptim o, pues ése es 
el cuarto  después del decim ocuarto, y el séptim o tras  el 
undécim o 4J.

Las cu artan as  de verano 44 resu ltan  cortas, por lo ge- 25 
neral; en cambio, las de otoño, largas, especialm ente, las 
que lindan con el invierno.

Fiebre tras  un espasm o es m ejor que espasm o tras 26 
fiebre.

No se debe confiar en las m ejorías que no se ajustan  27 
a cálculo, ni tam poco tem er dem asiado las afecciones que 
se presentan inesperadam ente. Pues la m ayor parte  de las 
de tal clase es inestable, y no suele d u ra r  m ucho ni hacer
se c ró n ic a 45.

Cuando las fiebres no son totalm ente ligeras 44, que el 28 
cuerpo perm anezca estacionario y no p ierda nada, o, tam-

fue llam ado «antipatía» o «alopatía». Por lo general, se suponía que ha
bía rem edios o fárm acos incom patibles con determ inadas alecciones, por 
lu que eran adecuados para com batirlas.

42 «Del séptim o», según otros traductores, Littré entre ellos.
4' C óm puto inclu sivo  en el que hay que tener en cuenta el día de 

partida y el de llegada.
44 La duración de las fiebres atrajo especia lm ente la atención de los 

escritores hipocráticos. Aparte de las «agudísim as», que se resuelven en 
tres o cuatro días, las agudas, que duran d os o  tres sem anas, y las lar
gas, que se prolongan durante m ás de tres sem anas, hay fiebres con ti
nuas y fiebres in term itentes. A estas ú ltim as pertenecen las cuartanas, 
que se repiten de cuatro en cuatro días.

45 Hay en ferm edades que son crón icas por su propia naturaleza o 
por la condición  del lugar o del individuo, pero otras lo son com o con se
cuencia de una enferm edad aguda o  sim plem ente de fiebres. (Véase S o 
bre los días críticos, L i t t r é ,  Oeuvres..., vol. IX, pág. 306.)

4“ La fiebre puede ser un elem en to  curativo  o  peligroso, según sea 
su naturaleza. Las benéficas, o  totalm ente ligeras, producen la expulsión  
purilicadora de la m ateria m orbosa, devolviendo la salud al enferm o.
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bién, que se consum a más de lo razonable, es penoso. Pues
lo uno indica duración de la enferm edad, lo otro, debi
lidad.

29 Cuando las enferm edades están en su comienzo, si pa
rece bien rem o v er47 algo, remuévase. Pero, cuando están 
en su m om ento culm inante, es m ejor que (el paciente) 
guarde reposo.

30 Al com ienzo y al final todo 4“ es m ás débil; en el pun
to culm inante, m ás fuerte.

31 Que no le mejore nada el cuerpo a quien tiene buen ape
tito  tras  un estado de debilidad es penoso.

32 Por lo general, todos los que están flojos, aunque tie
nen apetito  al principio, como no m ejoran nada, lo p ier
den o tra  vez al final. En cambio, los que tienen gran ina
petencia al principio, pero buen apetito después, salen ga
nando m ás.

33 En cua lqu ie r enferm edad, m antener la m ente sana y 
e s ta r bien d ispuesto  para  las com idas es buena señal. Lo 
contrario , mala.

34 En las enferm edades corren menos peligro quienes tie
nen una enferm edad  especialm ente adecuada a su n a tu 
raleza, hábito  y edad **, y, tam bién, a la estación del año, 
que quienes no la tienen adecuada a alguno de esos puntos.

35 En todas las enferm edades es m ejor que la región del 
ombligo y el bajo vientre guarden su grosor, pues la del-

47 H em os traducido kinein  por «rem over·, con lo que m antenem os  
la op osición  del texto griego respecto a «dejar en calm a». El térm ino se  
usa en otras ocasio n es para aludir al hecho de provocar una evacuación. 
(Cl. Aforism os l 22.)

Posiblem ente «todas las enterm edades». Hay quien lo entiende co
m o «todos lo s sín tom as» (W. H. S. Jones, p. ej.|.

4V «Toda en lerm edad tiene su propia naturaleza y ninguna sc pro
duce sin naturaleza», se nos dice en Sobre ios aires, aguas y lugares (Ln- 
T R Ë ,  Oeuvres..., vol. II, pág. 78). Como todo individuo tiene lam bién su 
propia naturaleza, según su edad, profesión, país, etc., es conveniente que 
am bas naturalezas, la de la enferm edad y la del en lerm o, estén en 
consonancia.
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gadez y enflaquecim iento excesivo son algo penoso 5U. Tal 
estado es peligroso tam bién para  las purgas.

Las personas de cuerpo sano, cuando se les adm inis- 36 
tran purgas, desfallecen rápidam ente en ellas, y, también, 
las que tom an m ala alim entación.

Los que tienen sano el cuerpo son difíciles de purgar. 37
Hay que p re ferir una bebida o com ida algo peor, pero 38 

más agradable, a o tras  m ejores, pero  m ás desagradables.
Los ancianos, generalm ente, tienen menos enferm eda- 39 

des que los jóvenes; pero la m ayor p arte  de las enferm e
dades crónicas que les ocurren  acaban con ellos.

R onqueras y co riz a s51 no se cuecen 52 en los muy 40 
ancianos.

Los que desfallecen m uchas veces y con gravedad, sin 41 
causa m anifiesta, m ueren repentinam ente.

Resolver una apoplejía fuerte  es imposible; una débil, 42 
no es fácil.

De los que se han colgado y han sido desatados 53 43 
cuando todavía no estaban m uertos, no se recuperan  los 
que tienen espum a alrededor de la boca.

Los que son excesivam ente gordos por natu ra leza es- 44 
tán m ás expuestos que los delgados a una m uerte 
repentina.

A los jóvenes epilépticos les salvan los cam bios, espe- 45 
cialm ente de edad, y tam bién de estación, lugar y form a 
de vida.

w En este  y otros casos traducim os m okhtherón  por «penoso», en 
el sentido de dolor físico  y moral que recoge el Diccionario de la R. A.
L. para «pena».

51 La cori/.a o romadizo es una inllam ación de la m ucosa de la nariz.
52 pepaínein  es «cocer (una enferm edad)». Térm inos relacionados  

son pepasm ós  y pépansts. La idea central contenida en el térm ino m en
cionado en prim er lugar es la de que el calor del cuerpo puede hacer ino
cua la enferm edad, al elim inar los hum ores no cocid os o crudos (ómá).

53 katalyom énôn  ha sid o  in terpretado de diversas form as. Por 
ejem plo: «los que quieren acabar con  su vida», o  « los que han estad o  a 
punto de ahogarse», leyendo otra variante. Otros, en cam bio, p iensan en 
el sign ificado usual del verbo: «ser desatado».
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46 Cuando sobrevienen dos dolores a la vez, pero no en 
el m ism o sitio, el m ás violento atenúa al otro.

47 Los dolores y las fiebres acontecen m ás, cuando se es
tá form ando el pus, que cuando ya se ha form ado.

48 En cua lqu ie r m ovim ien to54 del cuerpo, el in te rru m 
pirlo  inm ediatam ente, en cuanto  em pieza a doler, es 
reconfortante .

49 Los acostum brados a soportar las fatigas habituales, 
aunque sean débiles o viejos, las soportan m ejor que los 
desacostum brados a ellas, por más que sean fuertes y 
jóvenes.

50 Lo que es una costum bre desde hace m ucho tiempo, 
aunque sea peor que lo desacostum brado, suele m olestar 
menos. Pero se debe cam biar tam bién hacia lo desacos
tum brado.

51 E vacuar en dem asía e inesperadam ente, llenar, calen
tar, enfriar o p e r tu rb a r55 el cuerpo de cualquier o tra  for
m a es peligroso, y todo exceso es enemigo de la n a tu ra le 
za. En cam bio, ac tu a r poco a poco es norm a segura, espe
cialm ente p asa r de una cosa a otra.

52 Cuando se ac túa  según la norm a, pero no resu lta  lo 
acorde con la norm a, no se cambie hacia o tra  dirección, 
m ientras pers is ta  la opinión del principio.

53 Cuantos tienen el vientre suelto, m ientras son jóvenes, 
salen ganando m ás que quienes lo tienen estreñido; pero 
en la vejez salen perdiendo, pues se vuelven estreñidos, 
por lo general, al hacerse viejos.

54 P asar la juven tud  en posesión de un cuerpo alto  es no
ble y no desagradable; pero hacerse viejo con él resu lta  
inconveniente y peor que una talla m ás baja.

54 El m ovim iento (kinesis) es uno de los principales conceptos fisio 
lógicos em pleados por los autores del CH. Se aplica tanto a los m ovim ien
tos del cuerpo, considerado a la m anera de un conjunto, com o a las dis- 
tin ias partes de aquél: m iem bros, corazón, m atriz, vientre, etc.

55 Propiam ente «m over» (véase n. ant.). Para otro sign ificado, cf. n.
47 .
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SECCION TERCERA

Los cam bios de estación, especialm ente, producen en- 1 
ferm edades; y, den tro  de las estaciones, las grandes va
riaciones de frío o de calor, y, asim ism o, lo dem ás, de 
acuerdo con este principio.

De en tre  las naturalezas (individuales), unas están por 2 
nacim iento bien o mal dispuestas para el verano, o tras pa
ra el invierno.

Cada enferm edad está na tu ra lm en te  bien o mal dis- 3 
puesta con otra, y, asimismo, las épocas de la vida respecto 
a estaciones del año, países y d ietas 54.

En las estaciones del año, cuando en el m ism o día se 4 
produce, a ratos calor, y a ra tos frío, hay que esp e ra r en
ferm edades otoñales.

Los vientos del Sur producen oído duro, m irada borro- 5 
sa, pesadez de cabeza, pereza; son laxantes. Cuando rei
na ese viento, tales afecciones predom inan en las enfer
medades. Si hay viento del Norte, toses, enferm edades de 
garganta, vientre estreñido, d ificu ltad  de micción acom 
pañada de tem blor, dolores de costado y de pecho. Cuan
do reina ese viento, tales afecciones hay que esp erar en 
las enferm edades.

Cuando el verano se p resen ta parecido a la primave- 6 
ra, hay que esperar m uchos sudores en las fiebres.

En las sequías se producen fiebres agudas. Y, si el año 7 
es de tal índole en su m ayor parte, según haya d ispuesto 
la condición del e n f e r m o a s í  hay que esperar que sean 
las enferm edades, por lo general.

En las estaciones 58 norm ales y que dan los resultados 8

54 Ct. Sobre los hum ores  16.
57 katástasis es tanto la condición , el asp ecto  ocasional, la d isp osi

ción o estado que ofrece el enferm o a ojos del m édico, com o el cuadro  
sin tom ático  que se  le presenta. V éase, tam bién, n. 22.

s> kairós  que, norm alm ente, tiene la acepción  de «oportunidad», 
«m omento fugaz», adquiere, en plural, el significado de «estación del ciño».

63. -  17
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oportunos en los m om entos adecuados, las enferm edades 
son regulares y de crisis fá c i lw; en las estaciones inesta
bles, las enferm edades son inestables y de crisis difícil.

9 En otoño las enferm edades son muy agudas 60 y, por 
lo general, muy m ortales; la prim avera, en cambio, es muy 
sana y muy poco m ortal.

10 El o toño es m alo para  los que padecen consunción M.
11 A propósito  de las estaciones, si el invierno es seco y 

con viento del N orte y la prim avera lluviosa y con viento 
del Sur, es forzoso que se produzcan en el verano fiebres 
agudas, enferm edades de los ojos y d isen te ría s62, espe
cialm ente en las m ujeres y en los que tienen una n a tu ra 
leza húm eda <ü.

12 Si el invierno, con viento del Sur M, transcu rre  lluvio
so y sereno, y la prim avera, seca y con viento del Norte,

w Para precisar el concepto  de crisis nada m ejor que recurrir a las 
palabras del autor de Sóbre las afecciones (Li tt ré , Oeuvres..., vol. VI, pág. 
216): «H acer crisis (krtnesthai) las enferm edades es una exacerbación, un 
debilitam iento, una transform ación o un llegar al fin». Krisis es, en esen 
cia, una m odificación significativa o decisiva del estado de la enferm edad.

40 El ad jetivo oxys, «agudo», «puntiagudo», ap licado a objetos m a
teriales, pero que conlleva el valor de «vivo», « rápido», ya desde H om e
ro, es a tribuido por los m éd icos a las enterm edades rápidas, peligrosas, 
violentas y norm alm ente funestas.

*' En griego hay una relación léxica entre la palabra phthinopúrun  
«otoño» y el verbo ph lh in o  «consum irse», «agobiarse», «m enguar». Del 
sustantivo  phth isis  tenem os el español «tisis».

1,1 ophthatnüai. Térm ino genérico en M edicina para referirse a las 
in flam aciones de los ojos. — El vocablo griego dysenteriai se ha form a
do sobre énteron  « interior», «intestino», con el preíijo  dys- «mal».

63 En Sobre los aires, aguas y lugares lü ( L i t t r k ,  Oeuvres..., vol. Il, 
pág. 42), se  nos d ice  que en verano y otoño, si ha soplado viento del N or
te y el tiem po ha sido seco  y sin lluvias, «tales cond iciones son lavora- 
bles a las naturalezas tlem áticas y húm edas, y tam bién a las m ujeres».

w De la in fluencia de los v ien tos en las en ferm edades, en general, 
se ocupa buena parte de Sobre los aires, aguas y lugares. — Por otra par
te, que la hum edad favorece el aborto al d ilatarse necesariam ente las ve
nas y articu laciones, es una idea que se rem onta a D em ócrito, si ha de 
darse créd ito  al testim on io  de E l i a n o  (Hist. Anim . XII 17).
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las m ujeres cuyo parto  es p ara  la prim avera, abortan  por 
cualquier motivo, y las que logran dar a luz, tienen hijos 
tan débiles y enferm izos que, o se m ueren al m om ento,
o son de vida delicada y enferm iza. A las dem ás personas 
les acontecen disen terías y oftalm ías secas, y, a los ancia
nos, ca ta rro s  que m atan inm ediatam ente.

Si el verano es seco y con viento del N orte y el otoño 13 
lluvioso y con viento del Sur, para el invierno hay cefalal
gias, toses, ronqueras, corizas, y, en algunos, consunción.

Si e s 45 con viento del N orte y sin lluvia, es convenien- 14 
te para  los que son de natura leza húm eda y para  las m u
jeres, pero los dem ás tendrán  oftalm ías secas y corizas, 
y, algunos, m elanco lía6*.

De las condiciones del año, en general, los tiem pos se- 15 
eos son m ás sanos que los lluviosos, y, tam bién, menos 
m ortales.

Como enferm edades, en tiem po lluvioso, se producen 16 
generalm ente: fiebres largas, flujos de vientre, pu trefac
ciones, epilepsias, apoplejías y anginas 67. En tiem po se
co: tisis, oftalm ías, a rtritis , estran g u rias “  y disenterías.

Las condiciones de cada día: las relativas al viento del 17 
Norte afirm an los cuerpos y los ponen vigorosos, ágiles, 
de buen color y oído fino, estriñen  el vientre, causan  pi
cor en los ojos y, si había previam ente algún dolor por el 
pecho, lo hacen mayor; las referen tes al viento del Sur re
lajan y hum edecen los cuerpos, producen en ellos pesa
dez de cabeza, oído duro, vértigos, dificultad de movimien
tos en los ojos y el cuerpo y, adem ás, sueltan el vientre.

** Algunos ed itores suplen «el otoño».
6tv Es decir, «b ilis negra». C orresponde, m ás o m enos, a la enferm e

dad conocida hoy com o hipocondría. Sobre el particular, H. F l a s h a r ,  Me- 
laucholie und M elancholiker in den m edizinischen Theorien der Am ike, 
Berlín, 1966.

67 kynánchai «dogal de perro», «anginas».
68 De strágx «gota» y ouréo «orinar». M icción dolorosa, exactam en

te, gota a gota.
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18 En cuanto  a las estaciones, en prim avera y comienzos 
del verano, los niños y los que les preceden en edad son 
los que m ejor lo pasan y están m ás sanos; du ran te  el ve
rano y el otoño, hasta cierto  punto, los ancianos. D urante 
el resto, y por el invierno, los de edad in term edia.

19 Todas las enferm edades se producen en todas las es
taciones, pero, du ran te  algunas de éstas, se producen y 
se agravan especialm ente algunas de aquéllas.

20 Por prim avera, los achaques de m elancolía, locura y 
epilepsia, flujos de sangre, anginas, corizas, ronqueras, to
ses, le p ra s 6V, « liqúenes»70, «alfós»71, m uchísim as e ru p 
ciones u lcerosas, tum ores y afecciones a rtríticas.

21 En el verano, algunas de ésas, y, adem ás, fiebres con
tinuas, causones 72, fiebres tercianas, vómitos, d iarreas, 
oftalm ías, dolores de oído, ulceraciones 73 de la boca, pu
trefacciones de los genitales y sudores.

22 Por el otoño, adem ás de la m ayor p arte  de las propias 
del verano, fiebres cu artan as  y e rrá ticas  74, afecciones 
del bazo 75, h idropesías, tisis, estrangurias, lienterias 7à,

69 Léprai. El sustantivo  lépré, los adjetivos leprôdés y leprikós, y el 
verbo correspondiente lepráo están relacionados con leprós «escam oso», 
«rugoso», «áspero» (raiz lep- «pelar, descortezar»).

7U E nterm edad de la piel cuyas m anifestacion es externas ot recen  
una gran sem ejanza con el liquen (leikhén  «el lam edor», «liquen»),

71 alphot «m anchas blancas de la piel», sobre todo en la cara. Es un 
blanco m ate, d istin to  del blanco brillante (leukós). Cf. lat. albus.

72 kaúsoi, son fiebres endém icas. La transcripción usual parte de  
kaúsón, térm ino acuñado m ás tarde y que designa la fiebre alta y ardiente. 
(Cf. P. Laín E n tra lg o , La m edicina hipocrática, Madrid, 1970, pág. 234.) 
Piénsese en e( español, «cáustico» (que quema), y, m etafóricam ente, «m or
daz». Tam bién, «cauterio» y «cauterizar».

75 helkósies. La úlcera es hélkos  «herida en vivo», relacionada con  
la idea de «arrastre». Cf. lat. ulcus.

74 pyretoi planètes, fiebres que acontecen sin período fijo. Tienen la 
m ism a etim olog ía  que el español «planeta».

75 splénes, plural de sp lín  «bazo». (Una viscera im portante desde el 
punto de v ista  relig ioso , en los sacrificios y en la adivinación.)

"76 leienteriai está  form ada sobre leios «liso», «unido», m ás énteron 
«intestino». C onsiste en una diarrea de a lim entos no digeridos.
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disenterías, ciáticas 77, afecciones de garganta, asm as, 
íleos 7|i, epilepsias, achaques de locura y tam bién de me
lancolía.

Por el invierno, p leuritis, perineum onías, letargos ” , 23 
corizas, ronqueras, toses, dolores de costado, de pecho y 
de riñones cefalalgias, vértigos y apoplejías.

Según las edades se producen las siguientes (dolencias): 24 
en los niños pequeños y en los recién nacidos, aftas vó
mitos, toses, insomnios, terrores, inflam aciones del om
bligo y supuraciones del oído.

Cuando se aproxim an a la dentición, comezón de en- 25 
cías, fiebres, espasm os, d iarreas, especialm ente cuando 
echan los caninos, y, tam bién, en los niños m ás gordos y 
en los que tienen el vientre estreñido.

En los que se han hecho algo m ayores, afecciones de 26 
las am ígdalas, desplazam iento hacia aden tro  de la vérte
bra de ju n to  a la nuca, asm as, litiasis, lom brices redon
das, ascárides *2, verrugas, hinchazón jun to  a las orejas M, 
escrófulas 94 y o tros tum ores.

En los que son m ayores y se aproxim an a la pubertad , 27 
la m ayor parte  de ésas, y, adem ás, fiebres crónicas, so
bre todo, y flujo de sangre de la nariz.

77 iskhiádes. A fección relativa al iskhion  «caderas», «isquion».
711 eileoi, cuyo singular es eileós o íleos «obstrucción intestinal». Tér

m ino em parentado con el verbo eiléô  «envolver», «liar», «retorcer». Tal 
obstrucción  co n siste  en un retorcim iento de las asas in testinales.

79 léthargos, com p uesto  de léth- (ct. léthé  «olvido») y argos « inacti
vo», es una enferm edad caracterizada por un sueño profundo y duradero.

80 osphÿs «cadera», y en plural «zona de los riñones», «lom os». En 
el CH aparece el com p uesto  verbal osphyalgéú  «padecer lum bago», «te
ner dolor de riñones».

81 áphtai «úlceras pequeñas». La etim ología  es d iscutida. Se la su
pone relacionada con háptO, entre cuyos significados está  el de «quemar».

82 askarides, esp ecie  de lom briz in testinal.
83 satyriasmoí, lectura que ofrecen los m ejores m anuscritos, com en

tada por L i t t r é  (Oeuvres..., vol. IV, págs. 498-99) com o tum ores que ha
rían parecerse a los sátiros a quien los padeciera. Pero se han dado otras 
explicaciones. Entre ellas, se ha pensado en la «satiriasis».

84 Paperas o lam parones.
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28 La m ayor p arte  de las afecciones de los niños hacen 
crisis, unas en cuaren ta  días, o tras en siete m eses, o tras 
en siete años; o tras, cuando ellos se aproxim an a la pu 
bertad. Pero las que perm anecen en los niños y no se re 
suelven cerca  de la pubertad , o en las chicas, en torno a 
la llegada de la m enstruación, suelen hacerse crónicas.

29 En los jóvenes: hem optisis, tisis, fiebres agudas, epi
lepsias, y las dem ás enferm edades, pero, especialm ente, 
las m encionadas an teriorm ente.

30 En los que están por encim a de esa edad: asm as, p leu
ritis, perineum onías, letargos, frenitis "5, causones, d ia
rreas crónicas, cóleras, disenterias, lienterias, hem o
rroides.

31 En los ancianos: disneas, ca ta rros con tos, estrangu
l a s ,  d isu rias, dolor de articulaciones, nefritis, vértigos, 
apoplejías, caquexias, picores por todo el cuerpo, insom 
nios, hum edad del v ientre “ , los ojos y la nariz, ambiio- 
pías, ca ta ra ta s  y oído duro.

SECCIÓN CUARTA

1 Púrguese a las em barazadas, si hay turgencia, en el 
cuarto  m es y hasta los siete meses, pero  m enos en estos 
últim os. Hay que cu idar al feto en su p rim era  etapa y en 
la ú ltim a *7.

2 En las purgas, sáquese del cuerpo lo que es tal que, 
incluso cuando sale espontáneam ente, resu lta  ventajoso,

Phrenitides, plural de phrenitis  «inflam ación del cerebro», térm i
no no- recogido por el Diccionario R . A. L·.; usual, en cam bio, en otras len
guas europeas. E ste d iccionario  contiene, en cam bio, el sustantivo  fre
nesí y a lgunos derivados de éste.

** La hum edad del vientre alude al «vientre suelto», por oposición  
ai estreñido.

1,7 L i t t r é  com enta a este  propósito (Oeuvres..., vol. IV, págs. 502-3): 
«népia, d ice T eófilo , son los le to s desde el prim er m es hasta el cuarto; 
presbytero, desde el séptim o m es hasta el noveno».
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pero deténgase la salida de lo que tiene un ca rác te r 
contrario .

Si se realiza la purgación de lo que debe purgarse, re- 3 
sulta conveniente y la soportan fácilm ente (los enfermos), 
pero la co n tra ria  la soportan mal l"‘.

Púrguese, en verano, especialm ente la parte  de 4 
arriba  IW, en invierno, la de abajo.

D urante la canícula y an tes de ella son m olestas las 5 
purgas.

Púrguese por a rrib a  a los delgados que vom itan con 6 
facilidad, evitándolo en invierno

Por abajo, a los que les cuesta  vom itar y son m odera- 7 
dam ente gruesos, evitándolo en verano.

En los propensos a la tisis, ev íte se9I. 8
En cambio, a los melancólicos (purgúeseles) por la par- 9 

te de a rrib a  de form a bastan te  intensa, aplicando lo con
trario , según el m ism o razo n am ien to v2.

Púrguese el m ism o día en  las afecciones muy agudas, 10 
si hay turgencia. Pues dem orarse en tales enferm edades 
es malo.

Las enferm edades acom pañadas de retortijones, de pa- 11 
decim ientos por el ombligo y de un dolor de riñones que 
no se soluciona ni con una purga ni de o tra  torm a, se con
vierten en hidropesía s e c a 1'4.

"  C i .  Af or i smo s  1 2  y  2 5 .

** P osiblem ente se quiere distinguir, en este  aforism o, entre la ca
vidad Ikuilia) de arriba y la de abajo. V arios m anuscritos im portantes 
anuden lal vocablo. O tras veces leem os: «púrguese hacia arriba» o  «por 
arriba», es decir, administrando vom itivos, en oposición a «púrguese hacia 
abajo» o «por abajo», aludiendo, en este  caso , a la adm inistración  de 
laxantes.

w Littré traduce: «le laire avec circonspection  en hiver». Jones si- 
gue de cerca esla  interpretación.

vl «Purgarles». Hay otra lectura recogida por L im é, que podría tra
ducirse: «evítese purgarles por arriba» (hypostellom énous tas ánój. Cier
tam ente, tas άηύ  no aparece en los m ejores m anuscritos.

v-’ hl expuesto  en Aforismos 121.
1,3 V éase el paralelism o con Prenociones de Cos 298.



2 6 4 TRATADOS HIPOCRATICOS

12 A los que tienen el vientre lientérico, purgarlos por 
a rrib a  en invierno es malo.

13 Respecto a la adm inistración del eléboro, a los que no 
es tácil purgarlos por arriba , relájeseles el cuerpo, antes 
que lo beban  *4, con alim entación m ás ab u n d an te  y 
descanso.

14 Cuando alguien bebe eléboro, incítesele especialm en
te a m over el cuerpo, y, menos, al sueño y al reposo. Tam
bién la navegación dem uestra  que el m ovimiento rem ue
ve el cuerpo.

15 Si quieres que el eléboro rem ueva m ás, mueve el cuer
po; pero si deseas detener sus efectos, produce sueño y 
no provoques agitación.

16 El eléboro es peligroso p ara  los que tienen sanas las 
carnes, pues produce convulsión.

17 En quien está  sin fiebre, falta de apetito , dolor de ca r
dias, desvanecim ientos y boca am arga indican que es p re
cisa una p u rga  por abajo.

18 Los dolores por encim a del diafragm a indican que es 
precisa una  purga por arriba; los de p o r abajo de aquél, 
una por abajo.

19 A los que no tengan sed con la tom a de purgas, no se 
les deje de p u rg a r hasta  que tengan sed.

20 A los que están  sin fiebre, si se les produce un re to rti
jón, pesadez de rod illas y dolor de riñones, eso indica que 
les hace fa lta  una purga por abajo.

21 Excrem entos negros como la sangre que salen espon
táneam ente, tan to  con fiebre como sin fiebre, son m alísi
mos. Cuantos m ás y peores colores haya, tan to  peor sín
toma. Es m ejor con purga, y no es malo, si hay m uchos 
colores *5.

22 Al comienzo de toda enferm edad, si sale bilis negra por 
a rrib a  o por abajo, es signo m ortal.

** El e léb oro  negro era usado com o purgante. Ver, adem ás, n. 126. 
y5 Cf. Prenociones de Cos 596.
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Todos aquellos a los que, al encon trarse  consum idos 23 
por enferm edades agudas o crónicas, por heridas o de 
cualquier o tra  form a, les sale bilis negra o como si fuera 
sangre negra, m ueren al día siguiente.

Una d isentería , si com ienza con bilis negra, es señal 24 
m ortal.

Sangre por arriba , del tipo que fuere, es m ala señal; 25 
por abajo, en cambio, buena, y, tam bién, los excrem entos 
negros.

Si en un afectado de d isen tería  los excrem entos son 26 
como trozos de carne, es indicio m ortal.

A cuantos, al e s ta r  con fiebres, se les produce abun- 27 
dante hem orragia por cualqu ier sitio, a ésos se les suelta 
el vientre en su recuperación **.

A los que tienen excrem entos biliosos, éstos les cesan 28 
si les sobreviene sordera, y a los que padecen sordera, és
ta les cesa en caso de sobrevenirles excrem entos bi
liosos 97.

En los que se producen escalofríos al sexto día de fie- 29 
bre, la crisis es difícil.

En los que se producen paroxism os, si, a la hora en que 30 
cesa (el paroxismo), en esa m ism a ho ra  vuelve al día si
guiente, la crisis es difícil.

A los que se encuentran postrados en medio de fiebres, 31 
los depósitos w se les form an en las articu laciones y, es
pecialm ente, a lo largo de las m andíbulas.

Vf* Ct. Predicciones I, 133, y Prenociones de Cos 149 y 326.
Ci. Pren. 206 y 617.

»» Cf. ibid., 15.
99 Preferim os esta traducción de «depósito» (para apóstasis), en ge

nera], que es la que aconseja L a í n  E n t r a l g o / L ú  medicina hipocrática, 
pág. 207). Ese «depósito» puede ser m uy variado, especia lm ente en ra
zón de la m ateria depositada (bilis, sangre, agua, pus, etc.), y también  
por su situación (externo o  interno). Otras veces traducimos por «absceso».
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32 Si a los que se están restableciendo de las enferm eda
des les duele 100 alguna parte , allí se form an los depó
sitos.

33 Ahora bien, si alguna p arte  está doliendo an tes de pro
ducirse la enferm edad, allí se fija la enferm edad.

34 Si a quien está  con fiebre, sin tener hinchazón en la 
garganta, le sobreviene un sofoco repentino, es señal 
m ortal.

35 Si a quien está  con fiebre se le tuerce el cuello de re 
pente y a d u ra s  penas puede tragar, sin tener hinchazón, 
es señal m ortal.

36 Los sudores, si se producen en quien tiene fiebre, son 
buenos los del te rcer día, del quinto, séptimo, noveno, un
décimo, decim ocuarto , decim oséptim o, vigésimo prim e
ro, vigésimo séptimo, trigésim o prim ero y trigésim o cu ar
to. Pues esos sudores logran la crisis de la enferm edad. 
Pero los que no se producen así indican dolencia, d u ra 
ción de la enferm edad y recaídas.

37 Los sudores fríos, cuando se producen con fiebre agu
da, indican la m uerte; con fiebre m ás m oderada, la d u ra 
ción de la enferm edad 101.

38 En la p a rte  del cuerpo  en donde aparece sudor, allí 
m uestra  él la enferm edad.

39 En la p a rte  del cuerpo  donde hay ca lo r o frío, allí está 
la enferm edad.

40 Cuando en todo el cuerpo  hay cam bios, o ra el cuerpo 
se enfríe o, por el contrario , se caliente, o ra  un color su
ceda a o tro , indica la duración de la enferm edad.

41 Sudor abundan te que se produce tras  el sueño sin n in 
guna causa evidente, indica que el cuerpo tiene una ali-

11X1 ti punesei. Galeno com enta a proposito de este  pasa je que, tenien
do el verbo poiieô  la doble acepción de «estar latigado» ν de «sulrit », 
el a lorisn io  com porta  am bos sentidos, aunque el contexto  parece incli
narse por «sufrir». (Vease L i t t r H, Oeuvres.... vol. IV, pág. 5 1 3 . )

IUI Cl. Prenociones de Cus 562.
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m entación algo excesiva. Si eso le sucede a quien no to
ma alim ento, indica que precisa de una evacuación.

S udor abundante, caliente o frío, que corre  sin cesar, 42 
indica, si es frío, una enferm edad bastan te  grave, si ca
liente, una m enos grave.

C uantas fiebres, sin ser in term iten tes, se agravan ca- 43 
da te rce r día l02f son peligrosas. Si son in term iten tes de 
cualquier tipo, eso indica que no son peligrosas ιυ3.

En los que padecen fiebres largas, en ésos se produ- 44 
cen tum ores o dolencias en las articu laciones l04.

Todos aquellos, en los que se producen tum ores en las 45 
articulaciones o dolencias después de unas fiebres, con
sum en dem asiado alim ento.

Si en una fiebre no in term iten te  sobrevienen escalo- 46 
fríos a quien ya está  débil, es sín tom a m ortal lu\

Los esputos en las fiebres que no son in term itentes: 47 
los am oratados, sanguinolentos, malolientes y biliosos son 
todos malos; pero, si salen bien, buenos. También en cuan
to al excrem ento y la orina. Pero, si alguna evacuación con
veniente no se realiza por esos lugares, es m ala señal

En las fiebres no in term iten tes, si las partes de fuera 48 
están frías, y las de den tro  arden  y (los enferm os) tienen 
sed, es señal m ortal lu7.

En una fiebre no in term iten te, si un labio, ojo, párpa- 49 
do, o la nariz, se tuerce, si (el paciente) no ve o no oye, cuan
do su cuerpo ya está débil, cualquiera de esas señales que 
suceda, la m uerte está  cerca

1,12 Las lieb res tercianas. M antenem os lal traducción para conser
vai' el tliu m ie s  del original griego. R ealm ente, al tratarse de un cómpu-
lo inclusivo, tendríam os que traducir «cada dos días». 

llM Cl. Prenociones de Cos 114. 
llM Cl., ibid., 115.
1US Cl. ibid.. 9.

V éanse A forism os V il 70, y Prenociones de Cos 237.
Iu7 V ease Pren. 113.

Cl. ibid.. 72.
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50 Cuando en una fiebre no in term iten te se produce dis
nea o delirio, síntom a m ortal.

51 En las fiebres, los depósitos que no se resuelven en la 
prim era cris is  indican la duración de la enferm edad.

52 Que a quienes están con fiebres o con o tra  enferm e
dad los ojos les lloren con motivo, no es nada extraño. Pe
ro, que les o cu rra  sin motivo, es bastan te  ra ro  ,m.

53 A cuantos se les produce viscosidad en los d ientes en 
medio de fiebres, se les vuelven m ás fuertes las fiebres.

54 Los que tienen duran te mucho tiempo tos seca que irri
ta un poco, en m edio de fiebres ardientes, no están muy 
sedientos "u.

55 Las fiebres que acom pañan a los bubones son todas 
m alas, salvo las efím eras

56 Cuando sobreviene sudor al febricitante, sin cesar la 
fiebre, eso es m al síntom a. Pues la enferm edad se alarga 
e indica una hum edad algo excesiva.

57 Si sobreviene fiebre al que padece de espasm o o té ta 
nos, le resuelve la enferm edad "2.

58 Si le sobreviene un escalofrío  al que padece causón, 
es la solución IIJ.

59 Una terc iana exacta hace crisis en siete períodos, a lo 
más.

60 A los que en las fiebres se les ensordece el oído, si les 
sale sangre de la nariz o se les a ltera  el vientre, eso les 
resuelve la enferm edad.

61 Si la fiebre no deja al febricitante en días im pares, sue
le haber recaídas.

IIW Cf. E pidem ias  VI 1.
"u Cl. ibid., VI 2.
111 F iebre «efím era» es la que dura un solo día. V éase Epidemias II

3.
112 Ct. Prenociones de Cus 348.
"■* Cf., ibid., 132. C om párense los aforism os sigu ientes con Pren. 

142. 144, 207 y 617.
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Para todos aquellos a los que sobreviene ictricia en las 62 
fiebres an tes de los siete días, eso es m ala señal, si no se 
produce efusión de líquidos p o r el vientre.

A quienes, du ran te  las fiebres, cada día les dan esca- 63 
lofríos, cada día se les resuelven las fiebres.

Para todos aquellos a los que du ran te  las fiebres se les 64 
produce icteric ia  en el día séptim o, noveno, undécim o o 
decim ocuarto, eso es buen síntom a, si no se pone duro  el 
hipocondrio derecho, pues, de lo contrario , no es bueno.

En las fiebres, un calor intenso por el vientre y car- 65 
dialgia m, mal síntom a.

En las fiebres agudas, los espasm os y dolores 115 fuer- 66 
tes en las visceras mal síntom a.

En las fiebres, los te rro res  causados por los sueños, 67
o los espasm os, mal síntom a.

En las fiebres, la respiración en trecortada , mal sínto- 68 
ma, pues indica convulsión.

A los que tienen orina espesa, grum osa 117 y escasa, si 69
114 kardtógmós. L ittré  (Oeuvres..., vol. IV, pág. 525) nos com unica co

mo reparó G aleno en que, para todos los in térpretes, kardia  significaba  
«corazón» y, adem ás, «orificio  cardiaco del estom ágo» (cardias), y en que 
kardiógmós  era explicado por unos, com o «cardalgia» (dolor agudo que 
se siente en el cardias), y, por otros, sim plem ente, com o palp itaciones  
del corazón. El propio G aleno no toma partido por ninguna de las dos 
acepciones.

115 pónoi recubre un cam po sem ántico  m uy am plio. Lo hem os v is
to ya designando la noción genérica de «enferm edad», «afección». Aquí, 
en cam bio, aparece con la acepción concreta de «dolor», «agobio», «lali- 
ga», en alguna parte del cuerpo.

1,6 spldncha es un térm ino aplicado desde Hom ero a las visceras (co
razón, pulm ones, hígado, riñones); a las entrañas, especia lm en te en la 
poesía posterior; a la sede de los sentim ientos, etc. — En los Setenlu  y, 
después, en el Nuevo Testamento  pasó a designar, ordinariam ente, «co
razón ». Es un vocablo em parentado estrecham ente con sp lin  «bazo». No 
sabem os a ciencia  cierta  cóm o se efectuó  el paso sem ántico  desde aque
lla palabra a ésta. Cf. P. C hantraine, Dictionnaire étymologique de la langue 
grecque. Histoire des mots, Paris, 1968, págs. 1039-40.

117 thrombôdea. P iénsese en thrôm bûsis  «acción de cuajarse o coa
gularse», que aparece en los m édicos tardíos (D ioscórides, G aleno, Oi i- 
basio). De la raíz de tréphü  «espesar», «cuajar»; después, «alim entai ».
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no están lim pios de fiebre, les alivia la abundancia de o ri
na clara  que llega a continuación. Especialm ente ocurre 
tal cosa en aquellos cuya orina contiene sedim entos des
de el princip io  o poco después.

70 Cuantos, en las fiebres, tienen la o rina revuelta, como 
la de una acém ila, padecen o padecerán dolores de cabeza.

71 En aquellos en que la enferm edad hace crisis al sép ti
mo día, en ésos la o rina nubosa se vuelve roja en el cu a r
to día, y los dem ás signos, según la norm a n<l.

72 En los que tienen orina transparen te e incolora "v ésa 
es mala. Aparece, sobre todo, en quienes padecen infla
mación del cerebro  l2u.

73 A cuantos tienen hipocondrios abu ltados y con ruido 
de tripas, si les sobreviene dolor de riñones, se les suelta 
el vientre, de no ser que salgan con ruido las ventosida
des o venga abundancia de orina. Eso ocurre en las fiebres.

74 Los enferm os, en que es de esperar la form ación de un 
absceso p o r las articulaciones, se salvan del absceso, si 
se produce o rina abundante, espesa y blanca como co
mienza a o cu rrir  al cuarto  día en algunas fiebres que cau
san postración. Si tam bién se tiene hem orragia por la na
riz (la enferm edad) se soluciona con gran  rapidez.

S e g ú n  L i t t r é  (Oeuvres..., vol . IV. p ág s .  527-8), a q u í  se  h a c e  r e f e 
r e n c i a  a  lo s  s i n l o m a s  c r í t i c o s ,  p r e c i s a m e n t e  a  a q u e l lo s ,  c o m o  la e x p e c t o 
r a c ió n ,  los e x c r e m e n t o s ,  e tc . ,  q u e ,  c u a n d o  a p a r e c e n  en  el c u a r t o  d ía ,  i n 
d i c a n  u n a  c r i s i s  f a v o r a b le ,  p e r o  d e s f a v o r a b le ,  si s e  m u e s t r a n  en  e l s é p t i 
m o  d ía .  t i .  Prenociones de Cos 145 y 564.

Ilv Así traducen Littré y Jones entre otros, el térm ino leuká. Pero 
L ittr é  (Oeuvres..., vol. IV, pág. 528) afirm a que G aleno entendía diapha- 
nea leuká  com o «orina acuosa», pues toda orina «transparente» no es 
leukon, de d onde se en tiende que H ipócrates habría añadido leuká  para 
indicar que tal orina es sem ejante al agua. En todo caso  la interpreta
ción de leuká  com o «incolora» se remonta a Lalltm and, nos dice Liltré. — 
Para la in terpretación  de leukós  com o «brillante», «lum inoso», de d on 
de «blanco brillante», véase P. C hantraink, Dictionnaire étymologique..., 
págs. 632-33.

I2U t i .  Aforismos 111 30. Véanse, también, n. 85, y Prenociones de Cus 
56«.
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Si orina sangre o pus, ello indica una ulceración de los 75 
riñones o de la vejiga.

Aquellos, cuya orina, al ser espesa, sale acom pañada 76 
de pequeños hilos de carne, ésos la segregan desde los 
riñones.

Los que expulsan en la orina, cuando es espesa, partí- 77 
culas con aspecto de salvado m, ésos tienen comezón 122 
en la vejiga.

En todos los que orinan sangre de form a espontánea, 78 
eso indica la ro tu ra  de una vena en los riñones.

Los que tienen sedim entos arenosos en la o rina pade- 79 
cen de cálculos en la vejiga.

Si orina sangre y grumos, tiene estranguria  123 y le en- 80 
tra  un dolor hacia el bajo vientre y el perineo 124, está en
ferm a la zona de la vejiga.

Si o rina sangre, pus y escam as, y el olor es fuerte, eso 81 
indica u lceración de la vejiga.

121 pityrddea  es un vocablo que se  especia liza  en los tratados hipo
cráticos para designar d istin tas en term edades en las que aparecen abs
cesos, tum ores, secreciones, etc,, con aspecto  sem ejante ai salvado o  cas
cara de grano (pityra), norm alm ente en plural. Posteriorm ente en Dios- 
córides y G aleno encontrarem os tam bién el derivado pityriasis.

122 psüriái, torma verbal de un verbo denom inativo construido a par
tir de psora «sarna», palabra que aparece ya en H e r ó d o i o  (IV 90). Los 
m édicos crean, entre o tros derivados, el verbo psóriáó  «tener com ezón», 
«prurito», causado especia lm ente por la sarna. A partir de D ioscórides 
(siglo i d. C.) tenem os psoriasis.

123 Véase n. 68. La strangouril «orina gota a gota», está  lorm ada so
bre stránx  «gota a gota que sale a presión». R elacionado está  todo el gru
po con lat. siringo  (cf. esp. «estricto») «apretar», «com prim ir».

124 perineos (perinaios en Aristóteles). Región del cuerpo entre el ano 
y las partes sexuales. Térm ino anatóm ico, p osib lem ente de origen fam i
liar, constru ido sobre perí «alrededor» e indo «evacuar», «vaciar el cuer
po», de donde resu lta  un com puesto  con el sign ificado de «región por 
donde el cuerpo se vacía». Cf. Chantraine, Dictionnaire étymologique..., 
págs. 886-7.
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82 Aquellos a quienes se les forman tum ores en la ure tra ,
encuen tran  solución cuando un tum or supura  y re
vienta

83: Cuando la micción por la noche es abundante, eso in
dica pocos excrem entos.

SECCIÓN QUINTA

1 Convulsión causada por eléboro, signo m ortal l21\
2 Convulsión que sucede a una herida, signo m ortal.
3 Convulsión o hipo 127 que sobrevienen tras abundante 

flujo de sangre, m ala señal.
4 Convulsión o hipo que siguen a una purga excesiva, m a

la señal.
5 Si un beodo se queda de repente sin voz, m uere tras  

su frir convulsiones, de no ser que le en tre  fiebre o que re 
cobre la voz, si llega hasta la hora en que cesan los efec
tos de la em briaguez.

6 Cuantos son atacados por el tétanos, m ueren en cua
tro  días, pero, si escapan de éstos, se ponen sanos.

7 La epilepsia tiene cura cuando se presenta antes de 
la juventud. Pero, cuando ocu rre  a los veinticinco años, 
generalm ente term ina con la m uerte.

125 Ct. Prenociones de Cos 463.
I2<> Galeno com enta, respecto a este  atorism o, que thanásimon  (mor

tal) no debe tom arse en sentido  estricto , sino que sign ificaría  só lo  « p eli
groso» (ver L i t t r é ,  Oeuvres..., vol. IV, pág. 533). — También sostiene Ga
leno, com o recoge Littré, que se trata del e léboro blanco, usado com o  
vom itivo, pues, cuando se quiere m encionar el negro, es preciso  añadir  
el adjetivo mêlas. Cf., adem ás. Prenociones de Cos 556, y para el sigu ien 
te atorism o, ibid. 349 y 496.

127 lygmós. Otra form a que aparece en los escritos h ipocráticos es 
lÿgx. P iénsese en el al. schlucken  «tener hipo». Ver Prenociones de Cos 332.

I2# metástasis. Entre los m édicos sign ifica, generalm ente, «desp la
zam iento  del depósito»  que se  ha form ado en el enferm o. De donde « mo
dificación», «rem oción». — Galeno, com entando este  pasaje, sostiene que 
metástasis, por extensión  y abuso, tiene aqui el valor de «solución com 
pleta». (Cf. L i t t r é ,  Oeuvres..., vol. IV, pág. 534.)
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Cuando los p leuriticos no son purgados por a rrib a  en 8 
un plazo de catorce días, su enferm edad se convierte en 
em piem a l2v.

Las tisis se producen especialm ente en las edades com- 9 
prendidas desde dieciocho hasta  tre in ta  y cinco años l3l).

Los que salen de una angina, si se les pasa al pulm ón, 10 
m ueren en siete días, pero, si escapan de éstos, se les for
ma supuración.

En los afectados de tisis, si el esputo  que arro jan  al 11 
toser produce un olor fuerte cuando es echado en las as
cuas, y se les cae el cabello, es señal m ortal.

Los enferm os de tisis que p ierden el cabello, si les so- 12 
breviene una d iarrea, m ueren.

En los que esputan  sangre espum osa, la expectoración 13 
procede del pulmón.

Si sobreviene d iarrea  al afectado de tisis, síntom a 14 
m ortal.

Los que padecen em piem a después de una p leuritis, 15 
si se purgan por a rrib a  en el plazo de cuaren ta días, a p ar
tir de aquel en que se haya producido la ro tu ra  (del abs
ceso), dejan de tenerlo. Pero, si no, pasan a tener tisis.

El calor causa los siguientes daños a quienes lo usan 16 
con dem asiada frecuencia: flojedad de las carnes, im po
tencia de los nervios, torpeza de la inteligencia, hem orra
gias, desmayos; esos daños suponen, a veces, la m uerte.

El frío: convulsiones, tétanos, m anchas negras, esca- 17 
lofríos febriles.

El frío es enem igo de los huesos, dientes, nervios, ce- 18 
rebro  y m édula espinal. El calor es favorable.

Caliéntense las partes congeladas, salvo las que están 19 
a punto de tener hem orragia.

empÿëma. A juicio de Galeno, puede con sistir  en una supuración  
cualquiera, o bien en un derrame entre el tórax y el pulmón (L i tt ré , ibid., 
pags. 534-5).

110 Cl. Prenociones de Los 431. Para los sigu ientes Aforismos, cf. ibid. 
361. 426, 425, 428, y 383, 398.

63. — 18
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20 El frío es m ordicante para las úlceras, endurece la piel 
alrededor, causa dolor sin supuración, produce m anchas 
negras, escalofríos febriles, convulsiones, tétanos.

21 A veces, tra tándose de tétanos sin ú lcera en un joven 
de buenas carnes, a m ediados del verano, el hecho de ver
terle encim a abundan te agua fría  produce una recu p era
ción de calor. El ca lo r protege de eso m .

22 El ca lo r produce supuración, aunque no en todo tipo 
de úlceras; es un gran indicio para la curación, ablanda 
la piel, hace adelgazar, alivia el dolor, m itiga los escalo
fríos, convulsiones y tétanos. Elimina la pesadez de cabe
za. Es muy conveniente para  las frac tu ras  de huesos, es
pecialm ente cuando éstos quedan al descubierto, pero, so
bre todo, en quienes tienen úlceras 132 en la cabeza. De to
do lo que p o r la acción del frío m uere o resu lta  ulcerado, 
de los herpes que devoran, de las asen taderas, p artes se
xuales, m atriz y vejiga, de todas esas partes el calor es am i
go y les propicia la crisis; pero el frío, en cambio, es ene
migo y las m ata.

23 En los casos siguientes debe em plearse el frío: cuan
do hay hem orrag ia o va a haberla, pero no en el mismo 
sitio de donde fluye (la sangre), sino en to rno  a él; además, 
en cuan tas inflam aciones o hinchazones superficiales IJ’

,Jl Posiblem ente de «esas enterm edades» o «disipa las alecciones de 
ese  tipo».

132 hélkea, plural de hélkos, se especializa en el CH, al ap licarse a 
«herida en vivo», «úlcera», opuesta, por tanto, a la herida en general (plëgê, 
ou lé, irôma). Es un térm ino que cubre un cam po sem ántico  ciertam ente  
am plio, dentro de ios escritos m édicos, donde no laltan ocasiones en que 
sirve para d esignar a cualquier tipo de lesion local visib le, En Sobre las 
fracturas (L itt rk , Oeuvres..., vol. Hi,  pág. 526) se nos dice, por ejem plo: 
«¿No es posib le afirmar que todas las enferm edades son hélkea?» Es más, 
otras veces, se habla de hélkea  internas, e, incluso, invisib les, con lo que 
podría pensarse que cualquier en lerm edad está originada por una u lce
ra, bien externa, es decir, visib le, bien interna. En todo caso  se traum a  
de una rotura o solución de continuidad  del conjunto som ático.

,3i epiphlogisniata  «inflam ación superficial». Tanto este term ino co
mo el anterior (phlegm onai) pertenecen a una am plia lam ilia de palabras,
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que propenden a un color rojo o sanguinolento  a causa 
de la sangre reciente; en ésas em pléese, ya que a las infla
m aciones viejas las pone negras; tam bién, para la 
erisipela 134 que no esté ulcerada, pues a la u lcerada la 
perjudica.

Las cosas frías, como, por ejem plo, nieve, hielo, son 24 
enemigas del pecho, producen toses y causan hem orragias 
y  catarros.

A las hinchazones y dolores de las articulaciones, sin 25 
úlcera, y tam bién a las afecciones de gota y las convulsio
nes, a la m ayor parte  de ellas, m ucho las alivia y reduce 
el agua fría  cuando se vierte encim a, y, adem ás, elim ina 
el dolor. Un entum ecim iento m oderado elim ina el dolor.

Agua que se calienta rápidam ente y rápidam ente se en- 26 
fría es muy ligera.

Cuantos sienten gana de beber por la noche, porque 27 
tienen m ucha sed, si vuelven a dorm irse IJS, buena señal.

Medio de provocar las reglas: el baño de vapores aro- 28 
máticos, que tam bién sería útil, con frecuencia, para o tras 
aplicaciones, si no produjera pesadez de cabeza.

Púrguese a las em barazadas, si hay turgencia, en el 29 
cuarto  mes, e, incluso, hasta m enos de siete meses. Cuí
dese el feto en su p rim era etapa y en la ú ltim a IM.

Para una m ujer em barazada, ser atacada por alguna 30 
enferm edad aguda es m ortal.

Una m ujer em barazada, si sufre una sangría, aborta; 31 
tan to  más, cuanto  m ayor sea el em brión.

m u\ utilizada en el CH, creada a partir de un verbo poético, en origen  
Ip/ι legó) que  conlleva n ociones com o «encender», «quemar», «inllam ar». 
De entre toda la tam ilia. sobresale phlégma, que tiene, a su ve/., m ás de 
cuarenta derivados entre nom inales > verbales. Véase, especialm ente, H. 
DOnt , Die Terminologie von Geschwür, Geschwulst und Anschwellung im  
Corpus Hippocraticum, Viena, 1968.

I U erysipelas. Enferm edad en que se produce enrojecim iento  de la 
piel. V ocablo form ado sobre erythrós «rojo».

1,5 Según L ittré  (IV, 542), « t r a s  h a b e r  b e b id o » .
I·"’ Cl. Aforism os  IV I.
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32 Cuando una m ujer vomita sangre, si tiene la m enstrua
ción, se cura.

33 Cuando falta la m enstruación, si sale sangre de la na
riz, buen síntom a.

34 Si a una m ujer em barazada le fluye el vientre con fre
cuencia, hay peligro de aborto.

35 Si sobrevienen estornudos a una m ujer perturbada por 
el h isterism o 137 o que padece un parto  doloroso, buena 
señal.

36 Cuando la m enstruación de una m ujer es incolora y no 
se produce, en cada ocasión, por las m ism as fechas, eso 
indica la necesidad de una purga.

37 Una m ujer em barazada aborta , si, de repente, le d is
m inuyen los pechos l3'.

38 Si a una m ujer em barazada, que tiene en su vientre ge
melos, le adelgaza un pecho, aquélla p ierde uno de los dos 
fetos. Si se le seca el pecho derecho, el varón; si se le seca 
el izquierdo, la hem bra l3\

39 Si una m u jer que no está encinta ni acaba de d ar a luz 
tiene leche, acaba de perder la m enstruación.

40 Cuando en las m ujeres se concentra la sangre en los 
pechos, eso indica locura.

137 O «que su fre de la m atriz» (hypu hysterikón). Esta otra version  
explicaría la presencia  y cercanía del parlo d oloroso (dyslukuúséi). (CI. 
L i tt ré , Oeuvres..., vol. IV, pág. 544.)

13,1 C om párese con Epidem ias  II 1.
I3,< E l  verbo utilizado tiene propiam ente el sentido de «abortar». — 

En este atorism o encontram os expuesta , parcialm ente, la teoría de que  
el  sexo m ascu lin o  procede especia lm en te del lado derecho y el fem enino  
del izquierdo. V éase, sobre el particular, G. E. R. L loyd , «Right and Left 
in Greek Philosophy», Journ. Hell. Stud. 82 (1962), 56-66 y 84, 92-106, que  
estud ia  la presen cia  de este  pensam iento dentro de los tratados hipocrá
ticos. C oncretam ente, en L itt ré  (Oeuvres..., vol. V, págs. 236 y 290; vol. 
VI, pág. 550 y vol. IX, pág. 56) ve la in fluencia de Parm énides y Anaxágo- 
ras. En cam bio, en vol. VIII, pág. 500, la teoría se rem ontaría a L e ó ta n e s
o A ristóteles. Para la cuestión , véanse L aín E nt ra lgo , La medicina hipv- 
crática, págs. 122-3, y E. L e s k y , Die Zeugungs- u n d  Vererbungslehren der 
A niike und  ih r  Nachwirken, W iesbaden, 1950, págs. 36-69.
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Si quieres saber si una m ujer está  em barazada, cuan- 41 
do vaya a acostarse sin cenar, dale miel disuelta l4u para 
que la beba. Si tiene un re tortijón  por el vientre, está  em 
barazada; si no lo tiene, no lo está.

Si una m ujer lleva en su v ientre un varón, tiene buen 42 
color; si lleva una hem bra, mal color.

Si a una m ujer em barazada se le produce erisipela en 43 
el útero, señal m ortal.

Todas las que son excesivam ente delgadas y están em- 44 
barazadas abortan  antes de ponerse gruesas.

Las que tienen un cuerpo norm al y abortan  al según- 45 
do o te rcer mes sin motivo aparente, poseen tinos 
cotiledones 141 llenos de m ucosidad que no pueden re te 
ner el em brión, a causa del peso de éste, sino que se 
rom pen.

Las que no conciben por e s ta r excesivam ente gordas 46 
tienen un redaño 142 que com prim e la boca de la m atriz, 
y no quedan em barazadas antes de haber adelgazado.

Si supura  la m atriz apoyada en el isquion, es necesa- 47 
rio ap licar com presas de hilas l4J.

El em brión m asculino está  en la parte  derecha, el te- 48 
m enino m ás bien en la izquierda.

M aneras de expulsar la placenta: dése un estornuta- 49 
rio y ciérrense las narices y la boca.

Si quieres detener la m enstruación de una m ujer, aplí- 50 
cale a los pechos una ventosa lo m ás grande posible l44.

1411 Posiblem ente, en agua. Otras vetes se la d isolvía en leche.
141 kolvlédones. Cavidades o  m em branas en lorm a de vaso (kotylé), 

en donde se produce el desarrollo  del em brión. Según Galeno, los co tile
dones son «las bocas de los vasos que van a parar a la matriz.» (Ln iRh, 
Oeuvres.... vol. IV, pág. 548).

I4¿ epiploon  «redaño», «om ento», «epiploon». Tejido que une el e s
tom ago y los in testinos con las piaredes in testinales. Se ha explicado eti
m ológicam ente com o «lo que Ilota (o nada) por encim a».

I4Í «A lorism o oscuro, m é d i c a m e n t e  h a b l a n d o » ,  a ju icio de  L i it rk  
(O e u v r e s ..vol. IV, pág. 549).

144 Véase tp id e n ü u s  II 6.
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51 Las que están  em barazadas tienen ce rrad a  la boca de 
la m atriz.

52 Si a una m ujer em barazada le sale m ucha leche de los 
pechos, ello indica que el em brión es débil. Si los pechos 
están firm es, eso indica que el em brión está m ás sano l4\

53 A las que están  a punto de perder el feto les adelgazan 
los pechos. Pero, si se les ponen duros de nuevo, tendrán 
dolor o en los pechos, o en las caderas, o en los ojos, o en 
las rodillas, pero no pierden el feto.

54 Las que tienen dura la boca de la m atriz es forzoso que 
tengan ce rrad a  la boca de la m atriz.

55 Las em barazadas que son atacadas por las fiebres y 
adelgazan excesivam ente, sin motivo aparen te  l4<’, dan a 
luz con d ificu ltad  y riesgo, o corren peligro al abo rta r.

56 Si con el flujo m enstrual sobrevienen convulsión y li
potimia, m ala señal.

57 Cuando la m enstruación es excesiva, ocurren enferm e
dades, y, cuando no tiene lugar, se producen enferm eda
des causadas por la m atriz.

58 Con recto M7 inflam ado y con m atriz inflam ada sobre
viene estranguria , y, tam bién, con riñones que supuran , 
sobreviene estranguria; pero con hígado inflam ado sobre
viene hipo.

59 Si una m ujer no concibe y quiere saber si va a conce
bir, cúbrela con un m anto y quem a perfum es debajo. Si 
parece que el olor penetra  a través de su cuerpo hasta la 
boca y la nariz, piensa que no es infecunda por sí 
m ism a l4l<.

I4’ C om párese con E pidem ias 11 6.
I41' Lu i r é (Oeuvres..., vol. IV, pág. 553), siguiendo el criterio de Teo-

l i lo. piensa que «sin m otivo aparente» se reliere a lo que sigue, l íe n le  
al parecer de la m ayor parte de los traductores.

I4í arkliús. El sign ificado exacto  es «el je le» . Posiblem ente, se lía la  
de un eufem ism o, que conlleva la idea de «fundam ento*, «principio». Ver 
C ha n ir a in k , Dictionnaire etyniulvgique..., pág. 121).

14,1 Un pasaje de Ari stútelbs  hace ver que tal procedim iento era co
rriente. «com prueban a las m ujeres m ediante pesarios, por si los o lores
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Si a una em barazada le viene la m enstruación, es im- 60 
posible que el em brión esté sano.

Si a una m ujer no le viene la m enstruación, sin sobre- 61 
venirle ni escalofríos ni fiebre, y, adem ás, le dan náuseas, 
calcula que ésa está em barazada.

Las que tienen la m atriz densa y fría  no conciben. Las 62 
que tienen la m atriz muy húm eda tam poco conciben, pues 
el germen l4v se apaga. Tampoco las que la tienen seca de 
más y excesivamente ardiente, pues el esperm a perece por 
falta de alim ento. En cambio, las que tienen una mez
cla 150 de am bos extrem os 151 son fecundas.

De 152 m anera sem ejante o cu rre  tam bién en los hom- 63 
bres. Pues, o, por la porosidad del cuerpo, el pneum a 151

llegan, desde abajo hasta arriba, al a liento... Si esos e lec to s no se cum 
plen, e llo  dem uestra que las vías por las que se expulsan los residuos 
(períttóma) están obstru idas e inutilizadas (Sobre la generación de los 
ultímales 747a).

I4V gónos «sustancia procreante», «germ en». N os llama la atención  
la analogía con los len om en os visib les. Una sustancia  «se apaga» en un 
am biente húm edo.

150 krásis, térm ino que también sirve para «tem peram ento», m ezcla 
de los cuatro hum ores fundam entales. Cuando uno de los hum ores pre
valece sobre los dem ás, surgen las d istin tas enferm edades. En general, 
el term ino krásis tiene el valor m ás genérico  de «m ezcla».

1,1 ex am phúléron  «de am bos». G aleno se pregunta por el verdade
ro sign ificado del térm ino, al que se atribuyen cuatro características en 
este  texto (Irío, densidad, húm edo y seco). Para resolver el pasaje, G ale
no supone que hay que tomar esas notas de dos en dos. V éase L m w  , 
Oeuvres..., vol. IV, pág. 556.

Ií2 D esde G aleno se ha querido ver en este  aforism o una interpola
ción, pues no casa, al parecer, con el estilo  ni con el pensam iento de 
H ipócrates.

153 El pneüm a  «soplo», «aire», es bien defin ido en Sobre los flatos 
(L ittré, Oeuvres..., vol. VI, pág. 94): «el soplo (pneüma) se llama flato (physa) 
dentro del cuerpo y aire (aér) fuera de él». — Son funciones del pneüma: 
alim entar, im pulsar o acom pañar (por ejem plo, en este  caso, al e s 
perma); refrescar; vivificar, etc:. — El aire, a través de la boca, nariz
o superficie cutánea, penetra en el organism o, donde se convierte en pneu
ma. B aste decir para com prender la decisiva im portancia del m ism o que
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se sale afuera  hasta el punto  de no acom pañar al esper
m a l54, o, p o r la densidad, lo húm edo 155 no pasa hacia fue
ra, o, por la fria ldad , no se calienta hasta el punto  de reu 
n irse en ese sitio o, por el calor, sucede eso mismo.

64 Dar leche a los que padecen dolor de cabeza es malo. 
Y malo, tam bién, que se dé a quienes les en tra  fiebre, a 
los que tienen los hipocondrios abultados y con ruido de 
trip as  y a los sedientos. Malo, tam bién, a los que hacen 
excrem entos biliosos du ran te  las fiebres agudas y a quie
nes han hecho una deposición de m ucha sangre. En cam 
bio, les conviene a los tísicos que no padecen dem asiada 
fiebre. Dése tam bién en las fiebres largas, aunque dé
biles si no aparece ninguno de los síntom as m encio
nados, y, en cam bio (los pacientes) están  excesivam ente 
consum idos.

65 Los enferm os que m uestran  hinchazones en las úlce
ras no tienen m uchas convulsiones, ni enloquecen. Pero, 
si desaparecen esas hinchazones de repente, los que las 
sufrían en la p arte  de delante tienen convulsiones, té ta 
nos; los que las padecían en la parte  posterior, locuras, 
dolores agudos de costado, o supuración, o disentería , si 
las hinchazones fueran excesivam ente rojas l5#.

su m isión principal en ei cerebro es la de producir in teligencia (phróne- 
sis). Véase L ain E nt ral go , La medicina hipocrática, pág. 171.

154 G aleno, com entando este  pasaje, sostiene que el esperm a es lan
zado por la contracción  de los órganos sem inales y no por el pneüma.

155 El sem en, en este  caso, si aceptam os el ju ic io  de G aleno y otros.
u» Mu sab em os a ciencia  cierta cuál es «ese sitio» señalado con un

d em ostrativo, indicador evidente de que se trata de algo m encionado o 
conocido.

1,7 blékhrós, aplicado a liebre, equivale a «débil», «suave», «baja». 
Asi, tam bién, W. H. S. J o n e s , Hippocrates, Londres, 1931 (1967), IV, pág. 
177. Nos apoyamos, asim ism o, en C hantraine, Dictionnaire étymologique..., 
pág. I8U. Littré, en cam bio, lo traduce com o « liebres lentas y de larga  
duración». N osotros no creem os que haya acum ulación copulativa de atri
buios, sino d isp osic ión  adversativa.

I5* Ha su sc ita d o  d iversos com entarios la referencia a que la supu
ración de las in flam aciones origina d istin tas enferm edades, según el lu-
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Si, cuando hay heridas graves, no aparece hinchazón, 66 
es muy m ala señal.

La b landura  es buena, la dureza m ala. 67
La sangría de la vena perpend icu lar de la fren te  alivia 68 

los dolores de la p arte  posterio r de la cabeza l5<'.
Los escalofríos com ienzan en las m ujeres a p a r tir  de 69 

los riñones, con especial frecuencia, y por la espalda has
ta la cabeza. Por su parte, en los hom bres, por la parte  
p osterio r del cuerpo m ás que por la an terio r, como, por 
ejemplo, an tebrazos "" y m uslos. Además, la piel es es
ponjosa, y lo dem uestra  el pelo 161.

Los que padecen cuartanas no padecen m ucho de con- 70 
vulsión. Pero, si la padecían an tes y sobreviene una cu a r
tana, dejan de padecer la convulsión lw.

Los que tienen la piel tiran te  en general, d u ra  y seca, 71 
m ueren sin sudor. Pero, cuando está  floja y esponjosa, 
m ueren con sudor.

Los que padecen ictericia no son muy propensos a las 72 
flatulencias.

gar donde estuvieren  localizadas. L i t t r ê (Oeuvres..., vol. IV, pág. 560), a 
ia luz de Epidemias  II 3, intenta explicar este  lugar diciendo que, si el 
tran sp on e de la inflam ación es hacia la parte posterior, afecta a la m e
dula espinal, mientras que, si va hacia delante, ataca a la cabeza y la pleura, 
suscitándose, con ello, enferm edades d ilerentes. 

lVy Ci. Epidemias VI 2.
pékhys  «antebrazo», es decir, la parte que va desde el codo has

ta la m ano. (Se opone a brakhíón  «brazo* en d iversos lugares del CH.) 
Tom ado com o m edida de extensión sign ifica «codo». Los poetas, por m e
tonim ia, lo em plean para designar el «brazo» en general.

i6i L ittré  m odifica el texto, en tendiendo que la esponjosidad  se re
fiere, no a la parte de delante, sino a lo s hom bres, por tener vello  abun
dante (Oeuvres..., vol. IV, págs. 561-2). Ct. Epidem ias  II 3 y VI 3.

le2 Este a forism o y el sigu iente, asi com o el 2 de la sección sexta, 
están íntim am ente relacionados con Epidem ias  VI 6.
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SECCION SEXTA

1 En las lienterias crónicas, si sobrevienen eructos agrios 
que no se producían antes, buena señal “3.

2 Los que tienen la nariz  húm eda por natu ra leza y, tam 
bién, una sim iente húm eda d isfru tan  de salud un tanto 
enferm iza; los que tienen lo contrario , de una salud espe
cialm ente buena.

3 En las d isen terías largas, la falta de apetito , m ala se
ñal. Y con fiebre, peor l<>·4.

4 Las ú lceras cuyo en torno  se pela son malignas.
5 En los dolores de costado, pecho y dem ás partes, hay 

que observar si cam bian m ucho
6 Las enferm edades de los riñones y las relativas a la ve

jiga curan difícilm ente en los ancianos.
7 Dolores e hinchazones que se producen por el vientre: 

los superficiales son m ás ligeros, los no superficiales, 
m ás fuertes.

g  Las ú lceras que se les producen a los hidrópicos en el 
cuerpo no se curan  fácilm ente.

9 Las erupciones 167 extendidas no causan dem asiado 
picor.

10 A quien le m olesta, e, incluso, le duele m ucho la cabe
za, si le sale pus, agua o sangre por la nariz, los oídos o 
la boca, eso  le resuelve la enferm edad.

'n  Cl. ¡Ind., 11 2.
IM Hay una clara relación de este atorism o y el sigu iente con E p i 

d e m i a s  VI 8.
«Los en lern ios» , según L i t t r é  (Oeuvres. .. ,  vol. IV, págs. 564-5),

t rente al cr iter io  de G aleno, para quien el sujeto deben ser « los d o lores» .
meteóra, que aparece con diversas acepciones dentro de los ,4Za

rismo* (por ejem plo, V 65, «abultado»), es in terpretado en este  contexto  
com o «superΊ icial», ya desde G aleno. Éste sosten ía  que «el peritoneo es 
el lim ite de los do lores superticia les» , pues «en esa  m em brana com ien 
zan los prolundos» ( L i t t k i . ,  Oeuvres. .. ,  vol. IV, pág. 565).

,f>7 exum hém ata  «floraciones*, «erupciones». Cl. ánthus  «flor». Véa
se Epidemias VI 2.
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Oue se les produzcan hem orroides a los m elancólicos 11 
y a los enferm os de los riñones es buen síntom a.

Quien se ha recuperado  de hem orroides crónicas, si 12 
no se conserva una, corre  el riesgo de que le sobrevenga 
una hidropesía o una tisis.

Si sobrevienen estornudos al que sufre un ataque 13 
de hipo, resuelven el hipo.

Para el que su fre  de hidropesía, si el agua le fluye por 14 
las venas hasta el vientre, es su curación.

Si al que sufre una d iarrea  larga le sobreviene un vó- 15 
mito, espontáneam ente, resuelve la d iarrea.

Si sobreviene d iarrea  al que padece p leuritis  o peri- 16 
neum onía, m ala señal.

S ufrir d iarrea  es bueno para  el que padece de los 17 
ojos l<,v.

Para quien sufre una herida en la vejiga, el cerebro, 18 
el corazón, el diafragm a, en parte  del in testino delgado, 
el vientre l7u o el hígado, eso es señal m ortal.

Cuando se parte  171 un hueso, un cartílago, un nervio, 19 
la parte delicada de la m ejilla, o el prepucio, las partes 
ro tas ni crecen ni se unen.

Si se vierte sangre en el vientre con tra  el orden 20 
natu ra l l7', es forzoso que se produzca supuración.

Si sobrevienen varices o hem orroides a los que pade- 21 
cen locura, eso es la solución de la locura.

168 E l  g r i e g o  o f r e c e  u n  s i n g u l a r  g e n é r i c o  (ptarmós), c o n s t r u c c i ó n  
n o r m a l  d e  la  l e n g u a  c i e n t í f i c a .

169 ophthalm iáo  e s  el v e r b o  g e n é r i c o  p a r a  d e s i g n a r  la s  e n f e r m e d a 
d e s  p r o p i a s  d e  lo s  o jo s .

170 ku ilín . Quizá, «el estóm ago» (así, Littré), o  «el bajo vientre», tn  
general, toda «cavidad» del cuerpo. Cl. Prenociones de Cos 499.

171 diakopé  se reliere a la solución de continuidad, en general. Lil
l ie ,  por su parte, opina que aquí se quiere m encionar la sección  υ abla
ción (apokopé).

I7i Para e l  valor norm ativo d e  la phÿsis, ct. L a i n  E n t r a l g o ,  La m e
dicina hipocrática, págs. 46-64, con bibliogralía .
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22 Las lesiones que descienden desde la espalda hasta los 
codos las resuelve una sangría l,J.

23 Si el m iedo o la tristeza duran  m ucho tiem po, tal es ta 
do es propio de la m elancolía.

24 Si se co rta  alguna p arte  del intestino delgado, ésa no 
se une l7J.

25 Que la erisipela , extendiéndose desde fuera, pase ha
cia dentro, no es buen síntoma. En cambio, de dentro afue
ra, es bueno l7\

26 A cuantos tienen tem blores en las fiebres ardientes, el 
delirio se los resuelve.

27 Los que son som etidos a incisión o cau terio  por pade
cer em piem a o hidropesía, si el pus o el agua salen de una 
vez, perecen definitivam ente.

28 Los eunucos no padecen gota, ni se quedan calvos.
29 Una m ujer no padece gota, de no ser que le haya desa

parecido la m enstruación.
30 Un m uchacho no padece gota antes de haber tenido un 

coito.
31 Los dolores de los ojos los resuelve el beber vino p u 

ro, el baño, el baño de vapor, la sangría o la tom a de 
purgantes.

32 Los ta rtam udos padecen m ucho de d iarreas largas.
33 Los que padecen de eructos ácidos no son muy pro

pensos a la p leuritis.

1,1 L illré  traduce: «les b risem ents dans le dos que se lont sentii 
dans les coudes...»  Por otro  lado, varios m anuscritos otrecen la lectura  
altérnala  «dolores», en ve/ de régmuia «roturas», «lesiones». — A su vez, 
phlebotum iè  es «sangría» de un vaso en general, pues plilebs sign ifica, 
a la sazón, tanto «vena» com o «arteria». Es cu rioso  destacar que, dent i o 
de los tratados hipocráticos, anërië  sirve para designar la tráquea y los 
bronquios. Será en los m ed icos posteriores, cuando éste  vocablo pase u 
sign ificar «arteria».

174 Cf. Prenociones de to s  493.
I7í Cl. ibid., 360; y para el a forism o sigu iente, cl. ibid., 129.
I7t uu pány ti, que aparece en varios a lorism os (por ejem plo, V 7U 

y 77; VI 9, etc.), es interpretado por Galeno, en relación con este  lugar,
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En los calvos no aparecen varices grandes. A los cal- 34 
vos, cuando les salen varices, les vuelve el pelo o tra
vez 177.

Si sobreviene tos a los hidrópicos, m ala señal. Pero que 35 
se haya producido antes es buena señal.

La d isu ria  la resuelve una sangría, pero áb rase  la ve- 36 
na interna.

Que se le produzca una hinchazón ex terio r en el cue- 37 
lio al que padece anginas es buena señal.

A cuantos tienen un cátncer oculto es m ejor no tra ta r- 38 
los. Pues, si se les pone tra tam ien to  m ueren ráp idam en
te, y, en cambio, cuando no se les pone, viven mucho 
tiempo.

Las convulsiones se producen o por plenitud o por eva- 39 
cuación. Y así, tam bién, el hipo.

A cuantos tienen dolor por el hipocondrio, sin in fla-40 
mación, a ésos, si les sobreviene fiebre, les resuelve el 
dolor l7‘.

En todos aquellos en que algo que supura  y está  den- 41 
tro  del cuerpo no se m anifiesta, en ésos no se m anifiesta 
a causa del espesor, ya del pus, ya de la p arte  l7v.

Que el hígado se vuelva du ro  en los ictéricos es m ala 42 
señal.

Los enferm os del bazo que son atacados por la disen- 43 
tería, si les sobreviene una d isen tería  larga, padecen hi
dropesía o lien teria  y se m ueren uo.

con el valor de «raram ente», y no, en cam bio, con el de «jamás», tal co 
mo exigen otros com entaristas.

177 Como la ca lv icie  es incurable, c iertos in térpretes han entendido  
que el térm ino phalakroi debe traducirse com o «tiñas rebeldes», o, en 
cierto  sentido, com o «alopecia». En todo caso , e l texto griego nos dice, 
no que les vuelve e l pelo, sino que «se vuelven peludos otra vez».

178 Ct. A forism os  V il 52, y Prenociones de Cos 440.
>7V topos «lugar», «parte». R eferido a la parte donde está  el pus.
I#u Ct. Prenociones de Cos 457, y a forism o 48 de esta  sección .
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44 Los que, después de estranguria , padecen íleo se m ue
ren en siete días, de no ser que, al sobrevenirles fiebre, 
salga b astan te  orina

45 En las ú lceras que duran  un año o persisten  m ás tiem 
po, es forzoso que el hueso se exfolie ■“ y que las cicatri
ces sean profundas.

46 Los que se vuelven jorobados antes de la juventud a 
causa de asm a o tos, se m ueren.

47 A cuantos conviene una sangría o una purga, a ésos 
purgúeselos y sángreselos en prim avera.

48 Si sobreviene d isen tería  a los que padecen del bazo, 
buena señal.

49 Los achaques propios de la gota, tra s  producir infla
mación, desaparecen  en el plazo de cuaren ta  días.

50 A cuantos tengan una herida en el cerebro  es forzoso 
que les sobrevengan fiebre y vómito de bilis.

51 Las personas sanas que de repente sufren dolores en 
la cabeza y, al instante, se quedan sin habla y con una res
piración ronca, se m ueren en siete días, de no ser que ten
gan accesos de fiebre.

52 Es preciso  observar tam bién los m om entos en que los 
ojos se m u estran  en treab ierto s du ran te  el sueño, pues si 
se entrevé una  parte  de lo blanco, estando cerrados los 
párpados, siem pre que no sea después de una d iarrea  o 
de tom ar una purga, es señal m ala y to talm ente m ortal.

53 Los delirios que se producen acom pañados de risa son 
bastan te seguros; los acom pañados de seriedad, bastante 
peligrosos.

54 En las afecciones agudas acom pañadas de fiebre, la 
respiración penosa es m ala señal.

55 Los achaques de gota se agudizan en prim avera y 
otoño.

m  Ct. ibid., 465.
1,12 Asi L i t t r é  (Oeuvres..., vol. IV, pág. 575).
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En las afecciones m elancólicas las supuraciones 56 
son peligrosas en los casos siguientes: los que indican apo
plejía del cuerpo, convulsión, locura o ceguera.

Los apopléticos contraen la enferm edad, especialmen- 57 
te, desde los cuaren ta  hasta  los sesenta años.

Si se sale el redaño IM, es forzoso que se pudra. 58
En los enferm os de ciática en que el isquion se sale 59 

de sitio y vuelve de nuevo a él, en ésos se producen mu- 
cosidades.

Cuando se les sale de sitio  el isquion a los que pade- 60 
cen ciática crónica, les m engua la pierna, y se quedan co
jos, de no ser cauterizados.

SECCION SÉPTIMA

En las enferm edades agudas, el enfriam iento de las ex- 1 
trem idades es mal síntoma.

Con “s un hueso enferm o, la carne lívida es mal sin- 2 
toma.

Hipo y ojos rojos tras  un vóm ito son m ala señal. 3
Escalofríos con sudor no son buena señal. 4
En estado  de locura, la d isen tería , hidropesía o per- 5 

turbación m ental son buen síntom a.
En una enferm edad muy d u radera , falta de apetito  o 6 

deposiciones sin m ezclar son m ala señal.

aposképsies. Asi lo i n t e r p r e t a  C h a n t r a i n e , Dictionnaire étym olo* 
pág. 1.016. L m r é  (Oeuvres..., vol. IV, pág. 577) lu traduce com o  

«déplacem ents».
IM Véase n. 142.
1̂  Dentro de los usos de epi con dativo hay una am plia gama que 

\a  desde una noción locativa («encim a de», «sobre») hasta otra m arcada
mente temporal («después de»). No tallan casos en que resulta dilicil elegir 
e n t r e  una u otra interpretación, desde el punto de vista de una lengua 
moderna.

im< akreioi «sin m ezcla», es decir, que los hum ores no las han m ez
clado. Precisam ente, la krásis es la m ezcla, tanto en las parles liquidas, 
com o en las solidas.



2 8 8 TRATADOS HIPOCRÁTICOS

7 Después de beber mucho, escalofríos y delirios son mal 
síntom a.

8 Tras la ro tu ra  de un tum or interno, se producen de
caim iento, vóm itos y pérd ida del sentido.

9 Con flujo de sangre, el delirio  o la convulsión son mal 
síntoma.

10 Con íleo, vómito, hipo, convulsión o delirio son mal 
síntoma.

11 Después de p leuritis  perineum onía, malo.
12 Después de perineum onía frenitis, malo.
13 En las quem aduras graves, convulsión o tétanos son 

mal síntom a.
14 Después de una herida en la cabeza, estupor o delirio 

son mal síntom a.
15 Tras espu to  de sangre, esputo  de pus.
16 Tras espu to  de pus, tisis y flujo. En cuanto  cesa la sa

liva, m ueren.
17 Con inflam ación de hígado, el hipo es m ala señal.
18 Con insom nio, convulsión o delirio son mal síntom a.

Con letargo, el tem blor es mal síntom a.
19 Con un hueso al descubierto , la erisipela es mal 

síntom a.
20 Con erisipela , ía pu trefacción o supuración.
21 Con palpitación violenta en las ú lceras, hem orragia.
22 Tras un dolor muy largo de la región del vientre, 

supuración.
23 Con deposiciones sin m ezclar, disentería.
24 Tras la herida de un hueso, delirio, si afecta a la 

cavidad ls7.
25 Después de tom ar una purga, la convulsión es signo 

m ortal.
26 Tras un dolor grave de la región del vientre, el en fria

miento de las extrem idades es mal síntom a.

,e7 El sujeto sería «la herida». Para Galeno, se  trata exactam ente  
d e  lus h u e s o s  d e l  c r á n e o .  (Ct. L i tt ré , O e u v r e s . .vol. iV, p ág .  583).
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Si se produce tenesm o en una em barazada la hace 27 
abortar.

C ualquier hueso, cartílago o nervio que se rom pe en 28 
el cuerpo, no crece lív.

Si al que padece una inflam ación blanca lw le sobre- 29 
viene una d iarrea  fuerte, le resuelve la enferm edad.

Los que hacen deposiciones espum osas duran te la dia- 30 
rrea  tienen el flujo m desde la cabeza.

Cuando a los que padecen fiebre se les form an sedi- 31 
m entos com o la harina  gruesa en la orina, éstos indican 
una larga enferm edad.

Los sedim entos biliosos, pero  claros por a rrib a , indi- 32 
can una enferm edad aguda en quienes los tienen.

Los que tienen la orina dividida lv2 sufren violenta 33 
perturbación  en el cuerpo.

En todos aquellos en cuya o rina  se form an burbujas, 34 
eso indica enferm edades de los riñones y una larga 
enferm edad.

En cuantas personas la espum a l,J es grasa y densa ''“ , 35 
en ésas indica enferm edades agudas de los riñones.

teinesmós (cf. teïnô  «tender», «extender»). Afección en la que re
sultan ineficaces los deseos de evacuar y los retortijones de vientre.

IIW Cf. Aforism os  VI 19, y Prenociones de Cos 494.
IW leukún phlégma. Se trata de la leu coflegm asía  o anasarca. Cf. 

Prenociones de Cos 472.
Ivl A forism o oscuro. A lgunos pensaban que el flujo (catarro) proce

dente de la cabeza pasaba a través de los pulm ones, donde se volvía e s
pum oso. Tal opin ión  está  en la linea de los e scr ito s h ipocráticos que so s
tienen la ex isten cia  de un flujo desde el cerebro a las d iversas partes del 
cuerpo.

1W diesllkóta  «que presenta vacíos», «intervalos» ( L i t t r é ,  Oeuvres..., 
vol. IV, pág. 585). Este térm ino podría referirse a las d istintas capas, una 
con m ás sedim entos, otra m ás clara.

,S>J De la orina. Así traducim os, igual que otros m uchos que han se
guido la interpretación de Galeno, el sustantivo  epíslasis, recogido en las 
buenas ediciones, aunque los m anuscritos m ás im portantes dan hypóstasis.

'** athrói. Littré, aduciendo un com entario de Galeno, traduce: «ex
crétée coup sur coup».

63. — 19
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36 En los enferm os de los riñones en que ocurren  los in
dicios m encionados y se producen dolores agudos alrede
dor de los m úsculos de la espina dorsal, si se producen 
por los lugares externos, espera que el absceso sea ex ter
no. Pero, si surgen los dolores, especialm ente por los lu 
gares in ternos, espera que el absceso sea particu la rm en
te interno.

37 Los que vomitan sangre, si eso acontece sin fiebre, tie
nen un indicio de salvación. Pero, si o cu rre  con fiebre, es 
mala señal. Tráteseles con astringentes o con refrescantes.

38 Los flujos que van a la cavidad de a rrib a  1,5 supuran  
en veinte días.

39 Si o rina  sangre y grum os, tiene estranguria  y le en tra  
un dolor h asta  el perineo y el pubis, eso indica que está 
enferm a la zona de la vejiga IW.

40 Si la lengua se queda de pronto sin fuerza o alguna par
te del cuerpo  paralizada, tal estado es propio de la 
m elancolía lv7.

41 Si, som etidos los ancianos a una purga excesiva, les 
sobreviene hipo, no es buena señal.

42 Si a taca  una fiebre que no es causada por la bilis, 
echando abundan te  agua caliente sobre la cabeza, llega 
la solución de la fiebre

43 Una m ujer no llega a ser am bidextra ,w.
44 Los que son som etidos a incisión o cauterio  por pade

cer un em piem a, si el pus sale limpio y blanco, se salvan, 
pero, si es fangoso y m aloliente, perecen.

lv5 El pecho, por oposición  al vientre («la cavidad de abajo»), 
lw Cf. A forism os  IV 80. 
w  Cf. ibid., VI 23.

Cl. E pidem ias II 6. 
m  Asi se  interpreta am phidéxios  desde Galeno. Algún escoliasta  ha 

explicado e s te  lugar diciendo que encontram os aquí la idea de que el te
to lem en ino no se aloja jam ás en el lado derecho de la m atriz. Tal exége- 
sis aparece en S e x t o  E m p í r i c o  (Contra los m atemáticos VII 50). Pero otros  
com entaristas han creído ver aquí una m ención de los herm aíroditas, los 
cuales, si bien pudieran existir, d icen, con cuerpo de varón y sexo fem e
nino, no podrían realizarse con cuerpo de m ujer y sexo m asculino.
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Los que son som etidos a incision o cauterio , porque 45 
el hígado les supura , si el pus sale lim pio y blanco, se sal
van, pues ésos tienen el pus den tro  de una m em brana, pe
ro, si sale como el alpechín 2UU, perecen.

Dolores de ojos: después de darle  de beber vino puro  46 
y de lavarlo con m ucha agua caliente, sángralo.

Si a un hidrópico le ataca la tos, está  desahuciado 2UI. 47
La estranguria  y la d isu ria  las resuelven la borra- 48 

c h e ra 202 y la sangría. Pero áb ranse  las venas internas.
Si sobreviene hinchazón o enrojecim iento en el pecho 49 

al que padece angina, es buena señal. Pues la enferm edad 
sale hacia afuera  1<ΒΜ·.

Todos aquellos, cuyo cerebro  padece esfacelo mue- 50 
ren en tres  días; pero  si escapan de éstos, llegan a e s ta r 
sanos 2U4.

El esto rnudo  procede de la cabeza, por ca len tarse el 51 
cerebro  o por hum edecerse el vacío que hay den tro  de la 
cabeza. Así, pues, el aire que hay dentro  se desborda y hace 
ruido, porque tiene la salida por paso estrecho.

A cuantos padecen fuerte dolor de hígado, si les sobre- 52 
viene fiebre, ésta  les resuelve el dolor.

A quienes les conviene que se les saque sangre de las 53 
venas, a ésos es preciso sangrarlos en prim avera 2U5.

A todos aquellos en que la flem a está  encerrada en tre  54 
el d iafragm a y el estóm ago, causándoles dolor porque no 
tiene salida hacia ninguna de las dos cavidades, a ésos,

2UU amórgé. Líquido fétido y oscuro  que sueltan  las aceitunas al ser 
exprim idas. Ct. Prenociones de Cos 442.

2υ1 Ct. Aforism os  VI 35.
202 Cf. n. 40. Adem ás, Aforismos  VI 36.
202b,‘ Cf. ibid., VI 37.
203 G aleno indica que, en este  caso , se trata, no de gangrena total y 

declarada, sino de gangrena inminente (L it t r é , Oeuvres..., vol. IV, pág. 5 9 2 ) .

2U4 Cf. Prenociones de Co's, 183; Aforism os  VI 40, y Prenociones de 
Cos 440.

2U5 Cf. Aforism os  VI 47.
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cuando la flem a se dirige por las venas hacia la vejiga, les 
llega la solución de su enferm edad.

55 A todos aquellos, cuyo hígado, tras llenarse de agua, 
revienta dirigiéndose hacia el «epiploon», a ésos se les lle
na de agua el vientre, y entonces m ueren.

56 Angustia, bostezos y escalofríos, los cu ra  el vino cuan
do se bebe m ezclado con agua, m itad y m ita d 2M.

57 A cuantos se les producen tum ores en la ure tra , a ésos, 
cuando el tu m o r supura  y revienta, se les resuelve la 
enferm edad 2υ7.

58 Aquellos cuyo cerebro  es p ertu rbado  por algún m oti
vo, pierden forzosam ente el habla al in stan te  2U".

59 Si a quien padece fiebre, cuando no hay hinchazón en 
la garganta, le sobreviene repentinam ente un sofoco y no 
puede trag a r m ás que a duras penas, es señal m ortal.

59a Si a quien padece fiebre se le tuerce el cuello y no pue
de tragar, a pesar de no haber hinchazón en el cuello, es 
señal m ortal.

60 A 2m los cuerpos que tienen las carnes húm edas hága
seles pasar ham bre, pues el ham bre enjuga 210 los cu er
pos.

61 Cuando hay cam bios en el cuerpo entero, tanto si el 
cuerpo se en fría  y, de nuevo, se calienta, como si un color 
viene después de otro, eso indica la duración de la 
enferm edad 211.

2Uf' CI. üpidenitus  II 6.
2u7 Cí. Aforism os  IV 82.
2tw Ct. Prenociones de Cos 489.
2m En la tradición h ipocrática com ún falta el aforism o 59 de esta  

sección , m ientras que el 60 sigue al que nosotros señalam os com o 59 bis. 
Pero ya G aleno sosten ía  que tras el 60 había o tros dos, con ligeras va
riantes, rep eticion es de o tros aforism os, concrelam ente de IV 34 y 35. 
E ste hecho m ovió  a Liltré a recogerlos en el orden que nosotros repeti
m os com o 59 y 59 bis.

2,0 xërainei. Preterim os esta  traducción por recoger algo de lo que 
que contiene el texto griego, donde se alude a «secar» la humedad.

211 Cf. A forism os  IV 40.
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Mucho sudor, caliente o frío, que sale continuam ente, 62 
indica hum edad en exceso. Por tanto, evacúesela por a r ri
ba, en la persona fuerte; por abajo, en la débil.

Las fiebres no in term iten tes, si se hacen m ás fuertes 63 
cada dos días, son peligrosas. Pero, si cesan, sea como fue
re, eso indica que carecen de p e lig ro 212.

En los que padecen fiebres duraderas, en ésos se pro- 64 
ducen tum ores y dolores en las articulaciones.

Todos aquellos en cuyas articulaciones se producen tu- 65 
mores y dolores después de las fiebres, ésos toman alimen
tos de más.

Si al que tiene fiebre se da el alim ento  que se adm inis- 66 
tra  al sano, al que está sano le sirve de vigor, al que se 
encuen tra  mal, de enferm edad 2'3.

Es preciso m ira r las evacuaciones que vienen de la ve- 67 
jiga, por si son como las de los sanos. Pues bien, las que 
m enos se parecen a las de éstos, ésas son bastan te m or
bosas, y las parecidas a las de los sanos, de ninguna m a
nera son m orbosas.

Conviene purgarles el vientre a aquellos cuyas depo- 68 
siciones, si las dejas que reposen y no las mueves, se po
san a modo de ra sp ad u ra s2I4. Si les das papilla 2I5, sin ha
berlos purgado, cuanto más les des, tanto m ás los dañarás.

212 Para este  atorism o y los siguientes, véanse, respectivam ente, Aju- 
rismus  IV, 43, 44 y 45.

213 Para Galeno, lo que sucede realm ente es que aum enta las fuer
zas del que está  sano y  la enterm edad del enferm o. Sea com o fuere, a 
ju ic io  de Littré (Oeuvres..., vol. IV, pág. 599), se hace aquí referencia a 
los errores que com etían  los m édicos que adm inistraban com ida sólida  
a los febricitantes.

214 xysmata  es un térm ino que, al decir de Galeno, no debe atribuirse 
a la orina.

215 rophémaia  «papilla», «especie de gachas», «atole». Según Liltre 
y otros, tal papilla estaba preparada a base de cebada cocida. Por lo de
m ás, no faltan asp ectos oscuros en e ste  atorism o. D esde G aleno se inter
preta en la idea de que se trata de evacuaciones alvinas só lidas, a pesar 
de que alguna precisión, com o «poso», pudiera hacer pensar en evacua
c ion es líquidas.
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69 En todos los que hacen deposiciones crudas, éstas pro
ceden de la bilis negra; si son m ás abundantes, de m ás bi
lis, si m enos, de menos.

70 Las expectoraciones que se producen en las fiebres no 
in term iten tes: las lívidas, sanguinolentas, biliosas y m a
lolientes son todas m alas. Pero, si salen bien, buenas, tal 
como sucede en (las evacuaciones del) vientre y la vejiga. 
Además, allí donde algo se detiene al salir, en lugar no pur
gado, eso es m ala s e ñ a l2,<>.

71 Es preciso  lograr que el cuerpo fluya bien, cuando se 
quiere purgarlo . Si quieres que fluya bien por arriba , es
triñe  el vientre, y, si deseas que fluya bien por abajo, haz 
que el v ien tre  se suelte Jl7.

72 Sueño, insom nio: cuando am bos se producen m ás de
lo adecuado, son una enferm edad.

73 En las fiebres no in term iten tes, si las partes de fuera 
están  frías, y las de den tro  arden y tienen sed, señal 
m ortal.

74 En una fiebre no in term iten te, si un labio, la nariz o 
un ojo se tuercen , si no ve o no oye, cuando el cuerpo ya 
está  débil, cua lqu iera  de esos signos que ocu rra  es señal 
m ortal.

75 Con inflam ación blanca, sobreviene hidropesía.
76 Con d iarrea , d isentería .
77 Con d isen tería , sobreviene lienteria.
78 Con esfacelo, exfoliación del hueso.

79-80 Con íl" vóm ito de sangre, tisis y purga de pus por a rri
ba. Con tisis, flujo desde la cabeza. Con flujo, diarrea. Con 
d iarrea, detención de la purga por arriba . Con la deten
ción, m uerte.

2,4 Ct. Aforism os  IV 47, y Prenociones de Cos 237.
217 Cl. Aforism os il  9; y para los sigs., ct. ibid., II 3; IV 48; IV 49; VII

29.
21,1 D esde G aleno se cree que este  aforism o es una m ezcla de otros 

varios. P osib lem ente se trata de una interpretación de los cop istas, que 
m oditicaron el texto, am pliándolo m ediante algún esco lio . Cf. Aforism os 
V il 15'y 16.



AFORISMOS 2 9 5

Tanto en las evacuaciones referen tes a la vejiga y en 81 
las relativas al vientre, y, adem ás, en lo referen te a las 
c a rn e s 2I*, así en cualquier o tra  form a que el cuerpo se 
desvíe de su estado  natural, si es poco im portante, poco 
im portante es la enfermedad; si es im portante, im portante 
la enferm edad; si es muy im portan te, tal situación es 
m o rta l22u.

Los que padecen frenitis después de los cuaren ta años, 82 
raram ente se curan. Efectivamente, corren menos peligro 
aquellos en que la enferm edad es apropiada a su n a tu ra 
leza y edad 221.

Que los ojos lloren con m otivo d u ran te  la enferm edad 83 
es buen síntom a. Pero si eso sucede sin motivo, es malo.

Para todos los que padecen cu a rtan as  y les sale san- 84 
gre de la nariz, eso es m ala señal.

Son sudores peligrosos los que no se producen en los 85 
días críticos, salen expulsados de la fren te  de form a vio
lenta y rápida, ya gota a gota, ya como fuentes, y, además, 
son muy fríos y abundantes. Pues es forzoso que un su
dor tal salga en m edio 222 de un esfuerzo, exceso de fati
ga o presión prolongada.

En una enferm edad crónica, d iarrea: m ala señal. 86

2IV P osib lem ente hay una d islocación  sintáctica , pues con «evacua
ciones» (hypokhorêmata) se alude claram ente a la orina y a los excrem en
tos, pero no se ve bien su relación con las carnes. V arios in térpretes han 
pensado que se trataría del «sudor». Pero puede que haya un m anteni
m iento del esquem a sin táctico , con lo que se  ha pretendido abarcar con 
la m ism a idea la vejiga, el vientre y las carnes. N osotros dejam os la tra
ducción con una ambigüedad semejante a la que aparece en el texto griego.

2-1' Este es el ú ltim o alorism o com entado por Galeno, quien, sin em 
bargo, advertía que no tallaban m anuscritos en que había algunos afo
rism os m ás, reproducción total o parcial de otros de la propia co lec
ción. — La m ayor parte de los m anuscritos otrecen  los se is a forism os s i
gu ientes, recogidos por Lili ré y otros editores.

221 Cl. Aforism os  II 34. Y para el sig., cl. ibid., IV 52.
222 niela con gen ilivy  sign ifica, no solam ente «con», sino  también  

«entre», «en m edio de». A nuestro entender, el sentido queda así más claro  
que en las versiones usuales.
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87 Lo que los m edicam entos no curan, el h ierro  lo cura. 
Lo que el h ie rro  no cura, el fuego lo cura. Pero lo que el 
fuego no cura, eso es preciso considerarlo  incurable.

APÉNDICE

Liltré y o tros editores acaban aquí los Aforismos. N o obstante, hem os 
creído in teresante añadir lo que algunos ed itores llam an Serie octava, 
y  otros, A forism os falsos.

El origen de esta  Serie octava  no se conoce con precisión. N osotros, 
sigu iendo el proceder de J on es  (Hippocrates, vol. IV, págs. 216-220), o fre
cem os la traducción  del texto que presentan dos de los m ejores m anus
critos h ipocráticos (C' y V), al com ienzo del Pronóstico.

N os hem os perm itido dar unos núm eros d istin tivos, a la luz de lo que 
se desprende de L itt ré  (Oeuvres..., vol. I, págs. 401 y sigs.) y del orden  
estab lecid o  por otro s ed itores. Littré, en el lugar que acabam os de citar, 
ha dem ostrado, de m odo evidente, que buena parte de estos aforism os 
espurios proceden  del texto  de Sobre las hebdómadas, com o puede com 
probarse al cotejarlos con la traducción latina de este  ú ltim o tratado. 
Evidentem ente, los fragm entos procedentes de Sobre las hebdómadas fue
ron se leccion ad os en un m om ento en que todavía ex istía  el texto griego  
de tal escrito . Algo parecido ha ocurrido con Sobre los dias críticos.

Fuera de esto , só lo  el prim ero de esto s a forism os espurios se rem on
ta al propio tex to  de los Aforismos, concretam ente a V 9.

1 Las tisis se producen, especialm ente, desde los diecio
cho años hasta  los tre in ta  y cinco.

2 Los sín tom as que se producen de acuerdo con la n a tu 
raleza d u ran te  la tisis son todos violentos, y algunos, 
incluso m ortales. Además, si se pone enferm o en la 
estación 22\  la estación se alia con la enferm edad; por 
ejemplo, el verano con la fiebre ardiente, el invierno con 
la hidropesía. Efectivamente, vence por completo la fuerza 
de la naturaleza.

P r o p ia  d e  la e n l c r m e d a d .
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Pues señal bastan te  tem ible es la lengua ennegrecida, 3 
am oratada y sanguinolenta. Cualquiera de esos signos que 
falte, indica que la enferm edad es m ás suave.

Sobre los signos de m uerte 22*. En las fiebres agudas 4 
es preciso que aparezcan los siguientes síntom as, sobre 
si va (el enferm o) a m orir o se salvará.

El testículo derecho, cuando se enfría y contrae, es se- 5 
nal m ortal.

Las uñas ennegrecidas y los dedos de los pies fríos, ne- 6 
gros, duros y encogidos indican que la m uerte está  cerca.

También, las pun tas de los dedos lívidas y los labios 7 
am oratados, flojos y revueltos son signos m ortales.

El que padece vértigo, se re tira  a un lado,.gusta de la 8 
soledad y padece sueño o com a profundos, está desahu
ciado.

También, padecer un amago de rab ia con suavidad y 9 
no reconocer, ni o ír ni com prender, eso es señal m ortal. 
También, vom itar por la nariz al beber es señal m ortal.

A quienes están a punto de m orir les ocurren  esos sig- 10 
nos bastan te  claros. Además, rápidam ente, se les hincha 
el vientre y se les llena de aire.

La fron tera  de la m uerte. Cuando la parte  ca lien te  del 11 
alm a sube por encim a del ombligo hasta  la parte  superior 
del diafragm a y lo húm edo se consum e por com pleto. 
Cuando el pulm ón y el corazón pierden la hum edad, por 
haberse am ontonado el calor en los lugares m ortales, se 
exhala de una vez el esp íritu  del calor, de donde está for
mado el todo, en dirección al todo, a su vez, p arte  a tra 
vés de las carnes, parte a través de la respiración que acon
tece en la cabeza, por lo que la llam am os el vivir. El al
ma, abandonando la m orada del cuerpo, transm ite, a un 
tiem po, la imagen fría y m ortal a la bilis, sangre, flema 
y carne.

2-M B a jo  c s l c  t i t u l o  se a b a r c a n  v a r i a s  s c n i c n u a s .
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INTRODUCCIÓN

Noticia general

Cuando E. Littré escribió el p rim er tomo de su obra 
consideró Preceptos com o uno de los escritos espurios del 
Corpus Hippocraticum, al no ser citado por los au to 
res antiguos. En cambio, en el m om ento de red actar el to
mo en que aparece el tra tado  en cuestión 2. pensaba que 
pocas obras h ipocráticas contaban con testim onios tan 
respetab les y antiguos como los de este opúsculo. Tan 
rad ical cam bio de opinión se produjo, porque Ch. Da- 
r  em ber g 3 había descubierto  en un m anuscrito  del Va
ticano una glosa que rem ontaba a Galeno, quien, a su vez, 
recogía precisiones a tal pasaje hechas por el m édico Ar- 
quígenes (siglo π d. C.) y por Crisipo, el estoico (siglo m 
a. C.).

Aun en el caso de que el referido  escolio fuera 
espurio  *, puede verse, en el repentino  cam bio de pare-

1 Oeuvres complètes d'Hippocrate, 10 vols., París, 1839-1861, vol. I, 
pag. 415.

2 Ibid., vol. IX, Paris, 1861, págs. 246-247.
5 Notices e t extraits des manuscrits médicaux grecs, latins et français 

des principales bibliothèques de ¡ t  urupe, Paris, 1853, págs. 200-203. C l ., 
adem ás, las nn. I y 22 de nuestra traducción.

4  l i .  F l u s i  n i  R ,  Untersuchungen zu den pseudohipukratischen Schrif- 
ten «Parangeliai», «Peri ie trou» und  «Peri euschem osynes», Berlin, 1939, 
pág. 17. El esco lio  sería de los sig los vi o  vil d. C. o, incluso , del s ig lo  xv, 
com o quiere H. D illkh (en Hermes 68 [1933J, 176).
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cer de un estudioso  tan com petente como Littré, todo un 
símbolo de las enorm es fluctuaciones que advertim os a 
la hora de d a ta r  algunos escritos del CH.

Pero, dejando para  m ás adelante la cuestión de la fe
cha de este  escrito , lo que resu lta  evidente es la enorm e 
oscuridad de expresión y la difícil y, a veces, im posible 
in terp retación  del texto. L ittré 5 dijo que, «tanto por la 
m anera de escrib ir del autor, como por culpa de los co
pistas, este  tra tad o  es el m ás difícil de com prender de to 
da la colección». Ya antes, en el tomo dedicado a « in tro
ducción general», había afirm ado, en el lugar antes a lu 
dido: «Los Preceptos no son m encionados p o r ningún 
com entarista  antiguo. No sé por qué algunos críticos m o
dernos los han  atribu ido  a un  médico de la secta em píri
ca... El silencio de los com entaristas de la antigüedad de
ja que se cierna sobre este opúsculo la m ás grande 
oscuridad» 6.

El c rite rio  de W. H. S. Jones es tam bién tajante: «Al 
igual que Humores y Alimento, es oscuro en grado sumo... 
Es, como m uchas obras hipocráticas, un centón. El co
mienzo y el final están totalm ente desconectados respec
to a la p a rte  principal del libro, y la parte principal, por 
sí m ism a, es una  se rie  de no tas e sp ec ia lm en te  
inconexas» 7.

Sobre el contenido
De corta extensión , Preceptos es d istribuido por los ed itores en ca

torce cap ítu los de irregular am plitud.
En el cap ítu lo  I la d istinción entre tiem po y m om ento oportuno sirve  

com o introducción para venir a parar a uno de lo s puntos esen cia les del 
tratado: el m édico ha de prestar toda su atención, no a una teoría m ás
o  m enos seductora y convincente, sino a la práctica acom pañada de la

s Oeuvres..., vol. IX, págs. 246-247.
6 Ibid., vol. I, pág. 415.
7 W. H. S. J o n e s ,  Hippocrates, vol. I, Londres, 1923 (1972), pág. 305.
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razón. S igue toda un serie de lucubraciones sobre la teoría en si m ism a, 
opuesta a la verdadera razón. Se nos ofrecen  esquem áticam ente, los pun
tos esen cia les de una teoría del conocim iento , en estrech o  paralelism o  
con ciertos p ostu lados ep icúreos. En el 2, lo  im portante, con todo, no es  
la palabra, sino la realidad. Precisam ente, se nos dice, la m edicina debe 
atenerse a los hechos y ocuparse de e llo s . En el 3, tras sosten er  que la 
adm inistración de m edicam entos beneficia , se entra en otro  terreno ex
traño. Más interesante es el cap itu lo  4, donde se recuerda que el m édico  
no debe com enzar por estab lecer su salario , pues, aparte de causar una 
mala im presión al enferm o, perjudica al paciente al causarle preocupa
ción. Antes bien (cap. 5), el m édico debe prescrib ir lo conveniente, des
preocuparse por una ganancia inm ediata y no ser  am igo de extravagan
cias. Pero, con todo (cap. 6), no está  de m ás observar el patrim onio del 
enferm o, aunque, llegado el caso, se  debe practicar gratis la m edicina, 
especia lm ente con quien sea extranjero y pobre. Aquí, en este  contexto, 
hallam os otro  de los lugares m ás herm osos y ed ificantes de nuestro  tra
tado: si el m édico ama a la hum anidad, representada en ese enferm o po
bre, obtiene, a su vez, el am or de los dem ás a la ciencia  m édica. Capítulo  
7: m alos m édicos son los que especulan  só lo  con el d inero de sus pacien
tes, evitan las enferm edades d ifíc iles y no llam an a otros m édicos cuan
do el caso  lo requiere. Es notoria la oposición  frente al «buen m édico, 
llam ado com pañero de la ciencia». B ien e s  cierto , que hay enferm os que 
echan de m enos los excesivos sa larios de los m édicos y gustan de que 
ésto s cam bien e l tratam iento sin n ecesidad  alguna. El buen m édico (cap. 
8) llama a o tros colegas, en caso necesario . Los m édicos no deben d iscu 
tir nunca delante de los enferm os, ni, m ucho m enos, r id icu lizarse m u
tuam ente. Capítulo 9: el buen estado fís ico  del hom bre es una naturale
za que funciona perfectam ente. En el cap ítu lo  10 se afirm a que el m édi
co  debe evitar el uso de perfum es exóticos y de adornos llam ativos para 
atraer a la clientela; pero que no está  de m ás el d eseo  de agradar al pa
ciente. Capítulo 11: de im portancia capital son el conocim iento  de los sín
tom as y el correcto  uso  de la cirugía. Capítulo 12: evite  el m édico dar 
d iscursos m ultitudinarios cargados de c itas poéticas, y (cap. 13) abstén
gase de juram entos, m etáforas y d efin icion es superfluas, típ icas del que 
ha aprendido tarde la m edicina y tiene una inteligencia  dispersa. Es 
m ucho m ás im portante la práctica de la cirugía que el andar buscando  
opin iones ajenas que a nada conducen. En el cap ítulo  14 nos encontra
mos con un verdadero cúm ulo de m ateriales diversos e inconexos: el miedo 
opu esto  a la alegría excesiva; los defectos del habla; la irregularidad de 
las en ferm edades y la naturaleza de la cr isis, etc.
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Podem os resum ir todo ese  conten ido en tres grupos: cap ítu los 1-2, la 
observación  y experiencia  son fundam entales para la m edicina; cap ítu 
los 3-13: práctica de la m edicina; tipos de m édicos y de enferm os; extra
vagancias de unos y otros; cap ítu lo  14: acum ulación  de m ateriales  
diversos.

Lengua y estilo
Precisam ente han sido razones de tipo lingüístico y es

tilístico las que han servido para d ar una fecha aproxi
m ada a n u estro  tratado . J. F. Bense *, estudiando  las se
m ejanzas estilísticas (evitar la subordinación d istribu ida 
en períodos; gusto por la parataxis; uso de expresiones pe
rifrásticas) de Preceptos, Sobre el m édico  y Sobre la de
cencia, los situaba en la segunda m itad  del siglo iv a. C.

Posteriorm ente, tra s  los trabajos de o tros estud io
sos *, F leischer, discípulo de K. Deichgraber, cen tró  su 
investigación en la lengua de Preceptos, cuyo au to r, dice, 
no puede se r el m ism o que el de Sobre la decencia, po r 
evidentes divergencias lingüísticas 10. Observó F leischer 
una serie de detalles léxicos (abundancia de adjetivos en 
-Ôdès, cuya generalización, afirm a, es de época im perial; 
adjetivos con p rim er elem ento hetoimo-, cuyo p rim er 
ejem plo aparece en E strabón  XV 1, 59; ciertos vocablos 
que encontram os por vez p rim era en Polibio y o tros au to
res posteriores, etc.) que llevan a fechar el escrito  en los 
siglos i  o i i  d. C.

En fecha an terior, W. H. S. Jones " había hecho aco
pio de c ie rtas incorrecciones sin tácticas (perfecto por 
aoristo  y, adem ás, ciertos usos sintácticos en los que ca

* «H ippocratis qui fertur De medico  libellus ad codicum  fidem re
censitus», Philologus 78 (1923), 88 ss.

9 H. J. L u l o f s ,  «H ippocrates geschrift Parangeliai», Nederd. Tijdschr. 
vvor Ceneesk. 65 (1921), 650-660, y K, Κκλυι , «Die Spruchsam m lung ani 
Sch lu ss der Parangelien», Wiirit. Med. klei. Blal. (1931), págs. 1-5.

IU Untersiichungen..., págs. 44-50 y 106-107.
11 Hippocrates, vol. 1, págs. 309-311.
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be ver una influencia de la lengua latina), y de pecu liari
dades léxicas (como el uso predom inante de la negación 
mé) que le hicieron concebir la idea de que el au to r de Pre
ceptos no escrib ía  en su lengua m aterna, sino que tendría 
el griego como segunda lengua y no muy bien aprendida. 
El autor, desde luego, sea quien fuere, tiene una cierta pro
pensión a la brevedad aforística y sentenciosa, y, asim is
mo, una especial habilidad para  seleccionar térm inos y 
expresiones un tan to  extraños.

Realm ente, no nos llama tan to  la atención el hecho de 
encon trar en este tra tado  ideas y teorías de las escuelas 
filosóficas helenísticas, de Epicuro  especialm ente, cuanto 
el em pleo de que son objeto. Los escoliastas ya habían re
parado  en la gran sem ejanza de contenido en tre  el capí
tulo 1 del tra tado  y la Carta a Heródoto  de Epicuro. Pero 
el au to r de nuestro  escrito, cuando echa m ano de esas teo
rías filosóficas, p resta m ucha m ás atención a la expresión 
form al que a la claridad  de la exposición. Al ev itar cu ida
dosam ente la cita exacta e in ten ta r recoger lo m ás im por
tan te  del original, el au to r se enreda en divagaciones de 
todo tipo, con citas ex trañas e incoherentes.

Podemos decir que en la Escuela em pírica había teni
do una notable influencia el pensam iento epicúreo, por
lo que no es de ex trañ ar que el au to r de Preceptos se haga 
eco de tales corrientes doctrinales, aunque él no fuera pro
piam ente un epicúreo, sino, m ás bien, ecléctico desde el 
punto de vista doctrinal. Por lo dem ás, pueden ra s tre a r
se en nuestro  opúsculo m uchas teo rías e ideas que eran 
patrim onio  general y común de todas las escuelas filosó
ficas helenísticas. Hallamos, por ejemplo, el m otivo lite
ra rio  de la filantropía, considerada com o im pulsor de 
nuestros actos.

63. -  20
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Fecha

Hemos visto que Fleischer sitúa Preceptos en los si
glos 10 u d. C. 12. Eso m ism o opina R. Joly l3. V erdadera
mente, hay fundados motivos para dar una fecha ta rd ía  
a nuestro  tra tado , aunque reconocem os que den tro  de él 
hay m ateria les antiguos, como el aserto  de que la expe
riencia debe preceder al razonam iento, expresión del más 
au tén tico  cuño hipocrático. J. Ducatillon l4, ha querido 
ver en el tópico que aparece dentro  del capítulo 13, a p ro 
pósito del m édico de aficiones m édicas tard ías, un refle
jo de la situación que se dio en Roma a p a r tir  del siglo
i a. C., m om ento en que los m édicos griegos em pezaron 
a ser muy apreciados. La incom petencia de tales médicos 
corría  p are ja  con la de los herofíleos, secta dogm ática, 
p reocupada sim plem ente por los aspectos teóricos y doc
trinales de la m edicina.

Transmisión textual y texto básico utilizado
No contam os todavía con los m ateriales apropiados pa

ra re s ta u ra r adecuadam ente el texto de nuestro  escrito . 
Éste nos ha sido conservadopor el códice M (Marcianus 
Venetus 269, del siglo xi) y por ciertos m anuscritos p ari
sinos, bastan te  posteriores. Las ediciones de Preceptos de
jan bastan te  que desear, a causa de la deficiente transm i
sión tex tual del tratado . Nosotros hem os seguido la edi
ción de Jones, tan tas veces citada, pensando sobre todo 
en la com odidad del lector, aunque no dejam os de reco
nocer que es m ás crítica la que presen ta I. L. Heiberg l5. 
En cuanto  a la de L ittré '", quizá sea un poco exagerado

12 Untersuchungen..., pág. 112.
13 «H ippocrates», en Dictiunnary uj scientific biography, VI, Nueva 

York, 1972, págs. 418-431, especia lm ente pág. 419.
14 Ci. n. 31 de nuestra traducción.
15 Hippocratis opera. I, 1 (Corpus m edicorum  Graecorum), Leipzig, 

1927, págs. 30-35.
111 Oeuvres..., vol. IX, págs. 245-273.
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decir con Jones 17 que «es apresurada, irregular y a veces 
ininteligible».

En la lista de variantes respecto al texto de Jones, cuan
do no decim os nada, se tra ta  de la lección unánim e de los 
m anuscritos.

NOTA TEXTUAL

Pasajes T exto de Jones Texto adoptado

II. 1 ώ ς έως (DeiCHGRABER)
2 ώ ς εω ς (DeiCHGRABER)

12 τ ι  το υ το υ
16 άπρηξίης •πρήξιος

IV, 2 σ υ μ β ά λ λ ε ι  . . . σύμ- C olocar tra s μ ισ θ α ρ ίω ν
π α ν τ ι

3 π ερ ί •παρά (L ittré)

5 n κ α ί

6 ΰποθή σει ϋ π ο θ ή ο εις

V, 2 τ ό  ά δ η λ ο ν το υ  εϋδή λου  (D eichgraber)

6 τ ο σ α ύ τρ π 'α τ ε ι  ή

9 τ ή ν  έπ ικ α ριτίη ν τ η ς  έιτ ικ α ρπ ίη ς

10 δ ν ε υ μή δ ν ε υ

VI, 13 έω υτώ ν ΰ γ ι α ιν ό ν τ ω ν

VII, 3 έ λ έ γ χ ο ι ν τ ’ δ ν ε λ ε γ χ ο ι

11 σ π ά ν ε ι ού π ά ντ η  σ π ά ν ε ι  (L ittré)

13/14 φ λ εβ ο νώ δ εα ψ θ ε γ γ ώ δ ε ο

22 t  t S u p rim ir  cru ces

VIII, 3 κ έ κ ρ η ντ α ι κ έκ τ η ν τα ι

IX, 9 Eliminar
13 (ά θ υ μ ίη ν ) έπ ικ .α ρ πίη ν

17 H i p p o c r a t e s ,  vol. 1, pág .  305.
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Pasajes T exto de Jones

X II, 6 ϊχ ο υ σ α ν

8 μ α τα ιο κ ο τιίη ν

X III , 14 δ ιεσ π α σ μ έν η

18 μ ε τ ά  δέ

19 ά τρ ε μ ε ό τ η τ α

X IV , 5/6 χ α ρ ά ς  δ ε ιν ό τ η ς .
ή έ ρ ο ς  ά ιφ ν ιδ (η  τ α 
ρ α χ ή . . .

8 ή

9 τά
11 το ΰ το

11 ούν
20 + t

Texto adoptado

έοΰσαν
έτο ιμ ο κ ο π ίη ν

δ ιεσ π α ρ μ έν η

μήτε

Λ τρ εμ εό τη τι

χ ά ρ ις  δ ι ’ ή ς  έ ν ό τη ς  ά έ ^ ο ς  
α ίψ ν ιδ ίΐ)  τ α ρ α χ ή . . .

S u p rim ir

τε

τό

Suprimir 
Quitar cruces

J u a n  A n t o n i o  L ó p e z  F é r e z
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Tiempo es donde hay m om ento oportuno, y m om ento 1 
oportuno  donde el tiempio no es m ucho La curación 
ocurre  con el tiem po, y, a veces, p recisam ente en el mo
m ento oportuno. Es preciso, po r tanto , que quien lo sabe 
actúe como médico prestando atención, no a una teoría 2 
persuasiva, sino a la práctica acom pañada de la razón. La 
teoría, en efecto, es una especie de recuerdo com puesto 
de lo que se ha captado m ediante la percepción. Pues de 
un modo evidente se forja im ágenes la percepción, expe
rim entadora previa y conductora de las im presiones rea
les hasta la inteligencia; y ésta, al rec ib irlas  imágenes mu
chas veces, conservando a éstas su cuándo y cómo, y de
positándolas en sí misma, recuerda. Pues bien, elogio tam-

1 Encontram os aquí un ejem plo típico de braquilogia, propia del es
tilo  gnóm ico. La op osic ión  entre el tiem po en  general (chrónos) y el m o
m ento oportuno (kairós) aparece con frecuencia en los tratados hipocrá- 
licos. E ste pasaje ha despertado una atención especia l en los com enta
ristas (cl. E. L .i t t r ë , Oeuvres complètes d'Hippocrale, vol. IX, París, 1861, 
págs. 250-251). Según un esco lio  del m anuscrito  Urbinas Graecus 68 del 
sig lo  X IV , considerado espu rio  por varios especia listas. C risipo afirm a
ba, sobre e ste  pasaje, que chrónos alude a la teoría, m ientras que kairós 
apunta a la experiencia . Arqufgenes, en cam bio, sosten ía  que e l prim er 
térm ino se refiere a la duración total de la enferm edad, y el segundo a 
cada una de las cuatro etapas de ésta.

2 logismós, es utilizado en este lugar con un valor amplio; pero, car
gado con una nota peyorativa, se opone a la auténtica razón (logos).
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bién la teoría , siem pre que tome su comienzo a p a r tir  del 
dato objetivo y m antenga la referencia a las realidades vi
sibles. Pues, si la teoría se basa en lo que evidentem ente 
sucede, resulta esta r en el dominio de la inteligencia, pues 
ésta lo recibe todo, cosa por cosa, de o tros \  Por tanto, 
hay que pensar que su naturaleza es excitada y enseñada 
por m uchos objetos diversos, porque hay debajo un im
pulso vital. Y la inteligencia, recibiéndolo de ella, tal co
mo dije, conduce después hasta la verdad. Pero, si no parte 
de un m étodo claro, sino de una fingida representación 
de la razón, m uchas veces acarrea una disposición (de áni
mo) pesada y t r i s te 4.

Pero ésos 5 utilizan un mal camino. Pues ¿qué habría 
de malo, si obtuvieran  su m erecido los que practican  mal 
la m edicina? Pero, el caso es " que sufren las consecuen
cias los enferm os que no tienen culpa, a los que la violen
cia de la enferm edad no se les habría m anifestado en g ra
do suficiente, si no se hubiera añadido a la inexperiencia 
del médico. Y, bien, sobre eso baste con lo dicho.

2 No es posible sacar provecho de lo que se cum ple sólo 
de palabra 1, sino de lo que llega a la dem ostración de la 
realidad. Pues la afirm ación acom pañada de charla tane
ría es peligrosa y tropieza con facilidad. Por ello, es m e
nester a tenerse  por com pleto a los hechos y ocuparse de 
ellos, y no con la m ayor brevedad, si es que se ha de po-

3 Es decir, recibe de los sentid os los datos básicos para el con oci
m iento de lo  real. Hay un estrech o  paralelism o y notab les co incidencias  
entre este texto y la teoría del conocim iento de Epicuro (ct. D i ó g e n e s  L.a e r - 

c i o , X 75).
4 Para los enferm os, según U .  F l e i s c h e r , Untersuchungen  z u  den 

pseudohippokratischen Schriflen  •Parangeliai·, *Peri ietrou» und *Peri 
euschemosynes*, Berlín, 1939, pág. 32.

5 R eferido a los m édicos que utilizan un m étodo errado.
" E.n m arcado contraste con la h ipótesis anterior, está la realidad  

(nyn) de los enterm os, victim as de la incom petencia de sus m édicos.
7 La oposición  polar entre palabras (lógos) y obra (érgon) es un lu

gar com ún a lo largo de la literatura griega.
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seer la actitud  holgada e infalible que titulam os, p recisa
mente, hábito médico". Síeguramente proporcionará un 
gran  beneficio, tan to  a los enferm os com o a los que la 
practican. No dudéis en p reg u n ta r a los profanos, si pa
rece que van a ap o rta r  algún provecho p a ra  el m om ento 
de la curación. Realm ente, pienso que la ciencia en su to
talidad  se ha m ostrado  de la siguiente forma: gracias a 
que hasta  el final se ha observado partiendo  de cada indi
viduo en co n c re to 9 y se ha sin tetizado en un m ism o te
ma. Por tanto, es preciso  a tender al hecho tal cual se p re
senta de ordinario, atentos a la utilidad y la serenidad, más 
que a la prom esa y a la excusa posterio r a la intervención.

Es útil y requiere m uchos m atices la decisión previa 3 
de lo que va a adm in istrarse  al enferm o; ya que sólo le 
beneficiará lo que se le adm inistre. Pues no necesita a fir
m aciones retóricas. Porque todas las dolencias, con sus 
m uchas a lternativas y variaciones, se asientan tras  una 
cierta  espera.

Tam bién puede requerir consejo el punto siguiente de 4 
nu estra  consideración, pues contribuye en algo al efecto 
del conjunto. El caso es que, si com ienzas por (tra ta r  de) 
los honorarios, in fundirás en el paciente la idea de que 
te vas a ir, abandonándole lu, a m enos de llegar a un 
acuerdo, o de que te vas a despreocupar de él y no le rece
ta rá s  nada para  el m om ento presen te. Así que hay que te
ner cuidado en la discusión del salario , ya que creem os 
que tal preocupación es nociva para quien está agobiado, 
y m ucho m ás en el caso de una afección aguda. Además, 
la p rem ura de la enferm edad, que no da oportun idad  de 
volver a trá s  ", no incita al buen profesional a buscar lo

* El texto es especia lm ente d ifícil, por lo que se han propuesto  di- 
versas enm iendas.

9 Así, F le is c h e r , Untersuchungen ..., p á g . 34.
Iu El m édico no abandona al paciente, sino que, realm ente, no co

m ienza a tratarlo.
11 Es decir, el m édico no liene tiem po para rectilicar su postura,
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provechoso, sino a atenerse, sobre todo, a su prestigio. En 
tin, es m ejor hacer reproches a los que se han salvado 
que a tosigar a ios m oribundos.

5 Por cierto , hay algunos enferm os que aprecian lo ex
travagante, p refiriéndolo  incluso a lo bien claro; se m e
recen despreocupación, pero no castigo. Por eso te opon
drás, con razón, a quienes navegan sobre el oleaje del 
cam bio Mas, ¡por Zeus!, ¿qué médico, herm anado '■* 
por una te o con una inflexible opinión practica su ofi
cio de modo que, tras com enzar por exam inar cualquier 
enferm edad, no p rescribe algo conveniente para el tra ta 
miento, no tra ta  de nuevo al enferm o, y no prescinde de 
la ganancia, que está al m argen del afán que le im pulsa 
al conocim iento?

6 Aconsejo no in cu rrir en un exceso de inhum anidad, si
no a tender a las condiciones de vida y los recursos (del 
paciente). Y que, a veces, se practique gratis la m edi
cina “, trayendo  a la m em oria el recuerdo pasado de un 
favor o el p restig io  presente. Y si llegara la ocasión de 
a te n d e ra  quien es ex tran jero  y pobre, ayúdese sobre to
do a los de tal condición, pues, si hay am or a la humani-

pucs t i  en term o se m uere an les. El m édico con scien te, pues, preterirá  
m irar por su prestig io , an les que lucrarse.

,2 E chándoles en cara que no pagan.
13 Com ienza aquí uno de los pasajes m ás d iscu tid os de este  trata

do. Baste decir  que F leischer le dedica página y m edia de su com entario. 
Cada ed itor trata de so lucionar las d ificu ltades de contenido, ajustando  
el te x lo a  su s  propósitos. N osotros hem os procurado m antener la lectu 
ra unánim e de los cód ices.

14 édetphism énos  «convertido en un herm ano». Parece aludir a una  
herm andad relig iosa  o  grem ial.

15 Tam bién pudríam os interpretarlo: «con la seguridad que él da». 
La idea seria que el m édico debe dar seguridad al enterm o, pero actuar  
con dureza, cuando llegue el m om ento preciso.

16 R eferencia a la m edicina, tal com o sucede en varias ocasiones en 
el capítulo sigu iente. F l e i s c h k k , Untersuchungen..., pág. 3 8 ,  opina que l o  

insinuado aqui es que, cuando los m édicos quieren a su s pacientes, é s 
tos, a su vez, aprecian la m edicina.
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dad, tam bién hay am or a la ciencia. Efectivam ente, a l
gunos enferm os, percatados de que su enferm edad no les 
inspira confianza, dan crédito  a la bondad del m édico y 
pasan a tener salud. Bien está cu idar a los enfermos, a cau
sa de su salud, y p reocuparse de los sanos, por ev itar la 
enferm edad. E, incluso, preocuparse de los sanos, en aten
ción a la prestancia  física.

Los que yacen en el abism o de su ignorancia profesio- 7 
nal no podrían percatarse  de lo que se ha dicho antes. 
Efectivam ente, esos hom bres sin form ación m édica son 
m otivos de contradicción, ensalzados de pronto  gracias 
a los apoyos del azar. En algunos casos tienen buena la
ma gracias a unas personas ricas que se recuperan  de 
sus m olestias, si es que tienen suerte en uno y otro  
aspecto i;, y, si aquéllas em peoran, se enorgullecen 
com pletam ente descuidados de los aspectos irrep rocha
bles de la ciencia, en los. que conseguiría su plenitud un 
buen m édico que se llama com pañero de la ciencia. Éste, 
llevando a cabo con facilidad las curaciones, sin errores, 
no violaría ninguno de esos aspectos, y no por falta total 
de posibilidad de hacerlo. Pues no carece de crédito , co
mo acu sad o  de in ju s tic ia . E fec tiv am en te , no se 
preocupan del tratam iento , cuando ven un estado  físi
co de difícil dictam en Λ, evitando llam ar a o tros médicos, 
porque odian p re s ta r  auxilio. Y los enferm os, afligidos, 
nadan en uno y o tro  infortunio  2I, por no haberse puesto

17 Encontrar pacientes ricos y que é s to s encuentren m ejoría en sus  
dolencias.

Asi lo entienden Littré, Jones y Fleischer.
19 Los fa lsos m édicos de que se  ha hablado anteriorm ente.
20 El térm ino griego phihengódea ofrece indudables d ificultades, pe

ro es m ejor m antenerlo que enm endar el texto. Se han propuesto  lectu 
ras com o phlebonddea  y phledonddea, ya desde Erotiano (siglo i d. C.).

21 La m etáfora de nadar en las d esgracias puede relacionarse con  
algunas que nos han saiido ya a/ paso: «chocar la nave», «el abism o», «cru
zar el mar», etc., todas e llas tom adas del m undo del mar. En cuanto al
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a sí mismos, h asta  el final, en m anos del tra tam ien to  me
jo r que existe en la ciencia.

El alivio de una afección ofrece al enfermo un gran des
canso. Por ello, aun deseando un estado saludable, no es
tán dispuestos a recib ir continuam ente el m ism o tra ta 
miento. Y se m uestran  de acuerdo con que el m édico va
ríe. Los enferm os, realm ente, echan de m enos el gasto 
excesivo” , se arrod illan  ante la m aldad 2i y se m anifies
tan ingratos al encon trarla . Cuando son capaces de dis
poner de m edios de fortuna, se agotan a sí m ism os con 
los salarios 24, deseando, verdaderam ente, e s ta r  sanos 
con vistas al in terés de sus préstam os o por cu ltivar sus 
campos, despreocupándose de recib ir algo por ello 2\

Baste a propósito  de tal indicación. Que m ejoría y em 
peoram iento  de quien está enferm o responden al tra ta 
m iento médico. No carece de decoro un m édico que, al en
con trarse  en apuro  con un enferm o en un m om ento dado 
y quedarse a oscuras po r su inexperiencia, solicite que 
vengan o tros m édicos para  conocer lo re feren te al enfer
mo en una consu lta  en com ún y para que sean sus colabo
radores en p ro c u ra r ayuda. Pues cuando, en m edio de la 
persistencia de una afección, se agrava la enferm edad, la 
m ayor parte  de los casos se p ierde en ese m om ento a cau-

d oble infortunio, podría apuntarse a que el en lerm o se sabe no curado  
y, adem ás, estafado.

12 Con lo s fa lsos m édicos, al decir de F l e is c h e r , Untersuchungen..., 
pág. 40.

2i kukotropiéi. W. H. S . J o n e s ,  Hippocrates, vol. I, Londres, 1923 
(1972), pág. 323, traduce este  térm ino com o incompétence. Podem os d e
cir, para aclarar el pasaje, que el enferm o, llevado de su deseo de curar
se, se prosterna ante cualquier m édico incom petente, pero, luego, harto
de su situación , siente hastio al verlo.

24 Que dan a los m édicos.
- ' [.n rw[ ca lifica  e ste  pasaje de absolu tam ente oscuro (Oeuvres...,

vol. IX, pág. 263). A nuestro  ju ic io , «por ello» se reliere al salario dado 
a los falsos m édicos, y «recibir algo» apunta al tratam iento adecuado. 
Realm ente, aparece un lambánein  sin com plem ento alguno, lo que ha he
cho pensar a F le ischer que el pasaje está  corrupto.
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sa de la falta de rem edios. Pues bien, hay que tener án i
mo en tal circunstancia. Efectivam ente, jam ás declararé 
yo que la ciencia quede condenada por eso. ¡Jam ás discu
tan ni se ridiculicen los médicos cuando se reúnen! Lo que 
voy a decir bajo ju ram en to  es que jam ás el ju icio  de un 
m édico debería rivalizar con otro, ya que puede parecer 
signo de inseguridad. Son, m ás bien, los vecinos en los 
puestos del m ercado los que hacen eso con facilidad. Sin 
em bargo está aceptado, y no equivocadam ente, pues en 
cua lqu ier abundancia hay ocasión de apuro.

Con todo eso, parecería un gran testim onio para  2,1 la 9 
existencia de la ciencia m édica que quien practica correc
tam ente la m edicina no desistiera  de exhorta r así, acon
sejándoles a los enferm os no su frir ninguna perturbación 
en su esp íritu , en el afanarse por llegar al m om ento de 
la curación. Pues somos d irectores de lo que es m enester 
p ara  la salud, y si (el paciente) recibe la prescripción no 
com eterá errores. Realm ente, los enferm os, por su parte, 
m ientras perm anecen mudos a causa de su dolorosa si
tuación, se privan a sí m ism os de la vida. Pero el que tie
ne en sus m anos al enfermo, si m uestra  los descubrim ien
tos de su oficio, conservando la naturaleza sin a lterarla , 
ob tendrá  el beneficio del m om ento o elim inará 27 la des
confianza inm ediata. Efectivam ente, el buen estado físi
co del hom bre es una naturaleza que, de m odo natural, 
produce un m ovim iento que no es extraño, sino perfec ta
m ente ajustado: lo está  creando m ediante la respiración, 
el calor y la producción de los hum ores, y, de m anera ab
soluta, con el régim en en su conjunto  y con todo, si no 
existe algún defecto de nacim iento o desde el principio.

2ί En el texto aparece un xÿn  sin tácticam ente d islocado. F l e i s c h e r

lo relaciona con tekm irio n  (cf. Untersuchungen..., págs. 40-41).
27 H em os preferido traducir el verbo (apoísei) com o un zeugm a («ob

tener», «sacar» / «apartar», «elim inar»), a m odificar la lectura de los
m a n u s c r i t o s .
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Pero si se produce alguno, tratándose de una deficiencia, 
hay que in ten ta r  recom poner la natu ra leza subyacente. 
Pues la dism inución “ , incluso la que se extiende en el 
tiem po, es co n tra  la naturaleza.

10 Debe ev itarse  tan to  el lujo de los pañuelos de cabeza 
para  p rocu rarse  clientela, como el perfum e muy elabora
do. Pues por una extravagancia excesiva te ganarás una 
calumnia, pero  por una pequeña conseguirás fama de buen 
gusto. En efecto, una molestia en una parte  w es poco im
portante , pero, en todas, grave. No suprim o el deseo de 
agradar, porque es digno del prestigio médico.

11 Hágase m em oria de la aplicación realizada con in stru 
m entos, de la dem ostración de lo que ac tú a  com o sín to
m a y de los asun tos de ese estilo.

12 Si por m or de la m ultitud  quieres d a r un discurso, no 
es glorioso el deseo que sientes; pero, al menos, que no 
vaya acom pañado del testim onio poético, pues indica la 
incapacidad del empeño. Rechazo, en efecto, la utilización 
de un e m p eñ o 30 im propio, aun elaborado con esfuerzo, 
por lo que es, sólo por sí m ismo, una selección graciosa. 
Pues ad q u irirá s  la vana diligencia del zángano en su 
ajetreo.

13 Es deseable también una disposición de ánimo que esté 
libre del aprendizaje tard ío  3I: que no cum ple ninguna de 
las tareas presen tes, y tiene un m ediano recuerdo de lo

2,1 Acaso «de las facu ltades físicas».
meros e s  uno de los térm inos usuales de la Colección hipocráti

ca para nom brar las partes del cuerpo. A partir de Galeno, el vocablo  
que las designará será tá moría.

3a En buscar citas p oéticas con que adornar los d iscursos.
31 La opsim athié  (aprendizaje tardío), único ejem plo de este sustan

tivo en el CH, tien e  precedentes claros en el opsim athés  de que nos habla
T E O F R A S T O e n  Caracteres 27. El tópico del m édico ¡que ha aprendido sus  
pocos saberes en  edad bastante madura ha sido recogido, hace poco, por 
J. D u c a t i l u o n ,  «Le m édecin opsim athe  d ’après le chapitre 13 du traite  
des Précepts», en  Hippocralica. Actes du Colloque hippocratique de Pa
ris (1978), Paris, 1980, págs. 113-133.
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ausente. Se produce, entonces, una incom petencia que 
afron ta  cualqu ier cosa 32, acom pañada de violencia juve
nil, despreocupada del decoro, con definiciones, declara
ciones y grandes ju ram entos por los dioses por parte  del 
médico encargado de la enferm edad, m ientras gentes pro
fanas en lectura continua e instrucción ", em bobadas, 
buscan celosam ente las razones que se desprenden de una 
m etáfora y están reunidas incluso an tes de verse agobia
das por una enferm edad 3\  Por tanto, en donde yo fuera 
el encargado de la enferm edad, en caso de tratam ien to  
consultado, no solicitaría confiadam ente la ayuda de per
sonas de tal condición. Porque la inteligencia, propia de 
un saber decoroso, en esos individuos se encuen tra  
d ispersa Por tanto , al ser ésos to rpes por necesidad, 
aconsejo que es buena la práctica, y el re traso  en buscar 
opiniones. Pues ¿quién desea, espontáneam ente, conocer 
a fondo la diversidad de opiiniones, sin con tar con la tra n 
quilidad del ejercicio quirúrgico “ ? Por ello, aconsejo 
prestarles atención m ientras hablan, pero oponerse a ellos 
cuando actúan 37.

32 La incom petencia ( a t y c h t é )  que pretende intervenir batalladora en 
todo f p á m m a c h o s )  es algo d estestab le para el m édico severo y circu n s
pecto.

33 También pudiera entenderse e ste  texto enrevesado com o «lectu
ras públicas e instrucción  oral de gentes prolanas...».

3,1 De aceptar otra lectura que ofrecen algunos buenos m anuscritos  
(kataporéú synélhroisménoi), podríam os traducir: «antes que yo m e vea 
en un apuro ante la enferm edad, ya están  reunidos». Se com prende, los 
que han aprendido tarde la m edicina.

35 diesparméné, térm ino que ha sido corregido en casi todas las ed i
ciones, y m antenido por nosotros.

34 Es decir, la seguridad que tiene el buen m édico que sabe usar la 
cirugía.

37 L i t t r é , Oeuvres..., vol. IX, pág. 248, opina que el tratadito acaba  
realm ente aquí, pues lo que sigue no t iene ninguna conexión con el resto  
del libro. Pudiera tratarse de alguna intercalación de las que sugiere Lit
tré en d icho com entario, o sea, de las que sirven o  para aum entar el vo
lumen de un opú scu lo  o  para acoger algún fragm ento suelto , que no se  
sabía bien dónde ponerlo.
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Cuando se ha restring ido  la dieta, no se reprim a por 
largo tiem po un deseo duradero  del enferm o. En caso de 
afección crónica, es una concesión que se levante 3‘, co
mo prestar la atención debida a un ciego. Así como un gran 
miedo debe se r  evitado, tam bién debe evitarse la alegría 
con que la unidad del a ire  se ve envuelta en una p e r tu r
bación repentina 3V. El m om ento culm inante de la vida lo 
tiene todo agradable, y su term inación, lo contrario . La 
falta de c laridad  en el habla se produce o por una enfer
medad o por el oído, y por decir una cosa d istin ta an tes 
de haber pronunciado  lo an terio r, o por pensar en algo 
distin to  an tes de haber dicho lo que ya estaba pensado. 
Esto suele suceder, especialm ente, en los am antes de una 
profesión sin enferm edad considerada visible. La fuer
za de la edad, cuando es pequeña la p a rte  afectada 4I, es 
ex trao rd in aria  a veces. La irregu laridad  de una enferm e
dad indica su duración. Crisis es la solución de una en
ferm edad. Una causa pequeña resu lta  un remedio, si no 
se tiene la afección en una p arte  vital. A causa de que la 
sim patía 4J, m otivada por la pena, produce m olestias, a l
gunos sienten m olestias orig inadas por la sim patía hacia 
otro. La voz alta  hace daño. Contra un fuerte  am or al es
fuerzo, una excusa. Un lugar ag itad o 43 es beneficioso.

J* R eferido al enferm o, que, al igual que un ciego, no sabe d istin 
guir lo que le conviene tomar.

3V El (exto de los m anuscritos es m uy  d iscu tid o  aqui. Según el de 
Jones, que sigu e parcialm ente a Littré, cabria verterlo com o sigue: «asi 
también el exceso  de alegría. Debe evitarse un repentino cam bio de aire».

4U Propiam ente, «am antes de las arles».
41 Tal resulta, si consideram os neutro el participio  hypukeim enuu. 

Pero no falta quien p iense que se refiere al enferm o, es decir, «cuando  
el paciente es un niño».

42 syntpáthésis  es «sentir con otro», «com padecerse».
41 Quizá com o rem edio opuesto  a la m elancolía, sigu iendo el postu

lado terapéutico  de contraria contrariis. Algunos leen alsûdis  (boscoso): 
otros, halódés  (maritimo).



P R O N Ó S T I C O
(Prognósti((ón}



INTRODUCCIÓN

E l pronóstico  es el escrito  h ipocrático  p o r antonom a
sia en tre  los que figuran en la colección; es decir, es el t ra 
tado que lograrla recabar un  m ayor consenso al reclam ar 
como su au to r al g ran  m aestro  y fundador de la escuela 
m édica de Cos. Tan sólo quienes afirm an, con un radical 
escepticism o, que ninguno de los libros del Corpus Hip
pocraticum  puede serle adjudicado a H ipócrates m is
m o negarían  esta  atribución  «Yo llam o H ipócrates al 
au to r de Epidem ias I y III, Pronóstico y Sobre la dieta en 
las enferm edades agudas», advierte cau tam ente W. H. S. 
Jones l.

La estrecha relación en tre  Pronóstico  y Epidem ias  I y
III ha sido destacada por varios estudiosos, que han sos
tenido que estos tra tad o s procedían  de una m ism a mano. 
Así L ittré, Jones, Wellmainn, W ilam owitz y D eichgráber.

1 Y a U. v. W ilamowitz, en 1901, expresó la tesis de que H ipócrates 
e ra  «un fam oso nom bre sin el trasfondo de n ingún escrito», si bien  m ás 
ta rd e  m odificó su posición. El m ás prestig ioso  y decidido negador de la 
au to ría  de H ipócrates p a ra  cualqu iera  de los escrito s del CH h a  sido L. 
E d e l s t e i n  (véase su a rt. «H ippokrates» en P a u l y - W i s s o w a , RE, vol. VI, 
cols. 1290-1345, de 1935, y los a rts , recogidos ahora  en su ^ r ie n f  Medici
ne, Baltimore, 1967, págs. 111-144). L a m isma postura está razonablemente 
defendida en el a rt. de G. E. R. Liloyd, «The H ippocratic  Question», Class. 
Quart. XXV (1975), págs. 171-192.

2 En n o ta  a  la introducción de Hippocrates, vol. II, Londres- 
Cam bridge, 1923 (con reeds.), pág. IX.

6 3 .  -  21



322 E L  P R O N Ó S T I C O

Con posterioridad , B. A lexanderson, después de un por
menorizado estudio de las coincidencias y divergencias en
tre  uno y o tros, señala, criticando  la tesis de K. Deichgra- 
ber, que los dos libros de Epidemias, y E l pronóstico, es
tán situados en una m ism a tradición, y m uy próximos, co
mo indica la term inología y la valoración de síntom as pa
ra el pronóstico, pero  que no puede concluirse de ello una 
identidad de  a u to r 3. Algunas divergencias en la cuenta 
de los días críticos y la d istin ta  orientación en tre  un es
crito  teorético  y los dos libros descriptivos hacen difícil 
tal afirm ación de identidad. Pero está claro que proceden 
de una m ism a escuela y se redactaron  p o r los m ism os 
años, es decir, hacia el 410 a. C.

Algo parecido  podría  decirse de la relación en tre  El 
pronóstico y  el Sobre la dieta en las enfermedades agudas, 
que para  m uchos estudiosos aparecen como escritos com
plem entarios, con una gran  sem ejanza en su concepción, 
y en su lengua y estilo  \

En relación con el pronóstico  como elem ento cen tral 
en la te rap éu tica  están  o tros tres libros del CH: Predic
ciones I, Predicciones II, y Prenociones de Cos. Aunque hay 
puntos de contacto  en sus conceptos y en su orientación 
básica de a ten d e r a los síntom as para  un diagnóstico so
bre el desarrollo  de la enferm edad, las divergencias de es
tilo en tre  estos opúsculos y el Pronóstico son claram ente 
suficientes p a ra  ju stif ica r que tra tem os de ellos por 
separado 5.

3 B. A l e x a n d e r s o n , Die hippokratische Schrift «Prognostikon». Über- 
lieferung u n d  Text, Gôteborg, 1963, págs. 16-23. Incide de nuevo en esos 
puntos L l o y d , «The Hipp. Question», págs. 185-87.

4 Véase M . V e g e t t i , Opere di Ippocrate, 2.‘ ed., Turin, 1976, págs. 
259 y sigs.

s De estos escritos, el Prorretikón I y las Kóakal Prognóseis son de 
estilo  a forís tico  y de dudosa unidad; m ucho m ás in te resan te  es Prorréti- 
kón  II, como bien  advirtió  E. L it t r é  en su introducción a la edición del 
m ism o (cf. Oeuvres complètes d'Hippocrate, 10 vols., Paris, 1839-1861, vol. 
IX [1861], págs. 1-5). Aunque E ro tiano  y Galeno ya negaron la a tribución
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En la concepción del pronóstico, «clave de la m edici
na hipocrática» según expresión de L ittré, encontram os 
uno de los tem as fundam entales y característicos de la me
dicina de Cos. A p a r tir  del reconocim iento del enferm o, 
de lo que él m ism o cuenta y de lo que, com plem entaria
m ente y críticam ente, el m édico observa, construye éste 
la h isto ria  clínica del paciente y su dolencia. La progno
sis h ipocrática significa «una sín tesis de pasado, presen
te y futuro» (Littré). En tal sentido el p ronóstico  subsu
m e el diagnóstico, que sólo es reconocim iento de los sín
tom as presentes \  y m ediante la anám nésis y el logismós 
am plía su juicio acerca del proceso de la enferm edad. En 
Epidem ias  I se dice que el m édico h a  de «decir lo sucedi
do, conocer lo que pasa, y p red ecir lo que va a suceder», 
del m ismo modo como en E l pronóstico  se encomia a quien 
ejerce su profesión m édica «conociendo de antem ano y 
prediciendo a los enferm os lo que pasan  y lo que han pa
sado y lo que van a pasar».

Son mucho m ás frecuentes los verbos « reconocer, diag
nosticar»  (diagignóskein) y «prever, pronosticar»  progig- 
nóskein), que los sustantivos correspondientes: diagnosis 
y prognosis7. La p a lab ra  que em plea n uestro  au to r para

a H ipócrates, L ittré  destaca  las buenas cualidades «hipocráticas» de es
te tra tado . El carác te r polémico, y critico, que p resen tan  sus párrafos 
iniciales, asi como la insistencia en 4a afirm ación personal de su au to r 
(constantem ente emplea frases que comienzan por «yo opino...», etc.), nos 
inducen a adm itir que se tra ta  de una persona bien d istin ta  del au to r de 
E l pronóstico, pero que en tronca con la trad ición  h ipocrática  claram en
te p o r su term inología y su  talan te  crítico.

6 E sa relación está  bien advertida  en el estudio  de E. V i n t r ó , Hipó
crates y  la nosología hipocrática, B arcelona, 1973, págs. 175-195.

7 Ambos sustantivos son poco frecuentes en el CH, ya que incluso 
el infinitivo sustan tivado  se em plea p a ra  ex p resa r el concepto de «diag
nosticar» y «pronosticar» corrientem ente. He encontrado usado  el té r
m ino diagnosis en Sobre las heridas en la cabeza  10: «en p rim er lugar 
conviene hacer el diagnóstico (diagnósin poieísthai) de la herida en el hue
so, viendo su tam año y qué operación requiere». (Con o tro  sentido, diag
nosis está  u tilizada tam bién en Sobre la enferm edad sagrada 19, donde
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ind icar la «previsión» del médico, en la que debe ejerci
tarse, según se dice al com ienzo del escrito , es prónoia, 
que puede ind icar tan to  la «previsión» como la «provi
dencia» *, y hay una clara relación entre prever y proveer 
en el caso de la m edicina.

Quizás sea un tan to  confuso señalar, como hace Jones, 
que «H ipócrates no concedía gran valor a la diagnosis», 
ya que se in teresaba  poco por la clasificación y denom i
nación exacta de las enferm edades 9. En reacción contra  
c iertas tendencias de la escuela de Cnido, los m édicos de 
Cos dieron especial relieve a la consideración de la h isto
ria  clínica, es decir, al análisis de la enferm edad como un 
proceso individual con un comienzo y un final. Para el mé
dico hipocrático  lo in teresan te  no era  c lasificar una do
lencia en un esquem a previo, sino atender al enferm o tra 
tando de encauzar el desarrollo  de su enferm edad hacia 
un  buen final. Las enferm edades que en especial d istin 
guían eran  las agudas, de un lado, y las crónicas, del otro. 
P ara éstas encon traron  en la teoría  de los días críticos un 
eficaz auxiliar, aunque sin duda de una aplicación deli
m itada y relativa.

Pero conviene no p asa r por alto, creem os, la dificul
tad  que ten ía  para  un m édico griego, con sus lim itados 
m edios técnicos, con su carencia de recursos quimicote- 
rapéuticos y su  ignorancia de los elem entos patógenos in
ternos, el em itir un diagnóstico a p a r tir  de unos síntom as

significa «facu ltad  de discernir».) El térm ino prognosis se encuentra , p. 
ej., en Sobre las articulaciones 41, donde se dice que «los pronósticos más 
eficaces (chariéstatai prognósies) sobre lo que va a  p asa r son los referen
tes a las enferm edades del pulmón».

8 La conexión en tre  am bos sentidos puede ir  acom pañada de una 
c ie rta  connotación religiosa, ya que Prónoia indica tam bién la Providen
cia divina p a ra  los que p ractican  tal creencia.

* J o n e s , Hippocrates, vol. II, pág. X. Sobre los p roblem as del diag
nóstico desde u n  punto  de v ista teórico m oderno, véase el libro de W. 
W ie l a n d , Diagnose. Ueberlegúngen zur M edizintheorie, Berlin, 1975.
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de m últip le significado. Para p roveer necesitaba prever; 
es decir, necesitaba re ferirse  al decurso  del proceso en
fermizo. Pbr el conjunto de los síntom as el experto en m e
dicina podía adiv inar las dolencias pasadas y con je tu rar 
el fu turo . Y este saber del pasado, el presente y el porve
nir, com parable en ese sob rep asar lo m eram ente actual 
al conocim iento de los adivinos (como el augur Calcante 
en //. 170) o el de los inspirados aedos (como Hesíodo, se
gún Teog. 32, 38), confiere al m édico un prestigio especial 
ante sus pacientes. «La m edicina, siendo única para  to
dos los tiem pos, advierte, respecto  a la salud, de qué mo
do suceden las cosas pasadas, tan to  como las presentes 
y las fu turas» , dice Sócrates en el Laques (198d).

Ahora bien, esta  prónoia  del m édico está  fundada en 
su .saber profesional, no en una  especial inspiración divi
na. Como dice el au to r de Predicciones II: «Yo no hago 
m ántica; yo describo los síntom as (sëmeîa) por los que se 
puede con je tu rar qué enferm os sanarán  y cuáles m ori
rán, y cuáles sanarán  o m orirán  en poco o en m ucho 
tiem po» l0. D esgraciadam ente es probable que m uchas 
veces le fuera  m ás fácil al m édico p redecir el decurso de 
la enferm edad que modif icarlo  o in terven ir decisivam en
te en el curso  de una enferm edad aguda, dada la sim plici
dad de su farm acopea.

«Para los enferm os, en efecto, es un alivio conocer de 
antem ano lo que les queda p o r sufrir» , apun ta  el Coro en 
el Prometeo encadenado  de Esquilo  (vv. 698-99). Con sus 
advertencias el m édico aliviaba la inquietud  de los enfer
mos, y en o tros casos salvaba su responsabilidad  negán
dose a tra ta r  a aquellos en que el p ronóstico  resu ltaba  fa
tal. P ara el tra tam ien to  dietético de algunas dolencias el

10 Conviene p rec isa r que, al e sc rib ir estas palabras , el a u to r no es
tá  polem izando con tra  los adivinos, sino  co n tra  los m édicos que hacen 
predicciones sorprenden tes y teatra les. Que, incluso en los casos deses
perados, son útiles los pronósticos se defiende en Sobre las articulacio
nes 58.
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pronóstico, basado  en el análisis de las reacciones del en
ferm o, era lo decisivo. En conjunto, como señala P. Laín, 
«ese progignóskein  es en p rim er térm ino un saber cientí
fico y racional acerca de las regularidades de la phÿsis, 
po r tanto, el capítu lo  pronóstico  de una physiologia  de la 
enfermedad; es además un recurso técnico, puesto que con 
él puede ser m ejor tratado  el enfermo; y convertido en pro- 
légein —hecho «predicción» ante el paciente y sus 
deudos— puede convertirse en instrum ento  de fama, pres
tigio y seguridad  social» ".

P ara el pronóstico  el m édico contaba ante todo con la 
observación y el análisis de los síntom as, a p a r tir  de un 
examen m inucioso y d irecto  de las apariencias del enfer
mo y sus secreciones y m anifestaciones. Sin una ciencia 
experim ental, sin conocim ientos de quím ica y con una in
suficiente com prensión del funcionam iento del organis
mo, tra tab a  de fun d ar su téchnë en la experiencia profe
sional y el razonam iento, aten to  a «ser ú til, o, al menos, 
no perjud icar» , como se dice en Epidem ias  I.

Hay en E l pronóstico  un claro empeño metódico: a par
t ir  de la observación del paciente se tra ta  de recoger en 
un  cuadro  sistem ático  los signos (sëmeîa, tekmêria) que 
indican el ca rác te r  de su afección, y las reacciones del or
ganism o an te  este mal. En ese intento p o r d ib u jar el cua
dro  de una pato logía general destaca la capacidad de ob
servación que caracteriza a nuestro  autor, que queda bien 
ejem plificada en capítu los como el que tra ta  de la llam a
da «facies h ippocratica» (cap. 2), o el que t ra ta  de las pos
tu ras  del enferm o (cap. 3), etc., y a la vez el afán por ex
presar estas observaciones en un conjunto ordenado y pre
ciso. Es éste, pese a sus lim itaciones, un texto científico 
cuyo prestigio escolar se m antuvo hasta finales del s. xvm, 
po r bien fundadas razones.

No descansa sobre postu lados hipotéticos de tipo filo
sófico —y en su seriedad  crítica  se halla  vecino a Sobre

11 P. L a I n  E n t r a l g o ,  La medicina hipocrática, M adrid, 1970, p á g .  275.
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la m edicina antigua 12—, sino que es una exposición téc
nica, em pírica, y de una sobriedad ejem plar.

La com posición de la ob ra  p resen ta  una es tru c tu ra  
muy clara. Comienza con indicaciones sobre la convenien
cia del pronóstico. Viene, luego, la descripción del rostro  
del enferm o grave (cap. 2), de sus p ostu ras (cap. 3), de sus 
gestos (4); tres  breves capítu los se dedican al exam en sin
tom ático de la respiración (5), el sudor (6), y la condición 
del hipocondrio (7); o tros tres  al de las h idropesías, mo
lestias febriles, y el sueño (8, 9, 10); algo m ás extensam en
te se exam inan las heces, orinas, vóm itos y esputos (11, 
12, 13, y 14); de abscesos y supuraciones se t ra ta  en los 
capítu los 15 al 18; luego se atiende a dolores graves, fie
b res y ulceraciones y se tra ta  de los días críticos (caps. 
19-24); finalm ente, el capítu lo  25 sin tetiza el concepto de 
«prognosis», añadiendo algunos consejos generales, como 
ese de «no p asa r por alto  la disposición de la época del 
año» y el de la validez geográfica de los síntom as aquí de
tallados, que parece una alusión al tra tad o  de Sobre los 
aires, aguas y lugares.

NOTA TEXTUAL

El texto seguido es el editado por B. Alexanderson, Die 
hippokratische Schrift «Prognostikon».Überlieferung und  
Text, Goteborg, 1963.

(Sólo he dejado en la traducción, en tre  corchetes, al
gunas palabras que figuran en el texto de L ittré y en el 
de Jones, que son seguram ente añadidos, bien recogidos 
por Alexanderson en su am plio apara to  crítico. Sin em 
bargo, con vistas a quienes m anejen o tro  texto, y por ser, 
en cualquier caso, añadidos antiguos, me ha parecido con
veniente recordarlos.)

C a r l o s  G a r c ía  G u a l

12 Cf. V e g e t t i , Opere..., págs. 231-35.



EL PRONÓSTICO

Que el m édico se ejercite en la previsión m e parece ex- 1 
celente. Pues si conoce de antem ano y predice ante los en
ferm os sus padecim ientos presen tes, los pasados, y los 
fu tu ro s ', y si les re la ta  por com pleto incluso los sín to
m as que los pacientes om iten contar, logrará una m ayor 
confianza en que conoce las dolencias de los pacientes, de 
m anera que las personas se decid irán  a encom endarse a 
sí m ism as al médico. Y así d ispondrá del m ejor modo el 
tra tam ien to , al h ab er previsto lo que va a o cu rrir  a p a rtir  
de la situación actual.

Desde luego que el devolver la salud  a todos los enfer
m os es im posible. E sto  sería m ucho m ejor, en efecto, que 
el p redecir lo que va a suceder. Pero el hecho es que los 
hom bres m ueren —unos fallecen an tes de llam ar al m é
dico, a causa de la violencia de su enferm edad, o tros en 
seguida, después de haberlo llamado, algunos sobrevivien
do un  día, y o tros un  breve tiem po m ás—, an tes de que 
el m édico se enfren te a com batir con su ciencia con tra  la 
enferm edad que sea. Hay que conocer, pues, las caracte-

1 No hay contradicción lógica en el hecho de que el médico prediga 
el pasado  de la dolencia; se tra ta  de que, de antem ano, puede conocer, 
an tes o sin que el paciente se las refiera, esas experiencias, deduciéndo
las del estado  presente. Que el m édico no debe depender sólo de los re la
tos de los enferm os se indica tam bién en la c ritica  co n tra  los cnidios al 
comienzo de Sobre la dieta en las enferm edades agudas.
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rísticas n a tu ra les  de estas dolencias, en qué m edida es
tán por encim a de la resistencia de los cuerpos hum a
nos, y, al m ism o tiem po, si hay algo divino en estas 
enferm edades 2, y ap ren d er a prever estos casos. De esa 
m anera conseguirá uno un justo  prestig io  y se h ará  un 
buen médico. Respecto de aquellos que tienen posibilidad 
de recobrarse, podrá atenderlos con m ás garan tía  cuan
to m ás tiem po tenga de antem ano para  sus decisiones en 
cada caso; y, conociendo previam ente y prediciendo quié
nes van a m o rir y quiénes van a salvarse, se exim irá de 
responsabilidad.

2 En las enferm edades agudas hay que observar a ten ta 
m ente esto: en p rim er lugar, el rostro  del paciente, si es 
parecido al de las personas sanas, y sobre todo si se pare
ce a sí m ism o 3. Esto sería lo mejor, y lo con trario  de su 
aspecto norm al lo m ás peligroso. Puede p resen tar el as
pecto siguiente: nariz afilada, ojos hundidos, sienes depri
m idas, o re jas frías y contraídas, y los lóbulos de las o re
jas desviados, la piel de la fren te  dura, tensa y reseca, y 
la tez de todo el ro stro  am arillen ta  u oscura.

2 Esta referencia  a «algo divino» (ti theton) en las enferm edades ha 
suscitado m últip les com entarios desde tiem pos de Galeno. Kühlewein, 
seguido por Jones, llega a a te tizar la frase. Lain E ntra lgo entiende que, 
po r «divino», e l a u to r  se refiere  a algo que está  m ás allá  de lo tra tab le , 
com o si d ijera  «algo fatal». Sobre el problem a de la noción de «lo divi
no» en éste y o tro s textos, véase el c laro  a rt. de A. T h i v e l , «Le divin dans 
la Collection h ippocratique», en el vol. col. La Collection hippocratique 
et son rôle dans l ’histoire de la médecine, Leiden, 1975, págs. 57-76. Co
mo él destaca (pág. 60), el reconocim iento de algo divino significa aqui 
que la m edicina positiva reconoce un límite, de ningún m odo un rep ro 
che al alcance científico de la m edicina. Sobre este  residuo de lo «divi
no» en las enferm edades no vuelve a tra ta rse  en este  escrito .

3 Es decir, si tiene su aspecto habitual. Nótese que el médico h ipo
crático  no to m a  la tem p era tu ra  ni el pulso del enferm o. En p rim er lugar 
observa. La descripción siguiente del paciente de  una enferm edad agu
da es la fam osa descripción de la llam ada facies hippocratica  (reflejo, ge
neralm ente, de  un sín tom a disentérico).
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Si al comienzo de la enferm edad el ro stro  está  así, y 
todavía no es posible hacer predicciones por los dem ás 
síntom as, hay que p reg u n ta r si el paciente ha tenido in
somnios, o si tenía la tripa  m uy suelta, o si tiene ham bre. 
En el caso de que la respuesta  sea afirm ativa a cualquie
ra  de estas cuestiones, se puede considerar m enor el peli
gro. El caso se re su e lv e4 en un  día y una noche, si el ros
tro  estaba así por esas causas. Si ninguna de ellas se con
firm a, ni se restablece en el tiem po an tes dicho, hay que 
saber que esto es un indicio m ortal.

Pero si la enferm edad ya tiene m ás de tres d ías y el 
ro stro  tiene ese aspecto, p reg u n ta r acerca de lo que an
tes he indicado, y exam inar los dem ás síntom as, en todo 
el cuerpo y en los ojos. Si acaso rehuyen la .luz, o lagri
m ean involuntariam ente, o bizquean, o el uno se hace más 
pequeño que el otro , si lo blanco se m antiene rojo o lívi
do, o si aparecen venillas negras en ellos, o légañas en to r
no a las órb itas, o están  inquietos, saltones o fuertem en
te hundidos, o si la color del ro stro  en general está  a lte ra 
da, todo eso son indicios m alos y funestos.

Hay que observar tam bién los resquicios de los ojos 
d u ran te  el sueño. Pues si se deja ver algo del blanco por 
debajo de los párpados cerrados, no siendo por efecto de 
una d ia rrea  o de una purga, o que sea costum bre del pa
ciente el dorm ir así, el sín tom a es m aligno y bastan te  
m ortal.

Si se ponen curvos o lívidos los párpados, o los labios, 
o la nariz, jun to  con alguno de los dem ás síntom as, hay 
que saber que se avecina la m uerte . [También es indicio 
de m uerte el tener los labios entreabiertos, colgantes, fríos 
y m uy b lanquecinos]5.

4 «Se resuelve» o «hace crisis», krínetaL El concepto de «crisis», que 
m arca el pun to  cu lm inante y el comienzo de la solución del proceso pa
tológico, es m uy im portan te  en el CH.

5 La frase, que L ittré y Jones recogen, es considerada por B. Alexan
derson un añadido.
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3 El m édico debe en co n trar al paciente echado sobre el 
costado derecho o el izquierdo, teniendo el cuello, los b ra
zos, y las p iernas, un poco doblados y todo el cuerpo  tum 
bado relajadam ente. Pues de ese m odo suelen es ta r echa
dos la m ayoría de los que tienen salud. Las m ejores pos
tu ras  de e s ta r  acostado son las m ás parecidas a las de los 
sanos. E star tum bado de espaldas con los brazos y las pier
nas estirad as es m enos bueno. Y si el yacente se va hacia 
adelante y se escu rre  hacia abajo a los pies de la cama, 
es aún peor.

Si se le encuen tra  con los pies desnudos y que no es
tán  muy calientes, y los brazos y las p iernas en posicio
nes violentas, [y descubiertos,] malo, porque es indicio de 
agitación.

Tam bién es indicio de m uerte  que duerm a con la boca 
ab ierta  siem pre, y que, estando echado de espaldas, ten 
ga sus p iernas fuertem ente ap re tad as  o m uy separadas. 
E s ta r echado boca abajo, en quien no tiene ta l costum bre 
de dorm ir cuando está  sano, indica un c ierto  desvarío, o 
bien dolor en to rno  al vientre. Que el enferm o quiera sen
ta rse  cuando la enferm edad está  en su m om ento álgido 
es malo en  todas las dolencias agudas, pero  es m alísim o 
en los casos de neum onía.

R echinar los d ientes en los accesos de fiebre, en tre  
quienes no tienen esa costum bre desde niños, es señal de 
delirio y de m uerte . Y si desvaría al tiem po que lo hace, 
ya se p resen ta  decididam ente m ortal.

Si sucede que el paciente tenía ya p o r casualidad una 
herida o se ha  hecho una llaga durante la enferm edad, hay 
que saberlo. Porque si el hom bre va a m orir, antes de la 
m uerte é s ta  se pondrá lívida y seca, o am arillen ta  y seca.

4 R especto de los m ovim ientos de las m anos sé lo si
guiente: en todos aquellos casos de fiebres agudas, o de 
neum onía, y en ataques cerebrales y cefalalgias en que las 
agitan an te  el rostro , o bien cazan en el aire, o a rrancan  
hilos de las m antas, o recogen briznas de paja y a rrancan
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pajitas de las paredes, todos esos m ovim ientos son sínto
m as m alos y m ortales.

Una respiración ap resu rad a  señala que hay dolor o in- 5 
flam ación en las partes de m ás a rrib a  del diafragm a. Una 
p rofunda resp iración  y con largos in tervalos indica deli
rio. Si se esp ira  aire frío de las narices y de la boca resu l
ta  ya un indicio funesto. Hay que considerar que la bue
na resp iración  tiene una influencia m uy im portan te  para  
la recuperación en todas las enferm edades agudas que van 
acom pañadas de fiebre y hacen crisis en cu a ren ta  días.

Los sudores m ejores en todas las enferm edades agu- 6 
das son aquellos que sobrevienen en los días críticos y que 
elim inan por com pleto la fiebre. Benéficos son tam bién 
los que se producen por todo el cuerpo  e indican que el 
paciente sobrelleva m ás fácilm ente la dolencia. Los que 
no se presen tan  con estos carac te res no son provechosos. 
Los peores son los fríos y que ocurren  sólo alrededor de 
la cabeza y en el cuello. Pues ésos, acom pañados de fie
b re  aguda, indican m uerte; y con una m ás suave, una la r
ga enferm edad.

En el hipocondrio lo m ejor es que esté sin dolor, blan- 7 
do y terso  tan to  por el lado derecho como po r el izquier
do. Pero si se hincha y p resen ta  dolor, o está  tenso, o en 
disposición desigual de la p a rte  derecha en com paración 
con la izquierda, todo eso debe reclam ar atención y cui
dado. Si es que, adem ás, se p resen tan  latidos en el hipo
condrio, eso indica agitación o desvarío. Entonces es p re
ciso esc ru ta r  a fondo los ojos de tales pacientes. Pues si 
sus pupilas se m ueven continuam ente, hay probabilidad  
de que el enferm o se vuelva loco.

Una hinchazón en el hipocondrio que es d u ra  y dolo- 
rosa es m alísim a, si se extiende por todo el hipocondrio. 
Pero si está  sólo en un lado, es m enos peligrosa si está  en 
el izquierdo *. Pues sem ejantes tum ores al comienzo (de

6 Jones señala que ésta  parece la p rim era  alusión a  la apendicitis 
en la lite ra tu ra  m édica griega.
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la enferm edad) indican un peligro de m uerte en breve pla
zo. Pero si la  fiebre persisten te  sobrepasa los veinte días 
y la hinchazón no cede, deriva a la supuración. Tienen es
tos enferm os en el p rim er período tam bién hem orragias 
nasales y esto  les es m uy benéfico. Además conviene p re
gun tarles si les duele la cabeza o si p ierden  vista. Si suce
de algo de eso, avanzará por ahí el caso. La hem orragia 
suele darse m ás en los m ás jóvenes de tre in ta  y cinco años.

Los tum ores blandos e indoloros y que ceden a la p re
sión del dedo hacen sus crisis m ás ta rd e  y son m enos pe
ligrosos que los an terio res. Si sobrepasa los sesenta días 
con fiebre y la hinchazón no cede, indica que h ab rá  supu
ración. Y lo m ism o se ap lica a cualqu ier tu m o r en el res
to del vientre. En fin, todos los que son dolorosos, duros 
y grandes indican m uerte  en breve plazo, y cuantos son 
blandos, indoloros y ceden al ser presionados por el dedo 
son m ás duraderos.

Los tum ores en la región del v ientre provocan m enos 
abscesos que los de la zona hipocondríaca, y los que se 
presen tan  p o r debajo del om bligo son los m enos propen
sos a la supuración . Y la hem orragia es m ás probable en 
los de las regiones superiores. Y de todos los tum ores que 
perdu ran  en esas regiones hay que e sp e ra r supuración.

En cuan to  a los depósitos de pus hay que exam inarlos 
con estas indicaciones: de todos los que salen hacia afue
ra, los m ejores son [los que son pequeños y] los que m ás 
sobresalen y que acaban en punta; y los que son grandes, 
anchos y que  apenas concluyen en p u n ta  son los peores. 
De los que revientan en el interior, los m ejores son los que 
no com unican en ningún punto  con la p a rte  externa, sino 
que están extendidos y son indoloros y toda la zona ofre
ce un color uniform e. En cuanto al pus el m ejor es el blan
co, ligero, [homogéneo] y mínim am ente de mal olor; el peor 
es el co n tra rio  al de este tipo.

8 Las h id ropesías resu ltan tes de las enferm edades agu
das son todas m alignas; pues no elim inan la fiebre y son
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m uy dolorosas y m ortales. La m ayoría com ienza en los 
flancos [y en la espalda,] y o tras  incluso en el hígado. A 
aquellos, en efecto, en que com ienzan en los flancos [y en 
la espalda], se les hinchan los pies y les en tran  d iarreas 
m uy largas, sin que desaparezcan sus dolores en los flan
cos y la espalda, sin que se les vacíe y ablande el vientre.
A aquellos a los que se les producen  a p a r tir  del hígado, 
les en tran  ganas de to ser y espu tan  de modo insignifican
te, y se les hinchan los pies y el v ientre no les funciona, 
a no ser con deposiciones duras, dolorosas, y de modo for
zado, y en el v ientre les salen hinchazones, unas a la dere
cha, o tras  a la izquierda, que persis ten  o van y vienen.

Que la cabeza, las m anos y los pies estén fríos cuando 9 
está  caliente el pecho y el v ien tre  es malo; pero  es muy 
bueno que todo el cuerpo  esté cálido y blando por igual.

El paciente debe darse la vuelta con facilidad y es ta r 
ligero en sus cam bios de postura. Si se viera que está  pe
sado en todo su cuerpo  y en los brazos y las p iernas es 
bastan te  peligroso. Si, adem ás de la pesadez, se le ponen 
lívidos las uñas y los dedos, la m uerte  es de e sp e ra r en 
seguida. Si los dedos se le ponen negros por com pleto y 
tam bién los pies, es m enos funesto  que si están  lívidos.

Pero es preciso exam inar tam bién los dem ás síntomas. 
Pues si el enferm o parece que soporta m ejor la dolencia 
o m uestra  alguno de los síntom as que indican m ejoría, 
adem ás de los indicados, puede esperarse que la enferm e
dad se resuelva en un absceso, de form a que el paciente 
sobreviva, aunque p ierda las p arte s  ennegrecidas de su 
cuerpo.

Que los testículos y las p a rte s  genitales su fran  espas
mos indica dolor o m uerte.

En cuanto  al sueño, según lo acostum brado  por natu- 10 
raleza en tre  nosotros, debe e s ta r  desp ierto  d u ran te  el día 
y dorm ir de noche. Si esto va cam biado, resu lta  peor. Y 
le d añará  m ínim am ente, si duerm e por la m añana tem 
prano  hasta  un tercio  del día. Pero los sueños que sobre-
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pasan este tiem po son m ás malignos. Lo peor es no dor
m ir ni d u ran te  el día ni d u ran te  la noche. Que puede ser 
insom nio a causa  de do lor o de angustia, o que se deríve 
delirio de este  síntom a.

11 La deposición m ejor es la b landa y consistente, y a la 
hora en la que acostum braba a evacuar cuando estaba sa
no y en cantidad proporcionada a los alim entos ingeridos. 
Pues siendo así la deposición, el bajo v ientre suele e s ta r  
sano. Si el excrem ento  es líquido, conviene que salga sin 
ruidos, y no en deposiciones frecuentes y escasas. Pues 
si el paciente se fatiga p o r el ten er que levantarse de con
tinuo tend rá  insom nio. Y si h iciera m uchas veces deposi
ciones copiosas, hay peligro de que se desm aye. Pero es 
necesario  que haga sus deposiciones de acuerdo  con la 
can tidad  de los alim entos ingeridos, dos o tres veces de 
día y una sola de noche, y que evacúe lo m ás abundan te 
p o r la m añana, como es lo norm al en un individuo sano.

Conviene que las deposiciones se hagan m ás densas al 
llegar la en ferm edad  a su crisis. Que sean rojizas y no de
m asiado m alolientes. Es conveniente, adem ás, que se ex
pulsen lom brices redondas con las heces al acercarse la 
enferm edad a su crisis. Es preciso que en cualqu ier en 
ferm edad el v ientre esté re lajado y con volum en norm al. 
H acer deposiciones m uy acuosas, o b lancas, o m uy am a
rillas, o espum osas, resu lta  todo ello malo. Y tam bién es 
malo que sean escasas, viscosas, blancuzcas, am arillover- 
dosas y lisas. Pero m ás funestas que ésas son las negras 
o untuosas o lívidas [o de color herrum broso] y fétidas. 
Las variadas son indicios de una enferm edad m ás larga, 
pero  no m enos m ortífera . [Son las que contienen p artícu 
las o rgán icas m ezcladas, y que son biliosas, de color ver
de o negruzco, que se evacúan unas veces conjuntam en
te, y o tras en parte.]

En cuan to  a las fla tu lencias lo m ejor es que salgan sin 
ruido y sin  ventosear. Pero es m ejor que salgan incluso 
con ruido, que el que sean retenidas allí [y se acum ulen
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en el interior]. Aunque en caso de sa lir así, indican que 
el individuo sufre algo o bien está fuera de sus cabales, 
a no ser que el hom bre actúe así de buen grado al expeler 
su flatulencia.

Los dolores e hinchazones en el hipocondrio, cuando 
son de poco tiem po y sin inflam ación, se resuelven con 
un rum or de tripas, y m uchas veces se evacúan con orina 
y heces. Y si no, se elim inan p o r sí m ismos. R esulta bené
fico que desciendan a las partes bajas.

La m ejor orina es la que deja un sedim ento blanquecí- 12 
no, liso y uniform e a lo largo de todo el período h asta  que 
hace crisis la enferm edad. Pues indica seguridad (en la cu
ración) y que la dolencia será de breve duración. Pero si 
es in term iten te (el sedim ento) y unas veces la o rina es 
transparen te , y o tras veces deja un sedim ento blanqueci
no, liso y uniform e, la enferm edad será m ás d u rad era  y 
m enos firm e la curación.

Si la orina es de color rojizo y deja un  sedim ento roji
zo y liso, la dolencia será m ás d u rad era  que la an terior, 
pero muy cierta  la curación. Sedim entos como de harinas 
gruesas en las o rinas son malos, y aún peores los escam o
sos. El sedimento liviano y blanco es muy mal indicio; peor 
aún es el que se parece al salvado. Si hay nubecillas en 
suspensión en las orinas, las b lancas son buenas, las ne
gruzcas malas.

En tan to  que la o rina  es su til y de un rojo claro, indica 
que la enferm edad no ha m adurado; en caso de que la en
ferm edad sea ya de larga duración y la orina tenga ese as
pecto, hay riesgo de que el paciente no pueda resistir hasta 
que la enferm edad quede digerida. Pero m ás indicadoras 
de m uerte  son, en tre  las orinas, las acuosas, pestilentes, 
negras y densas. Para las m ujeres y los hom bres las pési
m as son las negras; p a ra  los niños, las acuosas. Aquellos 
que m ean o rinas ligeras y crudas d u ran te  m ucho tiempo, 
aunque ofrezcan o tros síntom as de recuperación, están

6 3 . -  22
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propensos a un  absceso en las regiones inferiores al 
diafragm a.

También hay que recelar de las que presentan m anchas 
grasientas, en  form a de telas de araña, flo tando por enci
ma. Porque son indicios de consunción.

Hay que exam inar en las orinas las nubecillas que se 
dan en ellas, si se presen tan  en la superficie o m ás abajo, 
y qué clase de coloración ofrecen. Y las que se mueven 
hacia abajo con los colores que antes hem os dicho que son 
favorables, hay que estim arlas buenas, y, de o tra  parte, 
hay que rece lar de las que em ergen con los colores que 
se ha dicho que son malos. Pero no te dejes engañar si, 
estando con una enferm edad la vejiga sola, em ite orina 
con esas carac terísticas; pues no será un sín tom a de todo 
el cuerpo, sino sólo de la propia v e jig a7.

13 El vóm ito m ás beneficioso es cuando está  com puesto 
de flem a y bilis en gran  m edida y no se vom ita [ni] espeso 
[ni mucho] en  dem asía. Los peores son los m enos mez
clados.

Si lo vom itado resu lta  de color verde puerro  o lívido 
o negro, sea cualqu iera de estos colores, hay que re p u ta r
lo maligno. En caso de que el m ism o paciente vom itara 
de todos estos colores, entonces ya resulta muy gravem en
te funesto. M uerte rap id ísim a indica el vóm ito lívido, si 
huele con m al hedor. Todos los olores a podrido y con pes
tilencia son m alos en los vom itados de cualquier clase.

14 En todas las afecciones del pulm ón y los costados es 
conveniente que el esputo se expectore fácil y rápidam en
te, y que lo am arillo  aparezca fuertem ente m ezclado con 
el esputo. Pues en caso de que se expectore m ucho des-

7 Se suele su b ray ar lo a tinado  de esta  apreciación que, p o r o tro  la
do, destaca  que lo que le in te resa  al au to r es la atención a  la patología 
general del cu erp o  en su conjunto  como un organism o vivo, y no se ocu
pa de las afecciones particu la res que sólo dañan a tal o cual m iem bro 
concreto del mismo.
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pués del comienzo del dolor y el espu to  sea am arillento  
o rojizo, o acom pañado de m ucha tos, o no m uy m ezcla
do, re su lta  peor, ya que el espu to  am arillento  y no mez
clado es peligroso, y el blanco, viscoso y redondo, nocivo. 
También es malo el que es m uy verdoso y espum oso; si 
adem ás está  poco mezclado, h asta  el punto  de parecer ne
gro, éste es m ucho m ás te rrib le  que los an teriores.

[También es m alo que el pulm ón no se lim pie ni expec
tore nada, sino que se encuentre  lleno y el ca ta rro  b u rb u 
jee en la garganta.]

Que se presen ten  al comienzo o m ás tarde , ca ta rro  y 
estornudos en todas las dolencias del pulm ón es m al sín
toma; sin em bargo, en todas las o tra s  enferm edades m or
tales los estornudos son provechosos. Un esputo  am ari
llento m ezclado a un poco de sangre en los casos de neu
m onía, cuando se expectora al comienzo de la enferm e
dad, es signo m uy indicativo de restablecim iento . Pero si 
sucede al séptim o día o después, ya es m enos seguro. To
dos los esputos son m alos si no hacen cesar el dolor. Los 
peores son los negruzcos, como ya se ha descrito . Mejo
res son todos los que hacen cesa r el dolor al expectorar.

Todas las afecciones de estas p a rte s  que no concluyen 15 
en elim inaciones m ediante esputos, ni en evacuación de 
las trip as  ni en sangrías ni por m edio de purgas y tra ta 
m ientos dietéticos, hay que sab e r que acabarán  su p u ran 
do. Las supuraciones, todas cuan tas se em piezan a supu
ra r  cuando el esputo es aún bilioso, son muy funestas, tan
to si lo bilioso se expulsa ap arte  del pus com o si sale con
jun tam ente. Especialm ente si el absceso com ienza a su
p u ra r tras unos esputos de este tipo, al contar ya siete días 
la enferm edad, hay que esp e ra r que el enferm o m uera  al 
decim ocuarto  día, a no ser que se le presente algún buen 
síntom a.

Los indicios favorables son los siguientes: que sopor
te con facilidad la enferm edad, que respire bien, que quede 
libre de dolor, que expectore fácilm ente el esputo, que to-
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do su cuerpo esté por igual caliente y relajado, y que no 
tenga sed, y que sus orinas, deposiciones, sueños y sudo
res sean buenos, según cada uno se ha descrito; si todos 
estos sín tom as se presen tan  así, no va a m o rir el pacien
te. Pero si suceden algunos sí y o tros no, aunque viva m ás 
de catorce d ías puede m orirse.

Son m alos los síntom as con trarios a éstos: que sopor
te penosam ente la dolencia, que su resp iración  sea p ro 
funda y frecuente , que no haya cesado el dolor, que ex
pectore a d u ra s  penas el esputo, que esté muy sediento, 
que su cuerpo esté dom inado de form a desigual por la fie
bre, y tenga así el vientre y los costados calientes, y la fren
te, las m anos y los pies fríos, y que la orina, deposiciones, 
sueños y sudores, sean m alos, según se ha descrito  cada 
uno de ellos. Si alguno de estos síntom as se añade al es
puto  ya indicado, el enferm o m orirá  seguram ente antes 
de llegar a los catorce días, en el noveno o el undécim o. 
Hay que con jetu rar, pues, que este esputo  es muy m or
tal, y que no consiente la supervivencia h asta  los catorce 
días. Reflexionando sobre los indicios buenos y malos que 
sobrevengan, y a p a r tir  de ellos, hay que fo rm ular las p re
dicciones. Pues de tal modo dirás la verdad m ás p reci
samente.

Los dem ás abscesos, en su m ayor parte, revientan unos 
a los veinte días, o tros a los trein ta , algunos a los cuaren 
ta, y los hay que llegan a los sesenta días.

16 Hay que p re s ta r  atención al comienzo del absceso, cal
culándolo a p a r tir  del día en que el enferm o empezó a te 
ner fiebre o en el que tuvo escalofríos y en el que puede 
dec la ra r que en el lugar donde sentía la dolencia, experi
m entó pesadez en lugar de dolor. Pues eso es lo que suce
de en los com ienzos de los abscesos. Con que a p a r tir  de 
ese m om ento hay que esp erar que se produzcan las expul
siones del pus en los intervalos ya dichos.

Si el absceso puede e s ta r  en un lado sólo, hay que [ha
cer que el pacien te se dé la vuelta sobre uno y otro, e] in-
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fo rm arse de si siente dolor en el costado. Y si uno está 
m ás caliente que el otro, reclinándolo sobre el costado sa
no, p regun tarle  si siente como un peso suspendido desde 
la p arte  de arriba . Y si sucediera esto, sólo a ese lado está 
el absceso, en aquel costado en el que se orig ina la 
pesadez '.

Conviene advertir todos los abscesos por estos sínto- 17 
mas: en p rim er lugar la fiebre no rem ite, sino que se m an
tiene m ás ligera de día, y más in tensa por la noche; se p re
sentan  sudores abundantes; tienen ansias de to ser y no 
expectoran apenas nada; y los ojos se les quedan hundi
dos; y las m ejillas presentan rojeces, y las uñas de las m a
nos se curvan y los dedos se ponen calientes, sobre todo 
en las puntas; les salen hinchazones en los pies y pú stu 
las por el cuerpo, y no tienen apetito .

Los abscesos que se prolongan presen tan  todos estos 
sín tom as y hay que confiar de firm e en ellos. Pero tam 
bién los que son recientes se m anifiestan con éstos, si bien 
aparecen, adem ás, aquellos sín tom as que o cu rren  en los 
comienzos, y al m ism o tiem po el paciente encuen tra  m a
yor d ificu ltad  en resp irar.

Los que van a reventar m ás pronto  o m ás tarde hay que 
reconocerlos por los siguientes indicios: si el agobio so
breviene desde el comienzo, y la tos y la d ificu ltad  respi
ra to ria  y la expectoración se m antienen, hay que e sp e ra r 
la supuración a los veinte d ías o aun antes. Si la fatiga 
es m ás leve y los dem ás síntom as en proporción, hay que 
esp e ra r el reventón m ás tarde . Es necesario  que tan to  el 
dolor como la dificultad en resp irar y la expectoración pre
cedan a la salida del pus.

Sobreviven aquellos, sobre todo, a los que la fiebre 
abandona el m ism o día, tra s  la ap e rtu ra  del absceso, y 
p ron to  tienen ganas de com er y quedan liberados de su

8 Como advierte Jones, no está claro el sentido del experim ento. Tal 
vez haya una laguna en e l texto.
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sed, y su vientre evacua poco y compacto; y su pus es blan
co, liso, y un iform e al salir, y privado de flema, y lo elim i
nan sin fatiga ni tos. Así se lib ran  de la enferm edad del 
modo m ejor y m ás rápido. Y si no, tanto m ejor cuanto más 
sem ejante a esto resulte.

Mueren aquellos a los que la fiebre no abandona el mis
mo día, sino que, pareciendo abandonarlos, de nuevo rea
parece y vuelven a  e s ta r calientes, y tienen sed, no sien
ten ganas de com er, su trip a  está suelta, y su pus es am a
rillo y lívido, o con flem a y espum oso. A quienes les ocu
rre  todo esto, m ueren. A quienes les ocurren  unas cosas 
sí, pero o tras  no, algunos de ellos m ueren, y o tros con lar
go tiem po se recuperan.

Pero hay que hacer el pronóstico  basándose en todos 
estos indicios en estos casos y en todos los demás.

18 Aquellos a los que se les form an abscesos proceden
tes de enferm edades pulm onares jun to  a  los oídos, que les 
supuran  hac ia  las partes de m ás abajo y les producen fís
tulas, ésos se restablecen. Hay que co n je tu ra r tales casos 
por estos síntom as: si la fiebre se m antiene, y el do lor no 
se re tira , y la  expectoración no se expele de m odo norm al, 
y las deposiciones no son biliosas ni se deshacen fácilmen
te ni están  bien  m ezcladas, y la orina no es abundante ni 
deja un sedim ento  m uy espeso y abundante, pero  el pa
ciente se en cu en tra  asistido  de todos los dem ás indicios 
de restablecim iento , en esos casos hay que esp erar que 
hab rá  abscesos de ese tipo. Éstos se les p resentan  en las 
p a rte s  in ferio res a quienes les sobreviene algo de flem a 
en torno al hipocondrio; y otros, arriba, a aquellos que tie
nen el h ipocondrio  re lajado y sin dolencias. Y el pacien
te, después de e s ta r  un tiem po con m ala respiración, de
ja  de estarlo  sin o tra  causa evidente.

Los abscesos en las p iernas en los casos de pulm onía 
grave y peligrosa son todos favorables, y los m ejores son 
los que se producen  cuando ya está  m odificándose el es
puto. Pues si la hinchazón y el dolor se produjeran  al tiem-
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po que el esputo  se hace p u ru len to  en lugar de am arillo  
y es evacuado fuera, en tal caso parece segurísim o que el 
hom bre va a recuperarse  y el absceso va a desaparecer 
m uy pron to  sin dolor. Pero si el esputo  no se evacua bien, 
y no se ve que la o rina deje un buen sedim ento, hay ries
go de que la articulación quede lisiada o que presente m u
chas dificultades.

Si desaparecieran  los abscesos sin que se evacúe el es
puto  y m anteniéndose la fiebre, malo. Pues hay riesgo de 
que el enferm o enloquezca y m uera. De los abscesos que 
derivan de las dolencias pulm onares m ueren, sobre todo, 
los m ás viejos. En los restan tes abscesos perecen m ás los 
m ás jóvenes.

Los dolores acom pañados de fiebre en la región lu m -19 
b a r y en las zonas de abajo, si se apoderan  del diafragm a, 
y dejan la p arte  inferior, son muy funestos. Con que hay 
que aplicar la atención a los dem ás síntomas, de modo que 
si tam bién alguno de los dem ás indicios se m uestra  m a
ligno, el caso es desesperado. Pero si, asaltando la enfer
m edad el diafragm a, los dem ás síntom as no se p resen ta
ran  m alignos, hay m uchas esperanzas de que ésta  derive 
a un absceso.

Dureza y dolor en la vejiga son siem pre malos. Los más 
funestos son los que se acom pañan con fiebre continua. 
Pues entonces los dolores de la m ism a vejiga son capaces 
de m a ta r p o r sí m ismos, y en tales casos los in testinos no 
evacúan [, a no ser deposiciones d u ras  y a la fuerza]. El 
mal se diluye al m ear una o rina  puru len ta , que deja un 
sedim ento blanco y liso. Pero si la orina no pasa y la vesí
cula no se ablanda y la fiebre es continua, es de esperar 
que el paciente m uera  en los p rim eros períodos de su en
ferm edad. Este tipo de mal a taca  especialm ente a los ni
ños desde los siete años hasta  que cum plen quince.

Las fiebres tienen sus crisis en los m ism os días en 20 
cuanto  a su núm ero, tanto  las que perm iten  recobrarse
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a los pacientes, com o las que son m ortales 9. Así que las 
m ás benignas de las fiebres y que han avanzado con los 
síntom as m ás seguros cesan al cuarto  día o antes. Las m ás 
crim inales de las fiebres y que se desarro llan  con los m ás 
graves sín tom as m atan  al cu arto  día o antes. El p rim er 
ataque febril concluye ahí; el segundo llega h asta  el sép
tim o día, el te rce ro  hasta  el onceno, el cuarto  hasta  el día 
catorce, el qu in to  hasta  el diecisiete, y el sexto hasta  el 
veinte. Estos (períodos de fiebre) se cum plen [en las en
ferm edades agudas] cada cu arto  día, por añadidos, h asta  
el día veinte. Pero  nada  de esto se puede ca lcu lar exacta
m ente contando por días enteros. Que ni siqu iera el año 
y los m eses están  ajustados a cuenta por días enteros. Des
pués, según el m ism o m odo de cálculo, por adición suce
siva, el p rim er período  es de tre in ta  y cu a tro  días, el se
gundo de cu a ren ta  días, y el tercero  de sesenta días l0.

9 S igue ahora una exp osic ión  sobre los dias cr íticos que, si bien d i
fiere en  los d eta lles, tiene una correspondencia  con la doctrina adm itida  
por e l autor de E pidem ias  I y III, y en general, en otros tratados del CH. 
Q uisiéram os recordar una im portante observación de M. D. G r m e k  al res
pecto: «Si la doctrina  de lo s d ías cr íticos puede ser  razonablem ente in
terpretada com o el resu ltado del deseo de introducir el núm ero en la ex 
p licación  de la naturaleza, esfu erzo  del que P itágoras e s  un representan
te ejem plar, no es m enos verdad que tal opin ión  estaba  particu larm ente  
bien indicada para e l país donde la m ayor parte de los enferm os tenían  
ya el paludism o, ya la neum onía. Los accesos de la fiebre terciana o  de 
la fiebre cuartana se  suceden  con una regularidad perfecta  que depende  
del ciclo biológico del parásito; los enferm os que sufren de una franca neu
m onía padecen una cr is is  justam ente al cabo de una sem ana de fiebre. 
Un m édico de las regiones nórdicas no habría elaborado jam ás una teo
ría de las fieb res agudas com parable a la que uno encuentra  en los escr i
tos de H ipócrates» (en «R éalité nosologique au tem ps d'H ippocrate», en  
el vol. col. La Coll. hipp. et son rôle..., págs. 237-55, la c ita  en pág. 240).

10 Según W. H. S. J o n e s , Hippocrates, vol. II, Londres-Cambridge, 
1923, pág. 43, la  ser ie  de los días cr íticos aquí exp u esta  parece ser así: 
1, 4, 7, 11, 14, 17, 20, (24, 27, 31), 34, (37), 40, (44, 47, 51, 54, 57), 60. La 
atención a los días críticos en e l tratam iento de una enferm edad está  bien  
docum entada en  varios casos descritos en Epidemias  I (caps. 15-27), aun-
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En sus comienzos es dificilísim o p ro n o sticar las fiebres 
que harán  crisis en un tiem po m ás am plio, porque los co
mienzos de unas y o tras son muy semejantes. Pero hay que 
reflex ionar sobre ello desde el p rim er día y exam inar ca
da cuarto  día en la adición, y no p asa rá  inadvertido adon
de se dirige (el curso  de la fiebre).

Tam bién la constitución 11 de las cu a rtan as  viene de 
este ordenam iento. Las que van a hacer crisis en un  tiem 
po muy breve son m ás fáciles de conocer, pues son desde 
un comienzo m uy grandes los sín tom as que las d iferen
cian. Los que van a reponerse están  con buena respiración 
y sin dolores, y duerm en por las noches y p resen tan  los 
dem ás síntom as m uy favorables. En cam bio, los que mo
rirán  están  con respiración dificultosa, sin dorm ir, deli
ran tes y con todos los dem ás m alísim os síntom as. De mo
do que, conociendo de antem ano esto, hay que hacer las 
conclusiones de acuerdo con la duración y la sum a de días 
en aquellas enferm edades que progresan hacia la crisis.
De acuerdo con el m ism o cálculo tienen las m ujeres sus 
crisis después del parto .

Dolores de cabeza fuertes y continuos acom pañados 21 
de fiebre, si se les añade alguno de los sín tom as m orta
les, son algo m uy funesto. Pero si, sin síntom as de esa na
turaleza, el dolor sob repasara  los veinte días [y con tinua
ra  la fiebre], hay que ag u a rd ar una hem orragia nasal u 
o tro  derram e hacia las regiones de m ás abajo. En caso de 
que el dolor sea reciente hay que esp e ra r una hem orra
gia a través de la nariz, o una supuración, especialm ente

que las fechas concretas de lo s dfas cr itico s no coinciden  del todo con  
los señalados aqui, com o destaca Alexanderson. Por otra parte, en el opús
cu lo  Sobre los días críticos, inclu ido en el CH, ten em os otro  apunte so
bre la cuestión .

11 La palabra katástasis, «constitución», se usa en  e l CH para desig
nar un tipo de enferm edad bien caracterizado o  una cond ición  clim ática  
b ien  tip ificada, especia lm ente en E pidem ias  I. Es un térm ino bastante  
p reciso  en  esta  incip iente term inología  científica .
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si el dolor e s tá  en las sienes o en la frente. La hem orragia 
es m ás de e sp e ra r en los m ás jóvenes de tre in ta  y cinco 
años, y la supuración  en los m ás viejos.

22 El dolor agudo del oído con fiebre continua y fuerte  
es malo. Pues hay peligro de que el paciente caiga en deli
rios y de que m uera. Como, en efecto, este  tipo de mal es 
engañoso, hay que ap lica r la atención a todos los dem ás 
síntom as desde el p rim er día. Los enferm os m ás jóvenes 
m ueren al séptim o día, y aun antes, de esta  dolencia; los 
ancianos m ucho m ás tarde . Es que las fiebres y los a ta 
ques de delirio  les sobrevienen m enos a ellos, y sus oídos 
se adelan tan  por ello a supura r. Sin em bargo, a esas eda
des las recaídas de la enferm edad que se dan m atan  a la 
m ayoría. Los jóvenes, an tes de expulsar el pus, perecen. 
Pero una vez que el pus blanco fluye fuera de la oreja, hay 
esperanza de recuperación para  el joven, si además se aña
de algún o tro  buen síntom a de restablecim iento.

23 La gargan ta  u lcerada, con fiebre, m al signo. Con que 
si adem ás se añade algún o tro  síntom a de los ya conside
rados m alignos, hay que p redecir que el enferm o está  en 
peligro. Las anginas son muy terrib les y prontísim am en- 
te m ortíferas, en todos aquellos casos en que no p rodu
cen ningún daño visible en la garganta ni en el cuello, pe
ro causan un  trem endo dolor y ahogo resp irato rio . Pues 
éstas pueden cau sar asfixia el m ism o día, o el segundo, 
el tercero  [o el cuarto]. Todas las que se p resen tan  con se
m ejantes síntom as y causan dolor, e inflam an y producen 
enrojecim iento  en las gargantas, ésas son m uy funestas, 
pero  m ás d u rad eras  que las de antes. En aquellos casos 
en que se extiende la rojez conjuntam ente po r el cuello 
y la garganta-, ésas son m ás duraderas, y de ellas en gene
ra l suelen reponerse los pacientes, siem pre que el cuello 
y el pecho conserven el enrojecim iento y no re troceda h a
cia den tro  la erisipela.

Pero si la erisipela no desaparece en los días críticos 
ni siquiera m edian te la form ación de un absceso en la zo-
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na externa, ni el pus se expectora de m anera fácil o sin 
dolor, eso indica m uerte  o una recidiva del enrojecim ien
to. Lo m ás seguro en un enrojecim iento es que se vierta 
al exterior lo m ás posible. Si se dirige hacia los pulm ones, 
provoca delirios y de estos casos generalm ente se derivan 
abscesos. '

Es peligroso seccionar u o p era r la cam panilla, cuan
do está  enrojecida y grande. Pues en esas intervenciones 
se producen inflam aciones y hem orragias. Por lo tanto, 
en tales casos hay que in ten ta r reducirla  por todos los 
o tros m edios d u ran te  ese tiem po. Pero cuando ya se ha 
constitu ido  lo que llam an «grano de uva» 12, y está  la 
pun ta  de la cam panilla gruesa y redondeada, y lo de más 
arriba  m ás delgado, ése es el m om ento oportuno p ara  ope
ra r  con seguridad. Es m ejor adem ás a tender a la opera
ción después de h ab er vaciado la trip a  del paciente, si el 
tiem po lo perm ite y el hom bre no está  ahogándose.

En los casos en que cesen las fiebres sin p resen tarse  24 
síntom as de m ejoría ni en los días críticos, hay que espe
ra r  una  recaída en ellas. En aquella  fiebre que se prolon
ga estando el enferm o aliviado, y no teniendo dolor por 
causa de una  inflam ación ni por n inguna o tra  causa apa
rente, en ésta  hay que e sp e ra r un derram e con hinchazón 
y dolor hacia alguna de las articulaciones, y, m ás p roba
blem ente, hacia las de abajo.

Tales abscesos se producen m ás frecuentem ente y en 
m enor tiem po en los m ás jóvenes de tre in ta  años. Hay que 
sospechar d irectam ente algo de absceso si la fiebre se 
m antiene y sobrepasa los veinte días. Se dan m enos en los

12 El térm ino griego staphyli es sentido aún com o m etafórico. Es la 
m etáfora luego fosilizad a  en el térm ino «úvula», recogido a partir del 
latín, en m uchos idiom as m odernos. — E ste párrafo fue exclu ido por Er- 
m erins y K ühlew ein, por la razón d e  que no trata del pronóstico , sino  
de una precisa intervención quirúrgica. Pero ésa no parece una razón con
vincente, ya que nada im pedía al au tor in troducir algún añadido o  digre
sión ocasional en su  escrito , sin extenderse dem asiado en ella.
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m ás viejos, por m uy d u rad era  que sea la fiebre. Hay que 
e sp e ra r tal absceso si la fiebre es continua, y se tran sfo r
m ará en cu a rtan a  si es in term iten te  y se ag a rra  de m ane
ra  diversa, y lo hace en la proxim idad del otoño. Como los 
abscesos acaecen en los m enores de tre in ta  años, así las 
cuartanas son m ás frecuentes en los de tre in ta  años y más 
viejos. Hay que saber que los abscesos se form an m ás y 
son m ás lentos en cu ra r en invierno, pero  son m enos p ro 
picios a las recaídas.

Cuando alguien con una fiebre no m ortal confiesa que 
le duele la cabeza y que se le presen ta ante los ojos una 
m ancha som bría, y a eso se añade una opresión en la bo
ca del estóm ago, pronto  se p resen tará  un vóm ito de bilis. 
Si, adem ás, tiene escalofríos y la zona de debajo del hipo
condrio  es tá  fría , aún se p resen tará  m ás pronto  el vóm i
to. Y si bebe o come algo du ran te  ese tiem po, vom itará 
m uy rápidam ente.

De estos casos, aquellos en los que el dolor se produce 
el prim er día, se encuentran  agobiados al máximo el cu ar
to y el quinto. Y al séptim o se ven liberados. Sin em bar
go, la gran m ayoría com ienzan a sen tir dolores al te rce r 
día, y se hallan  m uy atorm entados el quinto. Se ven libe
rados de ellos al noveno o al onceno día. Los que em pie
zan a su frir dolores al qu in to  y todo lo dem ás les aconte
ce según la proporción de lo antes dicho, su enferm edad 
alcanza su crisis al día catorce. Estos síntom as sé presen
tan muy frecuentem ente en las fiebres terc ianas de hom 
bres y m ujeres. A los m ás jóvenes se les presen tan  tam 
bién en éstas, pero  sobre todo en las fiebres continuas y 
en las te rc ianas genuinas.

Quienes con una fiebre de este tipo sienten dolor de 
cabeza, pero  en lugar de ver ante los ojos una m ancha os
cura, tienen dism inución de la visión o ven chispas de luz, 
y en lugar de a rd o r de estóm ago sienten a derecha o iz
quierda una  tensión en el hipocondrio, sin dolor ni infla
mación, en éstos es probable una hem orragia por la na-
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riz en lugar del vómito. En ta l caso p recisam ente en los 
jóvenes hay que e sp e ra r m ás la hem orragia; y m enos en 
los tre in tañeros y mayores; en éstos, en cam bio, hay que 
e sp e ra r los vómitos.

Los niños tienen convulsiones si la fiebre es aguda y 
su vientre no evacua, y sufren insom nio, y están  a te rro ri
zados, y están llorosos, y cambian de color y lo tom an am a
rillo, pálido o rojo.

Les ocurre eso con m ucha facilidad a los niños m ás pe
queños, h asta  los siete años, m ien tras que los niños m a
yores y los hom bres ya no se ven atacados por espasm os 
en las fiebres, a m enos que sobrevenga alguno de los sín
tom as m ás violentos y dañinos, como sucede en los casos 
de frenitis.

Quiénes van a reponerse y quiénes a perecer, de los ni
ños y de los dem ás, hay que deducirlo  por todos los 
sín tom as ” , como han quedado descritos en cada uno de 
los casos. Y eso lo digo a propósito  de las enferm edades 
agudas y de lo que de ellas se deriva.

Aquel que va a hacer su pronóstico  correc tam ente so- 25 
b re  quiénes van a sobrevivir y quiénes van a m orir, y en 
qué casos va a perm anecer m ás días la dolencia y en cuá
les menos, ha de tener capacidad p ara  juzgar, después de 
haberse aprendido todos los síntom as, reflexionando las 
influencias de unos frente a otros, tal como se han expues
to tan to  en el caso de los esputos y las orinas como de los 
demás, y cuando a la vez va a expectorarse el pus y la bilis.

Ha de advertir, además, las tendencias de las enferm e
dades endém icas rápidam ente, y no p asa r por alto  la dis
posición de la época del año. No obstan te debe ten er bue
nos conocim ientos acerca de los signos y los dem ás sínto-

13 «D educirlo por todos los síntom as» (tekm aíresthai toisi sympasi 
sémeioisin) es una recom endación en la que el autor insiste  una vez más, 
destacando la atención  necesaria al conjunto de ésto s y a cada uno, se
gún los ha descrito .
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mas, y que no le pase por alto  que en cualqu ier año y en 
cualqu ier región los m alos significan algo malo y los fa
vorables algo bueno, puesto  que tan to  en Libia como en 
Délos y en E scitia son verídicos los indicios antes des
critos.

En fin, conviene saber que no es nada asom broso que 
en unos m ism os lugares se alcance el éxito en la m ayoría 
de los casos, siem pre que uno, habiendo hecho su ap ren 
dizaje, sepa juzgarlos y considerarlos correctam ente. No 
hay que ech ar en fa lta  el nom bre de n inguna enferm edad 
que no se encuentre aquí registrado M. Pues todas las do
lencias que p resen tan  su crisis en los tiem pos an tes indi
cados, las reconocerás por dichos síntom as.

14 En con traste  con los autores de Cnido, e l m édico de Cos quiere  
señalar que no es m uy im portante el precisar lo s nom bres de las en fer
m edades, sin o  el cuadro general para su  análisis. N o se trata de fijar un 
d iagnóstico , sin o  d e  a tender a la patología general.



SOBRE LA DIETA EN LAS 
ENFERMEDADES AGUDAS

(Perl diaitës oxéôn)



INTRODUCCIÓN

El tra tad o  Sobre la dieta en  las enferm edades agudas 
ha  sido trad ic ional y unánim em ente a tribu ido  a H ipócra
tes por los com entaristas antiguos. Baqueo lo tuvo en 
cuen ta  en su léxico de térm inos h ipocráticos, e igualm en
te Erotiano. Galeno escribió un com entario  que hem os 
conservado sobre él Los estudiosos m odernos —con la 
excepción de L. Edelstein, que lo adscrib ía  a la escuela 
de Cnido 2— han resaltado  su pertenencia  al fondo más 
genuinam ente hipocrático, al «hipocratism o strictissim o  
sensu», tan to  por doctrina como p o r estilo y léxico. Se ha 
subrayado  su ín tim a conexión con E l pronóstico, h as
ta  el punto  de que algunos lo han considerado como una 
especie de epílogo o continuación, en el terreno  de la die
tética, de lo expuesto en ese tra tado , m ás a ten to  a la ob
servación de los síntom as de las enferm edades agudas, en 
una perspectiva sem iótica 3. Tam bién se han  notado  sus

1 Editado por G. H e l m r e ic h , In Hippocratis de Victu Acutorum  Com
mentarius, en e l Corpus M edicorum Graecorum, V, 9, 1, Berlin , 1914.

2 L. E d e l s t e i n , «Peri aeron· und die Sam m lung der Hippokratischen 
Schriften, Berlin,' 1931, págs. 154-158. Com o señala  R. J o l y  (en su  intro
ducción  a su  ed ición  Du régime des m aladies aigiies, en Hippocrate, vol. 
VI, 2, Paris, 1972, pág. 12), la tesis  de E d elste in  no ha convencido prácti
cam ente a nadie.

3 E. Littré, W. H. S. Jones, M. Vegetti, y m uchos otros editores o  tra
d u ctores del texto  han coincid ido en esta  observación , atribuyendo e s
tos tratados a H ipócrates m ism o.

6 3 .  -  23
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relaciones con los libros m ás antiguos de las Epidemias, 
en pasajes concretos, y paralelism os claros con las nocio
nes fundam entales y expresiones concretas de Fracturas 
y Articulaciones \  Todo ello va en favor de la au to ría  hi
pocrática —sea quien sea este «H ipócrates»— de nuestro  
texto. Muy cercano  queda tam bién al libro Sobre la m edi
cina antigua, con el que coincide no sólo en la concepción 
del proceso patológico, sino en determ inadas recom enda
ciones y distinciones sobre la im portancia del régimen ali
m enticio y la atención a precisas distinciones en la selec
ción de la te rap ia  indicada en cada caso 5. El libro Peri 
diaítés oxéón fue tam bién designado con los títulos de Peri 
ptisánés (Sobre la tisana) y Pros tás Knidías gnómas (Con
tra las sentencias cnidias), títu los más parciales, que alu
den al alim ento p ropuesto  como básico en su d ieta y a las 
críticas del comienzo del libro contra  ese escrito  cnidio 
que sólo conocem os por esta referencia 6.

4 Cf. H. K n u t z e n , Technologie in den hippokratischen Schriften *peri 
diaites oxeon·, *peri agm on·, «peri arthron em boles», M aguncia, 1963.

5 Las sem ejanzas de carácter crítico  entre Sobre la dieta en las en
fermedades agudas y Sobre la m edicina antigua  ya fueron bien destaca
das por E. L ittré. Hoy se adm ite, generalm ente, que e s te  ú ltim o tratado  
es  algo p osterior  y que su  autor pudo haber ten ido en  cuenta  y haber 
leído el escrito  que introducim os. Cf. V. Di B e n e d e t t o , «II debito dell'4n- 
tica Medicina nei confronti del Regime delle malattie acute», S tu d i class, 
e orientali 19-20 (1971), 430-441. — Hay dos am plios artícu los que anali
zan el conten ido y la com posición  del tratado, el de L. B l l m , «La com po- 
sizione d ello  scritto  ippocrateo Peri diaites oxeon·, Rendiconti d. R. Acad. 
Naz. dei L incei VI, 12 (1936), 39-84, y el de I. M. L o n i e , «The H ippocratic  
T reatise Peri diaites oxeon·, Sudhoffs Archiv f. Geschichte der M edizin 
u nd  d. Naturwiss. 49 (1965), 50-79.

6 Esta breve referencia ha servido com o base para caracterizar e l 
m étodo de los m éd icos cn id ios com o opuesto  al de los de la escu ela  de 
Cos, en una o p osic ión  que hoy nos aparece bastante exagerada. (Cf. W. 
D. S m i t h , «G alen on  Coans versus Cnidians», Bulletin  o f the History o f 
Medicine XLVII [1973], 569-85, y I. M. L o n i e , «Cos versus Cnidus and the 
H istorians», en History o f Science  XVI [1978], 2-75 y 77-92.)
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El tra tad o  va seguido por o tro  texto, de una extensión 
aproxim ada, que se suele designar con el nom bre de Apén
dice (a sobre la dieta de las enferm edades agudas), del que 
ya Galeno nos inform a que eran  varios quienes lo consi
deraban  inauténtico, y él m ism o suscribe esta  opinión. 
Sin embargo, señala que am bos textos venían seguidos ya 
en la época de E rasístra to , es decir, en las copias alejan
d rinas del s. ii a. C. Tam bién Ateneo (en sus Deipnos. II 
57c) da testim onio de que m uchos consideraban este Apén
dice como espúreo. En los m anuscritos m edievales lleva 
la anotación expresa de Nótha, «inauténtico». Son varios 
los estudiosos m odernos que lo han considerado como un 
conjunto de notas o apuntes del m ism o au to r (H ipócra
tes, p a ra  quienes se atreven a u sa r ese nom bre) que So
bre la dieta en las enferm edades agudas, como no tas p re
sentadas en un ostensible desorden, que serv irían  como 
am pliación al texto precedente y que, tal vez, su au to r pen
saba reu tilizar en una redacción m ás a m p lia 7. Sin em
bargo, tra s  los precisos análisis del léxico y la sin taxis de 
am bos textos, de H. M orland y J. Jouanna ·, que m ues
tran  la distancia en tre uno y otro, creem os que queda claro 
que han sido redactados po r au to res distin tos. Es cierto  
que hay coincidencias notables en tre  la doctrina  de am 
bos en algunos puntos, pero  hay tam bién en el Apéndice 
curiosas variaciones y detalles que hacen pensar en  una 
com pilación b astan te  posterio r o bien en una segunda re
dacción de las no tas reunidas con un fin p ro fes io n a l9.

7 Cf. la i n t r o d .  de J o l y  a Du régime..., p ig s . 11 y sigs.
* H. M o t l a n d , «Zur pseudohipp. Schrift Peri diaites oxeon», en Ser

la Eitremiana («Symb. Osloenses», 11), Oslo, 1943, págs. 118-127, y J .  J o u a n 

n a , «Le problèm e de l'unité du traité du Régime dans les maladies a ig u ë s » ,  

en Corpus hippocraticum. Actes du Coll. hipp. de Mons, Mons, 1977, págs. 
291-98, que nos parece ejem plar por su  p recisión  en el con traste del léx i
co  y la sin tax is de am bas obras.

9 Cf. A. T h ivel, «La com position  de l'Appendice R. Ai. A .·, en Hip- 
pocratica. Actes du  Coll. hipp. de Paris, París, J980, págs. 449-468. La con
clusión  de Thivel, que exam ina el con ten ido  de este  conjunto de apuntes,
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C iertam ente las notas escuetas del Apéndice  no están  d i
rig idas a los profanos, sino a profesionales de la m edici
na, que en tienden  el lenguaje escueto de las recetas p ro 
fesionales. Sobre la dieta de las enferm edades agudas es
tá com puesto con m ayor cuidado, aunque su composición 
sea, al m enos desde n u estro  punto  de vista m oderno, un 
tan to  descuidada 10.

La dieta recom endada sorprende por su sim plicidad: 
escasos m edicam entos y muy sencillos rem edios (hay a lu 
siones a purgantes, enemas, supositorios y sangrías) acom
pañan  a la p rescripción  de un régim en alim enticio  muy 
frugal, basado  en la adm inistración  constan te  de la «tisa
na» (ptisânë) de cebada, bien con los granos del cereal, o 
bien colada y, adem ás, se prescribe, en algunos casos, 
la alim entación m ediante la hidrom iel (miel aguada) o la 
oximiel (miel m ezclada con vinagre) o c iertas  dosis de vi
no (en el que se distingue el dulce, el blanco y el vino tin 
to más fuerte, de distintos efectos). El au to r insiste, en po
lém ica con sus predecesores, en la im portancia de adap 
ta r  la m edicación al proceso de la enferm edad, siguiendo 
a ten tam ente las reacciones del enferm o y evitando cual
q u ier cam bio brusco de la dieta.

La p o s tu ra  del au to r se perfila  desde sus ataques ini
ciales a las recetas indicadas en el tra td o  de las Sen ten
cias cnidias. A los au to res de Cnido les reprocha: 1) su in
suficiencia en  el pronóstico, ya que sólo se guían p o r las 
explicaciones de los pacientes, sin a ten d e r a un cuadro

es que «puede, pues, decirse que el autor del Apéndice, que utilizaba dos 
fuentes, una de a lrededor de 430 y otra de hacia 390-380, ha redactado  
su tratado por lo s años 360-50, fecha lím ite para los textos de la Colec
ción hipocrática  propiam ente dicha» (pág. 467).

10 Cf. B l u m , «La com posizione...» , ant. cit., y la reseña de este  m is
m o artícu lo por H. D i l l e r  en G nom on  14 (1938), págs. 297-305, así com o  
la in troducción  d e  J o l y  a Du régime...

11 Sobre e l carácter elem ental y los aspectos «precientíficos» de esta  
dieta, véase R. J o ly , Le niveau de la science hippocratique, París, 1966, 
págs. 137-54.
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com pleto de los síntom as clínicos; 2) la rigidez y poca va
riación de su recetario , poco adap tado  a la variación de 
los casos y de los procesos m orbosos; 3) la distinción de 
m últip les dolencias m ediante nom bres d istin tos en una 
casuística poco justificada IJ. Por o tro  lado, reconoce que 
o tros au to res cnidios, que han retocado en una segunda 
edición el tratado , han reducido algo estos defectos. Tam
bién reprocha a o tros m édicos el poco in terés y la escasa 
precisión en sus observaciones d ie téticas (hecho un tan
to curioso, ya que la d ietética era una de las partes de la 
m edicina m ás considerada desde antiguo en Grecia), o la 
prescripción  de un tra tam ien to  de antem ano, sin la debi
da atención al proceso nosológico en concreto, como si los 
m édicos fueran  adivinos. (Curiosa es tam bién esta  refe
rencia, un tan to  despectiva, a la m ántica, que tiene p ara 
lelos en o tro s textos del Corpus Hippocraticum, p. ej., en 
Predic. II.) Reclam a p ara  sí una  c ie rta  orig inalidad  en va
rios puntos de su tra tam ien to  y, de un modo especial, en 
su cuidadoso em peño por ad ap ta r una dieta sencilla y sin 
alteraciones a la enferm edad en su curso, sin daño para  
el enferm o en ningún m om ento.

La polém ica suscitada por este régim en alim enticio 
sencillo y sin alteraciones —sólo indicadas en los mom en
tos de crisis— tiene un alcance general, en relación con 
el tem a del cam bio (metabolé) que la enferm edad supone 
y que, de nuevo, la terap ia  y la curación, como procesos 
que tra tan  de reconducir al paciente a su estado  n a tu ra l 
de salud, suponen tam bién. E ste tem a de la m etabolé  se 
inscribe en el cen tro  mismo del tra tad o  l3.

12 Los dos intentos recientes m ás im portantes para caracterizar las 
doctrinas cn id ias y su s reflejos en ciertas obras del Corpus Hippocrati
cum , son: J .  J o u a n n a , Hippocrate et l'école de Cnide. Pour une archéolo
gie de l'école de Cnide, Paris, 1974, y H. G r e n s e m a n n , K nidische Medizin, 
vol. I, Berlin-N . York, 1975. Cf., adem ás, lo s arts, citados supra, η. 6.

13 Cf. R. B o n c o m p a g n i , «Problem i relativi all'interpretazione e alla  
com posizione del Regime delle m alattie acute (Acut.)·, en el vol. col. La 
Collection hippocratique et son rôle dans l'histoire de la médecine, Lei-
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La concepción tradicional de la enferm edad —en nues
tro  CH— es la de una  metabolé  o cam bio que ha a lterado  
el equilibrio  de la p rop ia phÿsis del paciente. El m édico 
in tenta com pensar con su tratam iento  esta  alteración pro
duciendo un  cam bio, en sentido inverso al de la enferm e
dad, que reconduzca al organism o a su estado natural. Es
te co n tra rre s ta r  el cam bio con uno con trario , que unas 
veces se fundam enta en el principio de la alopatía y o tras, 
en el fortalecim iento de los principios saludables, es el ob
jetivo de la terap ia. Se tra ta , por lo tanto , de un proceso 
de com pensación o de realteración del cuerpo afectado por 
la m utación patológica; algo que en griego podría ser in
dicado con el verbo antimetabállein, aproxim adam ente 
«co n traa tacar el cambio». El cam bio terapéutico , sin em 
bargo, en la opinión de nuestro  au to r debe evitar cualquier 
b rusquedad. Las variaciones repentinas son siem pre m a
las, tan to  p a ra  el individuo sano acostum brado a ciertos 
hábitos de v ida (p. ej., a una o dos com idas al día), como, 
m ucho m ás, p a ra  quien está  débil, afectado  por una do
lencia grave. Las dos reglas fundam entales en la terap ia  
aquí p ropuesta  son: 1) ev itar los cam bios de régim en vio
lentos y súbitos, 2) ev itar cualquier cam bio de dieta fue
ra  de m om ento, es decir, an tes de que sobrevenga la c ri
sis y la «cocción» de lo m orboso. La atención al m om ento 
oportuno, el kairós, es un  rasgo típico en es ta  m entalidad 
médica. P ara  ev itar cam bios en la d ieta se recom ienda ad
m in is tra r la tisana o el caldo de cebada desde un com ien
zo, evitando así los ayunos dem asiado prolongados que 
debilitan  al paciente en exceso.

El au to r es un m édico experim entado que se m uestra  
orgulloso de su saber profesional —como m uestran  sus
den, 1973, págs. 195-207. — Es m uy interesante el articu lo  de J. J o u a n n a , 

«Politique et m édecine. La problém atique du changem ent dans le Régi
me des m aladies aigües et chez Thucydide (livre VI)», en Hippocratica, 
ant. cit., págs. 299-319. En él, Jouanna estud ia  el reflejo de la teoría de  
evitar el cam b io  bru sco  en  el d iscu rso  de A lcibiades (Tue., VI 18 y sigs.) 
y en otros tex tos  p o líticos clásicos.
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referencias un tanto desdeñosas a las opiniones de los pro
fanos y gentes del vulgo que no pueden em itir sobre las 
actuaciones del médico un juicio acertado—. Pero este do
m inio de su téchnë  no se basa  en postulados generales, 
sino en una doctrina ex tra ída de la experiencia m édica y 
generalizada m ucho más allá de la sim ple ru tina. Es un 
profesional que escribe críticam ente, polemizando contra 
o tros m enos aten tos a los m étodos eficaces de la téchnë 
o peor ilustrados en cuanto  a los tra tam ien tos m ás útiles 
y más científicos. Las consideraciones generales van acom
pañadas y seguidas de observaciones concretas, muy a ti
nadas siem pre.

En cuanto  a la com posición del escrito , tra ta rem os de 
esquem atizar los tem as m enores que pueden destacarse 
en él: en los caps. 1 al 8 se critica  a los au to res de las Sen
tencias cnidias y las prácticas de o tros médicos; del cap.
9 al 20 (y en el 25) se dan indicaciones sobre la p rep ara 
ción y la adm inistración  de la tisana y el caldo de cebada, 
bien colado o con los granos; luego se habla de fom entos 
calientes y de purgan tes (caps. 21-24), y se tra ta  del ayu
no y de evitar los cambios bruscos en la dieta (caps. 26-47). 
La ú ltim a sección de la obra se dedica a o tros alim entos 
y com plem entos del régim en basado en las tisanas. Se re
fiere a los vinos (caps. 50-52), la hidrom iel (53-57), la oxi
m iel (58-59), el agua y otros líquidos (caps. 57-64); y con
cluye el tra tad o  con una referencia a los baños y su con
veniencia (65-68).

NOTA TEXTUAL

Hemos seguido la edición de R. Joly en Hippocrate, vol. 
VI, 2: Du régime des maladies aigües, Paris, 1972 (Coll. 
Univ. de France, «Les belles lettres»), y hem os tenido tam 
bién a la vista el texto editado por W. H. S. Jones en Hip
pocrates, vol. II, Londres, 1923, págs. 59-125 (en «The Loeb 
Classical Library»).

B e a t r iz  C a b e l l o s  A l v a r e z
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Los au to res de las denom inadas Sentencias cinidias 1 
describieron con precisión las experiencias que sufren los 
afectados por cada enferm edad y la m anera de resolver
se alguna de ellas. Y hasta ese punto  incluso alguien no 
profesional en m edicina podría  describ irlas  sin e rro r, si 
los enferm os le inform asen adecuadam ente de las expe
riencias que sufren. Pero cuantos datos necesita conocer 
el m édico profesional sin que el enferm o se lo diga, de és
tos m uchos no los tienen en cuenta; síntom as, que son im 
portan tes de ca ra  a un diagnóstico, y variables según los 
casos.

Cuando analizan los sín tom as y dicen cómo ha de tra- 2 
ta rse  cada caso, en este  punto  opino de m anera  m uy dife
ren te a la suya. Y no sólo p o r eso no estoy de acuerdo, si
no tam bién porque u tilizaron un núm ero  reducido de re
medios. En la m ayoría de los casos, si se exceptúan las 
enferm edades agudas, prescriben ad m in istra r purgantes 
y d a r a beber suero  y leche du ran te  una tem porada.

Si estos rem edios fuesen válidos y adecuados p ara  las 3 
enferm edades que prescrib ieron , serían  m ucho m ás dig
nos de aprobación, pues pese a se r pocos, serían  suficien
tes. Pero actualm ente no es así.

Quienes han revisado posteriorm ente los tratados, exa
m inaron con un criterio  más propio de médicos lo que hay 
que ap lica r a cada caso. Pero re su lta  que tam poco sobre 
la dieta los antiguos au tores escrib ieron  nada digno de 
mención, ni tuvieron en cuenta su im portancia. Desde lue-
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go que algunos no desconocían la am plia tipología y las 
m últip les form as de cada enferm edad, pero  al querer es
tab lecer con claridad  el núm ero de cada una, se equivo
caron. Pues es difícil darlo  si la dolencia de los enferm os 
se determ ina por diferencias insignificantes en tre  los sín
tom as, y se estim a que no es la m ism a enferm edad si no 
tiene exactam ente la m ism a denom inación.

4 A mí, en cam bio, m e gusta p resta r atención a toda la 
práctica m édica. Pues cuanto es bueno o aceptado hay que 
hacerlo con precisión y exactitud; lo que requiere rapidez 
hay que hacerlo  sin dem ora; cuanto  exige una  aplicación 
adecuada, realizarlo  con propiedad; lo que hay que tra 
ta r  sin c a u sa r dolor, hacerlo  de form a que cause el m e
nor posible, y todo lo dem ás de este tipo, preciso es ha-

5 cerlo con m iras de superación, tra tando  de aventajar a los 
colegas.

Yo elogiaría  de form a especial al m édico que, p recisa
m ente en esas enferm edades agudas, que son las que p ro 
ducen la m u erte  a la m ayoría de los hom bres, superando 
en algo a los o tros colegas, los aventajase ‘. E nferm eda
des agudas son las que los antiguos denom inaron p leu ri
tis, perineum onía, frenitis, causón 2, y todas sus deriva
das, en las que las ca len tu ras son constan tes por lo gene
ral. Pues cuando no se extiende de form a epidém ica un 
tipo de enferm edad infecciosa, sino que las enferm eda
des son esporádicas, m ueren víctim a de las dolencias de 
esta  clase un  núm ero igual o m ayor de enferm os que de 
todas las o tra s  jun tas.

6 Los p articu la res  no distinguen en abso lu to  a los m é
dicos cuya actuación  en estos puntos aventaja a la de sus 
colegas, y aprueban  o censuran  sobre todo las curaciones 
ex trao rd inarias. Pues, desde luego, lo que voy a re fe rir  es

1 El au tor propugna para el profesional en la ciencia  m édica un 
ideal com petitivo , y con los térm inos diapheróntós ton állón, eié epi ιό 
béltion  exhorta a una areté individual; no hay que ser só lo  un buen m éd i
co, sino tratar d e  ser el mejor.

2 cattsos « fiebre alta».
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una c la ra  señal de que el v u lg o 3 es abso lu tam ente torpe 
p ara  com prender cóm o hay que tra ta r  estas enferm eda
des: precisam ente en ellas, el que no es un profesional de 
la m edicina, parece serlo, ya que es bastan te  fácil ap ren
derse los nom bres de lo que se suele p resc rib ir a los en
ferm os en estos casos; si alguien nom bra el jugo hervido 
de c e b a d a 4, o el vino de tal o cual clase, o la hidrom iel, 
a la gente le parece que tan to  los m édicos buenos como 
lo m enos com petentes, dicen en todo ello exactam ente lo 
mismo. Y no es así, sino muy al con trario : las divergen
cias en tre  unos m édicos y o tros son m uy grandes en este 
tem a.

A mí me parece im portan te reseñ ar cuan tas cuestio- 7 
nes los m édicos desconocen y tienen aún  por resolver pe
se a lo necesario  que es saberlas, e im portan te tam bién 
ap u n ta r todo aquello que p ro cu ra  una u tilidad  o un per
juicio grande. Por ejemplo, no se sabe siquiera por qué 
en las enferm edades agudas unos m édicos pasan todo el 
proceso adm in istrando  tisana  de cebada sin co lar y esti
man esta r dando el tratam iento adecuado, y por qué otros, 
en cambio, consideran prim ordial que el enferm o no tra 
gue ningún grano al bebérsela, pues piensan que es a lta 
m ente nocivo; al contrario , adm in istran  el jugo hervido 
de cebada pasándolo antes p o r un paño. Algunos m édicos 
por su parte , no darían  ni tisana pastosa, ni el jugo coci-

3 Aparece aqui la típica d istinción  h ipocrática entre el profesional 
m édico designado con el térm ino iétrós y los particu lares no profesiona
les a ludidos com o idiótai, dem ótai y m iiétrós. La d istinción  im plica tam 
bién la ex igencia  de una cla se  m édica profesional cargada de profundos 
con ocim ien tos cau sa les, que es lo que el vu lgo  o  el particu lar no poseen.

4 Los térm inos ptisáne y chylós p lantean problem as de traducción. 
Hay en el tratado una d istinción  clara entre bebidas sin hervir, poma, 
y bebidas hervidas, róphéma. Los térm inos a ludidos al principio apare
cen englobados dentro del segundo grupo y com o dos tratam ientos cla
ram ente d iferenciados. H em os interpretado ptisáné  com o tisana de gra
nos de cebada, y chylós com o jugo hervido de cebada, o  caldo de cebada.
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do, o tros lo h arían  al séptim o día, y o tros al final, cuando 
la enferm edad  en tra  en su fase crítica.

8 Los m édicos carecen por com pleto de la costum bre de 
p lan tearse  ta les  investigaciones; y quizá, ni cuando se las 
plantean, dan soluciones. Pero, sin em bargo, la gente ha
ce recaer sobre toda la ciencia la falsa y grave acusación 
de que la m edicina parece que no existe en absoluto.

Ciñéndonos a las enferm edades agudas, si los que prac
tican  la profesión 5 van a d iferenciarse tan to  unos de 
otros, que lo que uno aplica por considerarlo  lo m ejor, el 
o tro  piensa que es malo, desde luego que, por cosas así, 
casi se podría  dec ir que la m edicina es igual a la m ántica; 
pues tam bién los adivinos piensan que una m ism a ave, si 
está  a la izquierda, es favorable, y si está  a la derecha, un 
mal augurio, y hay algunos de estos que opinan lo co n tra 
rio; y tam bién en el a rte  de la observación de visceras ocu
rren  cosas de igual tipo, y variaciones según los casos.

9 Afirmo que la reflexión precedente es m uy im portan
te, y que afecta  d irectam ente a la m ayoría de los asuntos 
de la m edicina y a los m ás decisivos tem as. Pues a todos 
los enferm os les puede ap o rta r algo im portan te p a ra  su 
salud; a los que gozan de ella, para  conservarla, a quie
nes p ractican  un deporte, para  m antenerse en form a, y, 
en general, p a ra  lo que quiera cada uno.

10 El elegir la tisana de cebada en tre  los derivados de los 
cereales p a ra  el tra tam ien to  de tales enferm edades, me 
parece que es una decisión acertada, y doy mi aprobación 
y elogio a quienes lo hicieron.

Pues su g lu ten  es suave y pastoso, denso, saludable, 
contiene la fluidez y hum edad necesarias, y, adem ás, no 
da sed y es fácil de evacuar, si es que en el tra tam ien to  
se requieren  estas ú ltim as propiedades. Tampoco es as
tringente ni produce alteraciones violentas, ni hinchazón

5 El térm ino cheirónax, que aparece dos veces en el tratado, es de 
difícil traducción; parece referirse al m édico en  calidad  de dem iurgo de 
la com unidad, incid iendo en su aspecto  artesanal y práctico.
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de vientre, pues al cocerse ya queda hinchado al máximo 
posible.

Cuantos tom an en estas enferm edades la tisana de c e -11 
bada, no deben, por así decirlo, abstenerse  de ella ni un 
solo día, sino seguir el tratam iento  sin interrupción, a me
nos que, a causa de un purgante o lavativa, se requiera 
h acer un intervalo. A los que suelen hacer dos com idas 
al día, hay que adm inistrarles dos veces la tisana, y a quie
nes suelen hacer una, una vez y an tes de com er; aunque 
tam bién a estos últim os, si parece conveniente aum entar 
la dosis, se les pueden ir dando paulatinam ente dos veces.

En cuanto  a la cantidad, basta  con que desde el p rin 
cipio del tra tam ien to  no se dé ni m ucha tisana ni excesi
vam ente concentrada, sino la  que hab itualm ente adm ita 
el paciente, y ev itar que se produzca una  gran sensación 
de vacío.

R especto al aum ento  de can tidad  de líquido hervido, 12 
no hay que am pliar la dosis en el caso  de que la enferm e
dad sea m ás seca de lo previsto, sino tom ar, an tes de la 
bebida hervida, vino o hidrom iel, lo que parezca conve
niente. Lo adecuado a cada tipo de enferm edad, se expon
d rá  m ás adelante.

Pero si la boca se pone húm eda y las secreciones pul
m onares m archan como es debido, para  dejar dicho lo fun
dam ental, hay que au m en ta r la can tidad  de bebida hervi
da. Pues una hum ectación abundan te  y b astan te  ráp ida 
es indicio de que la fase crítica  se p roduc irá  en breve, y 
una hum ectación m ás lenta y en m enor can tidad  apun ta  
a una crisis m ás lenta.

Se hab lará  m ás adelante de m uchos o tros aspectos im- 13 
p o rtan tes en los que hay C|ue basarse  para  em itir un diag
nóstico  y que ahora no se han  tra tado . A m ayor evacua
ción, corresponde un aum ento de dosis hasta  la fase crí
tica. Es muy im portan te sobre todo que los enferm os en 
los que se prevé que la crisis se produzca el quinto, el 
séptim o o el noveno día, continúen el tratam iento  dos días
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después, p a ra  ca lcu lar previam ente el día p a r e im par. 
Luego, hay que dar por la m añana bebidas hervidas, y por 
la tarde, cam biar a una dieta de sólidos.

14 Este tipo  de norm as es válido para  los que, la m ayoría 
de las veces, usan desde el principio un tra tam ien to  de 
tisana con los granos de cebada. Pues en los enferm os de 
p leuritis  los dolores cesan solos, ju sto  en el m om ento en 
que empiezan a expectorar en cantidad apreciable y a eva
cuar. Las deposiciones son bastan te  m ás com pletas y la 
supuración  m enor que si lleva o tro  tipo de dieta, y las fa
ses críticas son m enos com plicadas, m ás c la ras y con m e
nores posib ilidades de recaída.

15 La tisana debe hacerse con cebada de la m ejor calidad 
posible y d arle  una cocción esm eradísim a, sobre todo si 
no se piensa u sa r solo su jugo hervido. Pues ap arte  de 
o tras  propiedades, su fluidez hace que, aunque se trague 
algún grano, no cause ningún perjuicio, ya que al bajar 
por el tórax, no se adhiere ni se fija a ningún punto. Una 
cebada herv ida en las m ejores condiciones, contiene to
das las propiedades necesarias: es muy fluida, no da sed, 
y es muy digestiva y ligera.

16 Pues bien, si no se exige que el m odo de cocción de es
tas bebidas cum pla cuantas condiciones se requieren, po
d ría  p ro d u c ir grandes daños.

El adm in istrar bebidas a enfermos con el intestino obs
tru ido  por alim entos sólidos sin hacerlos evacuar p revia
m ente, agudizaría el dolor que ya sufren, y si no lo tienen, 
puede provocárselo. El ritm o resp ira to rio  aum entaría, y 
eso es nocivo, pues se produce desecación pulm onar, y fa
tiga en los hipocondrios, bajo vientre y diafragm a.

Por ejem plo, el caso siguiente: si hay un dolor conti
nuo de costado rebelde a las cataplasm as, los esputos no 
salen, sino, al contrario , se ponen to talm ente viscosos; si 
el dolor no se consigue elim inar dism inuyendo la tensión 
intestinal, o haciendo una flebotomía, la solución que me
jo r  parezca de las dos, y se adm in istra  una  tisana en tales
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condiciones, la m uerte  sobreviene ráp idam ente a estos 
pacientes.

Así, por estas causas y o tras  sem ejantes, algunos que 17 
siguen tra tam ien tos continuos de tisanas suelen m o rir al 
séptim o día o en m enos tiem po. Unos con la m ente tra s 
to rnada, o tros ahogados por el asm a o los esterto res. Los 
antiguos pensaban que estos enferm os habían recibido un 
golpe, basándose sobre todo en que al m orir, su costado 
se halla lívido, to talm ente igual que si los hub ieran  gol
peado. Pero el m otivo es que m ueren  an tes de que se les 
quite el dolor, pues ráp idam ente surgen problem as res
p iratorios.

Como ya queda dicho, los esputos viscosos y sin cocer 
a causa de la resp iración  ráp ida  e in tensa, no pueden su
bir; antes al contrario , al e s ta r retenidos en los bronquios 
pulm onares, p roducen esterto res. Y cuando se llega a es
te punto, es síntom a muy frecuente de m uerte. Pues el es
pu to  mismo, com o está  retenido, d ificu lta  la en trad a  de 
a ire  y le fuerza a que salga ráp idam ente, y am bas cosas 
se agravan en tre  sí. Pues los esputos retenidos aum entan 
el ritm o resp irato rio , y un ritm o re sp ira to rio  alto los ha
ce viscosos e im pide que salga. E sto  ocu rre  no sólo si se 
tom a la tisana fuera del m om ento oportuno , sino m ás to
davía, si se ingiere o se bebe algo m enos adecuado que la 
tisana.

Las recom endaciones para  quienes siguen un trata- 18 
m iento de tisana de cebada con sus granos o de su jugo 
hervido son en todo m uy sim ilares. Los que no usan  n in
guna de estas dos, sino sólo bebidas sin hervir, deben to
m ar o tro  tipo de precauciones un poco diferentes.

Lo que hay que hacer es, en esencia, lo siguiente:
Si la fiebre em pieza cuando se está  recién com ido y 19 

no se ha evacuado el intestino, haya dolor o no, hay que 
co rta r la dosis de líquido hervido h asta  que se considere 
que el alim ento se encuen tra  ya en la región in testinal in
ferior. Si hay algún dolor, entonces hay que ad m in is tra r
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una bebida sin hervir, la ox im ie l6, caliente en invierno y 
fría  en verano; si se produce m ucha sed, hidrom iel y agua 
sola. Luego, si duele o aparece algún sín tom a de peligro, 
y las fuerzas del enferm o lo perm iten, hay que d a r a be
ber al séptim o día la tisana  hervida, en pequeñas dosis y 
no muy concentrada. Cuando al enferm o recién com ido 
no se le consigue h acer b a ja r el alim ento citado antes, si 
está  pu jan te en edad y fuerzas, hay que purgarle, y si es
tá  débil, adm in istrarle  un supositorio, a menos que la eva
cuación se produzca por sí m isma.

20 Desde el com ienzo del proceso de la enferm edad y a
lo largo de todo  él, hay un  m om ento im portan te  en la ad
m in istración  de bebidas hervidas al que hay que e s ta r  es
pecialm ente alerta: cuando los pies están  fríos. Hay que 
co rta r en ese m om ento la dosis y, sobre todo, abstenerse 
tam bién de las bebidas sin hervir. Cuando el calor baje 
a los pies, entonces hay que darlas.

C onsiderad que este  m om ento es m uy im portan te en 
todas las enferm edades, pero m ás aún en las agudas y, es
pecialm ente, en las que com portan  un estado  febril. Hay 
que a d m in is tra r sobre todo la infusión de jugo de cebada 
y luego la tisana, según el exam en detallado de los sín to
m as descritos antes.

21 No está  fu e ra  de lugar que el dolor de costado, tanto  
si aparece al princip io  como si aparece después, tra te  de 
e lim inarse p rim ero  con fom entos calientes; la m ás efec
tiva de ta les aplicaciones es agua caliente en un odre, ve
jiga o en un recipiente de b arro  o bronce. Hay que poner 
antes sobre el costado algo blando como lenitivo.

Es bueno tam bién ap licar una esponja grande y blan
da, con el agua caliente bien escurrida. Es preciso, asim is
mo, recubrir la parte  superior de la esponja caliente, pues

6 La oximiel es una mezcla de miel y vinagre, clasificada como po
ma o  bebida sin hervir. Su uso se expone am pliam ente en el cap. 58.
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valdrá y se m an tendrá  m ás tiem po, adem ás de que así se 
evita que el vapor vaya a la resp iración  del enferm o; ex
cepto si esto parece ú til en algún sentido, pues hay veces 
que por algún m otivo es necesario  hacerlo  así. Tam bién 
están  la cebada y la arveja; hay que ap licarlas m ezcladas 
con vinagre m ás ácido que cuando es p ara  beber y en bol
sas hervidas. Y el salvado, de la m ism a m anera. Las ca ta
p lasm as secas m ás adecuadas son las sales y el mijo tos
tado  en bolsas de lana, pues es ligero y lenitivo.

Un tra tam ien to  de este tipo  a base de rem edios emo- 22 
lientes, resuelve tam bién los dolores de clavícula. La fle
botom ía, sin em bargo, no hace rem itir  el dolor lo mismo, 
a m enos que no sea de clavícula. Pero si el dolor es rebel
de a las cataplasm as, no hay que ap lica r ca lo r p o r m ucho 
tiem po, pues se produce la desecación pu lm onar ya refe
rida y supuración. Ahora bien, si el dolor aparece en la 
clavícula, o con pesadez de brazos o alrededor de las 
m am as, o sobre el diafragm a, hay que hacer una fleboto
mía de la vena in te rna  del codo, y no d u d ar en elim inar 
m ucha sangre h asta  que fluya de un rojo m ás intenso, o 
bien, en vez de ro ja  y lim pia, blanquecina, pues los dos 
casos se dan.

En cambio, si el dolor aparece sobre el diafragm a y no 23 
se m anifiesta en la clavícula, hay que aliv iar el in testino  
con eléboro negro o con euforbio. Con el eléboro negro 
hay que m ezclar, pastinaca, seseli, comino, anís o cual
qu ier o tra  p lan ta  arom ática, y con el euforbio, jugo de sil- 
fio. E stas p lantas, aunque se mezclen unas con otras, 
tienen unas propiedades muy sem ejantes. El eléboro ne
gro es m ejor y m ás eficaz que el euforbio, pero éste hace 
evacuar m ejor los gases que el eléboro. Ambos hacen ce
sa r el dolor, aunque tam bién o tros m uchos purgan tes lo 
m itigan, pero  los m ás efectivos que conozco son ésos, da
do que tam bién los purgantes que se adm in istran  en las 
bebidas hervidas son válidos, al m enos todos los que no 
son excesivamente desagradables, bien porque am arguen,

63.  -  24
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o porque produzcan alguna repugnancia, por la dosis 
abundante, el color o por algún reparo  que susciten.

24 Cuando se tom a el rem edio, hay que b eb er inm ediata
m ente la tisan a  de cebada, y adm in istrarla  en la p ropor
ción habitual, sin aum ento especial, ya que es tam bién ra
zonable no d a r  ningún líquido hervido en m itad del pro
ceso del purgante; cuando el efecto pase, entonces el pa
ciente debe re b a ja r  la dosis habitual, y luego, si el dolor 
ha ido cesando y nada lo contraindica, que aum ente la 
cantidad.

25 Mi prescripción  es es ta  m ism a en el caso de que haya 
que u sa r jugo  hervido de cebada. Pues afirm o que es m u
cho mejor, en térm inos generales, em pezar inm ediatam en
te a tom ar bebidas hervidas que, tras  e s ta r  a dieta p re
viam ente, hacerlo  al tercero, cuarto , quinto, sexto, o sép
tim o día; a m enos, desde luego, que la enferm edad m ani
fieste su fase crítica  d u ran te  ese período. Las norm as a 
seguir en su  preparación, son iguales a  las que quedan 
dichas.

26 Pues bien, tal es mi opinión sobre la tom a de líquidos 
hervidos. Pero tam bién sobre las bebidas sin hervir, la que 
se qu iera to m ar de las que voy a indicar, mi opinión es, 
en general, la  m ism a. Conozco a m édicos que actúan  de 
la m anera m ás opuesta a como hay que hacerlo. Pues quie
ren  todos, tra s  un proceso de deshidratación  de dos, tres, 
o m ás días, a l p rincip io  de la enferm edad, su m in is tra r en 
ese estado líquidos hervidos y sin hervir. Quizá les pare
ce verosím il que, si se opera un gran cam bio en el orga
nism o, se p roduzca una fuerte  reacción en sentido con
trario .

27 El producir un cambio es un logro no desestimable. Sin 
em bargo, hay que efectuarlo  bien y con seguridad; y, des
de luego, es m ejor aún  la ingestión de alim entos a raíz de 
él. Si el cam bio no se operase de la m anera adecuada, po
d ría  se r m uy perjud icial a quienes suelen tom ar tisanas 
de cebada con los granos, pero tam bién a los que sólo to-
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m an bebidas sin herv ir y a quienes beben únicam ente la 
infusión de jugo de cebada, aunque a éstos en m enor 
m edida.

Los conocim ientos adquiridos que sean ú tiles hay que 28 
ap licarlos incluso en la dieta de los que gozan de buena 
salud. Pues bien, si ya en los que están  sanos un  determ i
nado tipo de d ieta  p resen ta  grandes d iferencias con o tro  
tipo, sobre todo d u ran te  los cam bios, ¿cómo no va a p re
sen tarlas  en las enferm edades, y las m ás acusadas en las 
agudas?

Pero, además, es fácil com prender que una  dieta de co
m ida y bebida de m ala calidad y de poca variación es en 
sí m ism a siem pre m ás segura p ara  la salud, en térm inos 
generales, que si se cam bia de repente a o tras cosas. Y que 
tan to  en los que suelen hacer dos com idas d iarias, como 
en los que suelen hacer una, los cam bios repentinos p ro 
ducen daño y debilidad.

También a quienes no tienen costum bre de com er a me
diodía, si lo hiciesen, el cam bio les produce al m om ento 
pesadez en todo el cuerpo, y los hace débiles, lentos y sin 
fuerzas. Y si añadiesen la com ida de la tarde , se les pro
duciría  a rd o r de estóm ago. A algunos, incluso, les daría  
diarrea, porque, en contra  de lo habitual, el intestino acos
tum brado  a tener intervalos de sequedad, a no llenarse 
dos veces y a no d igerir alim entos dos veces, se encuen
tra  cargado.

Es ú til en estos casos com pensar el cam bio. En efec- 29 
to, es necesario  que duerm an tras  la com ida vespertina 
como si fuese de noche, en invierno sin frío, y en verano 
sin calor. Pero si no pueden conciliar el sueño, deben 
d a r  un paseo largo y lento, sin pararse; no tom ar por la 
noche m ás que un poco de com ida y que no les cause tra s 
torno, y m enos aún beber nada, incluso lo que no sea acuo
so. Una persona en ta l estado su frirá  m ás aún  si comiese 
tre s  veces al día hasta  saciarse, y m ás todavía, si lo hicie
se m ás veces. No obstante, hay muchos, los que están  acos-
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tum brados a  ello, que desde luego llevan m uy bien el ha
cer al día tre s  com idas abundantes.

30 Ahora bien, tam bién los que tienen la costum bre de ha
cer dos com idas al día, si no com en a m ediodía, están  dé
biles, faltos de fuerzas, bajos de rendim iento en cualquier 
actividad y con dolor de cardias. Pues tienen la sensación 
de que llevan las trip as  colgando, su o rina  es caliente y 
de un tono verdoso am arillento, y los excrem entos to ta l
m ente consum idos. A algunos la boca se les pone am ar
ga, los ojos hundidos, las sienes les palp itan  y las ex tre
m idades se les enfrían. La m ayoría, por no hacer la com i
da del m ediodía, no pueden hacer la de la tarde, y si la 
hacen, se les produce pesadez in testinal y duerm en m u
cho peor que si hub ieran  com ido antes.

31 Pues cuando esto ocurre en personas sanas por un cam 
bio de la d ie ta  del m ediodía, es evidente la u tilidad  de no 
ap licar ni su p rim ir nada con tra  la norm a habitual.

32 Además, esta  persona que tom a una sola com ida al día, 
en con tra  de su costum bre, si después de e s ta r  en ayunas 
el día en tero  com iese en la cena la cantidad  habitual, es 
lógico que, si ya entonces se sentía mal y débil por e s ta r  
sin com er y luego por la ta rd e  pesado tra s  h ab er comido, 
se sienta ah o ra  m ucho m ás. Por supuesto que, si estuvie
se en ayunas un período todavía m ayor de tiem po y co
m iese después de repente, la pesadez sería  aún m ayor.

33 Conviene que el que con tra  sus costum bres pasa el día 
en ayunas, lo com pense de la siguiente m anera: que no co
ja  frío  ni calor, ni se fatigue, pues todo esto  lo soportaría  
mal; que haga la com ida de la tarde  b astan te  m enos co
piosa de lo que suele y a base de alim entos que no sean 
secos, sino que contengan bastan te  hum edad; que no be
ba nada acuoso ni en proporción m enor a los alim entos, 
y al día siguiente, com er poco al m ediodía, de form a que 
se llegue pau la tinam en te  a lo habitual.

34 De todos estos enferm os, los que padecen bilis am ar
ga en la región superio r son quienes to leran  peor tales
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cam bios. Los afectados por flem as en las zonas superio
res toleran, en general, bastan te  m ejor el hacer d ieta en 
co n tra  de sus costum bres, de form a que el com er una so
la vez al día frente a su norm a, podrían  soportarlo  m ás 
fácilm ente.

Lo expuesto es índice suficiente de que los cam bios 35 
m uy fuertes que se producen en nuestra  naturaleza y nues
tro s hábitos orgánicos crean m uchísim as enferm edades. 
Por lo tanto, no se pueden hacer ayunos severos fuera del 
m om ento oportuno, ni ap licar nada cuando la enferm e
dad está  en su fase m ás aguda y p resen ta  inflam aciones, 
ni se puede de repente cam biar todo el tratam iento  en nin
gún sentido.

Se podrían  decir tam bién m uchas o tras  cosas relacio- 36 
nadas con las an terio res sobre el ap a ra to  digestivo: por 
ejemplo, lo bien que se to leran  los alim entos a los que se 
está  acostum brado aunque no sean buenos n a tu ra lm en
te, y lo mal que se adm iten los que no se tiene costum bre 
de tom ar aunque no sean malos. Y exactam ente igual, las 
bebidas.

El ingerir, sin tener costum bre, m ucha carne, ajo, o sil- 37 
fio, sea el tallo  o el jugo, o cua lqu ier o tro  alim ento de 
este  tipo que contiene fuertes propiedades particu lares, 
causa tan tos trasto rnos, que uno debería ex trañarse  m e
nos de que provoque m ás dolores in testinales que otros 
alim entos.

Ahora bien, si se tuviese la inform ación correcta , se 
sabría cuántos problem as intestinales causa el com er pan 
de cebada al que suele com er de trigo: hinchazón de vien
tre , flato, cólicos agudos, y la pesadez y alteraciones in
testinales que producen el pan de trigo  a quien h ab itua l
m ente come el de cebada. Se sab ría  tam bién la sed que 
da el propio pan de trigo com ido caliente, por lo seco que 
es y lo lento de su digestión; y si se come, sin ser el hábito 
alimenticio, pan de harina dem asiado pura, o pan con mez
cla de harina  de varias clases, se sab ría  qué d iferencia se
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da en tre uno y otro, y con el chusco de cebada comido 
seco, o húm edo, o pegajoso, contra la costum bre, y el tra s 
torno  que cau sa  la h a rin a  de cebada fresca a quienes no 
tienen háb ito  de ella, y los que orig inan las harinas de 
o tras  clases a quienes tienen costum bre de la fresca.

Y lo m ism o, un cam bio repentino en los hábitos de be
ber vino o agua. El beber, sin tener costum bre y de repen
te, vino rebajado  va a cau sar en la región in testinal supe
rio r un estado  de hum edad, y en la región inferior, flato.
Y el beber vino puro, palpitaciones en las venas, dolor de 
cabeza y sed. El vino blanco y el tinto, aun siendo fuertes 
los dos, p roducen  a los que a lteran  su uso hab itual m u
chos trasto rnos en el cuerpo, de m anera que uno d iría que 
es m enos ex traño  que el vino dulce y el fuerte, si se cam 
bian  de repente, no causen  el mismo efecto.

Hay que adm itir el siguiente punto  en favor de la opi
nión con traria : que el cam bio de dieta se realiza en los ca
sos vistos sin alteraciones som áticas de fuerza o debili
dad, que p rec isarían  aum en ta r la alim entación en el p ri
m er caso y sup rim irla  en el segundo.

38 Para em itir  un diagnóstico hay que considerar, ade
más. el tipo  de cada enferm edad y su fuerza, la n a tu ra le 
za del individuo y la d ieta  de alim entos y bebidas del en
ferm o. H ay que tender m ucho m enos a aum en ta r la ali
m entación que a suprim irla , ya que la supresión to tal va
le, al menos, en m uchos casos, cuando el enferm o puede 
re sis tir  h as ta  que la enferm edad llegue a su punto  culm i
nante por un proceso de m adu rac ió n 7. Más adelante que
dará  expuesto  en qué casos hay que ac tu a r así.

39 Se podrían  escrib ir tam bién m uchas o tras cosas d irec
tam ente relacionadas con lo que se ha dicho, pero  lo que 
voy a ind icar, es con m ucho la p rueba m ás fehaciente.

7 pepanthéi indica el m omento en que se ha  cum plido el proceso de 
«cocción» (pepasmós, pépsis), que favorece la «crisis» de la enferm edad. 
Cf. P. Laín E n t r a l g o , La medicina hipocrática, M adrid, 1970, págs. 211-13.
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Pues no sólo atañe a la actividad a la que he dedicado la 
m ayor p arte  de mi exposición, sino que el hecho mismo 
es muy oportuno  e instructivo. En los pacientes que ini
cian un proceso agudo, se da el que unos tom an alim en
tos el m ism o día en que em pieza la enferm edad, o tros al 
día siguiente, o tros se tom an la infusión que tienen a m a
no, y otros beben «ciceón» Todo esto es m ás nocivo que 
si siguieran  o tra  dieta. Los e rro res  acarrean  m ucho más 
perjuicio en ese m om ento, que si los dos o tres prim eros 
días se hiciese una dieta absoluta, y al cu arto  o qu into  se 
siguiese ya este régimen.

Y resulta aún m ás grave si, tras  haber ayunado durante 
esos días, se hiciese en los sucesivos la d ieta alud ida sin 
que la enferm edad haya llegado a su fase de m aduración. 
Pues de esta  form a se produce claram ente  la m uerte  de 
la m ayoría de los enferm os, a m enos que la enferm edad 
sea to talm ente benigna. Los erro res iniciales no son tan 
irreparab les como éstos, sino m ucho m ás fáciles de sub
sanar. Creo, pues, que la enseñanza m ás im portan te que 
se puede sacar es que, no hay que p rivar de un determ ina
do caldo hervido du ran te  los prim eros días a quienes po
co después van a utilizarlos, o bien van a seguir una dieta 
sólida.

Los que siguen tra tam ien tos de tisana de cebada des- 40 
conocen, por com pleto y de base, por qué las tisanas les 
dañan cuando em piezan a tom arlas sin ayunar an tes dos, 
tres, o m ás días. Ni tam poco los que usan la infusión de 
jugo hervido saben por q[ué les perjudica cuando no la em 
piezan a tom ar de form a correcta . En cambio, lo que tra 
tan  de ev itar y sí saben es que re su lta  m uy nocivo el que 
el enferm o que suele u sar jugo de cebada beba tisana an
tes que la enferm edad llegue a su fase de cocción.

8 «ciceón» (kykeón): bebida que consiste en una mezcla de varios in
gredientes (cebada, queso rallado, vino, acaso miel, etc.) en diversas 
proporciones.
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41 Todo esto  es p rueba sólida de que los m édicos no lle
van bien los tra tam ien tos de sus pacientes. Al contrario , 
m andan ayunar a afectados por enferm edades que no lo 
requieren cuando se va a seguir una dieta de líquidos her
vidos, y en las enferm edades en que no hay que pasar del 
ayuno a los líquidos, en éstas, prescriben el cambio. Y por 
lo general, lo hacen ju sto  al revés, en el m om ento preciso 
en que, si la enferm edad está  en su fase m ás aguda, lo que 
conviene es ir  pasando de líquidos hervidos al ayuno.

42 A veces estos tra tam ien tos hacen b a ja r de la cabeza 
sustancias crudas, y de la región torácica, sustancias bi
liosas. El insom nio les sobreviene a estos pacientes, y, por 
ello, la enferm edad no m adura . Los enferm os se ponen 
irritab les, deprim idos, fuera de juicio; sus ojos chispean, 
sus oídos es tán  llenos de ruidos, las extrem idades se les 
quedan frías, y la o rina sin cocer. Los esputos son lige
ros, salados, pequeños y de un color puro; les suda el cue
llo, están  inquietos, la resp iración  es in tensa o dem asia
do p rofunda por las dificultades que encuen tra  el aire al 
subir; se les frunce el ceño, les dan unos desm ayos te rr i
bles, se a rran can  las ropas del pecho, las m anos les tiem 
blan y, a veces, tam bién el labio inferior. Cuando estas co
sas aparecen  al principio, evidencian un delirio  violento, 
y, generalm ente, m ueren. Los que superan  este estado es, 
bien m ediante un absceso, una hem orragia nasal, o expec
torando  m ucho pus, no por o tros medios.

43 Pues no veo siquiera que los m édicos sean expertos en 
cómo reconocer los d iferentes estados de debilidad en las 
enfermedades: la debilidad producida por el ayuno, la pro
vocada por alguna o tra  irritac ión , o p o r lo penoso o agu
do de una enferm edad, ni observo tam poco que tengan ex
periencia en  cuan tas afecciones y varian tes de todo tipo 
nuestra  natu ra leza y el hábito  originan en cada individuo, 
pese a que su  conocim iento o ignorancia producen la sa
lud o la m uerte .
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Si en un estado  de debilidad cuya causa es lo penoso 44 
o agudo de la enferm edad se p rescribe  un aum ento  de só
lidos o líquidos hervidos o sin hervir, por c ree r que la de
bilidad obedece a la  dieta, el daño es mayor. Pero tam bién 
no reconocer un estado de debilidad producido por el ayu
no, y fo rzar al paciente con la dieta, es vergonzoso. Este 
e r ro r  supone un riesgo, aunque m enor que el otro , pero 
provoca m ucha m ás h ilaridad. Pues si o tro  m édico o pro
fano que llega, y, tras  inform arse de la situación del en
ferm o, le prescribe beber o com er lo que el o tro  le prohi
bió, claram ente se verá que su actuación le beneficia. La 
gente v itupera esta  m anera de ac tu a r de los profesiona
les prácticos, pues les parece que el m édico o p articu la r 
que llega el últim o, por así decirlo, hace levantarse a un 
m uerto . Dejaré expuestos, respecto  a este asunto, los in
dicios por los que hay que d iferenciar cada caso.

Parecidas a las precisiones sobre el in testino  son las 45 
que voy a hacer a continuación: si el cuerpo en tero  repo
sa du ran te  m ucho tiem po sin tener costum bre de ello, no 
va a quedar de inm ediato fortalecido del todo. Si, tras  ha
ce r un reposo m ayor aún, vuelve luego de m anera b rusca 
a  actividades que fatigan, está  claro  que va a sen tirse  en 
baja  form a. Lo m ism o ocurre tam bién con cada p arte  del 
organism o, pues a los pies y a las o tras  articu laciones les 
p asa ría  igual si, al no tener hábito  de realizar un esfuer
zo, se ponen de repen te y a ra tos a realizar una actividad 
que lo requiera. Los dientes, los ojos y todos los órganos 
sin excepción su frirían  tam bién eso, puesto  que incluso 
u sa r cam a d u ra  o b landa sin e s ta r acostum brado p rodu
ce trasto rn o s m olestos, y el d o rm ir al aire libre, cuando 
no se suele hacer, endurece el cuerpo.

B astará con d a r un ejem plo de todo esto. Pongam os 46 
por caso quien tiene en la p ierna una úlcera, ni grave ni 
benigna en exceso, ni de curación especialm ente fácil o 
difícil, y que este paciente desde el comienzo m ism o p er
m aneciese tum bado y sin m over p ara  nada la pierna, tal
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enferm o presen taría  m enor inflamación y sanaría m ás rá 
pido que si, d u ran te  el período de tratam ien to , la hub ie
se movido al andar. En cambio, si el quinto, sexto, o los 
días posterio res qu isiera  levantarse y echar a andar, en
tonces le co staría  m ás esfuerzo que si, desde el principio, 
hubiese seguido el tra tam ien to  andando. Si sufriese de re
pente m ucha fatiga, le sería m ucho m ás penoso que el fa
tigarse lo m ism o que en esos días siguiendo aquel t ra ta 
miento. Todos estos hechos atestiguan en tre  sí que cua l
qu ier cam bio repentino  y desm esurado, sea en el sentido 
que sea, es m uy perjudicial.

47 Los perjuicios in testinales son m ucho m ás serios si, en 
una dieta severa de ayuno, se aum enta la alim entación por 
encima de la m edida apropiada. Respecto al resto del cuer
po, si de rep en te  se pasa de un estado  de gran  tranqu ili
dad a un esfuerzo b astan te  considerable, se va a p rodu
c ir un  daño m ucho m ayor que si se pasa de una a lim enta
ción abundan te  a la inanición; y, desde luego, el o rganis
mo de estos individuos necesita reposar.

Y si de un estado de gran esfuerzo se cae de pron to  en 
la inactividad y laxitud, tam bién en este caso el in testino 
requiere un descanso en la alim entación copiosa. De lo 
contrario  se p roduce en todo el cuerpo fatiga y pesadez.

48 La m ayor p arte  de mi exposición está consagrada a los 
cam bios en sus d istin tos aspectos. Bueno es, desde lue
go, conocerlos todos, pero especialm ente porque en las en
ferm edades agudas se pasa del ayuno a una  dieta  de be
bidas hervidas, tem a sobre el que versó mi exposición. Los 
cam bios hay que hacerlos como yo indico, y luego no dar 
infusiones hervidas hasta  que la enferm edad llegue a su 
fase de cocción, o se m anifieste en el in testino  o los hipo
condrios algún o tro  índice de vacío o irritac ión , síntom as 
que ya d ejaré  expuestos.

49 El insom nio pertinaz d ificulta la digestión de sólidos 
y líquidos, y un cam bio en el o tro  sentido produce floje
dad en el cuerpo, agotam iento y pesadez de cabeza.
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Es preciso  estab lecer cóm o hay que u sa r en las enfer- 50 
m edades agudas el vino dulce y el seco, el tin to  y el b lan
co, la hidrom iel, el agua y la oximiel, señalando lo siguien
te: el vino dulce es m enos pesado y se sube m enos a la ca
beza que el seco, es m ás laxante p ara  el in testino  que el 
o tro , y provoca hinchazón del bazo e hígado. No es reco
m endable m ás que p ara  los que sufren  de bilis am arga, 
pues les da sed. Produce tam bién flato  en el in testino  su
perior, aunque desde luego al in ferio r no le perjudica en 
proporción a los gases. Sin em bargo, el flato que produce 
el vino dulce no tiene casi tendencia a salir, sino que se 
queda detenido alrededor del hipocondrio. Este vino dul
ce es tam bién, por lo general, menos diurético que el blan
co seco, pero, en cam bio, favorece m ás que el o tro  la sali
da de esputos. Cuando da sed al beberlo, su acción expec
to ran te  es de m ayor eficacia que la del blanco seco, y si 
no da sed, m ayor.

La m ayor p arte  y lo sustancial de los elogios y repro- 51 
ches del vino blanco seco ya quedan expuestos en la des
cripción detallada del vino dulce. S iem pre es m ás benefi
cioso en las enferm edades agudas, por tener m ayor ten
dencia a desplazarse a la vejiga, se r d iu rético  y laxante. 
Pues si en o tras cosas es por natu ra leza  m enos recom en
dable que el dulce, en cambio, la evacuación de vejiga que 
orig ina produce un alivio si se opera com o es debido. Es
tas buenas p ruebas sobre la u tilidad  y perju icio  del vino, 
las desconocían mis predecesores.

En las enferm edades agudas se podría u sa r el vino 52 
blanco claro  y el tin to  seco p ara  los siguientes casos: si 
el vino no se ha subido a la cabeza, ni hay en ella pesadez; 
si la expectoración no tiene dificu ltades de salida, ni hay 
retención de orina, y si las heces están  b astan te  húm e
das y contienen briznas, convendría, en estos casos y otros 
parecidos, beber los vinos citados y dejar de tom ar el blan
co. Hay tam bién que tener en cuen ta  que, si e s tá  rebaja
do con agua, va a p roduc ir m enos daño a las p a rte s  supe-
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rio res y a la vejiga, y si es puro, favorecerá m ás al in
testino.

53 El beber hidrom iel du ran te  todo un proceso agudo es 
menos recom endable a los que sufren de bilis am arga e 
hinchazón de visceras, que a quienes no padecen esto. Da 
m enos sed que el vino dulce, pues ablanda el pulm ón, fa
vorece la expectoración en m edida conveniente y apaci
gua la tos, p o r contener alguna sustancia que da a los es
putos la viscosidad necesaria. La hidrom iel es tam bién 
bastan te  d iu ré tica , si no encuen tra  alguna d ificultad  en 
las visceras, y favorece la evacuación de sustancias bilio
sas por el ap a ra to  excretor, deposiciones que, a veces, tie
nen buen aspecto y, a veces, un color m ás oscuro de lo que 
debe, apareciendo  espum osas. Esto se da, sobre todo, en 
los que padecen bilis e hinchazón de visceras.

54 La hidrom iel rebajada propicia la expulsión de espu
tos y ab landa el pulm ón. La hidrom iel p u ra  favorece más 
que la rebajada la evacuación de heces espum osas, m ás 
calientes y biliosas de lo necesario. Los excrem entos de 
este tipo conllevan o tros grandes daños, pues no calm an 
el dolor del hipocondrio, sino que, al contrario , lo exacer
ban, y ocasionan angustia  y agitación de m iem bros, ade
m ás de u lce ra r el ano y el intestino. Ya dejaré escritos los 
rem edios co n tra  esto.

55 Quien utiliza en estas enferm edades agudas la h id ro
miel sin bebidas hervidas o sin hervir, se encontraría  bien 
casi siem pre, y m al pocas veces. Lo sustancial de a quié
nes hay que darlas, a quiénes no, y por qué no hay que 
hacerlo, e s tá  ya dicho.

56 La gente acusa a la hidrom iel de consum ir a quienes 
la toman, y de ahí la creencia de que provoca ráp idam en
te la m uerte . E sta opinión negativa viene de los que se de
jan  m orir de ham bre, pues algunos usan sólo la hidromiel, 
y en seguida ya se le achaca esto. Pero en absoluto  es así. 
Al con trario , la hidrom iel, si se bebe sola y no causa p ro 
blem as in testinales, tiene m ucha m ás fuerza que el agua.
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En algunas cosas es m ás fuerte  que un vino ligero, flojo 
e inodoro, y en o tras menos. Las d iferencias de fuerza en
tre  el vino y la m iel p u ra  son grandes. Si uno bebe de vino 
pu ro  doble de la can tidad  de m iel que ha  tom ado, si no 
le causa problem as de vientre, la m iel le fo rta lecerá  sin 
duda m ucho m ás, pues evacuaría  en abundancia. Si bebe 
tisana hervida y adem ás hidrom iel, se sen tirá  harto  en ex
ceso, con flato y m olestias en las v isceras de la zona del 
hipocondrio. Si la hidrom iel se tom a an tes de las bebidas 
hervidas, no daña igual que si se bebe después; al con tra
rio, p re sta  una  c ie rta  utilidad.

La hidrom iel cocida tiene m ucho m ejor aspecto que la 57 
cruda, pues se pone brillante, fina, blanca y tran sp a ren 
te. No puedo añad irle  ninguna p ropiedad  d iferen te a la 
cruda, pues ni siqu iera es m ás dulce aunque la m iel sea 
de buena calidad. Desde luego es m ás floja y produce m e
nos deposiciones, aunque no necesita el apoyo de estas 
propiedades. La hidrom iel hay que hervirla , sobre todo 
si la miel es de m ala calidad, im pura, negra y no tiene buen 
olor, pues la cocción hace desap arecer casi todos los de
fectos de su  m al aspecto.

La bebida denom inada oximiel re su lta rá  ú til m uchas 58 
veces en esas enferm edades agudas, pues hace expecto
ra r  y re sp ira r  bien. Es oportuno  u sarla  en los siguientes 
casos: la oximiel m uy ácida sería b astan te  efectiva con
tra  los esputos que no suben fácilm ente, ya que, al hacer 
subir a los esputos que producen carraspera, lubrica y lim
pia la traq u ea  como si pasase una plum a, calm aría  un  po
co el pulm ón, pues es lenitivo, y si esto  ocurre, p roducirá  
un  beneficio grande. Sucede a veces que la oxim iel muy 
ácida no logra hacer sa lir los esputos, sino que los pone 
pegajosos, y esto es nocivo. Especialm ente sufren esto los 
que por o tros m otivos tam bién están  en trance de m uer
te, y no pueden toser, ni expeler los esputos que tienen 
dentro . En estos casos tam bién hay que ten er en cuenta 
la fuerza del enferm o, y, si hay esperanza, dársela. Y si
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se le da la oxim iel, hay que adm in istrárse la  tem plada, en 
pequeña dosis y poco a poco.

59 La oxim iel poco ácida hum edece la boca y la faringe, 
hace salir los esputos y no da  sed. Es buena p ara  el hipo
condrio y las visceras próximas. Dificulta la acción nociva 
de la miel al eq u ilib ra r las sustancias biliosas que contie
ne, hace expu lsar los gases, estim ula la o rina y produce 
briznas en los excrem entos. A veces sucede que en estas 
enferm edades agudas esto  es perjudicial, sobre todo por
que d ificulta el paso del a ire  y lo hace re troceder. Puede 
tam bién d eb ilita r y en fria r las extrem idades, y éste es el 
único problem a digno de m ención que la  oximiel puede 
producir.

60 La oxim iel hay que bebería  de noche, en can tidad  pe
queña, en ayunas y an tes de una bebida hervida, aunque 
nada im pide tom arla  m ucho después. No es conveniente 
que usen oxim iel sola los que siguen únicam ente una die
ta  a base de líquidos sin hervir. El m otivo es el siguiente: 
ante todo, las ú lceras e irritac iones in testinales, pues al 
e s ta r en ayunas, la oximiel agravaría el estreñim iento  que 
hay, y depués, porque q u ita ría  a la hidrom iel su fuerza. 
Si parece que es ú til ad m in is tra r oximiel en grandes do
sis a lo largo de toda la enferm edad, hay que poner poco 
vinagre, lo preciso  p a ra  que se note el sabor; pues, de es
ta  m anera, los efectos nocivos perjud icarían  m uy poco y 
los efectos beneficiosos p resta rían  la u tilidad  que deben.

61 P ara resum ir, la ácidez del vinagre es m ás ú til a los 
que sufren  de bilis am arga que a quienes padecen de b i
lis negra, pues disuelve los hum ores am argos y tran sfo r
m a en flem as los hum ores haciéndolos subir; los hum o
res negros en cambio, los ferm enta, los desplaza hacia a rri
ba  y los m ultip lica, pues el vinagre favorece la expulsión 
de bilis negras. En general, daña m ás a  las m ujeres que 
a los hom bres, pues produce dolores de m atriz.

62 No puedo dec ir nigún o tro  efecto que obre el agua en 
estas enferm edades agudas. Pues no m itiga la tos, ni ha-
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ce expecto rar a los enferm os de perineum onía; al con tra
rio, si se usa durante toda la enferm edad, su acción es me
no r que la de o tras bebidas, pues provoca cierto  flujo. Sin 
em bargo, si adem ás se tom a un  poco de agua en tre  la oxi
m iel y la hidrom iel, favorece la expectoración por el cam 
bio de propiedades de las bebidas, pues provoca un  cier
to  flujo. Pero si se usa  de o tra  m anera, ni s iqu iera calm a 
la sed, sino que la estim ula, pues el agua es biliosa para  
una natu ra leza  biliosa, y nociva p ara  el hipocondrio. Pe
ro  si se tom a en un estado  de vacío to tal, es cuando m ás 
dañina, biliosa y extenuante resulta. Además, tam bién hin
cha el hígado y el bazo cuando ya están  inflam ados, se 
m antiene flo tando y no baja; pues, como es un poco fría  y 
no se digiere con facilidad, sigue un curso  lento, y no es 
laxante ni d iurética. Y perjud ica tam bién porque por na
tu ra leza  produce estreñim iento . Y si se tom a cuando los 
pies están  fríos, cualquier tra s to rn o  que origine de to
dos éstos perjud ica m uchísim o m ás. Ahora bien, si ade
m ás se tom a un poco de agua en tre  la oximiel y la h id ro 
m iel, favorece la expectoración por el cam bio de propie
dades de las bebidas, pues provoca un cierto  flujo.

Sin embargo, cuando ein estas enferm edades agudas se 63 
piensa que el vino se sube a la cabeza, o produce en ella 
m ucha pesadez, hay que re tira rlo . En tales casos hay que 
u sa r agua o bebidas acuosas, y d a r vino blanco to talm en
te  rebajado  y sin nada de olor, y después de beberlo, dar 
un  poco de agua, pues así el vino se sub iría  m enos a la 
cabeza y tra s to rn a ría  m enos el juicio. Los casos en que 
hay que u sa r especialm ente agua, cuándo hay que hacer
lo en cantidad  o con m oderación, y cuándo caliente o fría, 
unos ya quedaron  dichos antes, y los o tros se d irán  en su 
m om ento oportuno.

Según esto, tam bién sobre las o tras  bebidas, por ejem- 64 
pío las que se hacen de cebada, de h ierbas, de uvas secas, 
de orujo, de trigo, de alazor, de m irto , de g ranada y de 
o tras cosas, y sobre el m om ento oportuno  de tom arlas, ya
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quedará dicho en la enferm edad  en cuestión, e igualm en
te lo de los rem edios com puestos.

65 A m uchos de los enferm os que tom an baños, lo hagan 
de form a continua o no, eso puede beneficiarles. Pero ocu
rre  que algunas veces hay que recom endarlos menos, por
que en pocas casas la gente dispone de las condiciones, 
medios y personas como es debido. Y si el baño no se to 
m a en óp tim as condiciones, sería  m uy perjudicial. Pues 
se requiere u n a  habitación  sin hum os, agua abundnte, y 
m eterse varias veces pero  sin dem asiada brusquedad, a 
no ser que se necesite así. Y lo m ás im portan te, no lim 
piarse friccionando, y si se hace, u tilizar agua caliente y 
una can tidad  m ucho m ayor de lo que se suele u sa r con 
jabón, y v e r te r m ucha du ran te  la lim pieza y después de 
ella.

Es preciso  tam bién que la bañera  esté  cerca, y que se 
pueda e n tra r  y sa lir de ella con facilidad; quien se baña 
debe e s ta r  tranquilo , en silencio y sin h acer nada, que le 
fro ten  y le echen el agua otros. Se necesita ten er p rep a ra 
da m ucha agua tem plada y echársela rápidam ente por en
cima. Hay que u sa r esponja en vez de cepillo y d a r en el 
cuerpo aceite an tes de que se seque. La cabeza sin em bar
go, hay que secarla en seguida con una esponja escu rri
da, y no d e ja r  que se enfríen  ni ella, ni las extrem idades, 
ni el resto  del cuerpo. No hay que bañarse  estando recién 
com ido o cuando se acaba de beber líquido hervido, ni 
tam poco com er ni beber nada inm ediatam ente después.

66 Hay que consertírselos al enferm o en gran  m edida, si 
goza de buena salud, si le gustan  m ucho los baños y está  
acostum brado  a tom arlos. Pues los enferm os que los p i
den, se sien ten  bien después ellos, y m al si no se bañan. 
En general, va m ejor a la perineum onía que al causón. 
Pues el baño  m itiga el dolor de costado, de pecho y de la 
zona dorsal, cuece los esputos, los hace salir, favorece la 
respiración y no fatiga. Suaviza las articulaciones y la epi-



S O B R E  LA D I E T A  E N  LAS E N F .  A G U D A S 385

derm is, es d iurético , quita la pesadez de cabeza y hum e
dece la nariz.

Éstos son los efectos positivos que p ro cu ra  el baño, y 67 
todos ellos necesarios. Si embargo, si hay alguna deficien
cia en la p reparación  de uno o de varios requisitos, se co
rre  el riesgo de que el baño no beneficie, sino que perju 
dique. Pues cualquier porm enor que los servidores no p re
paren  como es debido produce m ucho daño. Es m uy po
co oportuno  que se bañen quienes, en estas enferm eda
des, tienen el in testino  m ás húm edo de lo debido, y muy 
inoportuno tam bién para  los qúe padecen un estreñim ien
to m ás fuerte  de lo que conviene y no han evacuado an
tes. Tam poco tienen que bañarse  los que están  débiles, 
sienten náuseas o vómitos, quienes vom itan bilis y tienen 
hem orragias nasales, excepto si el flujo es m enor de lo de
bido; y ya se sabe qué es lo debido en estos casos. Si es 
así, hay que bañarles sólo la cabeza, o el cuerpo entero, 
si es ú til en o tros aspectos.

Si los prepara tivos están b ien hechos y el paciente es- 68 
- tá  dispuesto  a rec ib ir el baño, hay que bañarlo  todos los 
días. A los que les gusta  bañarse, nada les perjud icaría  ni 
que lo hiciesen dos veces al día. Los baños pueden tom ar
los m ucho m ás los que usan la tisana  de cebada en g ra
nos que los que utilizan sólo su jugo hervido, aunque tam 
bién éstos pueden hacerlo  a veces. En cambio, a los que 
tom an sólo bebidas casi nunca les conviene bañarse; sin 
em bargo, hay veces que pueden hacerlo. Es preciso  que, 
por las razones que quedan expuestas, se conjeture a qué 
enferm os va a serles ú til el baño  en  cada tipo de dieta, y 
a  qué enferm os no. Pues a los que necesitan alguno de 
cuantos beneficios opera el baño, hay que bañarlos por 
cuanto  le sacan provecho; y a los que no necesitan  ningu
no de ellos y hay, adem ás, algún indicio de que el baño 
no les conviene, no bañarlos.

6 3 . - 2 5



SOBRE LA ENFERMEDAD 
SAGRADA

(Pert hierés nósou}



INTRODUCCIÓN

«El escrito  Sobre la enferm edad sagrada es la expre
sión de la lucha siem pre renovada de hom bres que pien
san científicam ente, contra  la superstición , la necedad y 
la charla tan ería  sin escrúpulos», ha escrito  H. Grense- 
mann, al com enzar su in troducción a este tra tad o  És
te es, en efecto, el rasgo rnás destacado de la obra, breve 
y brillante, que resu lta  un testim onio significativo de la 
ilustración  griega del s. va. C. Es el p roducto  de una épo
ca que confía en la razón para  explicar y en tender el m un
do, y que rechaza sin m iram ientos las ac titudes irracio 
nales de la m agia y la superstición. C ualquier enferm e
dad tiene su natu ra leza  propia y su origen natural, y el 
m édico sabrá tra ta r la  atendiendo a esa phÿsis y a esa 
a itía 2 m ediante una medicación apropiada y racional. La 
confianza en la regularidad de la natu ra leza  y en el poder 
de la razón para  d a r cuenta de los procesos natu ra les es 
una m uestra  de ese avance del lógos sobre el mÿthos, de 
la explicación racional sobre la trad ic ión  popular tem e
rosa y fan tástica, y ese em peño carac teriza  ju stam ente  el 
período de la ilustración y la sofística. El m édico hipocrá-

1 H. G r e n s e m a n n , Die hippokratische Schrift «Ueber die heilige 
K rankheit·, Berlín, 1968, pág. 5.

2 El térm ino em pleado en el texto es próphasis, que tiene un valor 
semántico m ás concreto que el de aitía, para expresar la noción de «causa».
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tico se sitúa, com o uno de los personajes m ás rep resen ta
tivos, en ese m om ento cu ltu ra l y en esa a tm ósfera de ra 
cionalism o y hum anism o adm irables.

La enferm edad sagrada no es m ás ni m enos divina que 
las dem ás dolencias; no tiene una condición privilegiada 
ni una procedencia especial en cuanto  a su relación con 
lo divino. Eso quiere decir que no hay en ella nada de so
b renatu ral; si es divina lo será  en la m edida en que, como 
las dem ás enferm edades, proceda de una natu ra leza  a la 
que es inm anente un princip io  divino, com o algunos filó
sofos presocráticos habían indicado.

Me parece que es muy atinado el com entario  de M. Ve- 
getti: «La apreciación de 'todo  divino y p o r tan to  todo hu
m ano’ en la natu raleza , tan  típ ica del pensam iento hipo
crático, denota m enos un panteísm o de inciertos contor
nos, que la b ien  precisa conciencia de que la existencia 
de un m undo ordenado  de causas puede bien reabso rber 
en sí, por este  aspecto, lo divino (lo divino, se entiende, 
despojado de personalidad  y, en cuanto  tal, confinado o 
todo en la inm anencia o todo en la trascendencia), m ien
tra s  que esa m ism a existencia ordenada y causal ofrece 
el m undo a la com prensión y a la actuación del hom bre, 
de sus ciencias, de sus técnicas» i.

É sta  es la ac titu d  fundam ental con que el au to r de So
bre la enferm edad sagrada encara  su explicación y pro
pone su tra tam ien to . E sta enferm edad (noúsos, nosema) 
que es llam ada com únm ente «sagrada» (hë hierê kaleomé- 
në), no tiene o tra  denom inación sino ese apelativo trad i
cional que expresa  claram ente la errónea consideración 
popular, a la que el m édico h ipocrático  opone una crítica  
radical. El térm ino  «epilepsia» —que es la denom inación 
científica m oderna— no se utiliza en griego en ta l aplica
ción hasta época m uy tard ía . Epílépsis, en griego clásico, 
significa sim plem ente «ataque» (y en este sentido se u ti

3 M . V e g e t t i , Opere d i Ippocrale, 2.* e d . ,  Turin, 1976, pág. 294.
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liza en el escrito  una sola vez, en el cap. 13). Quienes es
tán  atacados por el mal son epilëptoi (en o tros textos se 
d irá  epiléptikoí); pero  tam poco este térm ino, que aparece 
repetidam ente en estas páginas, tiene un valor concreto. 
La carencia de un nom bre específico (para la epilepsia) 
puede no tarse  en un párrafo  com o el del cap ítu lo  5, cuan
do se nos dice que tiene un origen hereditario , como o tras 
dolencias, y el au to r escribe: «Pues si de un flem ático na
ce un flem ático, y de un bilioso un bilioso, de un tísico 
un tísico, y de un esplénico un esplénico, ¿qué im pide que 
cuando el padre o la m adre tenían  la enferm edad tam bién 
la tenga alguno de sus descendientes?» Es decir, ¿qué im
pide que de un epiléptico nazca un  epiléptico? Pero el 
a u to r recu rre  a una perífrasis porque no posee un térm i
no para  «epiléptico» \

El m édico hipocrático  se refiere a la epilepsia, pero se
guram ente engloba en su concepto o tras enferm edades 
con síntom as sem ejantes, al menos en la apariencia, es de
cir, que presen tan  ataques y tem blores, desfallecim ientos 
y desvarios. Lo escandaloso y lo extraño de tales síntomas, 
así como la d ificu ltad  de explicar sus causas, han dado a 
la dolencia un halo singular, del que se han aprovechado 
los charlatanes y curanderos que p re tenden  cu ra rla  por 
m edio de conjuros, purificaciones y rituales extravagan
tes. Según la concepción popular, el enferm o de esta  ex
trañ a  dolencia es un «poseído» po r la divinidad, y la cu
ración se convierte en una expulsión de esos influjos de

4 Esa ausencia de un  nom bre especifico está  bien resa ltad a  por 
G r e n s e m a n n , en Die hippokratische Schrift..., pág. 6. (Cf., adem ás, G . L a - 

n a t a , M edicina magica e religionepopolare in Grecia fin o a lV etá  d ’Ippo- 
crate, Roma, 1967, págs. 23-25.) Para la h isto ria  de los e stud ios sobre la 
epilepsia y una  c la ra  apreciación de n u estro  tra tad o  desde el pun to  de 
vista del h is to riad o r de la m edicina, el lib ro  m ás com pleto es el de O. 
T e m k i n , The Falling Sickness. The History o f the Epilepsy from the Greeks 
to the Beginnings o f M odem  Neurology, 2.* ed., Londres-B altim ore, 1971 
(1*  ed. en 1945).
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moníacos por medio de conjuros (epaoidëîsis) y purificacio
nes (katharmoisi) 5. Es la inexperiencia (apeiría) y la inca
pacidad de en co n tra r una explicación (la aporía) lo que 
funda el asom bro ante el fenómeno, y así, «por inexperien
cia y asom bro, los hom bres han considerado que era  una 
cosa divina» ·. N uestro  m édico expone su desdén por es
ta  ac titud  irracional, y propone una clara  teoría  como ex
plicación n a tu ra l de la dolencia y sus m anifestaciones 7. 
Con ella queda asegurada là victoria sobre la superstición 
en el plano de la teoría. (Desde luego, hoy esta  explicación 
nos resu lta  no toriam ente insuficiente. Y una vez m ás po
dríam os reco rd a r aquí la carencia de instrum entación, el 
escaso desarro llo  de la quím ica, el to rpe esquem atism o 
de la circulación sanguínea aquí expuesto, etc.; pero no 
se tra ta  de ju s tif ic a r lo ingenuo y a trasado  del m étodo y 
la solución hipocrática, sino de su b ray ar su em peño 
racional.)

En líneas esenciales, el proceso patológico que nues
tro  au to r supone consiste en que la flema, que desciende 
del cerebro  p o r los conductos venosos (phlébes y phlébia) 
que d istribuyen  por todo el cuerpo la sangre y el a ire  res
pirado, se hace m ás espesa y fría, y llega a em botar la c ir
culación del a ire  necesario  para  la sensib ilidad y la ac ti
vidad (racional y locomotriz) de los varios órganos del 
cuerpo '. Sobre este esquem a básico añade varias mati-

5 Véanse los estudios de G . L a n a t a , Medicina magica e religione..., 
y de L . G i l , Therapeia. La m edicina popularen  el m undo  clásico, M adrid, 
1969, especialm ente págs. 271 y sigs.

6 La frase  hoi d'ánthrópoi enóm isan theion ti prégma einai hypó 
apeiríés (según o tro s  MSS. aportes) kai thaum asiótétos  me parece m uy 
interesante. Recuérdese el im portante papel que tan to  Platón como Aris
tóteles conceden al asom bro o la adm iración en el comienzo del filosofar.

7 Sobre la concepción de lo na tura l y lo divino en este tratado, pue
de verse H. W. N O r e n b e r c , Das Gottliche und  die N atur in der Schrift 
«Ueber die heilige K rankheit·, Bonn, 1968.

1 Sobre la posición del tra tad o  en la h isto ria  de las ideas acerca de 
la circulación de la sangre, remitim os al libro de C. R. S. H a r r is , The Heart
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zaciones, teniendo en cuenta condiciones como la edad de 
los pacientes, las condiciones atm osféricas, los cam bios 
repentinos de tem peratura, y el influjo de los vientos, ade
m ás de la constitución de las personas (la dolencia aque
ja  a los flem áticos, no a los biliosos, según la an tigua con
sideración hum oral h ipocrática ’).

Las ideas fisiológicas de n uestro  au to r son claras y re
flejan las de algunos im portan tes pensadores de la épo
ca. De un lado, tenem os la circulación de la sangre, jun to  
con el pneúm a  o aire  in terior, por los conductos venosos 
m ayores y m enores (sin distinción de venas y arte rias, sin 
reconocimiento del papel del corazón y los pulmones, etc.); 
de otro, la función cen tra l que desem peña, como órgano 
del pensam iento y la sensibilidad, el cerebro (enképhalon), 
que es el responsable de la vida psíquica y de las m ás gra
ves dolencias cuando sufre alguna alteración  en su fun
cionam iento. Rechaza la localización del pensam iento y 
las em ociones en o tros órganos, como el d iafragm a (phré- 
nes) o el corazón, para  reservarle al cerebro  ese papel su
prem o, que se expresa claram ente al funcionar como «in
té rp re te  de la intelección», recep to r p rim ero  y capaz de 
los datos y estím ulos (por decirlo  en térm inos algo m ás 
m odernos) que nos trae  del ex terio r el pneúm a  que resp i
ram os. El cerebro  es el in térp re te  (hermeneús) y el aire, 
que luego c ircu lará  po r las venas, el que sum in istra  la in
form ación y el entendim iento (tèn dè phrônèsin ho aérpa- 
réchetai), según se dice en los capítu los 17-20 l0. E sta ex

and the Vascular System  in Ancient Greek Medicine. From Alcmaeon to 
Galen, Oxford, 1973.

9 No es extraño que la enferm edad, producida por un exceso de fle
ma, afecte a los individuos en los que se d a  una abundancia  de tal hu
m or. La contraposición  en tre  flem áticos y biliosos se encuen tra  tam bién 
en Sobre los aires, aguas, lugares. Acerca de este punto  y la relación en
tre  am bos escritos, véase H. F l a s h a r , M elancholic und  M elancholiker in 
den m edizinischen Theorien der A ntike, Berlin, 1966, págs. 28-30.

10 Hay quien ha pretendido, como W ilamowitz y Regenbogen, con
sid e rar estos cap ítu los (14-17 en la edición de Littré) com o un añadido



394 S O B R E  LA E N F E R M E D A D  S AG RA DA

plicación, esquem ática y m aterialista, del proceso intelec
tivo aprovecha algunas tesis de pensadores presocráticos. 
De Alcmeón de Crotona parece provenir la tesis de que 
el cerebro  es el órgano central de la com prensión y la sen
sación, y, p robablem ente, la distinción en tre  la com pren
sión o entendim iento  (sÿnesis), que reside en el cerebro, 
y la sensación o sensibilidad (aisthésis), que, en c ierta  m e
dida, poseen tam bién o tros m iem bros (y se concede que 
el corazón y e! d iafragm a resu ltan  especialm ente sensi
bles). La teo ría  sobre el aire como vehículo del pensam ien
to parece p ro ced er de la doctrina  de Diógenes de Apolo- 
nia (casi contem poráneo de nuestro  escritor, ya que su ac
m é  se sitúa trad ic ionalm ente  hacia 430). Acaso tam bién 
influyeran en el au to r de Sobre la enferm edad sagrada al
gunas sugerencias del mismo Diógenes sobre la recepción 
de las sensaciones o sobre la circulación y d istribución  
de los conductos venosos, tem as por los que el presocrá- 
tico m ostró  in terés, pero  no podem os p recisarlas p o r el 
conocim iento insuficiente de su obra. Sin em bargo, pare
ce que Diógenes dijo que « lo hegem ónico del alm a está  en 
la cavidad izquierda del corazón, que está  llena de aire», 
según el testim onio  de Aecio (IV 5, 7 =  VS 64A 20). Tam
bién parece e s ta r  cercano a nuestro  au to r el m édico Abas 
(citado en el A nonym us Londinensis, VIII 35 y ss.), que 
«sostuvo la singu lar opinión de que las enferm edades se 
producen p o r purgaciones del cerebro... Cuando estas pu
rificaciones se producen en una m edida m uy ju sta , el or
ganism o está  sano, cuando se dan en exceso, entonces 
enferm a...»

posterior al escr ito . (Cf. la d iscusión  sobre su  autenticidad  en H. G r e n 

s e m a n n , Die h ippokratische Schrift..., págs. 98-103.)
11 Para lo s tex to s de Alcm eón, cf. Los filósofos presocráticos I, Ma

drid, 1979, págs. 241-261 (trad. C. E g g e r s -V . J u l ià ) , y para los de D ióge
nes de Apolonia, en  la m ism a B.C.G., ibid., III, M adrid, 1980, págs. 17-73 
(trad. A. PoRATTi). E l  testim on io  de Abas en relación con nuestro  texto
lo saco de G r e n s e m a n n , op. cit., pág. 31.
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En fin, nuestro  au to r —en quien W ilamowitz y Pohlenz 
querían  ver al joven H ipócrates 12— aprovecha y sin teti
za ideas de la physiologia  jónica y lo hace con un talan te  
crítico. Por su léxico, su atención al am biente externo y 
su racionalism o, este escrito  se en cu en tra  m uy próxim o 
a Sobre los aires, aguas, lugares, de m odo que m uchos es
tudiosos han tra tad o  de ad jud icar am bos tra tad o s a un 
m ism o autor, desde que W ilam owitz lo ind icara en 1901. 
E ntre éstos podem os c ita r a Regenbogen, W ellmann, 
Deichgraber, D iller y Pohlenz, y m ás recientem ente se in
clinan por esta  tesis (señalando que no hay m otivos con
cretos decisivos p ara  la atribución , pero  m enos convin
centes son los contrarios) Joly 13 y G rensem ann 'V En 
con tra  de la m ism a están  F redrich , Edelstein, y Heini- 
mann, y Jones (quien propuso una solución un tanto  am is
tosa, apun tando  que el au to r de Sobre la enferm edad sa
grada sería  un discípulo, algo m ás re tó rico  que el m aes
tro, del redacto r de Sobre los aires, aguas, lugares, lo que 
explicaría las coincidencias y la variedad de e s tilo )” . En 
cualqu ier caso, parece adecuado s itu a r la redacción de 
n u estra  o b ra  alrededor del 430-420 a. C.

12 U . W il a m o w it z - M o e l l e n d o r f f , «Die hippokratische Schrift Peri hi
r is  noúsou·, S itz■ Ber. Preuss. Akad. Wiss. (Berlín, 1901), 2-23. O. R e g e n 

b o g e n , Sym bola Hippocratea, Berlin, 1914.
13 R .  J o l y , «Notes h ippocratiques», Rev. Ët. Arte. (1956), 195 y sigs., 

y Le niveau de la science hippocratique, París, 1966, págs. 211 y sigs.
14 H. G r e n s e m a n n , Die hippokratische Schrift..., pág. 18. Para el resto 

de los nom bres citados, puede verse la b ibliografía  concreta  en este li
bro  de Grensem ann.

15 W. H. S. J o n e s , Hippocrates, vol. II, Londres, 1923, pág. 132. Des
de o tro  punto  de vista señala diferencias estilísticas en tre  uno y o tro  tra 
tado G. M a l o n e y , «L'emploi des particu les dans les oeuvres d ’H ippocra- 
te», Rev. de l'Organisation intern, pour l'étude des Lang. anc. pa r ordina
teur (= RELO) 4 (1980), 1-31, espec. 22.

Como una anécdota quisiera recordar que en los Problémata, a tri
buidos a A r i s t ó t e l e s , XXX 1, se dice que «los antiguos llam aron a los 
padecim ientos de los epilépticos la enferm edad sagrada por H eracles, 
pues él e ra  de tal naturaleza». Este texto, probablem ente resum en de una
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NOTA TEXTUAL

Para n u estra  versión hem os seguido el texto editado 
por H. Grensem ann, Die hippokratische Schrift «Ueberdie 
heilige Krankheit», Berlín, 1968.

Sin em bargo, se han num erado los capítulos de acu er
do con la división m ás hab itual (la de Jones), que difiere 
de la de L ittré, W ilam owitz y G rensem ann por subdividir 
el capítu lo  1 en cuatro; de m odo que el 2 de Grensem ann, 
por ejemplo, corresponde al 5 de nuestra num eración. (Pa
ra el lector no plantea problem a ninguno el encon trar una 
referencia: b asta  con re s ta r 3 al núm ero citado para  ha
llar la correspondencia con la edición de Grensem ann.) El 
m otivo de e s ta  predilección es el de una m ayor com odi
dad y el deseo de ev ita r un capítu lo  1 dem asiado extenso 
por com paración al resto.

Por o tro  lado, la edición de G rensem ann peca de una 
cierta  h ipercrítica  textual y de una c ierta  propensión a 
correg ir c ierto s pasajes; por ejemplo, tra ta  de suprim ir 
algunas repeticiones, sin dem ostrar que las m ism as no 
puedan p roceder del au to r del escrito, que a veces p are 
ce querer su b ray ar un pensam iento m ediante esa repeti
ción. D iscrepam os de esta edición en varios puntos, en los 
que hemos p referido  las lecturas trad icionales (de L ittré 
y de Jones).

Anotamos a continuación aquellos en que lo hemos he
cho así:

obra m enor de Teofrasto, parece a lud ir a una explicación diversa de la 
que da  nuestro  tra tad o , si es que supone una relación en tre  epilepsia y 
m elancolía, dolencia causada po r «la bilis negra» y no por la flema.
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P a s a je s  E d . G r e n s e m a m n

1 [ο ύ δ έ ν  τ [ μ ο ι . . .  πρόφ ασή ν]
άτιορίης

[ δτ ι  κ α θ α ρ μ ο ϊσ ι  τ ε . . .  έτια ιοδρ-  
σ ι ]

4 [η τ ι ’ ρ γ ο ν . . .  ε ΐρ γ α σ μ έ ν ο υ ς ]
ρ ά μ μ α  

17 λήθη

19 [τη  <ΐ>ύοει]

T e x t o  adoptado

S in  co rch etes  
ά π ε ψ ίη ς

S in  co rch e tes  

Sin  co rch e tes  
ερ υ μ α  

ά η θ ί α ι  

Sin  co rch e tes

C a r l o s  G a r c í a  G u a l



SOBRE LA ENFERM EDAD SAGRADA

Acerca de la enferm edad que llam an sagrada sucede 1 
lo siguiente. En nada me parece que sea algo m ás divino 
ni m ás sagrado que las o tras, sino que tiene su n a tu ra le 
za propia, como las dem ás enferm edades, y de ahí se o ri
gina. Pero su fundam ento y causa n a tu ra l lo considera
ron los hom bres com o una cosa divina por su inexperien
cia y su asom bro, ya que en nada se asem eja a las dem ás. 
Pero si por su incapacidad de com prenderla le conservan 
ese ca rác te r divino, por la banalidad  del m étodo de cu ra 
ción con el que la tra ta n  vienen a negarlo. Porque la tra 
tan  por m edio de purificaciones y conjuros.

Y si va a ser estim ada sagrada por lo asom brosa, m u
chas serán las enferm edades sagradas por ese motivo, que 
yo indicaré o tras que no resu ltan  m enos asom brosas ni 
m onstruosas, a las que nadie considera sagradas. Por 
ejem plo las fiebres cotidianas, terc ianas y cu artan as  no 
m e parecen ser m enos sagradas ni provenir m enos de una 
divinidad que esta  enferm edad. Y a éstas no les tienen ad
m iración. Y, p o r o tro  lado, veo a personas que enloque
cen y deliran  sin ningún m otivo evidente y que realizan 
m uchos actos sin sentido; y sé de m uchos que sollozan y 
g ritan  en sueños, de o tros que h asta  se ahogan, y o tros 
que se levantan deprisa y se escapan fuera de sus casas 
y desvarían hasta  que despiertan , y que luego están  sa
nos y cuerdos como antes, quedando pálidos y débiles, y 
eso no sólo una vez, sino m uchas. Hay o tros m uchos ca-
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sos y muy varios, que h ab lar de cada uno h aría  prolija la 
charla.

2 Me 1 parece que los prim eros en sacralizar esta dolen
cia fueron gente como son ahora los magos, purificado- 
res, charla tanes y em baucadores 2, que se dan aires de 
ser muy piadosos y de saber de más. Éstos, en efecto, to 
m aron lo divino como abrigo y escudo de su incapacidad 
al no tener rem edio  de que servirse, y para  que no queda
ra  en evidencia que no sabían nada estim aron  sagrada es
ta afección. Y añadieron explicaciones a su conveniencia, 
y asen taron  el tra tam ien to  curativo  en el terreno  seguro 
para  ellos m ism os, aduciendo purificaciones y conjuros, 
prescrib iendo ap a rta rse  de los baños y de un  buen núm e
ro  de com estibles que serían  com ida inconveniente p ara  
los enferm os. De en tre  los pescados de m ar (prohibieron) 
el salm onete, la raya, el m újol y la anguila —éstos son, 
por lo visto, los m ás m ortíferos 3—; en tre  las carnes, las

1 He preferido  adop tar la num eración en capítu los de Jones, que se 
diferencia de la de L ittré  (seguido este au to r tam bién po r W ilamowitz, 
y Grensemann) p o r subdivid ir en cu a tro  el p rim er cap ítu lo  de éste. En 
la num eración de L ittré  este  p rim er parágrafo , muy am plio, encierra  el 
ataque del au to r con tra  los m agos y purificadores, com o un prólogo de 
polém ica general, con una c la ra  un idad  de com posición, subrayada por 
la frase que c lau su ra  el período final. Pero ese cap ítu lo  tan  extenso re
sulta  dem asiado largo en com paración con los demás; la división de Jo
nes es, en este  aspecto, m ás regu lar y perm ite una precisión m ayor en 
las citas. (Conviene que el lector recuerde esta  doble num eración de los 
capítulos, ya que es frecuente  que las referencias se hagan en una o en 
otra.)

2 Sobre los mágoi, kathartai, agyrtai y alázones, pueden leerse las 
págs. 40 y sigs. de G. L a n a t a , Medicina magica e religione popolare in Gre
cia fino ail' età d ' Ippocrate, Roma, 1967. Los kathartai tra tab an  de eli
m inar o purificar la enferm edad, considerada como una «mancha», mias
ma, m ediante sus rito s y conjuros. De algún m odo estaban  m ás especia
lizados que los dem ás «curanderos» m encionados, que  tienen en com ún 
su condición vagabunda y su am bigua reputación. F alta  en esta  lista  un 
nom bre griego, el del taum atu rgo  o hechicero: góés.

3 Doy un sen tido  fuerte  al adjetivo epikírótatoi, p a ra  que resalte  la 
ironía del au to r, a l hacer estos com entarios m arginales.



S O B R E  LA E N F E R M E D A D  S A C R A D A 401

de cabra, ciervo, cerdo y la de perro  —éstas son, pues, las 
carnes m ás a lboro tadoras del estóm ago—; de las aves, el 
gallo, la tó rto la  y la avutarda —que se considera que son 
durísim as—; en tre  las hortalizas, la m enta, el ajo y la ce
bolla —ya que lo ácido no es nada adecuado p ara  un 
convaleciente—. En cuanto al vestido (prohibieron) llevar
lo negro —porque lo negro alude a la m uerte—; y (pres
cribieron) no yacer sobre pieles de cabra ni llevarlas; y 
no e s ta r con un pie sobre el otro , ni m ano sobre m ano 
—ya que todo eso son ac titudes prohibitivas 4—. Eso lo 
ordenan de ca ra  a lo divino, com o si tuvieran un saber su
perior, y form ulando o tros motivos, de modo que, si el en
ferm o llegara a curarse, de ellos sea la gloria y la d estre
za, y si se m uere, quedara  a salvo su disculpa, conservan
do la excusa de que de nada son ellos responsables, sino 
sólo los dioses, ya que no les d ieron ningún m edicam ento 
para  com er o beber ni los tra ta ro n  con baños de m odo que 
p ud ieran  ser culpables de algo.

Yo supongo que de los libios 5 que hab itan  en el in te
r io r de su país ninguno puede an d a r sano, si viven a base 
de pieles y carnes de cabra, porque lo que es allí no tie
nen ni m anta ni vestido ni calzado que no sea de cabra. 
Pues no tienen m ás ganado que cabras.

Y si el com er y llevar eso produce y desarro lla  la en
ferm edad, y el no com erlo la cura, tam poco entonces es 
la divinidad* la responsable, ni son de provecho las pu
rificaciones, sino que lo que cu ra  y lo que daña son los 
com estibles, y se esfum a el influjo de lo divino.

4 En todos estos tabúes hay, com o se ve, una  am algam a de creen
cias supersticiosas, m ezcladas ocasionalm ente con algún consejo d ieté
tico. L. G i l , Therapeia. La medicina popular en el m undo clásico, M adrid, 
1969, págs. 340-48, recuerda  algunos o tro s «rem edios de la epilepsia» en 
la m edicina popu lar antigua.

5 Por «libios» se entienden los h ab itan tes  de los desiertos del N. de 
Africa; no se tra ta  de a lu d ir a un pueblo  en concreto.

6 Al em plear los térm inos de tkeós o tá theíon  el e sc rito r se refiere 
a lo divino en conjunto, sin individualizarlo en un dios.

63.  — 26
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3 Así que, a mí al menos, me parece que quienes in ten
tan  por este procedim iento  cu ra r esas enferm edades no 
las consideran sagradas ni divinas. Pues, cuando por m e
dio de tales rito s purifica to rios y sem ejante tra tam ien to  
se obtiene un alejam iento  del mal, ¿qué im pide que, por 
o tros artilug ios sem ejantes a ésos, les sobrevenga y se 
a tra iga  sobre las gentes? De m odo que ya no es culpable 
lo divino, sino algo hum ano. Porque quien es capaz de 
a p a rta r  tal dolencia actuando como purificador y como 
mago, ése tam bién podrá a traerla  con sus maquinaciones, 
y en este m anejo se desvanece lo divino.

Con sus p a lab re rías  y m aquinaciones fingen saber al
go superio r y em baucan a la gente recom endándoles pu
rificaciones y expiaciones, y el bu lto  de su charla  es invo
cación de lo divino y lo dem oníaco. Aunque a mí m e p are 
ce que no construyen  sus d iscursos en to rno  a la piedad, 
como creen ellos, sino, m ás bien, en to rno  a la im piedad 
y a la creencia de que no existen los dioses, y que su sen
tido de lo piadoso y lo divino es impío y blasfemo, como 
yo voy a dem ostrar.

4 Pues si p re tenden  ten er conocim ientos para  h acer ba
ja r  la luna y o cu lta r el sol, y para  p roduc ir la to rm enta 
y la calm a, lluvias y sequías, y dejar el m ar insoportable 
y la tie rra  estéril, y toda una serie de trucos por el estilo, 
y aseguran que, bien sea p o r m edio de ritos o por algún 
o tro  ingenio o práctica, es posible lograrlo, a mí me pare
ce que los que se dedican a esto com eten im piedad y pien
san que no existen los dioses ni tienen ningún poder, ni 
siquiera para  im pedirles nada de sus actos extrem os, por
que no tienen tem or de los dioses. Ya que, si un hom bre 
actuando com o m ago o p o r m edio de sacrificios h iciera 
desaparecer la luna y ocu lta r el sol, y p rodu jera  tem pes
tad y calma, yo ya no creería que ninguna de éstas era una 
cosa divina, sino hum ana, si es que el ám bito  de lo divino 
estaba  dom inado y esclavizado al poder de un hom bre.
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Pero tal vez no sucede esto así, sino que hom bres que 
carecen de un m edio de vida se las ingenian y se inventan 
m uchos y varios trucos en cua lqu ier asunto, y en esta  en
ferm edad achacándole la culpa a un dios en cada m ani
festación de la dolencia. Porque no inculpan a uno solo, 
sino a varios. Con que si uno im ita a una cabra, o si ruge 
y si sufre convulsiones por el lado derecho, dicen que la 
responsable es la M adre de los Dioses. Si g rita  de modo 
m ás fuerte  y m ás agudo, lo asim ilan  a un caballo  y a fir
m an que el responsable es Poseidón 7. Si se le escapa al
gún excrem ento, lo que sucede m uchas veces a los que es
tán  dom inados por la enferm edad, se le aplica el sobre
nom bre de la diosa Enodia *; pero si es m ás repetido  y 
m enudo, como los pájaros, el de Apolo Nomio. Si echa es
pum a por la boca y da coces, Ares tiene la culpa. Los que 
tienen te rro res  nocturnos, espantos y delirios, y dan sal
tos de la cam a y se escapan fuera  de sus casas, dicen que 
sufren ataques de Hécate y asaltos de los héroes 9. Recu

7 Las m anifestaciones de los a taques sugieren, según los curande
ros, qué dios es el responsable: la M adre de los Dioses, señora  de bestias 
selváticas, com o las cabras y los leones (recuérdese su representación  so
bre  un carro  tirad o  p o r éstos, como el de Cibele), o Poseidón, señor del 
caballo, o Apolo, especialm ente vinculado a los pájaros, o el furioso 
Ares que infunde la rab ia  y la ferocidad en el com bate, tienen, si, su p a r
cela de influencia definida por los variados sín tom as en que se m anifies
ta  la epilepsia.

'  Enodia, «la de los caminos», es calificativo de Hécate, diosa noc
tivaga y terro rífica , y de la agreste Artemis, o de Perséfone, la diosa in
fernal. (En E ur., lón  1049, la invoca el coro p a ra  que pa trocine  un enve
nenam iento: «Enodia, h ija  de Dem éter, tú que dom inas los asa lto s noc
tu rnos, y tam bién los diurnos...»)

9 Hécate era  la diosa de los fantasm as y terro res nocturnos, asocia
da a p rácticas m ágicas y hechizos (cf. E u r ., Med. 396, etc.). Los héroes 
e ran , en la creencia popular, figuras de los m uertos que podían reap are 
cer, m alignos y peligrosos, en m om entos especiales, para  «atacar» con 
espan to  y vehem encia, a  los vivos. P ara  este  aspecto  de los «héroes», co
m o esp íritu s de los difuntos, cf. E. R o h d e , Psique, I, trad , esp., B arcelo
na, 1973, págs. 161 y sigs., y A. B r e l i c h , Gil eroi greci, Roma, 1958, págs. 
226 y sigs.

63.  -  2 6 *
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rren  a purificaciones y a conjuros, y realizan una acción 
muy im pía y sacrilega según; a mí me parece.

Porque purifican a los poseídos por la enferm edad con 
sangre y o tra s  cosas sem ejantes, como si tuvieran  alguna 
m ancha de sangre, o fueran  crim inales, o hechizados por 
o tros hom bres, o hub ieran  com etido algún acto sacrile
go. Y deberían  hacer lo con tra rio  con ellos, hacer sacrifi
cios y rogativas y llevarlos a los tem plos p ara  sup licar a 
los dioses.

Pero no hacen nada de eso ahora, sino que efectúan sus 
purificaciones y los residuos purificados unos los escon
den bajo tie rra , o tros los echan al m ar, y o tros los llevan 
a los m ontes adonde nadie los toque ni los pise. Pero se
ría  necesario  llevarlos a los tem plos y ofrendarlos a la di
vinidad, si es que la divinidad es la responsable. No creo 
yo, sin em bargo, que el cuerpo  de un hom bre sea m anci
llado por la  divinidad; lo m ás som etido a la m uerte, por 
lo m ás santo. Por el contrario , incluso si resu lta  m ancha
do o dañado en algo, es la divinidad quien puede p u rifi
carlo  o santificarlo , m ás que m ancharlo  con im pu
rezas 10.

Porque de los m ayores y los m ás ím pios delitos es la 
divinidad lo que nos purifica, y santifica, y es nuestra  pro
tecc ión10 bu; y nosotros m ism os fijam os lím ites claros a 
los santuarios y los terrenos consagrados a los dioses, para 
que nadie los tran sg red a  si no va puro, y nosotros al en
tra r  hacem os abluciones, no en la sospecha de que nos 
m ancham os (al entrar), sino po r si tenem os alguna impu-

10 Sobre la m entalidad  po p u lar y las nociones trad icionales de 
«mancha» o «mancilla» y purificación, y sus relaciones con lo divino, pue
de verse el excelente libro, de 1951, de E. R. D o d d s , Los griegos y  lo irra
cional, trad, esp., M adrid, 1960 (reim p. 1980), y los ya citados de G .  L a n a 

t a , Medicina magica e religione..., y L. G i l , Therapeia..., espec. págs. 137 
y sigs.

iobii P refiero  la lección éryma  del MS. M. Con la lección rhÿm m a  
adoptada por Jones y G rensem ann, el sentido  seria: «lo que nos limpia».
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reza de antes, vernos purificados de ella. En fin esto es 
lo que opino acerca de lo que pasa con las purificaciones.

La enferm edad ésta  en nada me parece que sea m ás 5 
divina que las dem ás, sino que tiene su natu ra leza como 
las o tras enferm edades, y de ahí se origina cada una. Y 
en cuanto  a su fundam ento y causa natu ra l, resu lta  ella 
divina por lo m ism o por lo que lo son todas las demás.
Y es curable, no m enos que o tras, con tal que no esté ya 
fortalecida por su larga duración hasta el punto de ser más 
fuerte  que los rem edios que se le apliquen.

Tiene su origen, como sucede tam bién en o tras enfer
m edades, en la familia ". Pues si de un flem ático nace un 
flem ático, y de un bilioso un bilioso, de un tísico un tísi
co, y de un  esplénico un  esplénico, ¿que im pide que cuan
do el padre o la m adre tenían la enferm edad tam bién la 
tenga alguno de los descendientes? Porque el semen p ro
viene de todas las partes  del cuerpo, sano de las sanas, 
y enferm izo de las enferm as. Y o tro  testim onio de que en 
nada es m ás sagrada que las restan tes enferm edades es 
que a taca a los flem áticos por n a tu ra l constitución, pero 
no se da en los biliosos 12. Ahora bien, si fuera m ás divi
na que las dem ás, sería  preciso que la enferm edad ésta 
se p resen tara  por igual en todos, y que no d iscrim anara 
en tre  el tipo bilioso y el flem ático.

Pero el caso es que la causa de esta  dolencia está  en 6 
el cerebro, lo m ism o que la de las dem ás enferm edades

11 Katá génos, «en la familia», es decir, «por herencia». Sobre las 
creencias griegas en to m o  a la herencia, véase el estudio  de E. L e s k y , 

Die Zeugungs- und  Vererbungslehren der An tike, W iesbaden, 1951.
12 La distinción en tre  el individuo «flem ático» (phlegmatódés) y el 

«bilioso» (cholódis), según que predom ine uno u  o tro  hum or, i. e., phleg
m a o chólos, en su organism o, pertenece al p rim er h ipocratism o. — En 
cuan to  a la noción de que «el semen (gónos) procede de todo el cuerpo», 
encontram os un  claro  paralelo  en Sobre los aires, aguas y  lugares 14. (Cf. 
o tro s  pasajes del CH discutidos en el estudio  recién c itado de E. L e s k y , 

págs. 76 y sigs.)



406 T R A T A D O S  H I P O C R Á T I C O S

de m ayor gravedad. De qué m anera y p o r qué m otivo se 
origina lo expondré yo claram ente.

El cereb ro  hum ano es doble, como tam bién el de los 
o tros anim ales. Una sutil m em brana lo divide por la m i
tad. Por eso no siem pre se siente dolor en la m ism a parte  
de la cabeza, sino a veces sólo a uno de los dos lados, y 
o tras en toda.

Hacia él se dirigen venas de todo el cuerpo, m uchas 
y finas, y dos gruesas, la una procedente del hígado, y la 
o tra  del bazo. La que procede del hígado se p resen ta  de 
esta  m anera: una p arte  de la vena se dirige hacia abajo 
por el costado derecho bordeando el riñón y por la región 
lum bar hacia  el in te rio r del m uslo, y llega hasta  el pie, 
y es denom inada vena cava. La o tra  sección se dirige ha
cia a rrib a  a  través del d iafragm a y el pulm ón del costado 
derecho. Y se escinde a la a ltu ra  del corazón y del brazo 
derecho. Y el conducto res tan te  continúa hacia a rrib a  a 
través de la  clavícula por el lado derecho del cuello, jun 
to a la m ism a piel, de m odo que llega a ser visible. Al lle
g a r jun to  al oído se oculta  y allí se escinde; y el conducto 
m ás grueso, m ás denso y m ás hueco concluye en el cere
bro, m ien tras o tro  va al oído derecho, o tro  al ojo derecho 
y o tro  a la nariz. Eso, en lo que respecta a las venas que 
proceden del hígado. La vena que sale del bazo se extien
de por el costado izquierdo, tam bién hacia  a rrib a  y hacia 
abajo, com o la del hígado, pero  es m ás fina y m ás débil.

7 Por estas venas precisam ente recogemos la m ayor par
te del aire , ya que ellas son los resp iraderos de n uestro  
cuerpo, al a tra e r  hacia ellas el aire exterior; y luego lo dis
tribuyen p o r el resto  del cuerpo a través de las venas m e
nores, y lo refrescan  y de nuevo lo expelen. Pues el a ire  
in troducido  no puede detenerse sino que se mueve hacia 
a rrib a  y hac ia  abajo. Pues si se detiene en algún punto  y 
se queda retenido, aquella p a rte  donde se detiene viene 
a quedar paralizada. La p rueba es que cuando uno está 
echado o sen tado  y tienen oprim idas unas venas m enores,
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de m odo que el aire in terno no puede c ircu lar por el con
ducto venoso, en seguida le viene un entum ecim iento. Eso 
es lo que pasa con las venas 13.

E sta enferm edad se p resen ta  en los flem áticos, y no 8 
en los biliosos. Comienza a p roducirse en el em brión aún 
en el ú tero  m aterno. Porque tam bién el cerebro, como las 
o tras partes  del cuerpo, se purifica  y desarro lla  an tes de 
nacer. Si en esta  purificación se lim pia bien y m esurada
m ente, y fluye de él ni m ás ni m enos de lo debido, el naci
do tend rá  una cabeza sanísim a 14. Pero si fluye de m ás a 
p a r tir  de todo el cerebro  y se crea una excesiva delicues
cencia, tend rá  al crecer una cabeza enferm iza y llena de 
ru ido  y no soportará  ni el sol ni el frío. Y si se produce 
(el flujo) de un ojo solo o de un oído, o alguna vena queda 
contraída, re su lta  dañada esa parte , en la m edida en que 
le afecte la fluidez.

Pero si no se produce la purificación, sino que (el flu
jo) se concentra  en el cerebro, entonces forzosam ente (el 
niño) será flem ático. Y a aquellos que de niños les salen 
úlceras en la cabeza, en los oídos y en la piel, y que les

,} Las ¡deas griegas sobre la c irculación  de la sangre están  bien es
tudiadas en su desarrollo histórico en el libro de C. R. S. H a r r is , The Heart 
and the Vascular System  in Ancient Greek Medicine. From Alcm aeon to 
Galen, Oxford, 1973, que dedica varias páginas a  nuestro  tra tado . Como 
se ve, el esquem a que p resen ta  es m uy sim ple. No distingue en tre  venas 
y a rte ria s  (que tam poco distingue A ristóteles, aunque parece que la dis
tinción la descubrió  el m édico Fraxágoras de Cos), sino sólo en tre  las ve
nas m ayores y las m enores (phlébes y  phlébia, respectivam ente). El aire 
resp irado  es el pneüm a, fren te  al aér, que designa al a ire  sin más. La de
nom inación de «vena cava» es la traducción latina de la koilé phlébs. Tam
bién resu lta  evidente que la noción de la resp irac ión  que tiene nuestro  
au to r no concede a  los pulm ones ningún papel, como tam poco se lo con
cede al corazón en la circulación de la sangre.

14 E sta  idea de una purificación (kátharsis) del cereb ro  se encuen
tra  tam bién en Sobre los aires, aguas, lugares 9. Como indica G r e n s e m a n n , 

Die hippokratische Schrift..., pág. 94, parece que el m édico Abas había 
edificado toda su  teo ría  de las enferm edades sobre este  punto: una p u r
gación excesiva producía  el mal, u n a  m esurada  m antenía la salud.
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bro tan  abundan te saliva y mocos, esos tienen un p asa r 
muy saludable al avanzar su edad, pues de esa m anera ex
pulsan  y elim inan la flem a que hubiera debido ser p u ri
ficada en ei ú tero  m aterno. Y los que se han purificado 
así no llegan a verse atacados por esta  enferm edad en su 
gran m ayoría. Pero aquellos niños que son puros, y en los 
que no se p resen tan  ni heridas ni m ucosidad ni abundan
cia de saliva, ni han experim entado purgación en el ú tero  
m aterno, éstos corren  el peligro de ser dom inados p o r es
ta enferm edad.

9 Si el flujo desciende hacia el corazón, sobrevienen pal
pitaciones y asm a ” , y el pecho queda dañado, e inclu
so algunos se vuelven jorobados. Porque cuando la flem a 
fría  avanza h as ta  el pulm ón y el corazón, la ¿angre se en
fría. Las venas, al en friarse  violentam ente, baten con tra  
el pulm ón y el corazón, y el corazón sufre palpitaciones, 
de modo que a causa de esta  violencia se crea el asm a y 
la sensación de ahogo. Porque no en tra  todo el a ire  que 
desea (el enferm o), hasta  que el flujo queda dom inado y, 
una vez caldeado, se pone a c ircu la r por las venas. A con
tinuación cesan las palpitaciones y el asm a. Cesan en la 
m edida en que cesa el agobio. Si baja el flujo m ás abun
dante, m ás despacio; si es m enor, m ás deprisa. Y si los 
flujos descendentes son frecuentes, tan to  m ás frecuente 
resu lta  a tacado  el enferm o. Así que eso es lo que sufre 
cuando (el flujo) le llega al pulm ón y al corazón; cuando 
le llega al vientre, le p roduce d iarreas.

10 Si (la flema) se encuen tra  cerrados estos cam inos, y el 
flujo va en descenso por las venas que an tes dije, (el afec
tado) se queda sin voz y se ahoga; y le sale espum a por

15 El flujo descendente  (katárroos) produce «pálpitos» (palmós, té r
m ino que serv irá  p a ra  ind icar el «pulso», en m édicos posteriores) y ásth- 
ma («asma, d ificu ltades respiratorias»). — Desde aquí h asta  el final del 
§ 12 se exponen los efectos del flujo in terno  y descendente de la flem a 
(katárroos toú phlégmatos), enfren tado  a la acción del a ire  y de la san
gre. — El m édico h ipocrático  ignora el sistem a nervioso y su función.



S O B R E  LA E N F E R M E D A D  S A G R A D A 409

la boca, le rechinan los dientes, ag ita  espasm ódicam ente 
los brazos, sus ojos se extravían  y p ierde la razón, y a al
gunos se les escapan los excrem entos. E stas m anifesta
ciones se dan unas veces en la p arte  izquierda; o tras en 
la derecha, otras, en fin, en am bas. Cómo padece cada uno 
de estos síntom as, yo voy a explicarlo.

Se queda sin voz cuando de repente la flema, al pene
t r a r  en las venas, le c ierra  el paso al a ire  y no le perm ite 
el paso hacia el cerebro  ni hacia las venas cavas ni hacia 
los intestinos, sino que im pide la respiración. Pues cuan
do el hom bre tom a p o r la boca y las narices el a ire  (al res
pirar), éste va prim ero al cerebro, y luego en su m ayor par
te  hacia el vientre, y una p arte  va al pulm ón, y o tra  a las 
venas. A p a r tir  de aquí se d ispersa hacia los dem ás miem
bros por las venas. Y toda la porción que llega al vientre, 
ésa refresca el vientre, y no sirve p ara  nada más. Y lo m is
mo la que va al pulm ón. Pero el a ire  que pene tra  en las 
venas se distribuye por las cavidades [y el cerebro], y de es
te modo p ro cu ra  el entendim iento y el m ovim iento a los 
m iem bros, de m anera que, cuando las venas quedan ob
tu rad as  por la flem a y no pueden rec ib ir el aire, dejan al 
individuo sin voz y sin razonam iento.

Los brazos quedan inertes y se agitan  convulsivam en
te al e s ta r  deten ida la sangre y no e s ta r  en circulación, 
como acostum braba. Y los ojos le dan vueltas, al ob turarse 
las venas m enores y tener pulsaciones. Por la boca se de
rram a una espum a que sale de los pulm ones; ya que, al 
no llegar a ellos el aire, espum ean y bullen com o a punto  
de m orir. Y el excrem ento cae hacia abajo por la violen
cia del ahogo. Se produce el ahogo al oprim irse el hígado 
y la p arte  superio r del vientre con tra  el diafragm a y al ha
llarse in tercep tada la en trada  del estóm ago Y presio-

16 Aparece aquf, po r vez p iim era  en ese sentido, el térm ino  stom a
chos, designando el orificio  de e n trad a  o el conducto superio r del estó
m ago (tés gastrós). En el CH no hay un  térm ino  propio  p a ra  el estómago, 
p a ra  el que se usan  los de gasttr  y koilié, que aluden al «vientre» en gene-
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nan cuando el aire no en tra  en el cuerpo como tenía por 
costum bre. El enferm o da patadas cuando el aire se en
cuen tra  encerrado  en estos m iem bros y no es capaz de sa
lir hacia a fu era  a causa de la flema. P recip itándose a t r a 
vés de la sangre hacia a rrib a  y abajo produce convulsio
nes y dolores, y por eso el individuo cocea.

Sufre todo eso cuando la flema fría  afluye a la sangre, 
que está cálida. Pues enfría y detiene la sangre. Si el flujo 
es m ucho y denso, al punto  provoca la m uerte , pues so
m ete con su frío  a la sangre y la congela. Pero si es m e
nor, la dom ina por unos instan tes im pidiendo la re sp ira
ción, pero luego cuando en breve plazo se dispersa por las 
venas y se m ezcla con la sangre que es abundan te y cáli
da, si queda así dom inado, las venas vuelven a recib ir el 
a ire y recobran el entendim iento (los pacientes).

11 De los n iños pequeños que son atacados por esta  en
ferm edad, la m ayoría m uere, si el flujo se les presen ta co
pioso y al so p la r el viento del Sur. Pues sus venas m eno
res, que son finas, no pueden acoger la flema, por su es
pesor y abundancia, sino que la sangre se les enfría  y se 
congela, y de ese modo se m ueren. Si es poco y hace su 
curso descendente no por am bas venas, sino por una u o tra  
de éstas, sobreviven, pero quedan m arcados. Pues se les 
queda d isto rsionada la boca, o el ojo, o la mano, o el cue
llo, según p o r donde la vena m enor al llenarse de flem a 
sea dom inada y oprim ida. Por tanto, a causa de esa vena 
m enor, necesariam ente esa p arte  del cuerpo, la dañada, 
es m ás débil y más deficiente. Pero a la larga y con el tiem 
po resu lta  beneficioso, en conjunto. Porque ya no es p ro 
penso a los ataques una vez que está señalado por este mo
tivo: a causa de esa opresión las dem ás venas están daña
das y se van com prim iendo en c ierta  proporción, de mo
do que reciben el aire, pero la corrien te  de flem a ya no

ral. S ó lo  m ás tarde stóm achos  (derivado de stóma, «boca») se usará para 
el estóm ago prop io  (ejs. en P lutarco y en Galeno).
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puede c ircu lar por ellas. Con que es n a tu ra l que esos 
m iem bros sean m ás débiles, estando  dañadas las venas. 
Aquellos que sufren  el flujo con viento norte  y en peque
ña proporción y por el lado derecho sobreviven sin que
d a r m arcados. Pero hay riesgo de que (la enfermedad) crez
ca y se desarro lle con ellos, de no ser tra tados con los re
m edios oportunos. Con que esto  es lo que sucede con los 
niños, o algo muy próxim o a esto.

A los m ayores (la enferm edad) no los m ata, al atacar- 12 
los, ni tam poco los deform a. Ya que sus venas son anchas 
y están  llenas de sangre cálida, por lo que no puede impo
nerse la flem a ni en fria r la sangre tan to  como para  con
gelarla, sino que resu lta  vencida y se m ezcla con la san
gre pronto. Y de este modo las venas reciben el aire, y el 
entendim iento  se m antiene, y los síntom as antedichos se 
presen tan  m enos a causa del vigor (del individuo).

Pero cuando la dolencia é s ta  a taca a los más ancianos, 
los m ata o los deja parapléjicos, por este motivo: porque 
las venas las tienen vacías y su sangre es escasa, ligera 
y acuosa. Así que si el flujo desciende en abundancia y, en 
invierno, los m ata. Porque im pide la resp iración  y conge
la la sangre, si es que el flujo desciende por am bos lados.
Y si viene por uno solo, lo deja parapléjico. Ya que la san
gre no puede im ponerse a la flema, al ser (la sangre) lige
ra, fría  y escasa, sino que resu lta  vencida y se congela, de 
form a que aquellas partes por donde la sangre quedó al
te rad a  quedan impedidas.

El flujo desciende más por la derecha que por la iz- 13 
quierda, porque por allí las venas son m ás capaces y m ás 
num erosas que en el costado izquierdo. El flujo descien
de y se licúa sobre todo en los niños, cuando se les ha ca
lentado la cabeza, sea por efecto del sol o de un fuego, y 
de repente se les h iela el cerebro, ya que entonces se se
para  la flema. Se d errite  a causa del ca lentam iento  y la 
dilatación del cerebro; y se segrega a causa del enfriam ien
to y la contracción, y así com ienza a flu ir  hacia abajo.
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En unos casos esa es la causa, en o tros resu lta  cuando 
de pronto, tra s  vientos del Norte, irrum pe el viento del 
Sur, y el cam bio afloja y re la ja el cerebro  con tra ído  y en
fermizo, h as ta  el punto  de que la flem a rebosa, y de ese 
modo se produce el flujo.

Se d erram a el flujo tam bién a causa de un te rro r  os
curo  o si uno se asusta  an te  el grito  de otro , o si en m edio 
del llanto no es capaz de reco b ra r pronto  el aliento, cosas 
que les o cu rren  a m enudo a los niños. Si ocu rre  cualquie
ra  de estas cosas, en seguida el cuerpo  es p resa  de escalo
fríos, y (el paciente), quedándose sin voz, no recobra la res
piración, sino que su re sp ira r  se detiene, y el cerebro  se 
contrae, y la sangre queda detenida, y así se segrega y se 
desliza hac ia  abajo el flujo de flema. En los niños éstas 
son las causas del a taque de la enferm edad en su co
mienzo.

Para los ancianos el m ayor enemigo es el invierno. Pues 
cuando al lado  de un gran  fuego se les ha recalen tado  la 
cabeza y el cerebro , y luego se encuen tra  con el frío  y se 
queda helado, o bien llega desde el frío  a un  cálido in te
rio r y jun to  a una  abundan te fogata, sufre la m ism a expe
riencia y le sobreviene el a taque de acuerdo  con lo an tes 
dicho. Incluso en prim avera hay un gran  riesgo de pade
cer eso m ism o, si la cabeza se recalien ta  al sol. En el ve
rano m uchísim o menos, ya que no hay esos cam bios sú
bitos.

Cuando uno ya pasa de los veinte años, ya no le a taca 
esta  enferm edad, a no se r que le sea congénita desde ni
ño; sino que se p resen ta  en m uy pocos casos o en niguno. 
Porque entonces las venas están llenas de sangre abun
dante, y el cereb ro  está  com pacto y firm e, de m odo que 
no sale ningún flujo hacia las venas. Y en caso de que aflu
ya, no dom ina a la sangre, que es abundan te y cálida.

14 Pero a aquel que desde niño ha crecido y se ha desa
rro llado con la enferm edad, se le hace costum bre el su
frirla  du ran te  los cam bios de los vientos, y le sobrevienen
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ataques en la m ayoría de éstos, y sobre todo cuando so
pla el viento del Sur. Y le es difícil lib rarse . Pues su cere
b ro  está  m ás húm edo de lo n a tu ra l, y rebosa p o r efecto 
de la flem a al punto  de que resu ltan  m ás frecuentes los 
flujos, y la flem a ya no puede separarse  ni el cerebro  re
co b ra r su sequedad, sino que está  em papado y perm ane
ce húm edo.

Se puede conocer esto m uy precisam ente en algunos 
anim ales atacados po r la enferm edad  y muy en concreto 
en las cabras. Pues ellas son afectadas m uy a m enudo. Si 
le abres a una la cabeza, encon trarás que su cerebro  está 
húm edo y rebosante de líquido hidrópico  y m aloliente, y 
en eso reconocerás de m odo claro  que no es la divinidad 
la que infecta el cuerpo, sino la enferm edad  l7.

De ese modo le ocu rre  tam bién  al ser hum ano. Pues 
cuando la enferm edad se ha prolongado en el tiem po, ya 
no resu lta  curable. Pues el cereb ro  es corro ído  por la en
ferm edad y se licúa, y la p a rte  d erre tid a  se vuelve acuo
sa, y envuelve el cerebro  por fuera  y lo sum erge. Y por 
este m otivo se vuelven m ás propensos a ataques frecuen
tes y m ás fáciles. Por eso, adem ás, la enferm edad devie
ne m uy du radera , ya que el líquido que baña y circunda 
el cerebro  es ligero en su abundancia, y p ron to  es dom i
nado por la sangre y se calien ta  en contacto  con ella.

Los que ya están  habituados a la enferm edad, p re s ie n -15 
ten de antem ano cuándo van a su frir  un  ataque, y se ap ar
tan  de la gente, a su casa, si tienen su vivienda cerca, y 
si no, a un lugar solitario, donde sean m uy pocos los que

17 Abrirle e l cráneo a una cabra e s  lo que hizo Anaxágoras para con
fundir al ad ivino Lampón (según la anécdota  que cuenta  P l u t a r c o  en Vi
da de Pericles 6) y m ostrar que la deform ación  del m ism o no era m otivo  
de presagio, sin o  efecto  de una m alform ación  interna. Aquf se  propone  
un experim ento sem ejante, com o m uestra  de la teoría; pero no se le 
ocurre al autor sugerir que se  contraste el cerebro de una cabra loca con  
el de una norm al (com o observa R. J o l y , Le niveau de la science hippo
cratique, Parts, 1966, pág. 214) para confirm ar su tesis.

63.  — 27
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los vean caer, y al punto  se esconden (bajo su manto). Y 
eso lo hacen p o r vergüenza de su enferm edad y no por te
rror, como m uchos piensan, de lo divino. Los niños peque
ños al princip io  caen donde sea a causa de su inexperien
cia. Pero cuando ya han sido atacados varias veces, una 
vez que lo presien ten , se refugian jun to  a su m adre o jun 
to a algún o tro  al que conozcan muy bien, por tem or y mie
do a su dolencia. Pues todavía desconocen el sentim iento 
de la vergüenza.

16 En los cam bios de los vientos sobrevienen los ataques 
por lo que voy a decir, y especialm ente al soplar los del 
Sur, y luego en los soplos del N orte, y después con los de
m ás vientos. Porque esos dos son m ucho m ás fuertes que 
los o tros vientos y de lo m ás opuesto uno a o tro  por su 
constitución y su actividad

El viento del N orte condensa el aire y ap a rta  lo nebli
noso y húm edo y deja la atm ósfera lím pida y diáfana. Del 
m ism o modo ac tú a  sobre los dem ás factores que se origi
nan del m ar y de las o tras aguas. Pues de todo despeja lo 
húm edo y tu rb io , incluso de los m ism os seres hum anos, 
y por ello es el m ás saludable de los vientos.

El viento del S ur hace todo lo contrario . En p rim er lu
gar, com ienza po r hum edecer y d ispersar el a ire  conden- 
sado, de modo que no sopla fuerte  al pronto, sino que en 
un comienzo provoca la calm a, porque no puede im poner
se de repente sobre el aire, que antes estaba  com pacto y 
condensado, pero  con el tiem po lo disuelve. De igual mo
do actúa sobre la tierra , y sobre el m ar, los ríos, fuentes, 
pozos, y sobre las p lan tas y en aquello en lo que hay algo 
húm edo. Y lo hay en cualqu ier ser, en uno más, y en o tro  
menos. Todas estas cosas perciben la presencia de este

"  Es in teresante constatar los paralelos entre lo que se d ice de las 
in fluencias de lo s  v ien tos, y el ca lor y la hum edad, con lo que se advierte  
en Sobre los aires, aguas y lugares.
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viento, y se vuelven tu rb ias  en vez de claras, y de frías se 
hacen cálidas, y de secas se to rnan  húm edas. Las vasijas 
de b arro  que hay en las casas o que están  en terradas, lle
nas de vino o de algún o tro  líquido, todas ellas perciben 
la presencia de este viento y a lte ran  su aspecto en o tra  
form a. Y presen ta  al sol, a la luna, y a los dem ás astros 
m ucho m ás borrosos de lo que son naturalm ente .

Puesto que incluso de tal m anera dom ina a cosas que 
son tan grandes y fuertes, es n a tu ra l que dom ine en gran 
m odo a la natu ra leza  hum ana y que el cuerpo  lo perciba 
y que cambie. Por eso, con las alteraciones de estos vien
tos, forzoso es que bajo los; soplos del S u r se relaje y hu 
medezca el cerebro, y las venas se harán  m ás flojas; m ien
tra s  que bajo los soplos del viento n o rte  se condensa lo 
m ás sano del cerebro, y se segrega lo m ás enferm izo y m ás 
húm edo, y lo baña po r fuera; y de tal m odo sobrevienen 
los flujos en estas m utaciones de los vientos. Así se origi
na la enfermedad, y se desarrolla a p a rtir de lo que se agre
ga y se desagrega, y en nada es m ás im posible de cu ra r 
ni de conocer que las demás, ni es m ás divina que las otras.

Conviene que la gente sepa que nuestros p laceres, g o -17 
zos, risas y juegos no proceden de o tro  lugar sino de ahí 
(del cerebro), y lo m ism o las penas y am arguras, sinsabo
res y llantos. Y por él precisam ente, razonam nos e in tu i
mos, y vemos y oím os y distinguim os lo feo, lo bello, lo 
bueno, lo malo, lo agradable y lo desagradable, d istin 
guiendo unas cosas de acuerdo con la norm a acostum bra
da, y percibiendo o tras cosas de acuerdo con la convenien
cia; y por eso al d istinguir los p laceres y los desagrados 
según los m om entos oportunos no nos gustan  (siempre) 
las m ism as cosas.

Tam bién por su causa enloquecem os y deliram os, y se 
nos p resen tan  espantos y terro res, unos de noche y o tros 
po r el día, e insom nios e inoportum os desvarios, preocu
paciones inm otivadas y estados de ignorancia de las cir-
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cunstancias reales y extrañezas l9. Y todas estas cosas las 
padecem os a p a r tir  del cerebro, cuando éste no está  sa
no, sino que se pone m ás caliente de lo n a tu ra l o bien más 
frío, m ás húm edo, o m ás seco, o sufre alguna o tra  afec
ción co n tra ria  a su natu ra leza  a la que no estaba acos
tum brado.

Así, por ejem plo, enloquecem os a causa de su hum e
dad. Pues cuando está  m ás húm edo de lo natu ra l, forzo
sam ente se m ueve, y al moverse, no perm anecen estables 
ni la visión ni el oído, sino que unas veces vemos y oímos 
unas cosas, y o tras  veces o tras, y la lengua expresa las co
sas como las ve y oye en cada ocasión. Pero du ran te  todo 
el tiem po en que el cerebro  está  firm e, todo ese tiem po 
razona el individuo.

18 La corrupción del cerebro  se produce a causa de la fle
m a y de la bilis. R econocerás una y o tra  causa por los si
guientes rasgos: los que enloquecen a causa de la flema 
están  tranquilos, y no son gritones ni a lborotadores, los 
(que desvarían) a causa de la bilis van g ritando  y son peli
grosos e inquietos, y siem pre están  haciendo algo ab su r
do. Si enloquecen de modo continuo, ésos son los motivos.

Pero si se p resen tan  espantos y tem ores, (eso sucede) 
a causa de u n a  alteración  del cerebro. Se a lte ra  al calen
tarse. Y se ca lien ta  a causa de la bilis, cuando se precipi
ta  hacia el ce reb ro  a través de las venas sanguíneas, p ro
cedente del cuerpo. Y el tem or se m antiene h asta  que de 
nuevo se re tira  hacia las venas y el cuerpo. Entonces cesa.

El paciente se angustia y se deprim e sin m otivo al en
friársele  el ce reb ro  y condensársele m ás de lo habitual. 
Eso lo sufre a causa de la flema. A causa de esta  afección 
sufre tam bién olvidos. Por la noche g rita  y chilla, cuando 
de repente se le recalien ta  el cerebro. Esto lo padecen los

19 En lugar de aéthfai, lectura del MS. Θ, aceptada por Littré y Jo
nes, G rensem ann prefiere la variante léthé; se trataría en tonces no de  
«actos extraños», «inhabituales», sino de «olvido».
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biliosos, los flem áticos no. Se recalien ta  precisam ente 
cuando la sangre llega al cerebro  en cantidad  y allí echa 
a hervir. Llega en abundancia por las venas an tes dichas 
cuando el hom bre ve en sueños una im agen a te rrad o ra  y 
está  dom inado por el te rro r. En efecto, del m ism o modo 
que a un hom bre que está  desp ierto  se le enciende el ros
tro  y se le enrojecen los ojos, cuando se a te rro riza  y su 
m ente concibe realizar alguna m ala acción, así tam bién 
le sucede d u ran te  el sueño. Pero en cuanto  se desp ierta 
y vuelve en sí y la sangre de nuevo se rep arte  por las ve
nas, cesa.

De acuerdo  con esto  considero  que el cerebro  tiene el 19 
m ayor poder en el hom bre. Pues es n uestro  in térpre te , 
cuando está  sano, de los estím ulos que provienen del aire.
El aire  le proporciona el entendim iento . Los ojos, los 
oídos, la lengua, las m anos y los pies ejecutan aquello que 
el cerebro  apercibe. Pues en todo el cuerpo  hay en tendi
m iento, en tan to  que hay partic ipación  del aire, pero  el 
cerebro  es el tran sm iso r de la conciencia.

Pues cuando el hom bre recoge en su in terio r el aire 
que resp ira, éste llega en p rim er lugar al cerebro, y luego 
se rep arte  el aire en el resto  del cuerpo, habiéndole deja
do en el cerebro  lo'çnejor de sí, y lo que le hace ser sensa
to  y tener inteligencia. Pues si llegara p rim ero  al cuerpo 
y en segundo lugar al cerebro, después de haber dejado 
en las carnes y en las venas su  poder de discernim iento, 
iría  al cerebro  estando caliente y ya im puro, estando mez
clado con el hum or de las carnes y de la sangre de modo 
que no sería  ya límpido. Por eso afirm o que el cerebro  es 
el in té rp re te  de la com prensión

20 Aunque la capacidad de sentir (tó aisthânesthai) y aun de cierto  
en tendim iento  (phrónésis) se encuentra repartida por el cuerpo, gracias 
al aire, e s  e l cerebro el receptor prim ero, el in térprete ú n ico  y  el d ifusor  
d e ese  entendim iento . Tiene com o fun cion es propias no só lo  e l d iscr im i
n ar los estím u los p rocedentes del exterior y el pensar, sino  tam bién el 
ser  la sede de todas la s em ociones, y el órgano de la in te lección , m edian-
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20 El diafragm a, singularm ente, tiene un nom bre adqui
rido por el azar y la costum bre, pero que no está de acuer
do con su n a tu ra leza  21. No sé yo qué capacidad posee el 
diafragm a en relación con el pensar y reflexionar; a  no 
se r que, si una persona se alegra en exceso o se angustia 
inesperadam ente, (el diafragm a) se estrem ece y da saltos 
a causa de su finura, p recisam ente por e s ta r  tensado al 
m áxim o den tro  del cuerpo, y porque no tiene ninguna ca
vidad en la que haya de acoger un bien o un m al que le 
caen encima, sino que por uno y o tro  se queda p e r tu rb a 
do por la debilidad de su com plexión natu ra l. Puesto que 
no percibe n ad a  antes que los dem ás órganos del cuerpo. 
En fin que tiene ese nom bre y su referencia sin motivo, 
al igual que las llam adas «orejas» 22 del cprazón, que en 
nada contribuyen  a la audición.

Dicen algunos que pensam os con el corazón y que és
te es el (órgano) que se aflige y se preocupa Pero no es

te el que tenem os com prensión  (synesis) y conciencia, y tam bién ju ic io  
racional (diagnósis). Hay en este  cap itu lo  una notable riqueza de térm i
nos intelectuales. Por otro lado, en el papel que tiene en los procesos m en
tales e l aire, parece reflejarse la in fluencia de las tesis  de D iógenes de 
Apolonia.

21 El nombre del diafragm a, hai phrénes (aunque se utiliza tam bién  
el singular phrin), está en relación etim ológica con el verbo phronéó, «pen
sar, m editar». En un princip io, en H om ero, p. ej., las phrénes  han estado  
vagam ente localizadas en e l pecho, y eran consideradas com o la sede de  
las em ociones y del pensam iento, el lugar del thym ós o  ánimo; posterior
m ente se localizaron m ás precisam ente en e l diafragm a. (Para la concep
ción prim itiva, v éase  R. B. O n ia n s , The origins o f indoeuropean thought, 
Cam bridge, 1951, págs. 23 y sigs.). — La d iscusión  sobre si los nom bres 
se im pusieron «por naturaleza» (physeij o  «por convención» (nómói) es 
uno de los tem as d estacados en la reflexión de los so fis ta s  sobre e l len
guaje (recuérdese, p. ej., el Crátilo de Platón).

21 Tanto el térm in o  «aurículas» com o la form a corriente «orejas»  
proceden del d im in u tivo  del nom bre que en latfn designa la oreja; auris. 
Se trata, pues, d e una m etáfora ya fosilizada en la actual denom inación.

23 La tesis de que el corazón es el órgano del p ensam iento  parece  
haber sid o  defendida por E m p é d o c l e s  d e  A g r i g e n t o . Afirm aba que en él 
reside el pensam iento (nóéma), a lim entado por la sangre. «La sangre que
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así; lo que pasa es que tiene convulsiones, como el diafrag
m a y, m ás bien, por las m ism as razones. Pues de todo el 
cuerpo tienden hacia él venas y está  congregándolas de 
modo que puede sen tir si se p roduce algún esfuerzo pe
noso o alguna tensión en el individuo. Forzosam ente el 
cuerpo  se estrem ece y se pone tenso al sen tir una  pena, 
y experim enta lo m ism o en una gran  alegría, cosa que el 
corazón y el diafragm a perciben con especial sensibilidad. 
No obstante, de la capacidad de com prensión no partic i
pan ni uno ni otro, sino q[ue el responsable de todo eso 
es el c e re b ro 24.

Con que, así como percibe el p rim ero  en tre  los órga
nos del cuerpo la inteligencia (procedente) del aire, así 
tam bién, si se produce algún fu e rte  cam bio en el a ire  de
bido a las estaciones, y el aire m ism o se altera , el cerebro  
es el p rim er órgano que lo percibe. Por eso, justam ente 
afirmo que las dolencias que atacan a éste son las m ás agu
das, las m ás graves, las más m orta les y las m ás difíciles 
de juzgar por los inexpertos.

rodea el corazón es para los hom bres e l pensam iento», d ice un fam oso  
verso del filósofo  (fr. B 105, DK:: haîm a gár anthrópois perikárdión esti 
nóéma). El p itagórico F il o l a o  afirm aba que «la cabeza es (el principio  
o  el órgano) del pensam iento; el corazón, de la vida y la sensación» (fr. 
B 13, DK). (Cf, las notas y trad, de C. E g g e r s  L a n , en Los filósofos preso- 
cráticos, III, M adrid, 1980, págs. 125-28). Hay notables puntos de contac
to entre algunas ideas de F ilolao sobre la sangre cálida y la flem a y n u es
tro texto. Tam bién él afirm a que la flem a es  Iría, en contra de la etim olo
gía del térm ino, que ya observa cl au tor del Anónim o Londinense: phlig- 
m a  proviene de la m ism a raíz del verbo phligô , «inflam ar, encender».

24 Alcm eón d e Crotona hablia señalad o  que «sentir» (aisthánesthai) 
y  «entender» (xyniénai) son activ idades diferentes; la prim era es com ún  
a todos los anim ales, la segunda es esp ecífica  del ser hum ano y radica  
en  el cerebro. N u estro  au tor  in siste  en esa  m ism a tesis  de que aisthésis 
y  phrónésis  son  d istin tas y que esta  ú ltim a e s  función  del cerebro. La te
s is  de que sensación  y pensam iento están  un idos la d efendió  Empédo- 
c le s  (según testim onia  A r i s t ó t e l e s  en Met. IV 5, 1009b =  fr. 31 B 106, 
DK), contra quien parece dirigida la  p olém ica aquf.
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21 Esa enferm edad que llam an «la enferm edad sagrada» 
se origina a p a r tir  de las m ism as causas que las demás, 
de cosas que se acercan y se alejan, es decir, del frío, 
del sol, y de los vientos que cam bian y que nunca son es
tables. Ésas son cosas divinas, de m odo que en nada hay 
que d istingu ir a esta  dolencia y considerar que es m ás di
vina que las restan tes, sino que todas ellas son divinas y 
hum anas. Cada una tiene su naturaleza y su poder en sí 
m ism a, y n inguna es desesperada ni in tratab le .

La m ayoría pueden rem ediarse m ediante esas m ism as 
cosas en las que tienen su origen. Porque una cosa le es 
alim ento a o tra , pero en o tras ocasiones es su destrucción. 
Eso, desde luego, debe saberlo  el médico, de m odo que, 
distinguiendo el m om ento oportuno 29 de cada cosa, dé y 
aum ente el alim ento  en un  caso, y se lo dism inuya y nie
gue en otro. Es preciso, pues, tan to  en ésta  como en las 
o tras enferm edades, no aum entar las dolencias, sino eli
m inarlas, adm in istrando  lo m ás con tra rio  a la enferm e
dad en cada caso, y no lo m ás afín. Pues con lo afín se 
desarro lla  y aum enta, y p o r efecto de lo con tra rio  se con
sum e y ex tin g u e26.

Aquel que sabe p roducir lo seco y lo húm edo, lo frío 
y lo caliente en tre  los hom bres, mediante la dieta, ése pue-

23 El consejo  de «conocer e l m om ento oportuno» para intervenir es
tem a recurrente en  e l CH (cf. P. L a ín  E n t r a l g o , La m edicina hipocrática, 
Madrid, 1970, pág. 317 con  nota). El kairós es im portante para el éx ito  
en cualquier em p resa  hum ana, com o destaca  el p ensam iento  griego tra
dicional y tam bién algún sofista , com o el retórico G orgias, pero es espe
cia lm ente recom endable con ocerlo  (diagignOskein tán kairón) en el tra
tam iento m édico, donde e l tiem po e s  un factor vital. En la referencia a
los cam bios de am biente, confróntese el cap. 2 de Sobre los aires, aguas 
y  lugares.

26 El m étodo  a lopático  es típ ico  de la m edicina h ipocrática en ge
neral. Tam bién su b yace aquí la idea alcm eónica de que la enferm edad  
está  producida por un exceso  o  preponderancia de cierto  elem ento y de 
que la salud puede restaurarse m ediante la vuelta a la isonomfa, ayudando 
a los elem entos d efic ien tes en el conflicto .
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de cu ra r tam bién esta  enferm edad ” , si reconoce los 
tiem pos oportunos para  los tra tam ien to s adecuados, sin 
purificaciones ni magia, ni toda la charla tan ería  de ese 
estilo

27 La d ietética  es el recurso m ás seguro para el m édico antiguo. La 
im portancia de la m ism a está  bien exp u esta  en la teoría de Sobre la me
dicina antigua.

11 Todo este  capítulo final tiene un claro tono de colofón  que repi
te y resum e las tesis básicas del texto, a costa  de reiterar los consejos 
fundam entales, incluso dentro del m ism o capitulo.
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