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INTRODUCCION!

1) La lengua de la medicina comparte muchas caracteristicas con otras
lenguas técnicas, en tanto que, como lengua propia de una técnica, supone
la indicacién de un conjunto de procedimientos y elementos propios de un
ars. Estas caracteristicas también pueden ser comunes con otras lenguas téc-
nicas, bien por sus formas de expresidon, como son fundamentalmente, en el
mundo latino, el manual y la enciclopedia, o bien por su destino a un publi-
co determinado, como puede ser un publico culto, deseoso de una educa-
cién liberal, o un publico técnico profesional con una formacién exclusiva-
mente técnica, o ambos a la vez.

En este sentido, las lenguas técnicas tienden, como ideal, desde el punto
de vista lingiiistico a buscar rasgos como:

a) la especifidad de sus referentes, que tiene su maxima expresion en el

tecnicismo.

b) la denotacién, evitando connotaciones extranas a esa técnica.

¢) la univocidad por afan de exactitud.

d) la transparencia que evita la ambigiiedad, etc.

Este ideal puede no alcanzarse nunca, puede sufrir interferencias de otros
procesos superiores o cuajar de diversa forma segun las caracteristicas de la
época y del autor.

2) Pero la lengua de la medicina presenta otra caracteristicas peculiares,
producto de su idiosincrasia y de las circunstancias historico-culturales en
las que se desarrollo, como es el caso de la medicina tradicional del pater
familias frente al modelo griego, la medicina medieval latina frente al mode-

I Este trabajo ha sido realizado dentro del proyecto PB97-0398 de la DGYCIT.
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lo 4rabe o la medicina escolastica frente al retorno a los clésicos en el Rena-
cimiento.

3) Por ello queremos prestar atencion hoy a algunos de estos problemas
en un plano muy general, a pesar de la dificultad que conlleva afrontar la
problemética de periodos tan amplios y complejos del mundo latino. A ello
nos mueve también que, si bien la medicina de la época antigua se conoce
cada vez mejor y el interesado tiene instrumentos de consulta como el ThLL
u otros diccionarios al uso, de menor ambicion, que recogen el vocabulario
médico, no podemos decir lo mismo de la Edad Media y del Renacimiento,
épocas no menos importantes por la relevancia de sus autores para la cien-
cia, la literatura y la cultura (con nombres como Constantino el Africano,
Arnaldo de Vilanova, Andrés Vesalio, Luis Vives, Andrés Laguna, etc.) y
por resultar decisivas en la transmisién y evolucién del 1éxico médico a las
lenguas modernas.

EPOCA ANTIGUA (HASTA EL SIGLO VI)

La lengua latina disponia de un fondo antiguo de términos médicos muy
rico, como indican los textos desde Plauto y ejemplifica muy bien Caton.
Ese fondo antiguo se increment6 a lo largo de la historia de la lengua latina
mediante la utilizacién del 1éxico comun que se especializa en contextos
determinados, como es el caso de dens en el sentido de «dolor de muelas»
en época cldsica? o de uariolus/a, que a partir de uarius en el sentido de
«moteado» o «lleno de manchas» designa popularmente desde el s. VI varias
enfermedades exantematicas entre las que se encontraba la viruela’, o tam-
bién mediante el enriquecimiento de vocabulario que la rica afijacidn, la
composicion o las perifrasis le proporcionan®. Esto debe quedar muy claro,
puesto que, como vamos a centrar la atencidn en adelante en el influjo del
griego en la tecnificacién de la lengua médica latina, puede dar la impresién

2 Celso, V 25, 3A; ¢f. L. CALLEBAT 1990: «Langages techniques et langue commune»,
Latin uulgaire. Latin tardif 1I, Tubinga 1990, 50; D. R. LaNGsLow, «Some Historical Deve-
lopments in the Termonology and Style of Latin Medical Writings», Tradicién e innovacion
de la Medicina latina de la Antigiiedad vy de la Alta Edad Media, (ed.) M. E. VAZQUEZ BUJAN,
Santiago de Compostela 1994, 228.

3 Cf. M. D. GRMEK, «La dénomination latine des maladles considérées comme nouvelles
par les auteurs antiques», Le latin médical. La constitution d’un langage scientifique, (ed.) G.
SABBAH, Saint-Etienne 1991, 202. El término adquirié gran difusién en la Edad Media y fue
recogido por Constantino el Africano.

4 Una sintesis de estos procedimientos se encuentra, entre otros trabajos, en el articulo
citado de 1994 de D. R. LaNGsLow , «Some Historical Developments in the Terminology and
Style of Latin Medical Writings». Vé€ase también el clasico de J. ANDRE, «Sur la constitution
des langues techniques en latin», Etudes de Lettres, janvier-mars, 1986, 5-18.
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de que el material latino tuvo poco relieve, cuando la realidad puede ser la
contraria en dependencia de la especialidad médica, la época o el autor.

Pero también es verdad que ese vocabulario técnico médico se enriquece,
se transforma y se renueva constantemente con la aportacién griega. La his-
toria de la terminologia médica latina es paralela a la historia del influjo del
helenismo. Esto es consecuencia de un hecho cultural bien conocido: la
medicina tradicional latina no tenia parangén con el nivel técnico de la medi-
cina griega desarrollada en Grecia, como, por ejemplo, en el Corpus Hippo-
craticum, o en la propia Roma, como es el caso de Galeno. Asi que asisti-
mos a un proceso de asimilacién del helenismo constante (mediante
transliteraciones o calcos semanticos) que se advierte ya en Plauto —quien
es el primero que atestigua, por ejemplo, glaucoma o podagra— y que, tras
el paréntesis de Catdn, se transforma en avalancha en dos momentos: el s. I
d. C., con la aparicién de los primeros textos médicos propiamente dichos
(Celso, Plinio o Escribonio Largo), y el s. V, con las numerosas traduccio-
nes-adaptaciones de la medicina griega por parte, en particular, de los afri-
canos Vindiciano, Teodoro Prisciano, Casio Félix y Celio Aureliano.

El préstamo no siempre se debia al interés por recoger realidades médi-
cas nuevas, mas especificas o técnicas. Su cardcter univoco, especifico y
puramente denotativo estd en la base del triunfo de un tecnicismo como epi-
lepsia en época tardia frente a los tradicionales latinos morbus sonticus,
morbus comitialis o morbus caducus de fuertes connotaciones politicas y
sociales.

Pero esta avalancha de términos no se podia introducir sin una prepara-
cién, porque resultaria incomprensible. A ello respondia un mejor conoci-
miento, también progresivo, de las escuelas y teorias médicas griegas Yy,
sobre todo, el cuidado de los autores latinos por definir, precisar y glosar
esta nueva terminologia. Falta un estudio sistemético de estos mecanismos,
pero destaca el conocido procedimiento de la glosa como medio de propor-
cionar un punto de referencia sobre la técnica, procedimiento o enfermedad
que se menciona: asi, pastilli...quos trochiscos Graeci uocant (Celso
5,17,2A); aqua intercutem: hydropa Graeci uocant (Celso 3,2,1); absces-
sus...quae apostemata Graeci nominat (Celso 2,1,6), etc.> Todo ello inde-
pendientemente de que luego ese término entre en realidad en el 1éxico médi-
co activo o se quede como mera referencia aislada.®

> U. Capritang, «A. C. Celso e la terminologia tecnica greca», ASNSP 5.2, 1975-1976,
449-518; S. CaAMOLETTO, «Note al 1. VII del De medicina di A. Cornelio Celso», Latomus 45,
1986, 132-142, etc.

6 En el caso de Celso, por ¢j., segiin los datos de D. R. LANGSLow en «The Formation of
Latin Technical Vocabulary with Special Reference to Medicin», New Studies in Latin Lin-
guistics, (ed.) R. Coleman, Amsterdam-Philadelphia 1991, 187-200, y en en el cit. «Some
Historical Developments in the Termonology and Style of Latin Medical Writings», de 915
términos médicos (con exclusion de ingredientes medicamentosos), 242 son griegos, pero de
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Puestas asi las cosas, el aspecto que presenta la lengua médica latina
parece el de una lengua técnica constituida sobre un fondo latino con un
progresivo influjo griego. Sin embargo, hay varios pardmetros que nos hacen
dudar de la existencia de esa lengua plenamente tecnificada:

a) En primer lugar, la literatura médica propiamente dicha es escasa y
tardia. En el s. I Celso y Plinio son enciclopedistas que, entre sus muchos
intereses, se ocupan también de la medicina, a pesar de lo cual muestran un
cierto grado de sistematizacion de esta materia. Por lo demds, fuera de la
literatura de recetas, tenemos cuatro autores en época tardia (Vindiciano, T.
Prisciano, C. Félix y C. Aureliano), cuyo trabajo fundamental es de traduc-
cion-adaptacién de la medicina griega sin grandes innovaciones médicas.
Con todo ello la medicina latina no parece haber alcanzado ni una termino-
logia ni un sistema médico completo ni unitario’. Un ejemplo claro es el del
‘catarro’: Celso traduce kaTdppovs como destillatio, Plinio 1o denomina
destillatio naris, C. Félix infusio y C. Aureliano influxio, hasta que Marcelo
Empirico y otros impusieron catarrhus (y atn asi S. Jerénimo utiliza rheu-
ma)®.

b) Pero es que, ademds, no se dieron condiciones para el establecimiento
de esta terminologia hasta muy tarde. En mi opinién, la literatura técnica en
general destinada a la publicacién (por ej., Vitruvio, Columela o Pomponio
Mela) y la medicina latina en particular, por lo menos en su época dorada,
el s. I d. C., estuvieron sometidas a los canones de la literatura, lo que les
imp1di6 desarrollar una lengua técnica propiamente dicha —segiin manifies-
tan tanto estos autores como las protestas de sus sucesores (Paladio, Cetio
Faventino, Vegecio, Muscio, etc.)—, al existir voluntad de expresividad fren-
te a la falta de connotaciones que exige la lengua técnica, aparte de la exis-
tencia de la polisemia, la sinonimia, la falta de una terminologia univoca y
fija, etc., tal como hemos propuesto en otro lugar®.

ellos so6lo una tercera parte queda establecida en su terminologia. En otros autores posteriores
la proporcién puede resultar mucho mayor, ya que Celso es considerado «purista» en gran
medida. El cémputo total de helenismos, sin excluir los que no carecen de continuidad alcan-
za, segun el propio Langslow 1994 (228), el 26% en Celso, el 35% en Th. Prisciano y 45%
en C. Félix.

7 Por si ello fuera poco, la medicina griega no ofrece una terminologia médica estandari-
zada ni coherente antes de Galeno; c¢f. D. R. LANGSLow, «Celsus and the Making of a Latin
Medical Terminology», La médecine de Celse. Aspects historiques, scientifiques et littéraires,
(edd.) G. SaBBAH-Ph. MUDRY, Saint-Etienne, 1994, 300 ss.

§ Cf. M. D. GRMEK, «La dénomination latine des maladies considérées comme nouvelles
par les auteurs antiques», art. cit., 200 y n. 19.

9 E. MONTERO, «Del vulgarismo al tecnicismo. Caracteristicas de la lengua técnica lati-
na», XI¢ Congres de la Fédération Internationale des Associations d ‘Etudes Classiques (FIEC,
Kavala, agosto 1999, (en prensa); S. LOPEZ, «Aproximacion a la literatura cientifica y técni-
ca», Homenaje a D. Antonio Holgado, Badajoz, 1991, 79-91.
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c¢) Esta situacion la representa muy bien Celso, un autor que ha descon-
certado a sus estudiosos al ser considerado tradicionalmente como el «Cice-
ron de la medicina», consideracién que tiene sus origenes en la cualidad de
elegantia que le atribuye Columela en 9,21: es decir, que escribe dentro de
las normas de la latinitas y la perspicuitas, 1o que provoca una prosa de arte
apta para el ptblico culto!?. No olvidemos en este sentido que Celso era un
enciclopedista, que seguramente no era médico de profesién y que, proba-
blemente, su obra en buena parte era una recopilacion o sintesis de fuentes
griegas.

Pues bien, en su lengua se nota un notable afan por la expresividad, el
uso de términos connotativos y la variedad, que no parecen propios de un
escritor técnico. Hemos estudiado en otro lugar su vocabulario sexualll. Coi-
tus, por ej., para el acto sexual es el término habitual en la literatura médica
y también de uso general. Celso sélo lo utiliza dos veces, porque prefiere
otros sin6nimos de tono més eufemistico y literario como uenus y, en menor
medida, concubitus o usus, tampoco ajenos del todo a atros autores técnicos
posteriores (Plinio frente a Celso usa sistematicamente coifus y en ocasiones
uenus). Lo mismo ocurre con las designaciones de los 6rganos genitales
masculinos y femeninos. Celso prefiere las denominaciones genéricas, lite-
rarias y eufemisticas —como genitalia, obscenum/obscena, loci/loca, pars,
etc.— a cualquier otra. SO6lo en una ocasién recurre a la via de escape del
griego con el uso peculiar suyo de colis (probablemente pensando en el grie-
go kavAds, con el dnico precedente de Lucilio). En la perspectiva en que
nos situamos se comprende y explica la lucha 1éxica que en 6,18,1 manifies-
ta Celso al intentar guardar simul et pudorem et artis praecepta, manifesta-
cién sin duda chocante en un autor técnico.

d) Esta preocupacién de Celso por la altura de su vocabulario, derivada
del influjo de los canones de la retérica en su obra, le impide también, a
nuestro juicio, la utilizacién de vulgarismos, al menos de modo consciente.
Algunos autores, ante la contradiccion que supone la atribucién simultanea
a este autor de la elegantia y del vulgarismo, trataron de recalificar dichos
vulgarismos como helenismos o de rebajarlos a la categoria de coloquialis-

10 Esta ideas se encuentran desarrolladas en E. MONTERO, «Del vulgarismo al tecnicismo.
Caracteristicas de la lengua técnica latina», art.cit., E. MONTERO-M. T. SANTAMARIA, «Nec ele-
gantius quam Celso (CoLvMm, 9, 2,1). Sobre la Elegantia del De medicina de A. Cornelio
Celso», Helmantica 44, 1993, 477-488, y en M. C. HERRERO-E. MONTERO, «C. Celso visto
por Columela», Excerpta Philologica, Cadiz, 1992, 211-217.

' E. MONTERO, «Lengua médica y léxico sexual: la constitucién de la lengua técnica»,
Tradicion e innovacion de la Medicina latina de la Antigiiedad y de la Alta Edad Media, (ed.)
M. E. VAzQUEzZ BUJAN, Santiago de Compostela, 1994, 207-223. Véase también a este respeto
H. vON STADEN 1991: «Apud nos foediora uerba: Celsus’ reluctant Constructions of Female
Body», Le latin médical. La constitution d’un langage scientifique, (ed.) G. SABBAH, Saint-
Etienne 1991, 257-270.
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mos!2. Sinceramente, creemos que en muchos casos en la literatura técnica
de esta época se confunden vulgarismos y tecnicismos. Hemos tratado de
documentar esto hace poco!’. Es un problema grave de la literatura técnica
sin resolver. Un solo ejemplo, pero de los mas complejos, nos lo ofrece
manducare, considerado ejemplo paradigmatico de término vulgar: la verdad
es que resulta dificil justificar la presencia de este verbo en tres ocasiones
en Celso (4,3,3; 4,3,4; 4,11,5), ya que estamos acostumbrados a considerar-
lo un vulgarismo, debido a su uso como sustituto de edere (junto a comede-
re) en los textos tardios y vulgares, en particular en la Peregrinatio Aethe-
riae y en la [tala (ademads de su evolucién roménica), como ha ilustrado
muy bien E. Lofstedt. No obstante, quiza estemos cometiendo un error cro-
noldgico y semantico, porque manducare en la etapa latina anterior puede
ser un verbo expresivo cuando se utiliza con el signicado restrictivo peculiar
de ‘masticar’. En efecto, con este significado se documenta, como los ver-
bos anteriores, desde Varrén y en particular referido a medicamenta o a
comestibles usados como tales. Con tal acepcidén tiene una distribucion
exclusivamente técnica. Segin los datos del ThLL, con el sentido de «masti-
car» y referido a medicamenta, ademas de en Varrén, sélo se encuentra en
Celso, en Plinio, en Escribonio Largo y en Marcelo (med. 17,21). Los escri-
tores literarios, como era de esperar, usan para esta nocién el verbo mande-
re, que no es expresivo ni técnico. Por tanto, cuando Celso, en el caso de
que si ex gingiuis (sc. sanguis) exit, prescribe portulacam manducare satis
est (4,11,5), tenemos que entender que el paciente debe «masticar» los pro-
ductos que recomienda para curar esa afeccion. Esa nocion tenia una forma
clara de expresion técnica: manducare.

EDAD MEDIA

1) El problema de la Edad Media fue de informacion. En el mundo
medieval se difundi6 sobre todo la literatura tardia, méagica y popular, de
recetas bajo la forma préictica de manuales como el Aurelius o el Escula-
pius, los Dynamidia o los Antidotaria.

La pérdida del conocimiento del griego produjo un corte radical en el
progreso y mantenimiento del nivel médico. Hubo una labor de traduccion
del griego en los s. VI y VII principalmente, aunque sin eco social. Quedan

12 Por ejemplo, S. CONTINO, «Aspetti della lingua di Celso», La médecine de Celse.
Aspects historiques, scientifiques et littéraires, (edd.) G. SABBAH-PH. MUDRY, Saint-Etienne
1994, 281-296, y Ph. MUDRY, «Elements pour une reconsideration de la langue et du style de
Celse», Latin vulgar, latin tardif 1V, (ed.) L. CALLEBAT, Hildesheim, 1995, 685-700.

13 Cf. E. MONTERO, «Del vulgarismo al tecnicismo. Caracteristicas de la lengua técnica
latina», art. cit., en donde desarrollamos, entre otros, el ejemplo que sigue.
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en el aire todavia interrogantes sobre quién, como, déonde y con qué finali-
dad se hicieron estas traduciones, desde que Morland habl6 de la Escuela de
Révena, donde en torno al s. VI aparecen algunas traducciones de textos de
Hipécrates, Oribasio y otros. Lo que sabemos es que su difusién fue muy
reducida y su calidad técnica bastante baja desde nuestro punto de vista, no
desde el de su épocal®. Sélo en el s. XI comienza la medicina tipica medie-
val, debido a varias razones entre las que destaca el influjo de la medicina
arabe o, hablando con més propiedad, el conocimiento de la medicina grie-
ga a través de los autores arabes como Hunain Ibn Ishak, Ali Abbas o Avi-
cena, lo que se produjo fundamentalmente en dos conocidos puntos de con-
tacto: Salerno en el s. XI con Constantino el Africano, traductor de obras
como el Pantegni de Ali Abbas, obra clave en la escuela de Salerno, o de
otros pequefios tratados griegos base de la Articella medieval, y Toledo en
el s. XII con la figura de Gerardo de Cremona, traductor del Canon de Avi-
cena, base de la medicina medieval, o de varias obras de Galeno.

S6lo con esta base y con el mejor, pero minoritario, conocimiento del
griego —como ocurre con Alfano, abad de Montecasino que a mediados del
s. XI traduce a Nemesio de Emesa, cuya fisiologia era galénica, o Burgun-
dio de Pisa, traductor en Italia de una decena de obras de Galeno a partir
del griego por la época de Gerardo de Cremona (con todo, hasta el s. XIV
con Nicolds de Reggio no se conoce de forma significativa el corpus de
Galeno en Occidente)—, a medida que avanza el tiempo, se puede entender
el florecimiento de la medicina escolastica, altamente tecnificada en conte-
nidos y en lengua, de las grandes universidades medievales. En efecto, el
vocabulario médico medieval (como luego el renacentista) viene determina-
do por las fuentes en las que bebe, pero también por las otras clases de voca-
bulario con las que se relaciona, como la lengua de la 16gica y de la fisoso-
fia natural de base aristotélica producida por la escolastica.

2) Después de ver la situacion en la época antigua, podriamos decir que
a la medicina medieval (y después también a la renacentista) le quedaba la
tarea de asimilar en lengua latina gran parte de los conceptos y de la termi-
nologia griegos. En esta €poca, en efecto, nos encontramos de nuevo con el
problema de la constitucion de una lengua técnica con la agravante de que
los modelos son obras traducidas del arabe que, a su vez, estaban traducidas
o adaptadas de obras griegas. A los problemas de la baja calidad de los tex-
tos latinos conocidos, tanto cientifica como literariamente, se une ahora la
dificultad afiadida de la asimilacién de una medicina drabe o expresada en
arabe. Si los arabistas actuales encuentran muchas dificultades para estable-
cer correspondencias entre la terminologia griega y la 4rabe en las traduc-
ciones medievales, nos podemos imaginar la perplejidad de los traductores

14 Para una visién general ¢f. M. E. VAzZQUEZ BUIJAN, «Problemas generales de las anti-
guas traducciones médicas latinas», Studi medievali, 25.2, 1984, 641-680.
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medievales con unas fuentes de informacién mucho mds limitadas!>. Por
todo ello, destacariamos dos problemas en la medicina latina medieval: la
vulgarizacion o deformacion 1éxica y la asimilacién del arabismo.

3) De vulgarismos, deformaciones léxicas o influjo de las lenguas roméa-
nicas en la medicina medieval los estudiosos han encontrado todos los ejem-
plos que se quieran, por ejemplo, en los recetarios y antidotarios de los
siglos VI al XI editados por H. E. Sigerist,!¢ tales como frigdor, prodigo
(cf. prurigo), incratare (cf. aegrotare), profocatio o perfocatio (cf. praefoca-
tio), currentia con significado de diarrea (cf. ant. fr. ‘corance’; esp. ‘corren-
cia’), etc.

En estos recetarios, asi como en diversos autores salernitanos o glosarios
posteriores, sobre todo si el término es de origen griego, las deformaciones
son muy abundantes, dado el escaso conocimiento de esta lengua en la Edad
Media, y estan producidos en ocasiones por falsa reinterpretacion etimologi-
ca a partir de un término mejor conocido!’. Asi, es relativamente frecuente
en la Edad Media la forma arteticus/artiticus por arthriticus (gr. apOpLTL-
k6s) pensando en artus o articulus, ya que es precisamente en las junturas
de los miembros o en estos mismos donde esta enfermedad se manifiesta,
como se aclara incluso en el comentario explicito del Tractatus de aegritu-
dinum curatione, pp. 353-354: dicitur artetica ab articulis, eo quod in arti-
culis habeat fieri.

La forma lacterida, cuya transcripcion correcta se encuentra en latin
como lathyris (-idis), para referirse a la planta Euforbia lathyris, L., ha
cobrado tal autonomia en latin que J. André ha constituido una entrada para
ella advirtiendo: «lacterida, -ae, f., latinisation sur 1”acc. sing. de Aabvpls
avec attraction paronymique de lac».

La mayor parte de los Antidotarios editados por H. E. Sigerist recogen el
antidotum diospoliten, cuyo nombre alude a Diospolis (gr. ALos mTOALs), la
ciudad de Egipto que le dio su nombre, bajo la forma dia(s)politen por falsa
etimologia al creerse que el primer elemento de este antidoto estaba forma-

15 D. JACQUART, «Les traductions médicales de Gérard de Cremona», Annali della Biblio-
teca statale e libraria civica di Cremona, 41, 1990, 66-67.

16 H. E. SIGERIST, Studien und Texte zur frithmittelalterlichen Rezeptliteratur, Leipzig
1923, y los estudios de A. Thomas, «Notes lexicographiques sur les recettes médicales du
Haut Moyen Age publiées par le Dr. H. E. Sigerist», ALMA 5, 1929-1930, 97-166, J. ANDRE,
«Contribution a 1’explication des gloses de médecine», ALMA 26-27, 1956-1957, 103-122, y
P. WirTH, «Wortstudien zu Mittellateinischen Medizinischen Rezepten», ALMA 24-25, 1959-
1955, 215-226.

17 Véase el estudio de M. C. HERRERO-E. MONTERO, «La atraccién paronimica en los tex-
tos médicos medievales: Notas de lectura», Voces 4, 1993, 21-28, y M. C. HERRERO,«Alejan-
dro de Tralles y el glosario médico Alphita», XI¢ Congres de la Fédération Internationale des
Associations d Etudes Classiques (FIEC), Kavala, agosto 1999, (en prensa).
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do con dia-, el sufijo usual de estos compuestos, perdiendo entonces la
nocién de los dos componentes del término, como ya indicé A. Thomas'8,

4) La asimilacién del arabismo fue también costosa y también ocasiond
graves problemas. A pesar de ello, tuvieron gran fortuna y se difundieron,
pasando a veces a las lenguas modernas. Se suele sefialar que si el autor
arabe estd traduciendo o adaptando un término griego que no tiene equiva-
lente latino, puede en el mejor de los casos recuperar el término original
griego y en el peor trasliterar la forma drabe!®, aunque, a decir verdad, no
sé€ si una traduccidon erronea causaria mayor dafio para el lector. Pero entre
estos dos extremos hay otras posibilidades, tales como calcos seménticos,
alteraciones y deformaciones, que hacen ininteligible la expresion. Asi, por
ejemplo, los estudios de G. Baader?? sobre la lengua de Constantino mues-
tran que, ademds de utilizar la terminologia tradicional latina y la de Neme-
sio, cred el 1éxico que necesitaba (tipo acetositas, profunditas, emuncto-
rium...), aunque el influjo del drabe es muy directo en ocasiones: hay
arabismos trasliterados que han tenido fortuna posterior, como nucha, sifac,
Zirbus, y calcos seménticos del tipo pia y dura mater, pero también hay gre-
cismos deformados a través del drabe, como geloidos, gr. ValoeLdr|s, por
hyaloides; keraydos, gr. kepaToeldnis, por ceratoides, etc.?!

Los calcos curiosos de pia mater y dura mater para la meninge interna y
externa tienen esta explicacion: en Galeno eran ufivty€ okAnpd y AemTy:
‘membrana dura’ y ‘blanda’ o ‘sutil’, pero en la traduccion de Constantino
tomaron del término drabe umm no el valor de ‘membrana’ o ‘elemento que
nutre’ sino el de ‘madre’; junto a ello se tomé del arabe raquig el significa-
do de ‘piadoso’ y no el de ‘sutil’.??

También Gerardo de Cremona, que contaba con el trabajo pionero de
Constantino, fue fuente de arabismos, con la agravante de privilegiar incluso
el arabismo transliterado frente al helenismo, como en el caso de soda??,

18 «Notes lexicographiques...», art. cit., 125.

19 Asi lo sefiala G. BEAUJOUAN en «Le vocabulaire scientifique du latin médiéval», La
lexicographie du Latin Médiéval, Paris 1981, 345 ss.

20 «Zur Terminologie des Constantinus Africanus», MHJ 2, 1967, 43-44; «LLo sviluppo
del linguaggio medico nell alto e nel basso medio evox», Atti e Memorie dell Accademia Tos-
cana di Science e Lettere ‘La Colombaria’, 31, 1971, 85 ss.; también E. MONTERO, «Encuen-
tro de culturas en Salerno: Constantino el Africano, traductor», Rencontres de cultures dans la
Philosophie médiéval, Traductions et traducteurs de 1"Antiquité tardive au XIV® siecle, Lovai-
na-Cassino 1990, 65-88.

21 Hablamos de la terminologia médica en general excluyendo la farmacopea porque en
ésta la aportacién drabe fue intensa al introducir multitud de ingredientes tomados del mundo
oriental. Estudios parciales sefialan que en torno al 50% del vocabulario de la farmacopea no
es latino. Cf. D. JACQUART-G.TROUPEAU, «Traduction de 1"arabe et vocabulaire médical latin:
quelques exemples», La lexicographie du Latin Médiéval, Paris 1981, 373-376.

22 Nosotros seguimos hablando de ‘dura’ y ‘pia madre’, asi como de anestesia ‘epidural’.

23 Con las salvedades que sefiala D. Jacquart en «Les traductions médicales de Gérard de
Cremona», art. cit., 64 y 60.
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‘dolor de cabeza del tipo hemicrania’, que Constantino traduce por cepha-
lea. A diferencia de Constantino, los préstamos arabes son muy frecuentes:
asi, mirach, introducido por él, o, siguiendo la linea de Constantino, nucha,
dura mater (no asi pia mater), sifac (‘peritoneo’) o zirbus (‘epiplon’). Adiu-
torium (‘himero’), a su vez, es un calco semantico del drabe “adud (‘ayuda’).
Todo ello por afin de permanecer lo mds fiel posible al original®*: de ahi las
trasliteraciones, comenzando por el propio titulo del «Canon» (al-Qanin),
que evidentemente tiene su origen en un antiguo helenismo. Esta arabiza-
cién del 1éxico médico hace dificil la lectura de Avicena y explica la pronta
aparicion de Synonima o listas de términos de Avicena a los que habia que
dar una explicacion inteligible.

La seleccién de vocabulario que hacen Constantino y Gerardo depende
de muchos factores, tales como su distinto proyecto traductor —el primero
representa la iniciacion y el segundo la profundizacién—, su modo de tra-
ducir, con la traduccién parafrastica, mas comprensible, a la traduccién lite-
ral, més justa, pero mas opaca de Gerardo, y el momento histérico que les
toc6 vivir, ya que Constantino, tras la laguna medieval, supone la normali-
zacién de un vocabulario basico sobre el que Gerardo puede trabajar®. La
eleccion de la transliteracién puede por ello deberse a razones de fidelidad,
pero también a la imposibilidad de encontrar un término técnico adecuado,
a la dificultad de recoger los matices del sentido arabe, etc.

De esta manera se produce, a veces, una proliferaciéon de sinénimos de
diverso origen que obstaculizan la constitucién de una lengua técnica univo-
ca y uniforme y que ocasiona una gran confusiéon no sélo en las denomina-
ciones, sino incluso en la descripciéon médica, pues, segun la fuente del autor,
un mismo término puede referirse a realidades distintas, como reflejan los
glosarios especializados (el Alphita o los de Sim6n Ianuensis y Matthaeus
Silvaticus), que buscaban, precisamente, aclarar esa marafia de términos
extrafios e incomprensibles?®. Veamos con un poco de atencién algunos
ejemplos de los ya citados:

a) El caso de mirach parece un intento —fracasado— de precisar la des-
cripcion de las partes protectoras del abdomen y su denominacion, que resul-

24 Cf. 1. OpELT, «Zur Ubersetzungstechnik des Gerhard von Cremona», Glotta, 38, 1960,
151-154, y H. HUGONNARD-ROCHE, «Les oeuvres de logique traduites par Gérad de Cremona»,
D. JacQuUART, «Les traductions médicales de Gérard de Cremona», P. KUNITZSCH, «Gerard’s
Translations of Astronomical Texts, specially the Almagest», todos ellos en Annali della Biblio-
teca statale e libraria civica di Cremona, 41, 1990, 45 ss.

2> Sobre ello c¢f. D. JAcQuART, «Les traductions médicales de Gérard de Cremona», art.
cit., 57-70, y nuestro trabajo «La recepcion de los textos médicos en la Edad Media: de Saler-
no a Toledo» en Cuadernos del CEMYR, Universidad de La Laguna, 7, 1999, en prensa.

26 Cf. G. BEauIOUAN, «Fautes et obscurités dans les traductions médicales du Moyen
Age», Revue de synthese 89, 1968, 145-152.
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taba inestable, razén por la cual hablamos de tendencias segin épocas y no
de autores en concreto, siguiendo el estudio de J. 1. Blanco?’.

En época antigua es general uenter para la ‘pared abdominal’, ademas
del sentido general de ‘vientre’ o ‘estomago’, aunque Celso intenté imponer
abdomen para el primer significado.

En la Edad Media se impone uenter incluso en Constantino, y fue Gerar-
do de Cremona quien, ademds de seguir utilizando uenter con valor general
de «vientre», precisé la parte de la pared abdominal con el arabismo puro
mirach, aunque en ocasiones parece referirse al peritoneo (como ocurre en
arabe, donde puede significar el conjunto de la pared abdominal o partes
suyas como el epigastrio, el peritoneo e incluso el ombligo) y asi se impuso
en la Edad Media.

En el Renacimiento (en el que mirach sigue vivo s6lo en no humanistas
o como glosa) se recupero el celsiano abdomen (que no se habia perdido
del todo en la Edad Media) para ‘la pared abdominal’ o bien como ‘vien-
tre’, concurriendo con uenter en autores como Vesalio, mientras que los
helenistas recuperaron el grecismo epigastrion, alternandolo con el tradicio-
nal abdomen.

b) La membrana interna de la pared abdominal, el peritoneo, para los
latinos era una membrana que se precisaba mediante perifrasis. Tras la glosa
de Celso (VII 4 3B) qua quasi membrana quaedam finit abdomen, quam
peritonaeun Graeci uocant, algunos autores tardios llegaron a usar perito-
neum.

Pero con Constantino, ante la falta de un término preciso, cobré carta de
naturaleza siphac, en diversas grafias. En realidad, este término no suponia
novedad alguna, ya que, al igual que ocurria en latin, su significado era el
genérico de «membrana» y, por ello, siphac también se usé con otras deter-
minaciones para diversas partes anatomicas. Pero, como préstamo obscuro,
era ideal para designar como tecnicismo una membrana, el peritoneo, con
univocidad. Pero, quizé por ello, no se habia perdido el helenismo peritona-
eon, bien con una deformada transliteracion a través del arabe benterion,
beriteron, alberiteron, o bien directamente, como atestigua, por ej., Guy de
Chauliac. ’

El Renacimiento naturalmente elimina el arabismo a nivel humanista y
triunfa el helenismo, a pesar del intento de algunos autores como Vesalio
(385,46) de volver a la perifrasis: Latini peritonaeii (quod abdominis mem-
brana aligui nuncupant) uocem a Graecis mutuantur.

Como en otros casos, estos dos vocablos esconden un problema anatémi-
co detrds del terminologico: los términos medievales mirach (‘pared abdo-
minal’) y siphac (‘peritoneo’) trataban de especificar las dos partes de la

21 El Humanismo médico en la Universidad de Valladolid, (Tesis), Valladolid 1995, pp.
271 ss.; 398 ss.; 469 ss.
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pared abdominal. Cuando en el Renacimiento un helenista como Nicold Leo-
niceno propone utilizar s6lo el helenismo epigastrion, un autor ecléctico
como Berengario de Carpi lo rechaza porque se vuelve a perder la distin-
cion de los dos términos arabes, ya que epigastrion indica la pared abdomi-
nal entera?8.

c) El repliegue del peritoneo que cubre y une los intestinos, el epiploon
o epiplon (es decir, omento o redafo), se decia en latin omentum, aunque se
confunde a menudo con el peritoneo. Omentum tenia mappa como sinénimo
popular (cf. C. Félix 51, p.131,7: membranam quae uulgo mappam dicunt,
quae uentrem sub cute circumuestit). Una cita de Vindiciano, gyn. 440,19,
afiade mds inestabilidad a la denominacién incorporando a los sinénimos el
término griego: mappa: quod Graeci apeplus uocant, latine obmento uel
mappa dicitur.

Quiza fue ésta la razén de la decisién de Constantino, seguido por Gerar-
do de Cremona, de imponer como Unico término técnico el arabismo zirbus
que triunf6 en el Edad Media?®, dejando muy reducido el uso de omentum.

Los autores renacentistas humanistas rechazan, de acuerdo con sus prin-
cipios, tanto el arabismo como el vulgarismo, por lo que omentum sali
triunfante, ya que el término griego sélo se cita generalmente como tal.

Pero, en definitiva, las traducciones de Constantino, junto con el desarro-
llo de la medicina salernitana que provocé las traducciones de Gerardo de
Cremona y Burgundio de Pisa, proporcionaron, entre otras causas, el mate-
rial para el escolasticismo de la medicina medieval, donde las obras de Gale-
no y de otras fuentes fueron fertilizadas por la l6gica y la filosofia natural
aristotélicas: es el momento en el que la lengua de la medicina se hace téc-
nica. Lo mismo ocurrié con la farmacopea cuantitativa.

RENACIMIENTO

1) Estos ultimos ejemplos ya nos introducen en el Renacimiento, otra
etapa que sufre otro proceso de constitucién de la lengua médica bajo el
influjo, de nuevo, del modelo griego. La mezcla de arabismos, vulgarismos
y helenismos a menudo deformados provocé un violenta reacciéon del huma-
nismo renacentista. Un humanista queria volver a los cldsicos en su integri-
dad sin intermediarios tanto en los contenidos como en su expresion. Esto

28 Para esta disputa entre ambos autores ¢f. R. K. FRENCH, «Berengario da Carpi and the
Use of Commentary in Anatomical Teaching», The Medical Renaissance of the Sixteenth Cen-
tury, (edd.) A. WEAR-R. K. FRENCH-I. M. LoNIg, Cambridge 1985, 66-71.

29 También en escritores dependientes de los textos drabes, confundido en ocasiones con
mirach y/o siphac: c¢f. R. K. FRENCH, «Berengario da Carpi and the Use of Commentary in
Anatomical Teaching», art. cit., 66-71.
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supone una actividad febril de ediciones, traducciones y estudios, lo que nos
lleva de nuevo al problema de la asimilacién del modelo griego o latino, del
préstamo, de la adaptacion. Pero con diversos grados y niveles. El movi-
miento humanista no fue rdpido ni general. A pesar de que a finales del XVI
sus frutos ya se encontraban generalizados —hablamos de humanismo
ambiental y de una lengua tecnificada—, siguieron existiendo médicos tradi-
cionalistas, sin contar con la gran cantidad de cirujanos y médicos no uni-
versitarios que seguian «en la Edad Media» (adviértase que varios libros del
Canon de Avicena permanecieron como libro de texto en muchas universi-
dades hasta el s. XVII) o incluso los numerosos médicos universitarios, como
la mayoria de Salamanca o Valladolid frente a los de Valencia o Alcala, que
eran expositores modernos del sistema galénico medieval y, por ello, reacios
a buena parte de las nuevas corrientes, como es el caso de Luis Mercado en
sus Institutiones de Valladolid 1594.

2) Los ejemplos que hemos visto nos muestran la magnitud de los pro-
blemas con los que se encontraban los humanistas: no sélo estaba en juego
la pureza de la lengua, sino también la precision y la exactitud técnica.

Los humanistas tenian delante unos modelos griegos de gran nivel técni-
co, pero con problemas para adaptar su lengua, y unos modelos latinos de
menor nivel técnico, pero con una terminologia latina propia, ya en parte
helenizada, aunque insuficiente, sin contar con una medicina medieval ara-
bizada y, por principio, rechazable.

Ahora bien, cada término, cada «sinénimo» sé6lo tiene pleno sentido en
un contexto médico de una época cultural determinada de la que dificilmen-
te se puede sacar sin pérdida de su pleno sentido3?. Por eso, un vocabulario
técnico uniforme suele coincidir con una unidad conceptual precisa, tal como
ejemplifica la anatomia de Vesalio y sus discipulos.

Esto también nos explica la tendencia de muchos humanistas, como el
propio Vesalio, a acumular sinénimos a titulo informativo o de glosa para
que los lectores, ante un término técnico, supieran su correspondencia en la
medicina griega (si fuera el caso, distinguiendo doctrinas y autores), latina o
incluso 4rabe. Pero también entendemos la lucha entre diferentes corrientes
como helenistas y latinistas por la manera de traducir o formar la lengua.
Segiin hemos indicado, como sefiala French3!, la pugna entre N. Leoniceno
(1428-1524), helenista, traductor de Galeno y critico de Plinio, y Berengario
de Carpi (1460-1530), se basaba en que, frente al purismo helenista del pri-
mero, el segundo defendia una lengua elegante, pero ecléctica, sin exclusio-

30 D. JAcQUART, «La coexistence du grec et de 1’arabe dans le vocabulaire médical du
latin médiéval: 1’effort linguistique de Simon de Génes», Transfert de vocabulaire dans les
sciences, (edd.) M. GROULT-P. Louis-J. ROGER, Paris 1988, 283.

31 R. K. FRENCH, «Berengario da Carpi and the Use of Commentary in Anatomical Tea-
ching», art. cit., 42-74.
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nes (incluso de términos generalizados deformados por sus traductores) que
proporcionase todos los utiles necesarios de expresion?2.

3) La recuperacién y constitucién de la lengua médica se vio influida, en
efecto, por los principios generales del humanismo, como es, por ejemplo, la
pretension de hacer literatura imitando a los grandes modelos, con la elegan-
tia como principio —recuérdese el caso de Celso—, lo que origina polémi-
cas como la lucha entre ciceronianos y eclécticos, de todos conocida. Esto
en la literatura médica se da sélo a determinados niveles y segun los autores,
pero no deja de ser revelador que en la primera mitad del s. XVI el cirujano
Jean Tagault, con todo lo que ello implica, rechace el ciceronianismo como
inapropiado a un texto de cirugia, pero reconozca que incluso en éste hay
lugar para el ornato de la elocuencia, como es su caso, pues trata de escribir
nitidius y dentro de las normas de la elegantia’3. Otro caso extremo es el de
Girolamo Fracastoro, quien en su poema Syphilis siue de morbo gallico,
Verona 1530, escrito bajo el modelo de Virgilio y Lucrecio, s6lo utiliza cla-
sicismos para expresar hechos no clasicos, salvo precisamente el nombre
Syphilis (que, por otra parte, es de formacién griega) y el nombre del nuevo
remedio americano, la planta hyacum. Sin embargo, en su escritos en prosa
renuncia a sus principios literarios escribiendo non poetice sed medice (De
contagione 111,10). Es que la realidad se impone y, a pesar del ideal cicero-
niano y del descubrimiento de Celso en 1426 (publicado en 1478), el mode-
lo seguia siendo primero Galeno y posteriormente HipGcrates.

Pero siempre queda un notorio afan literario perceptible en el gusto por
la sinonimia, que impide la sistematizacién de la lengua (como en la deno-
minacién del acto sexual, donde, junto a coitus, son de amplio uso uenus,
concubitus o usus), y también en el principio de la auctoritas, responsable,
por ejemplo, del resurgimiento de colis, que sefialdbamos como peculiaridad
de Celso para designar el 6rgano sexual masculino, o el cuidado por las con-
notaciones y el nivel de las palabras, evitando todo lo que no sonase a culto
o literario: asi, la eliminacion decidida de mappa frente a omentum, ademas
del arabismo zirbus.

32 Helenistas fueron, por ej., los representantes del primer humanismo, a finales del s. XV
y comienzos del s. XVI, empefiados en traducir a Galeno, como Giorgio Valla, Lorenzo Loren-
zano y Nicold Leoniceno, seguidos de otros como Wilhelm Kopp (Copus) y Thomas Linacre,
0, més tarde, autores como J. Silvio (J. Dubois), el enemigo del ciceroniano y celsiano Vesa-
lio. Cf. R. J. DURLING «A chronological Census of Renaissance Editions and Translations of
Galen», Journal of the Warburg and Courtauld Institutes 24, 1991, 230-305, y E. MONTERO,
«El médico fil6logo en el s. XVI», Congreso Internacional A. Laguna, Humanismo, Ciencia y
Politica en la Europa Renacentista, Segovia, nov. 1999, (en prensa).

33 C. GESNER, De Chirurgia Scriptores optimi..., Zurich 1555, 2r-3r; V. NUTTON, «Huma-
nist Surgery» en The Medical Renaissance of the Sixteenth Century, (edd.) A. WEAR-R. K.
FrRENCH-I1. M. LoNIE, Cambridge 1985, 90. Hay que sefialar en honor a la verdad que Tagault
era un eximio representante de la cirugia humanistica, asi como que llegd a ser Decano de la
Facultad de Medicina de Paris en un momento de gran fuerza del humanismo.
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Segin el estudio de A. I. Martin®*, en la medicina latina a partir de Celso
son cucurbitula y, en menor medida, cucurbita los términos habituales para
la ‘ventosa’.

Sin embargo, en la Edad Media se impone generalmente uentosa, térmi-
no que, después del antecedente aislado de Juvenal 14,58, donde aparece
como adjetivo aplicado a cucurbita, se empled en época tardia, de donde
pasé a la Edad Media. En ésta época y en la escuela salernitana, como ates-
tigua, por ejemplo, Constantino, a este término le salié un competidor, cuffa,
también originado por un adjetivo que calificaba a un determinado tipo de
ventosa en la medicina griega: olkva koUdr. No tuvo éxito fuera de esta
escuela.

Los renacentistas descalificaron el medieval uentosa como voz vulgar y
barbara, por lo que volvieron a la tradicion clasica y celsiana cucurbita-ula
que, sin embargo, no tuvo éxito en la lengua popular, donde prevalecié uen-
tosa.

También la sensibilidad por las connotaciones y el nivel de lengua tienen
mucho que ver en la denominacion de los bafios de asiento: segiin nuestro
analisis, dentro de la rica familia 1éxica para indicar el bafio (balneum, stup-
ha, calefactio, embrocha, encathisma...), €l bafio de asiento de vapor se indi-
ca de varias maneras. La situacidn simplificada es la siguiente:

a) Suffimen y suffimentum tienen un origen y caracter religioso que nunca
perdieron.

b) Suffire (suffitus) es propio de la poesia y prosa elevada, pero también
es muy del gusto de Plinio, que lo prefiere a todos los demaés.

c) Fumigare (fumigatio) y, en particular, suffumigare (suffumigatio) tie-
nen una distribucidn técnica, aunque para algunos su nivel es vulgar, opi-
nién que no compartimos>>.

d) Sedere (sessio) e insidere (insessio) son términos genéricos de escaso
uso y tardio para el bafio de asiento «de agua», concurriendo también tardi-
amente con el helenismo encathisma. Por ello es ajeno a la familia 1éxica
que estudiamos. ’

e) Vaporare (uaporatio) es otro término genérico, es decir, no marcado,
que indicaba un bafio de vapor en cualquier parte del cuerpo, por lo que, si
la parte que recibe el vapor es la inferior del cuerpo, puede concurrir con
suffumigare.

En la Edad Media, como era previsible, la ténica general es la siguiente:

a) Suffimen y suffimentum no se emplean.

b) Suffire (suffitus) no se documentan.

34 «Literatura y técnica en el 1éxico quirtrgico del s. XVI», Voces 5, 1994, 91-109.
35 E. MONTERO, «Del vulgarismo al tecnicismo. Caracteristicas de la lengua técnica lati-
na», art. cit.
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c) Fumigare (fumigatio) y suffumigare (suffumigatio) son los términos
generalizados como tecnicismos habituales.

d) De la familia de sedeo, sedere esta bien documentado como término
genérico comodin, debido a un cambio semdantico notable: se usa tanto para
bafio de asiento de agua (concurriendo con encathisma, de poco uso) como
para el de vapor, como se ve, por ejemplo, en Constantino.

e) Uaporare (uaporatio) se emplea, aunque poco, como genérico, en el
sentido de bafio de vapor, al igual que en la época cléasica.

La postura de los autores renacentistas €s consecuente con sus princi-
pios:

a) Recuperan suffimen y suffimentum, que, naturalmente, pierden su con-
notacion religiosa.

b) Suffire (suffitus), saliendo de su mundo poético clasico, es su expre-
si6n habitual y constante.

c) Desaparece el medieval fumigare (fumigatio) y s6lo se documenta
escasamente suffumigare (suffumigatio), a pesar del precedente de Celso.

d) No se usa sedere (sessio), y en los usos de insedere (insessio) se recu-
pera el sentido clasico de encathisma.

e) Por tltimo, aparecen aisladamente los genéricos euaporatio, uapor o
uaporarium con los usos de la época clésica.

4) Pero el problema principal seguia siendo la asimilacién del helenismo,
tal como sucedia en la época clasica, y las soluciones no fueron muy dife-
rentes. Dos ejemplos de distinto signo, como prueba de la falta de uniformi-
dad en dichas soluciones, pueden resultar muy ilustrativos:

a) En un excursus sobre el origen de la denominacién de las enfermeda-
des del Methodus medendi (111,2 Kiihn X 81-84), Galeno ofrece una rela-
cién de 68 términos de patologia. Segin el recuento de M. D. Grmek3, en
la traduccién de esta obra —de claros principios humanistas— presente en
la editio aldina de 1525 (edicién que no conocemos3’), 48 términos son
transliteraciones (70%), 8 son calcos semanticos (12%) y s6lo 12 (18%) son
términos latinos38.

b) El libro VI de Pablo de Egina, que esta dedicado a la cirugia, fue muy
apreciado en el Renacimiento, después de su desconocimiento general en la

36 En «La dénomination latine des maladies considérées comme nouvelles par les auteurs
antiques», Le latin médical. La constitution d’un langage scientifique, (ed.) G. SABBAH, Saint-
Etienne 1991, 197-198.

37 Esta ciudad y afio corresponden, en efecto, a la edicién de Galeno en griego. La Met-
hodus medendi, por estas fechas, segin los datos de R. J. DURLING en «A chronological Cen-
sus of Renaissance Editions and Translations of Galen», art. cit., 230-305, fue traducido por
Linacre, como indican sus ediciones de Paris de 1519 y 1526.

3% Como contraste, sefiala este mismo autor que, de 106 términos de patologia de las Ery-
mologiae de Isidoro, 55 (52%) son transliteraciones, 11 (10%) calcos y 40 (38%) términos
latinos.
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Edad Media. Tras su ediciéon de Venecia 1528 fue traducido en el curso de
pocos afios por cuatro autores: G. B. Feliciano, A. Thorer de Winterthur y
los célebres humanistas Giinther von Andernach y Jano Cornario. Su técnica
de traduccidn ha sido analizada por P. Conde en lo que se refiere al instru-
mental quirdrgico®. Pablo de Egina empled cerca de 60 términos, no pocos
de ellos documentados en él por primera vez. Celso ofrecia equivalentes
sO6lo para menos de la mitad. Segiin confesién de Andernach, que es en el
que nos vamos a fijar principalmente, su afian es decirlo todo en latin: pure
omnia latine et plane quoad eius fieri potuit. Fiel a este ideal, evita por prin-
cipio la transliteracidn del tipo phlebotomum, coparium, catias, etc.; los tér-
minos spatha y spathula se utilizan porque ya se encuentran usados en la
medicina antigua, aunque con distinta acepcién. Pero se recurre unas pocas
veces a helenismos mediante el procedimiento antiguo y tan del gusto cel-
siano de la glosa: uulsella quam Graeci proprie appellant acanthobolon
(‘extractor de espinas’).

El procedimiento habitual, sin embargo, es recurrir a perifrasis de dos
formas:

a) una oracion de relativo: scalpellum quo uenas secamus= GbAePoTONOV.

b) un adjetivo, un dativo o un sintagma de ad con acusativo: culter infle-
xus ad ramices acuosas accommodus = KOTAPLOV USPOKNALKOY

Otra posibilidad era acudir a afijos en -rius: scalper scisorius, cultellus
rasorius, etc.

Esta postura purista tiene sus inconvenientes, ya que Andernach pierde
mucho de precision, al utilizar, por ejemplo, scalpellum como un auténtico
comodin para traducir una decena de instrumentos griegos que sélo la peri-
frasis en la mitad de los casos ayuda a identificar.

También es llamativo en este sentido que, dentro de la terminologia con
la que traducen a Pablo de Egina, la comparacién con los otros tres traduc-
tores muestre una posiblemente buscada falta de uniformidad, pues, por
ejemplo, ALtBoTopov es para Andernach un scalpellum, pero para los otros es
un ferramentum o instrumentum (en lo cual Andenach se inserta en la prac-
tica renacentista que recupera scalper y scalpellum, no usados en la Edad
Media, y, por el contrario, no se sirve de flebotomum, un helenismo de época
tardia muy del gusto de la Edad Media, pero rechazado como tal por el
Renacimiento®’). Pero es que ni siquiera hay coherencia interna entre ellos.
Para Andernach, por ej., okolotTopaxatplov es unas veces culter, otras scal-
per y otras scalpellum. La polisemia y la uariatio son contrarias a la univo-
cidad y a la transparencia de la lengua técnica, que aqui falla por afén de
evitar a toda costa el préstamo.

39 «El 1éxico del instrumental quirdrgico en las versiones latinas renacentistas de Pablo de
Egina», Minerva 13, 1999, (en prensa).

40 Segtin los datos de A. 1. MARTIN en El Humanismo médico en la Universidad de Alca-
ld (s. XVI), (Tesis), Valladolid 1993, 496-499.
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5) El lento proceso para constituir una lengua técnica, debido a la falta
de uniformidad de concepcién y a la dificultad de asimilacién de un mode-
lo, se ve incluso en la denominacién de las enfermedades nuevas, como es
el caso de la sifilis.

La polémica sobre su origen antiguo o americano a finales del s. XV
provoco una nutrida literatura y una multitud de designaciones originadas, a
menudo, por causas nada cientificas. Los partidarios de un origen antiguo
de la sifilis la denominaron segun la enfermedad con la que la identificaban,
como indica Leoniceno*!:

Non defuere quidem qui eundem cum illo putarint, quem prisci elephantiasim
nominarunt, sicuti alii morbum gallicum esse antiquis lichenas, alii asaphati,
alii prunam siue carbonem, alii ignem persicum siue sacrum existimarunt.

Entre los partidarios de un origen moderno tampoco se dio uniformidad,
como sefiala Fracastoro*?:

In Italia uero iis fere temporibus erupuit, quibus Galli sub rege Carolo reg-
num Neapolitanum occupauere, annos circiter decem ante 1500, a quibus
nomen morbo inditum fuit, gallicus appellatus. Galli uero nominis iniuriam in
nos retorquentes morbum italicum uocant, hispani patursam®, Germani nunc
meuium, nunc gallicum dicunt; nonnulli nouo imposito nomine pudendagram
appellauere, quod a pudendis inciperet, sicuti mentagram quod a mento inci-
peret nouum morbum apud antiquos appellatum fuisse Plinius est author: nos
syphilidem in nostris lusibus appellauimus.

Las denominaciones vacilan por motivos muy diversos ad beneplacitum
uniuscuiusque nationis, en palabras de Giovanni da Vigo**. Algunos de estos
nombres, y otros muchos més de los aqui citados, como, por ejemplo, el
espafiol ‘bubas’ o ‘buas’, son de origen desconocido o exigen una explica-
cién particular, que estudia M*. J. Pérez en un trabajo sobre este tema®: en
cualquier caso, indican los problemas de la constitucién de la lengua médica
en este momento. En general se observa que se prefieren las denominacio-
nes latinas, que predominan los sintagmas del tipo lues, morbus o passio
mas una determinacion, al modo clasico, a falta de un término preciso, direc-

41 L. LuiGiNi, De morbo gallico omnia quae extant apud omnes medicos..., Venecia 1566,
I, 15b.

42 De contagionibus et contagiosis morbis, Venecia 1546, recogido también en sus Opera
Omnia de Venetiis 1555.

43 No es tal denominacién comiin, sino que es un acrénimo particular de J. ALMENAR
(1502) sobre la descripcion «passio turpis saturnina». Cf. M. J. PEREZ, «Un problema médi-
co y terminoldgico: sifilis en el s. XVI», Voces, 6, 1995, 61-79.

4 1. LuiGiNI, De morbo gallico omnia quae extant apud omnes medicos..., op. cit., 1, 386 a.

4> Es el mencionado en una nota precedente.

© Ediciones Universidad de Salamanca Voces 8-9, 1997-1998, 227-248



ENRIQUE MONTERO CARTELLE 245
EL LEXICO MEDICO LATINO ENTRE LA ANTIGUEDAD Y EL RENACIMIENTO

to y sin connotaciones; y que Syphilis es una forma poética, que el propio
Fracastoro deja en segundo plano en su obra en prosa. Fue un helenismo
inventado que no triunfé en su momento, pero que tenia todos los ingre-
dientes para hacerlo. En efecto, la expresion analitica morbus gallicus fue la
que adquirié mayor difusién en este momento, hasta el punto de que Fra-
castoro en el titulo de su Syphilis siue de morbo gallico se ve obligado a
poner una glosa identificadora de su neologismo con el término que consi-
deraba mas identificativo. Pero el tiempo, aunque tarde, le hizo justicia, ya
que su neologismo de factura clésica se generalizo por Europa a comienzos
del s. XVIIIL.

CONCLUSIONES

He aqui, pues, tres épocas reveladoras de los problemas con los que se
enfrentaron los autores de medicina al intentar forjar una terminologia basa-
da en unos conocimientos médicos importados y expresados originariamente
en otra lengua. Los asimiladores de esta medicina y de su terminologia, al
menos los mas eruditos, conocian los textos originales y, segin la época,
traducciones y adaptaciones muy poco uniformes, tributarias de la época y
del autor que las habia realizado. Por ello, estos asimiladores tenian ante si
graves problemas de seleccién de fuentes y una serie de principios estable-
cidos de tipo lingiiistico o literario entre los que se tenian que mover, en
muchos casos sin tener toda la informacién y libertad necesarias para la
constitucién de un lengua técnica médica a la que de un modo mis o menos
consciente aspiraban. Estos estudiosos sabian que la asimilacion de una cien-
cia y, consiguientemente, de su terminologia técnica era la base del pensa-
miento cientifico y de su progreso posterior, y, como hemos visto, tuvieron
como tarea fundamental, en la que se emplearon a fondo e invirtieron mucha
energia y mucho tiempo, la de racionalizar una terminologia que les llegaba
como una marea incontrolada. Una terminologia precisa, univoca y estable
era imprescindible para la comunicacién de la ciencia. En la Edad Media y
en el Renacimiento este proceso fue muy largo y costoso, pero también uno
de sus mayores logros: sobre esa base fue posible el progreso cientifico,
como ocurrid en la medicina escolastica y en el humanismo ambiental de
fines del s. XVI. Esa problemética y las soluciones que los distintas épocas
encontraron es lo que hemos querido presentar hay aqui.
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DEBATE

G. HiNvoro

Dos cosas. (|No cree Usted que en el mundo romano probablemente no
hubiera muchas publicaciones de medicina en razén de no difundir un saber?
Es so6lo una hipétesis.

En segundo lugar, yo creo que en el Renacimiento, aparte de que el tér-
mino «ciceroniano» es un término, yo creo, politico, cargado con frecuencia
de connotaciones despectivas, en general los ciceronianos o no querian escri-
bir de medicina o no la escribian en latin. Quiero decir que el ciceroniano
ortodoxo piensa que, siendo riguroso con la lengua, no se puede hablar de
medicina, y reserva la escritura en latin para otro tipo de redacciones. Sin
embargo, el grupo en el que podriamos colocar a Nebrija, a Erasmo, grupo
mas preocupado por las ciencias, ve que no puede ser ciceroniano.

E. MONTERO CARTELLE

a) Es muy complejo, y no podemos entrar en todo el material que hay.
Hay que pensar que la medicina en el mundo romano era un arte mecanica.
Un ciudadano romano, en su primera época, no se rebajaba a hacer de médi-
co. La medicina era una técnica propia de esclavos, o de Graeculi isti, que
hacian el oficio de mano de obra. La medicina tradicional era la del pater
familias. Hay, entonces, condiciones sociales que pueden explicar el que los
romanos tardaran mucho tiempo en hacer medicina. Porque ademads la tenian
a su mano, tenian a Galeno alli, haciendo medicina, y tenian a otros muchos
autores. Y la prueba también la tenemos en que los primeros autores de los
que podemos decir que hablan de medicina no son médicos, son enciclope-
distas, como Celso o como Plinio. Y lo mismo para la tecnificacién de la
lengua. Eso con el tiempo fue cambiando. Por eso para mi la época en que
la lengua se tecnifica se corresponde con la adquisicién de un nivel elevado
en la medicina, es el siglo V, la dltima etapa ya del mundo latino, donde
hay una pléyade de autores de altura, si dejamos aparte los escritos de rece-
tas y literatura mdas bien popular. De todos modos, la medicina adquiere
pleno desarrollo en la Edad Media y en el Renacimiento. Si se hubiese recu-
perado toda la medicina griega en el mundo romano, los renacentistas no
hubieran tenido mucho que hacer.

b) Yo he utilizado el término «ciceroniano» en el mundo renacentista para
indicar la postura de quienes dicen que sélo se puede escribir utilizando la
terminologia existente en el mundo clisico, basicamente Cicerén y Virgilio,
aunque luego se extendid hasta incluir a otros autores como Apuleyo. Frente
a esta postura esta la de aquellos que, cuando escribian, querian tener liber-
tad para utilizar cualquier tipo de terminologia, fuese cldsica o no. Yo puse
el ejemplo muy claro de Frascastoro, que, cuando escribe su obra poética al
modo virgiliano, no utiliza, salvo las dos palabras que he citado, nada que
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no esté en Virgilio ni en Lucrecio. Sin embargo, cuando escribe el De con-
tagione, en prosa, no tiene problema ninguno en utilizar todo tipo de léxico.
Es cuando dice que no tiene que escribir poetice, sed medice. Esa es la pos-
tura. Y ése es el término que yo he utilizado. No tiene sentido aplicar a la
medicina el término de «ciceroniano» 0 «no ciceroniano». Yo otras veces he
hablado de «helenistas» y «eclécticoss».

J. A. PASCUAL

A mi juicio, los textos médicos en romance, en el Renacimiento, han de
tomarse como obras menores, escritas para personas de enor importancia en
el campo médico, como es el caso de los cirujanos. No es casual que quie-
nes escriben tratados de este tipo se vean obligados a justificarse por no
hacerlo en latin. Los hispanitas solemos aceptar sin matizacipnes que desde
el siglo XIII el romance sustituye al latin como lengua cientifica, sin querer
ver que esa sustitucion se lleva a cabo de distintas maneras y de forma dis-
tintas en distintos ambios, como el de la historia, el derecho o el de 1la medi-
cina. El hecho es que el latin es durante mucho tiempo la lengua propia de
los textos médicos, durante mucho mas de lo que fue de la historia. Por eso,
en mi opinién —que no sé si compartes— en este momento los textos impor-
tantes de la medicina se escriben el latin.

E. MONTERO CARTELLE

Por problemas de tiempo no he podido dedicar una tltima parte de mi
conferencia, como pensaba, a la evolucién a las lenguas romdénicas, en con-
creto al castellano. Porque tenemos la suerte de que en esta Universidad se
ha publicado un diccionario médico por Maria Teresa Herrera y su equipo
justamente de las primeras manifestaciones en la lengua castellana de la ter-
minologia médica. Yo me habia limitado a ver, dentro de esta terminologia,
cuéles habian persistido justamente en los primeros testimonios. Ahi hay
textos de segunda fila, cirujanos, pero también hay traducidos textos de pri-
mera fila, porque en el s. XV ya hay un buen corpus de obras traducidas al
castellano. Y no sélo de cirujanos, sino tratados tedricos de todo tipo, inclu-
so por ejemplo un manual como el Lilium medicinae de Bernardo de Gor-
don, que dentro de la literatura médica no es de los mas técnicos, pero es
de los mas utilizados. Para que se vea la importancia, puedo decir, por ejem-
plo, que en el caso que hemos puesto de los bafos de vapor de asiento la
terminologia sigue la medieval. La terminologia técnica de los grandes auto-
res renacentistas que volvian a los grandes modelos no ha sido utilizada. De
los términos que veiamos especificos de la lengua religiosa o la lengua poé-
tica no persiste ninguno. Sin embargo, los medievales, los de la lengua popu-
lar, ésos persisten todos. Otra cosa de la que seria muy interesante hablar
algin dia es de la técnica de la traduccion de estos textos castellanos. La
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técnica de la transliteracién es la misma; para ellos es como si fuera griego.
El término latino se translitera. Y yo no sé si luego los que lo leian lo enten-
dian. Y asi han entrado en la lengua castellana multitud de arabismos, y de
puros latinismos, y de helenismos a través del mundo latino. Asi ha sido el
camino. Y ése es un terreno interesante que esta por estudiar.

A. CaNo

Dos palabras acerca de la ensefianza del latin en la ensefianza de las cien-
cias médicas en Espafa. Como algunos de los presentes sabe, en Madrid se
reune desde hace afios una vez al mes un Circulo Latino Matritense y tuvi-
mos un dia la sorpresa de que dos turistas rusas se presentaron alli por haber
leido la convocatoria escrita en latin en la prensa madrilefia. Una de ellas
explico sus conocimientos de latin, que hablaba, porque era jefe del Depar-
tamento de Latin de la Facultad de Medicina de San Petersburgo. Esto se
explica porque en los estudios medios rusos no figura el latin y es obligato-
rio para los estudiantes de medicina. En Espaiia, ha habido planes de estu-
dios que hacian innecesario estudiar el latin en las facultades de medicina
porque ingresaban ya en ella con vastos conocimientos, con un buen bagaje
de latin, pero como ahora esto no ocurre, le pregunto al profesor como ve
este futuro.

E. MONTERO CARTELLE

El futuro del mundo latino es bastante negro fuera del mundo de las
letras. S6lo quiero hacerle un comentario respecto de lo que me ha dicho
del mantenimiento del latin en diversos tipos de facultades. El tnico caso
que conozco en el que siga siendo obligatorio el uso del latin es el de la
botanica. Cada estudioso que al manipular sus plantas consigue una nueva
variedad, una nueva especie, obligatoriamente tiene que hacer una descrip-
cion en latin que llaman «diagnosis». Pero es un latin muy curioso. Con
vistas a ello disponen de unas pautas en las que moverse, una especie de
formulario, y de acuerdo con ellas hacen las especificaciones pertinentes,
s6lo tienen que especificar si la hoja es lobulada o no es lobulada, etc. Son
todo ablativos absolutos, y giros ya formalizados de modo que la estructura
sintictica resulte muy peculiar.
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