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RESUMEN: Ibn Rushd considerd la medicina como un arte productivo en su al-Kulliyyat fi I-tibb, escrito entre 1162 y 1169, y como
una ciencia en su comentario al poema de lbn Sina sobre la medicina (Sharh Urjazat Ibn Sina fi I-tibb), escrito en 1180. En Kulliyyat,
Ibn Rushd sigue de manera bastante estricta las ideas sobre el estatus de la medicina del filésofo al-Farabi. En Sharh Urjazat Ibn
Sing, lbn Rushd sintetiza las concepciones de varias obras, entre las cuales Masa’il fi I-tibb de Hunayn ibn Ishaqg y Hubaysh, Qaniin
fi I-tibb de lbn Sina y las obras sobre la ldgica aristotélica de al-Farabi. El analisis conjunto de estas fuentes, mas las aportaciones
de un nuevo manuscrito de Sharh Urjizat Ibn Sind, proporcionan una idea mas clara de la concepcion de la medicina expuesta en
esta obra y, en consecuencia, podemos reconsiderar y relativizar la diferencia entre esta concepcion y la que se expone en Kulliyyat.
Las ideas de Ibn Rushd sobre el estatus de la medicina se analizan de acuerdo con el contexto sociopolitico en que fueron conce-
bidas, considerando especialmente el hecho de que Sharh Urjaza Ibn Sind fi I-tibb fue escrito para las elites intelectuales y politi-
cas del régimen almohade.
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FROM ALEXANDRIA TO CORDOBA: MEDICINE ACCORDING TO AVERROES AND THE ARABOISLAMIC
TRADITION

ABSTRACT: Ibn Rushd considered medicine as a productive art in his al-Kulliyyat fi I-tibb, written between 1162 and 1169, and as
a science in his commentary on lbn Sina’s poem on the subject (Sharh Urjizat Ibn Sina fi I-tibb), written in 1180. In Kulliyyat, |bn
Rushd followed quite strictly the ideas on the status of medicine propounded by the philosopher al-Farabi. In Sharh Urjizat Ibn
Sind, Ibn Rushd summarised the conceptions of several works including Hunayn ibn Ishaqg’s Masa’il fil-tibb, Ibn Sind’s Qandn fi I-tibb
and al-Farab1’s works on Aristotle’s logic. The joint analysis of these sources and the evidence provided by a new manuscript of
Ibn Rushd’s Sharh give us a clearer idea of the conception of medicine extant in this latter work and, in consequence, we can
reconsider and relativise the difference between it and the conception expounded in Kulliyyat. Ibn Rushd’s ideas on the status of
medicine are analysed according to the sociopolitical context in which they were conceived, taking particular account of the fact
that Sharh Urjiza Ibn Sind fi I-tibb was written for the intellectual and political elites of the Almohad regime.
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1. INTRODUCCION

La concepcidén de medicina que Averroes (lbn Rushd,
m. 1198) expresa en Colliget es distinta a la que expone
en una obra posterior, el comentario al poema didactico
sobre medicina de Avicena (lbn Sina, m. 1037), conocido
como Cantica Avicennae (Urjiza fi I-tibb). Si en Colliget
(Kitab al-Kulliyyat fi I-tibb) lbn Rushd presenta una medi-
cina concebida como arte, en el comentario (Sharh Urjazat
Ibn Sind) la muestra como ciencia (Mc Vaugh, 1990, p. 70,
Jacquart, 2013, p. 607). La conceptualizacién de Kulliyyat
depende casi por completo de al-Farabi (m. 950) pero la
del Sharh es fruto de la sintesis de diversas fuentes que
Ibn Rushd combina de modo complejo e incluso irénico.
La concepcion de la medicina de esta segunda obra no
puede ser entendida de modo univoco ni interpretada sin
el analisis conjunto de sus fuentes. lbn Rushd concentra
en el Sharh una parte sustancial de mas de doscientos
afios de especulacion de los médicos araboislamicos sobre
qué es la medicina, y muchos mas siglos de debate si
tenemos en cuenta las hondas raices de la discusion. Uno
de los problemas principales de Ibn Rushd y de los autores
araboislamicos que abordan el tema es la conocida am-
bigliedad de sus mayores referentes intelectuales sobre
la medicina: tanto Aristételes como Galeno definen la
medicina en diversos tratados como epistémé y tékhneé,
ciencia y arte y, dentro de la segunda categoria, ambos la
califican como productiva y estocastica.! Por otra parte, la
naturaleza de la medicina no es solamente una cuestion
de epistemologia, sino también de historia social de las
ideas cientificas. La definicién de la medicina constituye,
como puede verse en Galeno (Vegetti, 1994), una de las
mas directas cartas de presentacion de la disciplina ante
la sociedad que la sostiene. De ello son conscientes tanto
los médicos araboislamicos como los europeos (Mc Vaugh,
1990, p. 81) y, también, lbn Rushd. En el contexto socio-
politico y cultural de la corte almohade a la que Ibn Rushd
servia, sus ideas sobre la medicina reflejan, por un lado,
la compleja relacién que las disciplinas racionales mante-
nian con el poder, y por otro, la voluntad de los médicos-
filésofos aulicos de influir en la orientacion intelectual de
las elites politicas.

2. LAS DISTINTAS VISIONES DE LA MEDICINA
RECOGIDAS POR IBN RUSHD

2.1. HUNAYN IBN ISHAQ (M. 874) Y EL
PSEUDOGALENICO DE SECTIS

La Urjiza de Ibn Sina empieza definiendo la medi-
cina como “conservacién de la salud y curacién de la

enfermedad”; no indica si es ciencia o arte, pero la
divide en dos partes: teoria (lit. ‘ilm, “ciencia”) y prac-
tica (‘amal, lit. “trabajo”). ? La principal razén para
tomar esta definicidn y division como punto de par-
tida del estudio de Ibn Rushd es que expresan una
vision de la medicina ampliamente difundida en los
siglos IX y X. Aunque simple, esta definicion dual pa-
rece desplazar en muchos libros a una de las defini-
ciones mas conocidas de Galeno, la que da en Ars
medica a partir de Herdfilo: “medicina es la ciencia
de lo sano, lo insalubre y lo neutro”; es decir, un
definicion parecida a la formula dual que incluye el
estado neutro.® En el Canon (al-Qanin fi I-tibb), 1bn
Sina plantea el asunto de un modo distinto que ve-
remos mas adelante.* Se puede, sin embargo, antici-
par la causa de esta diferencia siguiendo a Jacquart
(Jacquart, 2002 y 2003): la Urjiiza no sintetiza la me-
dicina expuesta en el Qandan, sino la de un texto in-
troductorio como las Masa’il fi I-tibb de Hunayn ibn
Ishaq y su sobrino Hubaysh (/sagoge loannitti). Esta
introduccion estd basada en buena medida en Ars
medica de Galeno y en el pseudo-galénico De Sectis
(Jacquart y Palmieri, 1996, Jacquart, 1994). El resu-
men de esta Ultima obra contenido en los Summaria
Alexandrinorum empieza con la division en teoria y
practica y sigue con la subdivisién de las mismas en
fisiologia, patologia, semidtica, por una parte, y en
higiene y terapia por otra; Masa’il, empieza del mis-
mo modo.®> La biparticién, por lo tanto, no procede
del propio Galeno sino de los yatrosofistas alejandri-
nos tardios, muchos de ellos maestros de medicina
y filosofia a la vez, que veian en esta divisién una
manera de poner de relieve el caracter cientifico de
la medicina (Jacquart, 1998, p. 201), y, en consecuen-
cia, transmitir una percepciéon de la misma como
disciplina elevada semejante a la filosofia. Los comen-
tarios al De Sectis de lohannes Alexandrinus (s. VI) y
de Agnellus de Ravenna (fl. ss. VI-VIII) insisten espe-
cialmente en esta equiparacién.® El origen de la de-
finicién bipartita es mas complejo y mereceria un
estudio que no podemos emprender aqui. Sin em-
bargo, podemos avanzar algunas ideas y datos que
permitan una mejor comprension de los textos de
Ibn Rushd. Férmulas similares a “mantenimiento de
la salud y curacion de la enfermedad” aparecen en
algunas obras de Galeno, aunque no como definicion
de la medicina sino como expresién de los principales
objetivos del médico y la medicina (Eijk, Van der,
2005, p. 117-118). En el pseudo-galénico Introductio
sive medicus, la férmula dual aparece como una de-
finicidn inapropiada de la medicina,” y en otro libro
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atribuido a Galeno, Definitiones Medicae,® como una
definicidn mas entre otras. En De Sectis, la formula
dual figura también como explicacion de los objetivos
de la medicina, y, una variante de la misma, como
definicion. ® En la traduccion de Hunayn, que fue el
texto que los médicos arabes leyeron, reza: “dicen los
antiguos que la medicina es la ciencia de las cosas
relativas a la salud y de las cosas relativas a la
enfermedad”.’® Los comentarios al De Sectis contie-
nen una definicidn similar, atribuida a Alexander Phi-
laletes y a Sorano.™ Parece posible que, debido a la
influencia conjunta de De Sectis — junto a sus resu-
menes y comentarios-> y Masa’il de Hunayn, los
principales manuales médicos araboisldmicos inclu-
yeran la biparticion teoria/practica y una definicion
de medicina construida sobre la féormula “conserva-
cién de la salud y curacién de la enfermedad”. Ambos
elementos aparecen asociados como una unidad in-
separable en los principales manuales de la medicina
araboislamica anteriores al Qandn, insertos en un
contexto en el que la medicina se considera sistema-
ticamente como ciencia y se sitla en un plano de
excelencia similar al de la filosofia.'®* La calificacion
de la medicina como ciencia o arte es una cuestion
relativa ya que, empezando por el propio Aristoteles,
a menudo los autores no distinguen con precisién los
limites de ambos conceptos y “arte” puede perfecta-
mente subsumir “ciencia”. El significado preciso ha
de buscarse en el contexto que, en este caso, esta
determinado por la voluntad de elevar el estatus de
la medicina. Parece, en consecuencia, que en los si-
glos IX y X, la percepcion general del médico y de la
medicina en sectores significativos las sociedades
araboislamicas estd determinada en buena medida
por la imagen de la medicina como una disciplina
cientifica tan elevada como la filosofia. Una prueba
de ello es el uso por parte de Ibn Sina de la definicion
y la divisidn bipartitas que ponen énfasis en la palabra
‘ilm, en un texto como la Urjiza, destinado a promo-
cionar la medicina entre las clases altas de Persia, es
decir, entre los potenciales patrocinadores.' Ibn Rus-
hd debe haber sido consciente de la carga simbdlica
asociada a la presentaciéon de la medicina en la
Urjiuza.

2.2. LA MEDICINA SEGUN AL-FARABIT

El filésofo al-Farabt (m. 950), uno de los raros au-
tores de maxima referencia en la filosofia araboisla-
mica medieval que no fue médico, analiza la medicina

de forma distinta prescindiendo tanto como le es
posible de la nocidn “ciencia”.’® Esta postura esta de-
terminada por uno de los ejes principales del proyec-
to intelectual de al-Farabi: centrar el discurso filoso-
fico en Aristoteles. Una de las principales consecuencias
de este planteamiento consiste en la revisidon critica
de los autores, especialmente Galeno, que presentan
contradicciones con las doctrinas aristotélicas.'® El
discurso de al-Farabt sobre la medicina presenta dos
caras inseparables. Por un lado, la solucién de un
problema epistemoldgico legado por Aristoteles, ya
que al-Farabi es un filésofo hondamente interesado
por el método cientifico aristotélico (Endress, 1997)
y parece haber aspirado a dar una sintesis harmodnica
de lo que dice Aristételes sobre el estatus de la me-
dicina; por otro lado, la critica de la impostacion fi-
losofica, aunque dirigida no tanto a Galeno como a
los seguidores araboislamicos de los alejandrinos. El
pensamiento farabiano tiene, en este sentido, una
importante vertiente ideoldgica (Zimmermann, 1976,
pp. 407-408): el fildsofo reclama ante la sociedad su
papel de principal director de la investigacion cienti-
fica y educador de las elites. Para ello, tiene que dis-
tinguir al filésofo puro del médico-filésofo como al-
TabarT que, durante el siglo IX, ha monopolizado la
transmisidn y la difusion de la filosofia, especialmente
la légica, y proclamar la primacia del primero sobre
el segundo, de Aristételes sobre Galeno, de |a filosofia
sobre la medicina. Las referencias a la medicina en
la obra de al-Farabi son abundantes, y generalmente
transmiten la idea de que es un arte y no una ciencia
tedrica y deductiva similar a las matematicas. En los
epitomes de Dialéctica y Retdrica de Aristoteles (Kitab
al-Jadal y Kitab al-Khitaba, respectivamente,'’” al-
Farabiconsidera que la medicina, al igual que la na-
vegacion, es un arte estocastico o conjetural, que, en
contraposicion a las ciencias deductivas, no garantiza
la consecucién de un resultado. En este tipo de dis-
ciplinas, el artifice no utiliza el razonamiento deduc-
tivo propio de las ciencias tedricas sino la deliberacién
(rawiyya), que es un tipo de razonamiento basado en
la opinion -y, por lo tanto, inadecuado para las cien-
cias-, cuya finalidad consiste en determinar los me-
dios por los cuales se conseguira un fin en el contexto
de una situacién complicada e incierta (las circuns-
tancias de un viajero en una tormenta, o de un pa-
ciente en una enfermedad). La definicion de medicina
mas conocida se halla en unos comentarios criticos
a Galeno sobre filosofia natural centrados en anato-
mia y fisiologia.'® Al-Farabr califica a la medicina de
“arte productivo” (sind‘a fa‘ila),* como hacen Aristo-
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teles y Galeno en alguna ocasién. Concretamente,
para al-Farabi, es un “arte productivo basado en prin-
cipios verdaderos con cuyas acciones se pretende
conseguir la salud del cuerpo humano y de sus
6rganos.”?° Como tal arte productivo, la medicina se
divide en: conocimiento del substrato, el cuerpo hu-
mano; los fines, restablecimiento y conservacion de
la salud; y las acciones y los instrumentos necesarios
para alcanzar un fin. Después divide la medicina en
otras siete partes.?! El fildsofo natural investiga en el
cuerpo humano y en la salud y la enfermedad con el
fin de alcanzar el conocimiento puro,? que le condu-
cird a la felicidad y la perfeccién. EI médico conoce
en la medida necesaria para cumplir su fin.?® Frente
a la nobleza de la ciencia y el cientifico, la medicina
y el médico son presentados por al-Farabt como un
arte y un artesano, respectivamente, y al-FarabT in-
siste en ello comparando al médico con el carpintero
y otros artifices y a la medicina con los correspon-
dientes oficios.?*

Radd ‘ala Jalinas describe, aunque no desarrolle la
cuestion, una disciplina tedrico-practica. En este sen-
tido, lo que dice en esta obra debe ser complemen-
tado con otra linea de andlisis que al-Farabi expone
en su epitome de Analiticos Posteriores de Aristéte-
les, Kitab al-Burhdn. La medicina se estudia aqui en
el seno de una seccién cuyo principal objetivo es la
distincidn entre tres clases de ciencias y artes: teori-
cas, practicas, y compuestas de teoria y practica. La
medicina es un arte del tercer tipo (sind‘a ‘ilmiyya
wa-‘amaliyya); como arte compuesta, es una discipli-
na a la que la experiencia no le basta para para al-
canzar sus fines y necesitara ser complementada con
teoria.?® Esta teoria tendra dos fuentes: por un lado,
la teoria externa, que es la proporcionada por las
ciencias tedricas puras, esencialmente la filosofia na-
tural; por otro, la teoria propia, que consiste en la
capacidad del médico de teorizar sobre los mismos
objetos de conocimiento que la filosofia natural, pero,
como hemos visto mas arriba, sélo segun el fin que
le es propio y en la medida suficiente para cumplir
dicho fin.?¢ Lo que no deja claro al-Farabi es el alcance
de la capacidad de teorizar de la medicina, porque lo
que dice explicitamente es que el conocimiento ge-
nerado por la experiencia médica debe ser aprove-
chado por la filosofia natural en forma de premisas
que permitan obtener verdadera ciencia.?”’ Sin embar-
go, el concepto de ciencia es relativo en Aristételes:
una cosa es lo que dice sobre el método cientifico y
otra es su practica de la ciencia, especialmente en los
tratados sobre biologia, donde es mucho menos ri-

guroso y admite premisas que no pueden ser consi-
deradas, en sentido estricto, conocimiento univer-
sal.?® Al-Farabi cita explicitamente esta circunstancia.?
Ademas, al-Farabi entiende el trabajo del cientifico
como un proceso gradual en el que el resultado final,
la certeza sobre algun asunto, es relativo, y por lo
tanto, el resultado de demostraciones no apodicticas
puede ser considerado, provisionalmente, como cien-
cia.*® Podemos suponer, por lo tanto, que una parte
del conocimiento que el médico genere en el curso
de su praxis puede ser sometido a un cierto proceso
de abstraccidon que permita considerarlo como cien-
cia, aunque no ciencia apodictica.

La exposicion mas clara que al-Farabi efectia sobre
la medicina entendida como teoria y practica aparece
en un tratado sobre politica, religion y ética, K. al-
Milla, en el cual habla del método de la medicina
comparandolo con la politica. Al-Farab1 describe mi-
nuciosamente el tratamiento de la ictericia, 3! que
empieza en tres premisas generales ordenadas en
grado descendente de abstraccién (la curacion por el
contrario, la fiebre se combate mediante el frio y el
agua de cebada cura la ictericia). Al-Farab1 prosigue
mediante una minuciosa descripcion de la aplicacion
de estos principios al paciente concreto, que consti-
tuye un excelente ejemplo de aplicacion del razona-
miento deliberativo (Galston, 1990, pp. 111-112), en
el cual la deduccion es secundaria. Seguidamente,
al-Farabi ofrece la descripcidn del “médico perfecto”,
al-tabib al-kamil:

Es evidente que su capacidad [la del médico para
determinar un tratamiento destinado a un enfermo
concreto] no le ha sido proporcionada por los libros
de medicina en que ha aprendido y con los que se
ha ejercitado, ni por su capacidad de conocer los uni-
versales (kulliyyat) y los elementos generales estable-
cidos en los libros de medicina, sino por la facultad
que aparece mediante la realizacion repetida de las
practicas de la medicina (muzawalat a‘mal al-tibb) en
cada uno de muchos cuerpos, en la prolongada ob-
servacion de los estados de los enfermos, en la ex-
periencia que se alcanza tras mucho tiempo dedicado
a la curacidn y a cuidar de cada individuo. En conse-
cuencia, el médico perfecto es aquel cuya profesion
se completa, hasta el punto de que es capaz de llevar
a cabo las acciones posibles en esta profesidn, me-
diante dos facultades: la capacidad de conocer los
universales que constituyen las distintas partes de su
arte de modo absoluto y sin que nada se le escape
y la facultad que aparece en él mediante la prolon-
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gada realizacion de las acciones de su arte (tdl afal
sina‘ati-hi) en cada individuo.

Una de las fuentes principales de este pasaje es
Etica Nicomaquea de Aristteles (1139a3-15), donde
se divide el alma racional en dos partes, la facultad
cientifica que permite entender lo universal, y la fa-
cultad razonadora o deliberativa que permite tratar
con lo variable. Como vemos en K. al-Milla, el ambito
natural del médico es el segundo. La teoria se apren-
de especialmente en los libros pero la capacitacion
para la practica nace de la practica, de la experiencia
real. Ello no significa, sin embargo, que una parte del
conocimiento nacido de la experiencia proporcionada
por la practica no pueda ser susceptible de ser objeto
de algun tipo de teorizacion, como demuestra el he-
cho de que Ibn Rushd hable de principios universales
o generales (kulliyyat) referidos tanto a la teoria como
a la practica de la medicina, e Ibn Sina se refiera a la
“teoria de la practica”.

2.3. LA MEDICINA SEGUN IBN SINA

Ibn Sina conocié bien la obra de al-Farabi, que, en
cierto modo, continué. Compartia muchas de las doc-
trinas y opiniones de al-Farabi y, entre ellas, la supe-
rioridad del fildsofo sobre el médico. Sin embargo,
presenta en el Qandn una postura intermedia entre
la de Hunayn y la de al-Farabi basada en la formula
dual de constante referencia:®

La medicina es una ciencia en la cual se conocen
los estados del cuerpo humano en tanto que esta
sano o deja de estarlo, para preservar la salud que
se ha alcanzado o devolverla cuando se ha perdido.

Por lo tanto, Ibn Sina concibe la medicina como una
disciplina unitaria a la que llama “ciencia”, iIm.?* La
divide entre un “conocimiento tedrico” (‘ilm ‘ilmi; lit.
“ciencia cientifica”) y una “teoria de la practica” (ilm
‘amali, lit. “ciencia practica”) (Gutas, 2003, pp. 151-
154). La parte tedrica consiste en el conocimiento de
los fundamentos de la medicina en aquello cuyo apren-
dizaje “es util para [formar] una conviccion (i‘tigad) y
no interviene en la explicacion de la naturaleza (kayfi-
yya) de la practica”. 3 Es interesante resaltar el hecho
de que la palabra “conviccion” no va seguida en el
Qanan del adjetivo “cierta” (i'tigad yaqini), que si la
acompafiia para definir los fines de la filosofia tedrica
(matematica, filosofia natural, y metafisica) en una de
las obras mas conocidas de Ibn Sina sobre clasificacion
de las ciencias.?® Para Ibn Sin3, la medicina no alcanza,

ni en su parte puramente tedrica, un conocimiento
cierto sino simplemente una opinion cualificada (Mc
Ginnis, 2010, p. 233); es decir, la medicina se mantiene
en los limites de una disciplina conjetural. En este sen-
tido, Ibn Sina subordina el médico al filésofo conclu-
yendo que el médico se equivocara si intenta definir
los elementos y las complexiones a partir de su ciencia
y no de la del filésofo.3” La practica consiste en aquella
parte de la ciencia médica cuyo aprendizaje proporcio-
na una opinién (ray’) “relacionada con la explicacion
de la naturaleza (kayfiyya) de la practica”;*® es decir,
un conocimiento que nos permite deducir un trata-
miento que no tendrd ninguna garantia de seguridad
ya que, como lbn Sina dice, la causa de la enfermedad
puede ser distinta que la que se ha pensado en un
principio. Ibn Sina plantea, pues, una medicina muy
similar a la que define al-Farabr, es decir, una disciplina
tedrico-practica (Mc Ginnis, 2010, p. 230), y delibera-
tiva, a la cual se le puede aplicar el término “ciencia”
por extensién, dentro de los limites de flexibilidad ad-
mitidos por al-Farabr. La diferencia mas importante con
al-Farabt se halla en la practica, ya que, en realidad,
Ibn Sina excluye la practica efectiva de la introduccion
del Qandn: la practica no tiene que ver con trabajo
fisico, ni es practica en acto;* el estudiante que apren-
de las dos partes de la medicina alcanzara un conoci-
miento de ambas “a pesar de no haber realizado nunca
una practica”.®® La practica, en definitiva, es algo que
puede aprenderse como la teoria, ** y sélo en el caso
del aprendizaje de la anatomia se menciona la percep-
cién mediante los sentidos y la diseccion.*? Ibn Sina
nos presenta dos paradojas interesantes conectadas
entre si: como filésofo y cientifico, es empirico (Mc
Ginnis, 2003; Gutas, 2012), pero, como médico, es
tedrico y reticente a hablar de la practica (Pormann,
2013; Alvarez Millan, 2010); no cree que la medicina
sea una ciencia apodictica, pero la presenta como cien-
cia. La explicacion de estas paradojas requiere un es-
tudio que excede los limites del presente, pero pode-
mos considerar, entre las hipdtesis posibles que
explicarian la segunda paradoja, la intencidn de pres-
tigiar una disciplina que es el oficio que le permite
ganarse la vida y acceder a las altas esferas.

3. IBN RUSHD Y LA MEDICINA

3.1. KITAB AL-KULLIYYAT

Las ideas de al-Farabi sobre la aristotelizacion de la
filosofia y la ciencia son seguidas en al-Andalus, don-
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de lbn Bajja (Avempace, m. 1139), las convierte en
uno de los ejes principales de su obra y las transmite
a la posteridad; en cierto modo, todos los grandes
médicos-fildsofos andalusies del siglo Xl son discipu-
los indirectos suyos. La concepcion farabiana de la
medicina aparece ya reflejada en la obra médica de
Ibn Bajja (Forcada, 2011b), y luego la recogen Mai-
monides (m. 1204) (Bar-Shela y Hoff, 1963, Stroumsa,
2009, pp. 135-138) y, sobre todo, Ibn Rushd. Kulliyyat
pertenece a una etapa relativamente temprana de la
obra de Ibn Rushd, ya que la escribié entre 1162 y
1169 (Alvarez de Morales y Vazquez de Benito 2001,
96-97 y 103 ss.), especialmente marcada por la in-
fluencia de la légica de al-Farab1 y por lo tanto, de
sus ideas sobre epistemologia cientifica.*® lbn Rushd
no sdélo reproduce en Kulliyyat, sin explicitarlo, la de-
finicién de la medicina que al-Farabi da en Radd ‘alda
Jalinds, sino que estructura el libro de acuerdo con
las siete divisiones de la medicina de al-Farabi (Gatje,
1986). Podemos considerar, en consecuencia, que lbn
Rushd materializa el proyecto de manual médico que
al-Farabi esboza en estas obras, estructurado alrede-
dor de la idea de la medicina como arte productivo,
y, a la vez, como arte estocastico: la medicina es un
arte que debe producir salud, pero, al igual que la
navegacion y la direccion de un ejército, no puede
garantizar el resultado final; en los procesos que sigue
para conseguir los fines, utiliza la deliberacidon pero
no la demostracién. ** En realidad, la deuda de Ibn
Rushd hacia al-Farabt es mas profunda porque el pro-
yecto completo expresado en K. al-Kulliyyat, es decir,
un manual sobre cuestiones generales mas un manual
sobre cuestiones particulares basado en la experien-
cia médica, ** nace del retrato del “médico perfecto”
de al-Farabr.

3.2. SHARH URJUZAT IBN SINA
3.2.1 Los textos y los subtextos

Los pasajes mas relevantes del Sharh sobre la na-
turaleza de la medicina aparecen en los comentarios
a los versos 17 y 18 de la Urjaza de Ibn Sina y con-
viene releerlos a la luz de sus fuentes: 4

17. La medicina es conservacioén de la salud y curacion
de la enfermedad//
Que aparece en el cuerpo por una causa

1. Sus palabras “conservacion de la salud y curacion
de la enfermedad” constituyen una definicién que
estaria completa si dijéramos que la medicina es un

arte cuya obra* es la conservacién de la salud vy eli-
minacion de la enfermedad a partir de la ciencia y la
experiencia (...) He dicho en la definicion “a partir de
la ciencia y la experiencia” porque no es suficiente en
este arte la ciencia sin la experiencia ni la experiencia
sin ciencia, sino que ambas son necesarias.*®

2. Galeno definié este arte como conocimiento de
las cosas relacionadas y conectadas con la salud, la
enfermedad y el estado en el que no se suceden ni
la salud ni la enfermedad (...) Puede parecer que esta
definicién carece de la diferencia* que permite dis-
tinguir entre este arte y la parte del arte de la natu-
raleza que estudia la salud y la enfermedad. El arte
de la medicina ensefia la salud, la enfermedad, sus
causas y sus signos para preservar la salud y eliminar
la enfermedad. Por esto, [la medicina sélo] alcanza,
del conocimiento de la salud y la enfermedad, /a pro-
porcion que es util para la prdctica. En cuanto a la
filosofia natural, su propdsito respecto al conocimien-
to de la salud y la enfermedad es el mero conocimien-
to. Por esto, el filésofo natural debe alcanzar, del
conocimiento de ambas, quiero decir, de la salud y la
enfermedad, el mdximo [conocimiento] sobre las na-
turalezas de ambas que puede alcanzar un ser huma-
no.* (...)

18. He distribuido la primera en ciencia y practica//
y la ciencia en tres se completa.

1. Quiere decir que la medicina se divide primera-
mente en dos grandes partes, una, llamada ciencia
(‘ilm), y la otra practica (‘amal). Y su afirmacién “y la
ciencia en tres se completa” significa que la parte de
la ciencia alcanza la perfeccién con tres secciones que
posteriormente [Avicena] menciona.>! Sin embargo,
ésta no seria una divisién real del arte de la medicina
<ni estaria plenamente de acuerdo con lo que Galeno
dice>.>? Galeno dijo en su definicion que [la medicina]
es el conocimiento de la salud y la enfermedad, las
cosas relacionadas con ambas y el estado que no es
ni salud ni enfermedad. Si ello es asi, las partes de la
medicina sélo seran ciencias, no ciencias y practica.

2. <Y ello [la division en ciencia y practica] tampoco
es correcto porque no se sigue de que las artes sean
cientificas el hecho de que no sean practicas. Las dos
partes de la medicina corresponderian a un arte cien-
tifico basado en el pensamiento y la deliberacién>.>
Esto es asi porque, entre las artes que se denominan
“practicas”, hay algunas que se consideran de este
modo porque se aprenden con la prdctica, como por
ejemplo la carpinteria o la sastreria, y hay otras a las
que se denomina “cientificas” porque se aprenden
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mediante la ciencia, quiero decir, mediante las de-
mostraciones y las definiciones, aunque la finalidad
de la ciencia en ellas sea la prdctica.>* Esta es la si-
tuacion del arte de la medicina, porque no puede
descartarse que haya artes que se aprendan de las
dos maneras conjuntamente, <mediante la ciencia y
la practica>,> si aceptamos que estas artes son uni-
cas. Puede pensarse que el arte de la medicina es de
esta manera porque la parte [de la medicina] en la
cual se opera con las manos®® se aprende en mayor
medida mediante la prdctica y la imitacion.>”

3. La justificacidn de esta divisidn [en teoria y prac-
tica] es que, dado que la ciencia en el arte de la
medicina se divide en dos ciencias® —una de la que
participa el fildsofo natural <y otra muy lejana a este
ultimo>%%, y quiero decir que se teoriza [en medicina]
sobre las dos ciencias a la vez,*®° que son [por un lado]
la ciencia en que se examina la salud, sus causas y
signos, y la enfermedad, sus causas y signos, y [por
otro lado] la <segunda> ! ciencia, aquella mediante
la cual se singulariza el arte de la medicina y que
consiste en teorizar sobre cdmo y mediante qué se
conserva la salud y como y mediante qué se elimina
la enfermedad —, se denomina, a la parte de la ciencia
que comparte la medicina con la filosofia natural,
“cientifica”,%? <y ya he mencionado a filosofia natural
como “cientifica”>, % y quiero decir por ciencia aquello
cuya finalidad predeterminada es solamente el cono-
cimiento tedrico® y no la prdctica;®® y se denomina a
la otra parte, aquella por cuyo teorizar se singulariza
el arte de la medicina, “practica”, ®® ya que esta cer-
cana a la practica y, de forma particular y frecuente,
se consigue la excelencia en su accion mediante la
imitacion (ihtidha’), esto es, mediante la prdctica. Por
esta razon una de las condiciones del médico es que,
ademds de basarse en la ciencia médica, realice re-
petidamente las acciones de la medicina (muzawilan
li-a‘'mali-hi). La cirugia es, como dijimos, especifica-
mente prdctica y no se puede aprender mediante la
palabra (bi-lI-qawl) excepto en una pequefia parte,
y <parece ser que lo mismo se aplica a la anatomia,
y quiero decir que no se puede llegar a conceptuali-
zarla bien mediante la palabra (bi-I-gawl) excepto en
una pequefia parte>.%

4. El primero que dividié la ciencia médica de esta
manera fue Hunayn ibn Ishaq al-Mutatabbib, quien
fue replicado por lbn Ridwan, que pretendia que los
libros originales de Galeno sobre medicina indican
que esta division es erronea. Le vencié Abl I-‘Ala’
Zuhr sosteniendo que esta division salia en algunos

libros atribuidos a Galeno aunque la verdad sobre
este asunto es la que yo explico.

La sintesis de estos textos puede empezar por el
final, ya que, en v. 1884, Ibn Rushd ensefa posibles
fuentes, indicando el origen de la division en teoria
y practica en Hunayn y mencionando que el debate
de fondo estaba vivo en al-Andalus. Habia enfrentado
a distancia a un médico como Abl |-‘Ala’” Zuhr (m.
1131, padre de Abl Marwan lbn Zuhr), eminente-
mente empirico (Alvarez Milldn, 2010), con un médi-
co-filoséfo egipcio, lbn Ridwan (m. 1061 6 1068),
seguidor de al-Farabi (Forcada, 2019). Aba I-°Al3’ es-
cribié un libro hoy perdido, que debe ser la obra
aludida por Ibn Rushd, cuyo largo titulo parece un
resumen de su contenido: “libro de la aclaracion de
los testimonios de la difamacién sobre la refutacion
de Ibn Ridwan referente a la refutacién de este ultimo
a Hunayn ibn Ishaq sobre su Libro de la introduccion
a la medicina”.%® La obra de Ibn Ridwan refutada tam-
poco ha llegado a nosotros.” Por los comentarios de
Ibn Rushd, parece que el andalusi defendid la division
bipartita frente a otra divisidon procedente de Galeno.
Cabe la posibilidad de que Ibn Rushd refleje ambas
obras pero es imposible saberlo. El conocido comen-
tario de lbn Ridwan de Ars Medica, sin embargo,
puede haber sido tenido en consideracién por parte
de Ibn Rushd, aunque, dado que no tenemos el texto
arabe, es dificil trazar paralelismos textuales que lo
confirmen. Al principio del comentario,” Ibn Ridwan
plantea cuestiones afines a las que trata lbn Rushd
pero son relativamente generales y pueden proceder
del fondo comun de lecturas filoséficas: la medicina
subordinada a la fisica natural al igual que otras dis-
ciplinas empirico-practicas como la agricultura y la
veterinaria; las opiniones opuestas de Galeno y Aris-
toteles sobre el estado neutro, que Ibn Rushd rechaza
e lbn Ridwan acepta con matices (Ottosson, 1984, pp.
168-9 y Van der Lugt, 2011, pp. 18-19).”% Existe, sin
embargo, una coincidencia que no parece casual. Ibn
Ridwan analiza la definicidn tripartita de Galeno en
funcién de los requerimientos de la légica de Aristo-
teles y Porfirio, es decir, estableciendo género y dife-
rencia: el género de la medicina es el de las ciencias;
la diferencia, el estudio de la salud, la enfermedad y
el estado neutro.” Ibn Rushd parece criticar este ana-
lisis en v.17§2 cuando dice que a la definicidon de
Galeno le falta la diferencia que distinga la medicina
de la filosofia natural.

La probable influencia de lIbn Ridwan no deja de
ser secundaria. Las verdaderas fuentes son las que
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Ibn Rushd se calla, lbn Sind y, muy especialmente,
al-Farabi. Este ultimo aparece enseguida, cuando Ibn
Rushd reformula la definicidn bipartita y la transforma
en una version de la definicion de Radd ‘ala Jalinds
y Kulliyyat: 1a medicina como arte productivo (v.178§1),
definida mediante un género y una diferencia que la
distingue de la filosofia natural, y acompafada de la
mencion de su caracter empirico. Le sigue una de-
marcacion de las areas de competencia del médico y
el filésofo natural segun el fin de acuerdo con Radd
‘ala Jalinds y Burhan de al-Farabi. En buena medida,
el comentario del verso 17 recapitula los argumentos
de al-Farabt en Radd ‘ala Jalinds, repetidos en
Kulliyyat. En el comentario del v. 18, Ibn Rushd pre-
senta una concepcidn unitaria de la medicina pareci-
da a la del Qanan de lbn Sina aduciendo, en cambio,
la definicion de Galeno. Antes la ha criticado por
imprecisa pero ahora la cita reconociendo que trans-
mite la unidad de la medicina, seguramente con la
intencidn de ocultar a Ibn Sina. El largo comentario
subsiguiente, consiste, por lo tanto, en una suma de
matizaciones a Galeno e lbn Sina, que empieza des-
pués de la afirmacién de que la medicina es ciencia
env.1881: env. 1882, Ibn Rushd dice que, en realidad,
la medicina es, por un lado, un arte estocastico que
no se desarrolla mediante la deducciéon y la demos-
tracion apodictica sino mediante el “pensamiento”,
es decir, cualquier actividad racional, y la “delibera-
cion”, es decir, la opinion; por otro, un arte compues-
to de teoria y practica. En v. 1883, se expone que la
teoria y la practica son “ciencias”, mostrando de for-
ma difuminada la biparticidn inherente a la definicion
del Qandn, el ilm ‘ilmi y el ‘amal ‘ilmi. Sin embargo,
se interpretan siguiendo la argumentacion del K. al-
Burhdn de al-Farabt que ya ha precedido en v. 18§2
y en la que se insiste en esta seccidn: la medicina es,
finalmente, una disciplina tedrico-practica en la cual
la teoria se halla al servicio de la practica y la practica
es, fundamentalmente, la experiencia que capacita al
médico. A pesar de la identificacién de la medicina
con la ciencia, Ibn Rushd califica repetidamente a la
primera de arte, poniendo de relieve que su apren-
dizaje ha de ser el mismo de las artes segun al-Farabr:
la imitacion del maestro, la practica repetida, y, en
menor medida, la palabra, es decir, la explicacién di-
recta del maestro. Si a esto unimos las alusiones a la
cirugia, que la introduccion del Qandn vy al-Farabi
omiten por completo, esta claro que el concepto de
medicina y del médico que se transmite es esencial-
mente empirico y practico. Lo Unico que falta en el
conjunto del comentario es la nocién de que “ciencia”

puede tener un sentido relativo. Veamos la posible
razon.

3.3. EL TEXTO EN EL CONTEXTO DE LA CORTE
ALMOHADE

El poema de lbn Sina llegé a al-Andalus hacia me-
diados del siglo XII. El primer testimonio relativamen-
te seguro es un comentario de Abld Marwan Ibn Zuhr
que alaba su condicién de sintesis completa de la
medicina (Forcada, 2018, p. 170). En esta época, tanto
Ibn Zuhr como Ibn Rushd servian a la dinastia almo-
hade, que dominé al-Andalus y el Magrib durante la
segunda mitad del siglo Xl y las primeras décadas
del XIIl. Su régimen politico trajo un mensaje religioso
renovador caracterizado por una interpretacion racio-
nalista del islam, que permitié que los filésofos ad-
quirieran una posicidn de cierta influencia en la corte,
que promovid el saber cientifico-filoséfico. Es proba-
ble, ademas, que médicos-filésofos como Ibn Rushd
e lbn Tufayl fueran miembros de unos cuerpos espe-
cificos fundados por el régimen para promover y di-
fundir el nuevo credo.”* A la vez, lbn Rushd e lbn
Tufayl formaban parte de un servicio especifico de
médicos, que lideraron sucesivamente. En el mismo,
aparece un nucleo relativamente amplio de médicos-
filésofos, algunos de los cuales fueron discipulos de
Ibn Rushd (Forcada, 2011a, pp. 309-310). En un con-
texto de profunda reforma religiosa e intelectual, los
almohades necesitaban educar a las nuevas elites
politico-religiosas y promovieron la elaboracion de
obras enciclopédicas y didacticas, destinadas a “edu-
car a los educadores” (Fierro 2009, pp. 100-103, Fie-
rro, 2014, pp. 29-32). Dentro de esta iniciativa pueden
enmarcarse diversas obras relacionadas con la ciencia
y la filosofia, incluyendo una produccidn importante
de poesia didactica sobre diversos temas y, entre
ellos, las ciencias (Forcada 2018, pp. 170-172). El ca-
lifa AbQ Ya‘qub Yasuf (r. 1163-1184) promovio, insti-
gado por lbn Tufayl, el comentario sistematico de
Aristételes por parte de Ibn Rushd y también estaba
hondamente interesado por la medicina: se dice que
llegd a saberse de memoria amplios fragmentos de
la parte tedrica del Kamil de al-Majas1.”® Ibn Rushd
escribié el Sharh al final de su reinado, ya que segun
uno de sus manuscritos lo terminé en el 10 de rama-
dan del 575 (8 de febrero de 1180) (al-‘Alawt, 1986,
p. 99). En el prélogo, Ibn Rushd nos dice que el co-
mentario fue el resultado de un encargo directo de
la corte almohade, aunque sugerido por el mismo lbn
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Rushd mediante un elogio del poema médico de lbn
Sina en términos parecidos a los de Ibn Zuhr. 7 La
razoén del encargo, segun Ibn Rushd, fue, ademas de
aclarar los conceptos que las exigencias del metro y
la rima pudieran haber oscurecido, “dar prestigio al
saber y contribuir al bien comun”, es decir difundir
el conocimiento médico-cientifico entre las elites. El
elogio se produjo en una reunién de cortesanos al-
mohades presidida por Abu I-Rab1* Sulayman ibn ‘Abd
al-Mu’min (m. 604/1207), un miembro de la mas alta
nobleza almohade ya que ostentaba el titulo de sa-
yyid, que distinguia a los miembros de la descenden-
cia del primer califa almohade, ‘Abd al-Mu’min. Fue
un notable literato de su tiempo (Haremska, 2009)
gue encarna como pocos la figura del noble almohade
interesado por todas las manifestaciones de la alta
cultura. Hay que tener en cuenta, ademas, que su
secretario en el momento del encargo era otro im-
portante literato, lbn ‘Abd Rabbihi al-Hafid (m. 1205)
que traté a lbn Rushd y poseia conocimientos cienti-
ficos y filosoficos ademas de literarios (Puerta Vilchez
y Rodriguez Figueroa, 2009). Como muestra su nom-
bre, era descendiente de una familia que, en el siglo
X se habia dedicado a difundir la medicina entre los
cortesanos omeyas (Forcada, 2018, 169), también
mediante la poesia didactica. El momento del encargo
coincide con una época especialmente importante en
la vida de Ibn Rushd: alrededor del 1180, es nombra-
do juez de Cérdoba, comienza la redaccidon de una
de sus obras mas importantes, Tahdfut al-Tahafut
que, como es bien sabido, es una obra que defiende
el racionalismo, y se convierte en médico personal
del califa sustituyendo a lbn Tufayl (1182). Estamos,
pues, ante un Ibn Rushd situado en la cima de su
capacidad de influencia politica e intelectual y el pro-
logo del Sharh constituye, en este sentido, un intere-

NOTAS

1 Sobre esta cuestion, cf. entre distintas referencias posibles:
para Aristételes, Gracia, 1978 y Polansky, 2000; para Ga-
leno, Fortuna, 1987, Boudon-Millot, 2003 y Hankinson,
2004.

2 lbn SIna, Urjaza fi I-tibb, 92, vs. 25-26.
3 Galeno, Ars Medica, | 307 K.

4 Para una comparacidon entre ambas obras cf. Jacquart,
2003, esp. pp. 273-275 sobre la definicién.

5 Autor desconocido, Jawami’ al-Iskandaraniyyin (Jawami*
Jalinds fi Firag al-Tibb), 4; Hunayn, Masa’il fi I-tibb, 1; cf.
pseudo-Galeno, Definitiones medicae, XIX 351-352 K.

sante documento de su papel de prescriptor intelec-
tual en la corte. En Kulliyyat, un libro probablemente
destinado a convertirse en un manual de los futuros
médicos de los almohades, y posiblemente escrito
para oponerse a la influencia del Qandn (Arnaldez e
Iskandar, 1975), lbn Rushd presenta el concepto de
medicina que mejor concuerda con el pensamiento
de al-Farabi, su principal maestro en légica y episte-
mologia. La medicina entendida como “arte produc-
tivo” comporta la comparacién directa del médico
con el artesano. Sin embargo, en una obra destinada
a un publico mucho mas amplio e influyente, que
reconoce a lbn Rushd mds como experto en ciencias
religiosas y médico que fildsofo, parece logico supo-
ner que el autor se aproveche de Hunayn e lbn Sina
para presentar la medicina con unos descriptores mas
positivos en términos simbdlicos que transmitan la
idea que el médico es un sabio de maximo nivel. En
realidad, ni la corte almohade ni ninguna otra reser-
van un espacio para el filésofo y, por lo tanto, el es-
pacio destinado al médico, que si existe, deberia ser
el dmbito del médico-fildsofo, o, mejor dicho en este
caso concreto, del fildsofo-médico. El rigor intelectual
de lbn Rushd le impide abandonar la posicion que él
considera correcta: la medicina es una disciplina emi-
nentemente empirica, compuesta de teoria y practi-
ca, aunque mucho mas de lo segundo que de lo pri-
mero y, por lo tanto, es mds un arte que una ciencia.
“La verdad sobre este asunto es la que yo explico”
termina diciendo lbn Rushd vy, en el resto del comen-
tario intenta presentar esta verdad a los ojos de las
elites magrebies afirmando, como en Kulliyyat, la
superioridad de Aristételes sobre Galeno y, mucho
mas que en Kulliyyat, su propia autoridad frente a la
de lbn Sina.

6 Especialmente significativo es el tépico de la medicina y la
filosofia como “hermanas”; lohannes Alexandrinus, Com-
mentaria in librum De sectis Galeni, 14-15 y 23; Agnellus
de Ravenna, Lectures on Galen De Sectis, 22.

7 Pseudo-Galeno, Introductio sive medicus, 12:21-13-1; la
editora relaciona esta definicién con Sorano (Petit, 2009,
p. 125).

8 Peudo-Galeno, Definitiones medicae, XIX 351 K.
Pseudo-Galeno, De Sectis, | 64 K.

10 Hunayn, Kitab Jalinds fi firaq al-tibb li-I-mutallimin, 12.
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11

12

13

14

15

16

17

18

19

10

lohannes Alexandrinus, Commentaria, 14; cf. Temkin 1935,
419.

Cf. Pormann, 2003 y 2004, Garofalo, 2007, sobre el De
Sectis y las versiones que circularon entre los drabes;
Overwien, 2015 analiza pormenorizadamente la influencia
del De Sectis en una de las introducciones a la medicina
mds importantes, Miftah al-tibb de Ibn Hindd (m. 1029) y
ofrece muchas novedades interesantes: debieron circular
en arabe comentarios del De Sectis que desconocemos.

Al-Tabari (m. ca. 864), Firdaws al-Hikma, 4-6; el autor que
mds empefio pone en dar una imagen elevada de la me-
dicina como disciplina filoséfica; al-Razi (m. 925), al-
Mansari fi I-tibb, 17-19 y 29, y Mudkhal ila sinda‘at al-tibb,
5; al-Zahraw1 (m. ca. 1013), al-Tasrif li-man ‘ajiza ‘an al-
ta’lif, vol. 1, 2:4 y 4:9-12; al-Majasi (m. 982 6 994), Kamil
fi sina‘at al-tibb, vol. 1, 3-15. En el Kamil la definicidn
principal es la tripartita de Galeno (1, 10 i.f.- 11:1), aunque
el autor da otra parecida a la definicion bipartita, sin atri-
bucién de autor (1, 11:6): “la medicina es el arte que pro-
porciona la salud”; ademas, aparece repetidamente la
formula “mantenimiento de la salud y curacién de la en-
fermedad” (1, 3:14-15, 5:4, 6:9-10). Isaac Israeli (m. ca.
932) da una variante de la definiciéon dual en su tratado
sobre las fiebres diciendo que procede de la “filosofia”,
pero no incluye la biparticion (Ferre 2015, 114).

lbn Sina, Urjaza, 89. Ibn Sina explica que el poema esta
escrito para un ministro al cual el autor recuerda que, en
el pasado, los sabios realizaban este tipo de obras para
reyes y notables. Ibn Sina se lamenta de la falta de interés
por la medicina en cenaculos cultos, medersas e incluso
hospitales; de hecho, segun el autor, se han apoderado de
la medicina personas sin la mas minima formacién.

Sobre la medicina segun al-Farabi, cf. las sintesis de Stro-
hmaier, 1998, pp. 165-7 y Chandelier, 2010, y el estudio
monografico de Forcada, 2020. De este ultimo se extractan
las nociones necesarias para la contextualizacion de las
opiniones de Ibn Rusdh.

Sobre las criticas de al-Farabt a Galeno, en distintos temas
y aspectos, cf. Blrgel, 1967, pp. 286-290, Zimmermann,
1976, Zimmermann, 1981, introd. pp. Ixxxi-Ixxxiii, Richter-
Bernburg, 2008, Karimullah, 2017, El-Fekkak, 2018.

Al-Farabi, Kitab al-Khitaba, 57-58; Kitab al-Jadal, 42; cf.
Zimmermann, 1976, p. 413, n. 62.

Al-Farabi, Risala fi I-Radd ‘ala Jalinds fi ma nagada fi-hi
Aristatalis li-a‘'da’ al-insan; es un conjunto complejo de
tratados cuya descripcién detallada no puede ser abordada
aqui. Seran citados mediante el titulo comun de la edicién.
Una sintesis de los mismos se halla en una breve introduc-
cion de al-Farabi a la medicina, conocida como Risala fi
I-Tibb (ed. Plessner, 1973, pp. 310-312).

La expresion traduce poiétiké tekhné (Plessner 1973, 309).
La medicina produce salud del mismo modo que un artista
una obra. Ibn Rushd usa el mismo concepto. En la edicién
juntina de Kulliyyat, Colliget, 3r, sind‘a fa'ila es “ars ope-
rativa” dado que el verbo fa‘ala en arabe (hacer, actuar)
permite esta posibilidad, que, ademas, concuerda con la
idea del médico como artifice que se sigue de la definicidn
de al-Farabr, y el énfasis que éste y, en consecuencia, lbn
Rushd, ponen en las acciones realizadas con instrumentos
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destinadas a alcanzar los fines. La diferencia entre “opera-
tiva” y “productiva” no es trivial pero no puede ser anali-
zada aqui.

Al-Farabi, Radd, 38 i.f-39:1; cf. la misma definicidn en lbn
Rushd, Kitab al-Kulliyyat fi I-tibb, 127:6-7.

Al-Farabi, Radd, 41:9-42 if,; cf. ademas 53 i.f-54:9.
Al-Farabi, Radd, 38-40 y 43-50.
Al-Farabi, Radd, 41:15-16 y 53:9

Al-Farabi, Radd, 40:1-15 y 53:4-20. Cf. la trad. del primer
texto en Forcada 2011a, 93.

Al-Farabi, Burhan, 74:14-19
Al-Farabi, Burhan, 74:18-19 y 23.
Al-Farabi, Burhan, 72: 7-11.

Sobre esta conocida cuestidn, cf. la revision de Tuominen,
2007, pp. 96 ss.

Al-Farabi, K. al-Musiqa al-kabir, 101.

Black, pp. 2006, 34-35; ademas de la referencias indicadas,
cf. al-Farabi, Burhan, 74:3-9, donde el autor dice que las
premisas obtenidas mediante la percepcion de los sentidos
o tomadas del conocimiento cominmente admitido pue-
den ser el origen de deducciones que produzcan una cer-
teza de segundo grado que, aunque inferior a la certeza
aportada por la deduccién apodictica, pueden ser consi-
deradas ciencia.

Al-Farabi, Kitab al-Milla, 57:1-19; trad. al inglés, Butterwor-
th, 2001, pp. 104-105

Al-Farabi, Milla, 57:19-58:6; cf. al-Farabi, lhsa’ al-‘ulum,
104:3-9

lbn Sina, Qandn, kitab 1, fann |, ta'lim |, fasl 1, 3:13-14
(excepto indicacidn contraria, las siguientes citas del Qandn
proceden de la misma seccidn). Nétese que Ibn Sina dice
que los términos nazar, teoria, y ‘ilm, ciencia, son
sinénimos.

En este caso, Ibn Sind procede a una especie de sistema-
tizacion taxondomica que ya hemos visto en al-Farabr: las
artes o las ciencias pueden ser practicas, tedricas o com-
puestas; en este Ultimo caso, la teoria y la practica deben
estar interrelacionadas. La propuesta de Ibn Sina para la
medicina equivale a una disciplina compuesta.

lbn Sina, Qaniin, 3:2-24; el ejemplo se pone es: hay tres
tipos de fiebre, las complexiones son tres.

lbn Sina, Risala fi Agsam al-‘ulidm al-‘aqliyya, 105.
lbn Sina, Qandn, vol. 1, pp. 4-5.
lbn Sina, Qanan, vol. 1. p. 3, lineas 25-29.

lbn Sina, Qandn, vol. 1, p. 3, lineas 24-25. lbn Sina esta
pensando en una “practica en potencia”.

Ibn Sina, Qandn, voll. p. 3, lineas 29-30; literalmente, “aun-
que no hayas trabajado nunca”.

Gutas, 2003, p. 152, habla de una teoria y una practica
aprendidas de forma “doxografica”.

lbn Sina, Qandan, 4:12.
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Al-‘Alaw1, 1986, pp. 49-52: Ibn Rushd realiza su primer libro
importante sobre |dgica aristotélica, al-Dardrr fi I-mantiq,
en el cual la influencia de al-Farabi es muy evidente.

Ibn Rushd, Kulliyyat, 128: 9-13 y 131:2-3.

Ibn Rushd, Kulliyyat, 583: el manual general es K. al-
Kulliyyat; el manual especial, como lbn Rushd se confiesa
incapaz de hacerlo, es K. al-Taysir de Abld Marwan lbn Zuhr
(m. 1162), el médico mas importante de su generacion y
un destacado empirico (Kuhne, Alvarez Millan y Garcia
Sénchez, 2009).

Ibn Rushd, Sharh Urjdzat Ibn Sing, 46:2-final y 48:16-22. La
traduccidn tiene en cuenta: por una parte, las secciones di-
rectamente inspiradas en K. al-Burhan de al-Farabi; por otra,
las adiciones al texto drabe ya editado que presenta un ma-
nuscrito muy poco conocido del comentario de Ibn Rushd,
conservado en la biblioteca de la Zawiya Hamzawiyya de la
comuna rural Zawiyyat Sidi Hamza (Marruecos). En el catdlogo
original de dicha biblioteca figuraba con el nimero 152. El
primer catalogo razonado asigna al manuscrito el nUmero 194
(VV.AA, 2001, 1, p. 39), que utilizaremos en las lineas siguien-
tes para designarlo. Este catdlogo indica que la obra es de
autor desconocido. En el catdlogo mas reciente de la biblio-
teca (Lahmar, 2009, p. 1206), su numero es el 1890. Este
catélogo indica la posibilidad de que se trate del comentario
de lbn Tumlis (m. 1223), discipulo de lbn Rushd, pero no es
cierto. Se trata de un manuscrito de fecha desconocida, ané-
nimo, acéfalo y dpodo. Parece que faltan los folios primero y
ultimo. El texto conservado empieza en p. 46, |. 4, de la ed.
de Coullaut Cordero, Fernandez Vallina y Vazquez de Benito
2010y termina en la p. 408, final. Consta de 95 folios de 16,5
por 20, 2 cm, paginados del 1 al 190. No parece haber lagunas
en el cuerpo del texto, por lo que el manuscrito contiene la
mayor parte del comentario de Ibn Rushd. Estd escrito en
letra magrebi clara, en tinta negra salvo los versos de lbn Sina,
en rojo. Incluyo, asimismo, algunos elementos de la traduc-
cién latina editada con el texto drabe que contribuyen a cla-
rificar el sentido general del texto. La division en secciones
es mia. Salvo una vez, no traduzco ‘ilm y sus derivados por
“teoria” y palabras afines para respetar el espiritu del texto,
que intenta transmitir a sus lectores la asociacién entre me-
dicina y ciencia, a pesar de su opinién profunda. La traduccién
no evita sistematicamente las redundancias y repeticiones del
texto drabe para transmitir mejor el espiritu del mismo. Mo-
difico sustancialmente una primera version parcial (Forcada,
2011a, pp. 107-109). Agradezco las atinadas sugerencias de
Cristina Alvarez Millan y Abdallah Tagourramt sobre la inter-
pretacion del texto.

Fi’l, en el sentido de “lo hecho”, la obra que resulta de un
arte productivo o sind‘a fa'ila.

La frase recoge la descripcion de las artes compuestas de
al-Farabi, Burhan, 74:16-19.

Fasl, predicable de la Isagoge de Porfirio, comentada por
todos los grandes filésofos araboislamicos: es la diaphora,
la diferencia que permite distinguir entre los elementos de
un mismo género y es, en consecuencia, un elemento
esencial de su definicion.

Idea ya vista en Radd ‘ala Jalinds de al-Farabi: el médico
conoce en funcidn de sus fines; el filésofo natural debe
alcanzar el maximo conocimiento tedrico posible.
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Cf. los dos versos siguientes, en los que Ibn Sina habla de
los fundamentos de filosofia natural, enfermedades y
sintomas.

Ad. ms. 194, 2:9: wa-kulli muwafaqatin li-ma yaqald-hu
Jalinds.

Ad. ms. 194, 2:11-12: wa-huwa aydan laysa bi-sahihin li-
anna al-sand’i‘a al-‘ilmiyya laysa mu‘aqibu-ha alla yu'mala
wa-I-juz‘ani sind‘atun ‘ilmiyyatun min fikrin wa-rawiyyatin.
Ibn Rushd introduce la nocién de arte estocastico. Aunque
no se pueda descartar, es dudoso que la frase sea la in-
terpolacidn de un copista: la frase se adapta bien al texto;
el interpolador deberia poseer unos conocimientos pro-
fundos de la obra de al-Farabi e Ibn Rushd. Lo mismo se
puede predicar de otras frases que veremos mads
adelante.

Pasaje muy parecido a al-Farabi, Burhan, 59:1-7 y 74:21-23:
la parte tedrica de la medicina se orienta hacia la practica;
cf. n. v anterior.

Ad. ms. 194, 2:16: bi-I-ilm wa-I-‘amal,
wa-I-‘amal, con menor sentido.

en la ed., 48:15,

Aqui, al-‘amal bi-I-yadayn y en § 3 siguiente al-‘amal bi-I-
yad, “practica con las dos mano/la mano”, expresién que
designa consistentemente a la cirugia (lbn Sina, Urjiza,
188 ss., versos 1262 ss.).

“Imitacidn” aparece en la traduccién debido al cambio de
muhadat por muhadhat, a pesar de que la primera palabra
consta tanto en la ed. (48:16) como en el ms. 194. La
segunda opcién, que implica afiadir solamente un punto
a una letra, esta de acuerdo con lo que dice el texto un
poco mas abajo citando a al-Farabr.

Inicio de un largo texto parentético que presenta la medi-
cina como ciencia.

Ad. segun la trad. latina, 49:27: et aliam remotam ab eo.

En el texto drabe (48: 16, y ms. 194, 2: 19-29) se lee: a'ni
anna-hu yunzaru fi-hi al-ilméani jami‘an. La traduccién
latina reformula la frase en activa y con un sujeto y un
locativo explicitos (cf. p. 49: 27-28): hoc est dictu quod
Medicus speculetur in arte sua duas scientias insimul. No
hay manera de saber si las adiciones figuraban en la fuente
de la traduccidn latina o son una aclaracién del traductor.
Las dos palabras se pueden reintroducir en el texto arabe
con un solo cambio en las consonantes de frase antes in-
dicada (‘ilmayni por ‘ilmani: a‘ni anna [al-tabiba] yanzuru
fi-hi al-‘ilmant jami‘an.

Ad. ms. 194, 2 i.f.: wa-I-ilmu al-thani; consta en la trad.
latina, 49:29.

Se refiere al ‘ilm ‘ilmr del Qandn.
Ad. ms. 194, 3:2: dhakartu al-‘ilma al-tabi’iyya ‘ilmiyyan.
Ar. al-‘ilm.

Al-Farabi, Burhdn, 72:14-15: “[las ciencias] puramente ted-
ricas son aquellas que, en todo aquello que abarcan, se
circunscriben Unicamente al conocimiento, que constituye
su fin dltimo”.

Se refiere al ‘ilm ‘amali del Qanin.
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67 Pasaje que cita a al-Farabi, Burhan, 72:19 y 73: 1-3. Los
conocimientos practicos de las disciplinas simples se apren-
den mediante “la realizacidn repetida de las acciones del
arte”, y mediante la “imitacion” (ihtidha’); en algunas artes,
los conocimientos precisan de un cierto grado de elabora-
cién y abstraccion y son transmitidos mediante el ta'lim
bi-I-gawl, “la ensefianza mediante la palabra”, es decir,
mediante una explicacién en cierto modo tedrica. Este
pasaje del Sharh también contiene los dos elementos esen-
ciales de la descripcidn antes vista del médico perfecto de
al-Farabi en K. al-Milla.

68 Ad. ms. 194, 3: 6, recogida en la trad. latina, 51:2.
69 lbn Abi Usaybi‘a, ‘Uydn al-anba’ fi tabaqat al-atibba’, 519.

70 Quiza pueda identificarse con un tratado mencionado por
lbn Abt Usaybi‘a, ‘Uyin, 566:6-7: Kitab Tatabu‘ Masd’il
Hunayn, “Libro del estudio de Masa’il de Hunayn”.
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