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SUMMARY
MEDICAL DEONTOLOGY IN ISLAM

Our knowledge of medical practice in medieval Islam is still scanty. It is
mostly derived from normative sources, textbooks and deontological
yexts, which rather depict an ambitious ideal to be followed than the so-
cial reality of the average physician. Moreover, deontological regulations
in Arabic medical literature arve to a large degree shaped by traditional
conceptions. The present article, which is based on three so-called mir-
rors for physicians dating from the 9th to the 12th century AD, attempts
to give a provisional outline of possible Greek sources beyond the well-
known Hippocratic writings on medical ethics and deontology and a fir-
st assessment of topics which seem to be original with the Arabic
authors.

Mit Veréffentlichungen arabischer standeskundlicher Texte
und Untersuchungen zu einzelnen Aspekten des Arztberufs sind
in den letzten drei Jahrzehnten wichtige Beitrige zur Erfor-
schung des drztlichen Lebens im Islam geleistet worden.' Den-
noch sind wir noch weit davon entfernt, fiir diese Epoche ein
umfassendes Bild vom Arztberuf entwerfen, gar eine Sozialge-
schichte des Arztes schreiben zu kénnen. Dies erklirt sich nicht
allein daraus, daR die reichhaltige handschriftliche Uberliefe-
rung der arabischen Medizin erst zu einem kleinen Teil ersch-
lossen ist. Neben dem medizinisch-drztlichen Schrifttum miR-
ten auch verschiedene aufermedizinischen Literaturgattungen
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nach entsprechenden Hinweisen durchmustert werden. Diese
Sammlung von Einzelinformationen tiber die Realitat des Arz-
tes in der mittelalterlichen islamischen Gesellschaft ist indes no-
ch immer ein Desiderat der Forschung?®. Unsere Kenntnisse tiber
den Arztberuf verdanken wir nach wie vor fast ausschlieflich
Schriften aus der Feder von Arzten, die, ob sie nun MiRstande in
ihrem Berufsstand beklagen, von medizinischen Spitzenleistun-
gen berichten oder die Anforderungen an einen guten Arzt for-
mulieren, bestimmte berufsbezogene Interessen verfolgen und
somit keine objektive Schilderung der zeitgendssischen Zustan-
de liefern.

Dies gilt nicht nur fiir berufskundliche Quellen im engeren
Sinn, die ihrer Natur nach die Absicht verfolgen, Standesnor-
men zu etablieren, und dazu ein hohes Ideal propagieren, das in
der Realitat kaum je erreicht wurde. Auch die zahlreichen Bege-
benheiten aus dem Leben berithmter Arzte, die in Gelehrtenbio-
graphien tiberliefert werden,” sind als Korrektiv fiir das in nor-
mativen Schriften entworfene Idealbild des Arztes wenig geei-
gnet. Sie kénnen schon deshalb nicht als repriasentativ gelten,
weil ihre Protagonisten der kleinen medizinischen Elite von
Hofarzten, Gelehrten und medizinischen Schriftstellern an-
gehorten, die auch als Arzte einen herausgehobenen Status hat-
ten, so daf man von Angaben iiber ihre Berufsausitbung nicht
ohne weiteres auf die Arbeitsbedingungen ihrer weniger promi-
nenten Kollegen zuriickschlieBen darf, abgesehen davon, daf
Details, die sich auf eine bestimmte historische Situation oder
auf eine konkrete Person beziehen, nicht fiir die gesamte Epo-
che verallgemeinert werden diirfen, wie dies immer wieder ge-
schieht. Vor allem aber tragen diese Berichte tiberwiegend anek-
dotischen Charakter; in vielen Fillen haben sie offenkundig die
Funktion, grundlegende medizinische Lehrinhalte oder abstrak-
te ethisch-deontologische Prinzipien am konkreten Beispiel zu
illustrieren, so daf ihr historischer Gehalt zumindest problema-
tisch erscheinen muR*. Selbst wenn damit zu rechnen ist, daf
auch im Islam Arzte ihr Verhalten bewuft oder unbewuft nach
den akzeptierten Regeln ihres Berufsstandes stilisierten®, darf
nicht alles, was an Meisterleistungen der arztlichen Kunst oder
Exempeln selbstlosen Verhaltens von ihren prominenten Vertre-
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tern tiberliefert wird, fiir bare Miinze genommen werden®. Daf
wir das in der berufskundlichen und der biographischen Litera-
tur entworfene Arztbild wenigstens an einzelnen Punkten an der
Realitét Giberpriifen kénnen, verdanken wir vor allem S. D. Goi-
teins Forschungen tber die in der Geniza von Kairo magazi-
nierten ausgemusterten Schriftstiicke der dortigen jiidischen
Gemeinde, unter denen sich auch dokumentarische Quellen
tiber Arzte finden.” Sie illustrieren zwar primar die speziellen
Lebensverhiltnisse der jiidischen Minderheit, liefern aber darii-
ber hinaus allgemeinere Erkenntnisse iiber das Alltagsleben im
Islam.

Unter den Historikern besteht weitgehende Einigkeit darii-
ber, da es in der mittelalterlichen arabisch-islamischen Kultur
wie in allen vormodernen Gesellschaften ein breitgefachertes
Spektrum von Heilkundigen vom gelehrten Arzt bis hinunter
zum Amulettverkdufer gab. Auch ist, entsprechend der Vielfalt
von Subkulturen in den einzelnen Regionen des riesigen Rei-
ches der Kalifen, mit mancherlei Sonderformen sowie mit in-
neren Entwicklungen tiber die Jahrhunderte hlnweg zu rech-
nen.® Dazu existierten betrachtliche Unterschiede in der medi-
zinischen Versorgung zwischen Stadt und Land; der professm-
nelle Arzt war in erster Linie eine stadtische Erscheinung.’ In
mittelalterlichen arabischen Texten tritt er uns vornehmlich als
Vertreter einer gelehrten, auf Buchwissen gegriindeten
Heilkunde entgegen, die in der Tradition der antiken Medizin
stand. Doch selbst fiir diese theoretisch gebildeten Arzte sind
betrachtliche Unterschiede in der Qualifikation anzunehmen,
da verbindliche Ausbildungsvorschriften nicht bestanden.!”
Dauer und Umfang des Studiums anhand des Fachschrifttums
war ebenso wie die praktische Ausbildung bei einem erfahre-
nen Arzt in das Belieben des Einzelnen gestellt Eine staatliche
Abschlufpriifung gab es ebensowemg% wie eine systematische
Uberwachung der Titigkeit der Arzte.

Neben diesen zumeist nur konservativ behandelnden gelehr-
ten Arzten existierten verschiedene Spezialisten chirurgisch-
handwerklichen Zuschnitts wie Wundirzte, Okulisten, Knoche-
neinrichter, Aderlasser, Schropfer, Kauterisierer, die grundsétzli-
ch derselben Medizinkultur angehérten. Uber sie sind wir deu-
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tlich schlechter unterrichtet. Dasselbe gilt von den verschiede-
nen Spielarten von Apothekern und Drogenhéndlern, die oft au-
ch selbst medizinischen Rat erteilt haben d\‘irften."12 Bei diesen
niederen Heilberufen gab es wohl schon flieRende Ubergénge zu
volkstiimlichen Heilergruppen, Vertretern andersartiger
Heilkulturen.'® Diese werden in den literarischen Quellen, in-
sbesondere in Werken professioneller Arzte, die auf Abgrenzung
bedacht waren, als Scharlatane und Quacksalber gebrand-
markt,'* so daR wir von ihrer Tatigkeit nur Zerrbilder erhalten,
die keine Schliisse auf ihre wahre Bedeutung fiir die medizini-
sche Versorgung im Islam zulassen.'

Die vorliegende Studie konzentriert sich daher auf jene klei-
" ne Schicht von Allgemeinirzten, welche die Legitimation far ihr
srztliches Handeln aus einem gemeinsamen Fachschrifttum be-
zogen, das sich auch mit Fragen des arztlichen Lebens ausei-
nandersetzte. Da aus Raumgriinden eine umfassende Darstel-
lung der bisherigen Forschungsergebnisse tiber die Tatigkeit
dieser Arztegruppe nicht méglich ist, sollen hier als Anregung
fir zukiinftige Forschungen einige vorldufige Beobachtungen
iiber die drztliche Berufskunde im Islam in ihrem Verhaltnis
zum antiken Erbe vorgetragen werden, u. zw. anhand einer klei-
nen Gruppe deontologischer Schriften'®, der sog. Arztespiegel.
Fiir diese umfassenden Anleitungen zur erfolgreichen Gestal-
tung des #rztlichen Berufslebens sind antike Vorbilder nicht
bekannt. Sie sind im weiteren Sinne der im Islam verbreiteten
Gattung der Verhaltenslehren fiir Hof- und Staatsbeamte bzw.
hoffahige Berufe wie Wesir, Sekretar, Richter, Marktaufseher
oder Mundschenk zuordnen, die im Anschluf an die Fiirsten-
spiegel entstanden. Die 4ltesten Beispiele reichen zuriick bi_s in
den Beginn des 9. Jahrhunderts. Der arabische Begriff fiir leSFB
Schriftengattung, adab, der urspringlich Urbanitdit, Kulti-
viertheit bzw. das dazu fithrenden Bildungswissen meint, bezei-
chnet in diesem speziellen Kontext eine mehr pragmatische
Form der Bildung, die auf die inhaltlichen und gesellschaftli-
chen Anforderungen verschiedener gehobener Berufe vorberei-
tet'”. Trotz ihres praxisbezogenen Inhalts erheben die arabi-
schen Arztespiegel gewisse literarische Anspriiche; so werden al-
lgemeine Aussagen gerne durch Ausspriiche grofer Philosophen
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und Weiser'®, Dichterverse oder pointiert formulierte, teils er-
bauliche, teils erheiternde Anekdoten illustriert.

Diese breitangelegten Ratgeber fiir den Arzt fassen eine Viel-
zahl von Aspekten der drztlichen Deontologie und Ethik zusam-
men, die im Islam teilweise auch in Monographien behandelt
wurden'” - angefangen von den kérperlichen und geistig-sittli-
chen Voraussetzungen fiir eine erfolgreiche Arztkarriere iiber
die arztliche Etikette, das standesgemiRe Auftreten und die Po-
litik des Arztes im Umgang mit dem Patienten®® dessen Angeho-
rigen, Pflegern und Besuchern sowie gegeniiber der Offentli-
chkeit im allgemeinen, bis hin zur Ethik #rztlichen Handelns.
Ferner behandeln sie die Kriterien fiir die Unterscheidung des
gutem vom schlechten Arzt, teilweise ausdriicklich als Hilfestel-
lunf fir den Patienten, der als medizinischer Laie Anhaltspunk-
te fiir die Auswahl des bestmoglichen Arztes benétigt?!, und le-
fern Richtlinien fiir die Ausbildung sowie Ratschlige fiir die Au-
swahl der Lehrtexte, oft auch eine Aufzihlung grundlegender
Lehrinhalte®®. Weiterhin bemiihen sie sich um den Nachweis des
Adels der Medizin, auf den sich der gesellschaftliche Rang des
Arztes griindet, und die Verteidigung der Heilkunde gegen Vers-
chter, die ihren Nutzen in Frage stellen*.

Bislang sind drei arabische Texte im Druck zuginglich, die
man als Arztespiegel im engeren Sinn ansprechen kann®. Sie
wurden zwischen dem ausgehenden 9. und dem ausgehenden
12. Jahrhundert verfaflt, in einer Zeit also, die gemeinhin als
Bliitezeit der arabisch-islamischen Medizin gilt. Den frithesten,
umfangreichsten und trotz gewisser kompositorische Mangel*
besonders originellen Arztespiegel mit dem schlichten Titel Bil-
dung des Arztes (Adab at-tabib) verfaflte Ishaq ibn Ali ar
Ruhawi®’. Der Autor bekennt sich zum Monotheismus; seinem
Werk fehlt indes jegliche islamische Priagung®®. Ob er Jude oder
Christ war, ist umstritten”. Seine Lebensdaten sind un-
bekannt’’; er wird aufgrund von Hinweisen in seinem Werk in
die zweite Halfte des 9. Jahrhunderts n. Chr. gesetzt®!. Etwa 200
Jahre spiter, 1072, vollendete der christliche Arzt Sa°id ibn al-
Hasan kurz vor seinem Tod das Werk Wecken des Verlangens na-
ch der Medizin (Kitab at-Taswig at-tibbi)*. Dieser sorgfaltig dur-
chkomponierte Arztespiegel, der Interesse am Studium der Me-
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dizin wecken und damit den angeblichen Niedergang der Medi-
zin aufhalten will, zeichnet sich aus durch klare Gedankenfiih-
rung und systematischen Aufbau. Die Darstellung wird angerei-
chert durch eine Fiille von Zitaten aus der antiken Medizinlite-
ratur, Propheten— und Weisheitspriichen sowie Anekdoten-
sammlungen®. Wiederum rund hundert Jahre spiter widmete
Hibatallah ibn Yusuf ibn Zain Ibn Gumai (gest. 1198), der jiidi-
sche Leibarzt des bertihmten Sultans Saladin (reg. 1169-1193),
seinem furstlichen Herrn Die Saladinsche Abhandlung iiber die
Wiederbelebung der Arztlichen Kunst (Al-Magala as-salahiya fi
ihya as-sina a at-tibbiya), mit der er den Herrscher animieren
wollte, den fortschreitenden Verfall der Heilkunde aufzuhalten.
Dieser speziellen Intention entsprechend ist das Werk themati-
sch weniger breit angelegt als die beiden fritheren Arztespie-

gel’®; es lehnt sich auch starker an dltere Quellen an®. Auffal-
lend ist, daR die Urheber dieser ummfassenden berufskundli-
chen Werke allesamt religisen Minderheiten angehorten®®; ob
dieser Befund lediglich auf Zufille der Uberlieferung bzw. der
ErschlieBung der Quellen zuriickzufiithren ist oder ob Juden und
Christen tatsdchlich eine groRere Affinitat zu dieser Literatur-
gattung hatten, ist vorlaufig nicht zu entscheiden®’.

Haben sich die profanen Wissenschaften im Islam generell in
enger Anlehnung an das antike Erbe entwickelt, so gilt dies in
besonderem Mafe fiir die Heilkunde, wo bereits in frithbyzanti-
nischer Zeit infolge der einseitigen Bevorzugung des breitange-
legten, naturphilosophisch fundierten Werkes des Galen von
Pergamon (129 bis nach 210 n. Chr.) ein relativ homogenes Sy-
stem der Heilkunde etabliert worden war, eine Art Schulmedizin,
die - nicht zuletzt dank der Schaffung eines Lehrkanons aus
grundlegenden Schriften von Galen und Hippokrates in Alexan-
dria®® - einen hohen Grad an Verbindlichkeit besaR. Uber den
Rahmen des geschlossenen galenistischen Lehrgebiaudes vermo-
chten die Arzte des Islam trotz mancher neuen Einzelbeobach-
tungen und Weiterentwicklungen der vorgegebenen Theorien
nur punktuell hinauszugelangen. Die Medizin des Islam war in-
des nicht nur in ihren wissenschaftlich-technischen Inhalten
ganz von der antiken Tradition geprigt; auch in ihrem Arztbild
und ihren Vorschriften fiir die praktische Berufsausiibung sch-
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lossen sich die islamischen Arzte eng an antike Vorbilder an. Die
oben aufgezihlten Themen der Arztespiegel lassen sich allesamt
auf griechische Quellen zuriickfithren; sie werden in der antiken
Literatur freilich zumeist separat in kleineren Monographien
oder verstreut in Schriften technischen Charakters abgehandelt.
Thre Zusammenfassung in den Arztespiegeln belegt auch auf
diesem Gebiet die fir das Mittelalter typische Tendenz zur Sy-
stematisierung und Harmonisierung der dlteren Uberlieferung.
Von den anuken Themen fehlt nur die Emrlchtung des Opera-
tionsraumes®’, die im Corpus Hlppocratlcum in der Spezialsch-
rift De oﬁfzcma medici®®, aber auch im Medicus* ausfiihrlich
behandelt wird. Der Grund fiir diese Liicke kénnte darin liegen,
daR die Arztesplegel vornehmlich gelehrte Arzte im Auge hatten,
die sich im Islam nur selten selbst als Chirurgen betitigt haben,
also auch kelnes speziell ausgestatteten Operationsraumes
benotigten®.

Das AusmaR der Abhingigkeit der Autoren arabischer deon-
tologischer Schriften von antiken Topoi ist freilich noch nicht
vollstandig zu {ibersehen. Die spirlichen Nachweise von antiken
Quellen und Parallelen bzw. Anklingen an antike Motive in Au-
sgaben und Ubersetzungen arabischer Texte zur Berufskunde
vermitteln kelnen hinreichenden Eindruck vom Umfang der En-
tlehnungen®. Schon bei fliichtiger Durchsicht einer breiteren
Auswahl des antiken medizinischen Schrifttums wird deutlich,
daf seine Nachwirkung in jedem Falle umfangreicher und
vielfaltiger war, als die stereotypen Hinweise moderner Inter-
preten auf das hippokratische Erbe vermuten lassen. Freilich
wird sein Nachweis betrichtlich erschwert durch die Kli-
scheehaftigkeit des traditionellen Arztbildes und die Ubiquitat
seiner Einzelziige in der Literatur, welche die Zuriickfiihrung
einzelner Details auf eine bestimmte Urquelle oftmals unmogli-
ch machen. Hinzu kommt, daR dieses Traditionsgut schon dur-
ch viele Hande gegangen war, ehe es zu unseren Autoren ge-
langte, und dabei mancherlei Umgestaltungen erfahren hatte.
Bei einigen Themen wurden Topoi verschiedener Herkunft dur-
ch Kumulation so stark zu Stereotypen verdichtet, daR sie in den
spéateren Zeugnissen unentwirrbar miteinander verflochten er-
scheinen. So werden etwa die verschiedenen Angaben ilterer
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Quellen tber die Eigenschaften des guten Arztes, die sich
teilweise bereits in den griechischen Urquellen tiberschneiden,
immer wieder anders miteinander kombiniert, so dafk weder ih-
re urspriingliche Herkunft noch die unmittelbaren Vorlagen si-
cher auszumachen sind. Schlieflich haben die arabischen Auto-
ren ihre Quellen hiufig nicht einfach ausgeschrieben oder pa-
raphrasiert sondern das vo §efundene Material mehr oder we-
niger selbstiandig verarbeitet™. Daher erscheinen antike Motive
oft unter neuen Aspekten oder in verinderten Kontexten, welche
die ursprungliche Abhangigkeit verschleiern.

Angesichts solcher methodischen Schwierigkeiten ist im Rah-
men dieses kurzen Beitrags an eine detaillierte Quellenanalyse
nicht zu denken; er muR sich mit notwendigerweise liickenhaf-
ten Hinweise auf teilweise noch kaum beachtete Quellengrup-
pen begniigen, deren Auswertung nach ersten Stichproben
erfolgversprechend erscheint. Unter den medizinischen Quellen
- Anleihen an die philosphische und die populirethischen Lite-
ratur bleiben hier auler Betracht - wird gewohnlich das Corpus
Hippocraticum, in dem die Grundlagen der arztlichen Ethik und
Deontologie in der Antike gelegt wurden®, an erster Stelle ge-
nannt. In der Tat taucht der Name Hlppokrates in den stande-
skundlichen Schriften islamischer Arzte am haufigsten auf, so
daf sich der Eindruck aufdringt, hippokratische Werke bildeten
ihre Hauptvorlagen. Dagegen spricht jedoch, daf nur ein Teil
der Texte, aus denen Zitate, Paraphrasen oder zumindest Re-
flexe nachzuweisen sind, ins Arabische tibertragen wurde®. So
kennen wir keine arabischen Versionen von den teilweise erst
aus hellenistischer Zeit stammenden Schriften De arte, De medi-
co, De decenti habitu, Praecepta® sowie von De vetere medicina®.
Zwar ist bis zum 9. Jahrhundert damit zu rechnen, daf im Kali-
fenreich einzelne Arzte noch iiber ausreichende Griechi-
schkenntnisse verfiigten, um einzelne Textstellen ad hoc aus
griechischen Vorlagen zu adaptieren®. In der Regel wurden die
Zitate jedoch aus Mittelquellen geschopft, vor allem aus Schrif-
ten Galens, der Hippokrates unter reicher Verwendung von Text-
bele5%en standig als Zeugen fiir seine eigenen Anschauungen an-

Diese indirekte Zitierweise, bei welcher der Name Hip-
pokrates beibehalten, die unmittelbare Quelle aber zumeist ni-
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cht benannt wird, scheint fiir den Umgang mit hippokratischem
Material im Islam charakteristisch gewesen zu sein’".

Drei kurze ethisch-deontologische Texte unter dem Namen
des Hippokrates, die heute nur im Rahmen der Arztegeschichte
des Ibn Abi Usaibi®a vollstindig erhalten sind, konnten indes in
arabischen Versionen benutzt werden: der Hippokratische Eid,
der Nomos sowie ein angebliches Testament (Wasiya) des Hip-
pokrates®. Nur die beiden ersten gehtren dem griechischen
Corpus an’?; fiir die dritte Schrift, die den Untertitel Einrichtung
der Medizin ( Tartib at-tibb) tragt und sich in ihrer Thematik mit
dem Nomos bertihrt, konnte K. Deichgriber 1970 ein griechi-
sches Original mit dem Titel Wie der Arzt (bzw. der Schiiler der
drztlichen Kunst) sein muf nachweisen >*. Alle drei Texte haben
in der arabischen Literatur nachgewirkt, am stirksten, wie zu
erwarten, der Hippokratische Eid*®, zu dem auch ein im Grie-
chischen nicht erhaltener, Galen zugeschriebenen Kommentar
herangezogen werden konnte™. Das wirkungsmichtigste Zeu-
gnis antiker arztlicher Ethik soll im Islam seit dem 12. Jahrhun-
dert sogar eine quasi offizielle Funktion erhalten haben:
Handbiicher iiber die Berufspflichten des Marktaufseher schrei-
ben diesem vor, dle Arzte bei ihrer Zulassung zur Praxis darauf
zu verpflichten’’, doch bezweifeln die meisten Hlstorlker daR
diese Vorschrift tatsichlich allgemein angewandt wurde®. Der
Eid wird zumelst in gekiirzter oder paraphrasierter Form wie-
dergegeben®, was auf Zwischenquellen hindeutet; bisweilen
wird nur vage auf seine Vorschriften angespielt. Neben diesen
standeskundlichen Werken im engeren Sinn wurden auch ein-
zelne Maximen aus anderen hippokratischen Schnften herange-
zogen, allen voran der Eingangssatz der Aphorismen®, der nicht
minder bertthmte Satz Niitzen oder doch nicht schaden sowie die
Beschreibung des thpokratzschen Dreicks Krankheit - Kranker -
Arzt aus Epidemien I 11%! und die Angaben zum Nutzen der Pro-
gnose aus Prognostikon 1%

Galen diirfte als literarische Autoritét fiir die drztliche Beruf-
skunde im Islam quantitativ von groferer Bedeutung gewesen
sein als Hippokrates. Dies l4ft sich indes bei oberflacherlicher
Betrachtung kaum erkennen, weil er im Gegensatz zu Hippok-
rates nur selten namentlich zitiert wird - auch dies typisch fiir
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die mittelalterliche Zitierpraxis: Was bei Galen steht, ist
Schulwissen der Medizin und bedarf keiner ausdriicklichen Be-
glaubigung durch den Namen. Da Galen schon die frithbyzanti-
nische Medizin weitgehend beherrschte, ist bei der Rezeption
seiner deontologischen Vorstellungen im Islam ebenfalls mit ei-
ner Vermittlung durch spitere Quellen zu rechnen. Da dufere
Anhaltspunkte fiir die Anleihen bei Galen oft fehlen, steht in sei-
nem Falle die Quellenanalyse noch ganz am Anfang - daher hier
nur einige wenige Hinweise auf ergiebigere Fundstellen. Grund-
sdtzlich miifte sich die Suche iiber nahezu das ganze medizini-
sche Werk Galens erstrecken, das fast vollstandig ins Arabische
iibertragen wurde®®. An erster Stelle ist auch hier an deontologi-
sche Schriften zu denken. Als eine der wichtigsten Quellen der
Araber erweist sich jetzt Galens nur im Arabischen erhaltene
Schrift iiber die Arztwahl durch den Patienten, De optimi medi-
ci cognoscendo®. Sie regte nicht nur entsprechende Mono-
graphien arabischer Autoren an®, sie lieferte den Arztespiegeln
auch wichtiges Material fiir die Charakterisierung des idealen
Arztes, der ganze seine Zeit mit wissenschaftlichen Studien und
arztlicher Praxis zubringt, sowie seines Gegenbildes, des geld-
gierigen und ruhmsiichtigen Scheinarztes, der seine Fortbil-
dung vernachlassigt, um sich bei den Reichen und Machtigen
einzuschmeicheln. Mehr als ein Fiinftel seines eigenen Werkes
hat Ibn Gumai daraus entlehnt, zumeist in Form von Paraph-
rasen liangerer zusammenhingender Passagen®; vielleicht gab
sie ihm auch den AnstoR zu seiner Abfassung®’. In dieselbe Ru-
brik gehéren Quod optimus medicus philosophus® mit seinem
anspruchsvollen Bild des allseits gebildeten Arztes und der Pro-
treptikos®. Fundig wird man auch in autobiographisch gefarb-
ten Werken wie De Praecognitione’® und De ordine librorum suo-
rum’', in Frage kommen weiterhin Anfangerschriften wie De
sectis’> und sowie Werke iiber die Quellen medizinischer
Erkenntnis’®. Zu beriicksichtigen sind auch die zahlreichen ver-
streuten Stellen, wo Galen tiber gute und schlechte Arzte rison-
niert, so z. B. zu Beginn von De methodo medendi’™. Ich schlieRe
diese keineswegs vollstindige Aufzihlung mit dem Hinweis auf
Galens Hippokrates-Kommentare, in denen er immer wieder
Gelegenheit zu Auferungen tiber das rechte Verhalten des Arz-
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tes findet”. Im tibrigen empfiehlt es sich erfahrungsgemaR, den
Kontext von expliziten Zitaten aus hippokratischen Werken, die
Galen kommentiert hat, auf eine mogliche Herkunft aus dem
entsprechenden Kommentar hin zu priifen’®. Neben diesen bei-
den wichtigsten antiken Autorititen der Medizin im Islam nen-
ne ich nur noch Rufus von Ephesos (um 100 n. Chr); seine
Quaestiones medicinales wirkten teilweise in den Abschnitten
der Arztespiegel tiber die Krankenbefragung nach, insbesondere
bei ar-Ruhawi (Kap. 7), wenngleich dieses Werk anscheinend ni-
cht ins Arabische iibersetzt wurde’’.

-Systematisch gesehen gehéren die in deontologischen Texten
behandelten Gegenstinde zur medizinischen Propideutik; sie
werden daher auch in den allgemeinen Einfithrungen medizini-
scher Handbiicher angesprochen, so in der Vollkommenen Dar-
stellung der Heilkunst (Kitab Kamil as-sina’a at-tibbiya, vollendet
zwischen 974 und 978) des Ali ibn al- Abbas al-Magusi (Halyab-
bas)’®. Diese Plazierung im Einleitungsteil medizinischer Werke
fuhrt uns auf eine weitere, bislang wenig beachtete Gruppe vo-
rislamischer Quellen arabischer Arztespiegel: alexandrinische
Kommentare zu medizinischen Standard-Lehrtexten. In den
Prolegomena von Kommentaren zu De sectis, der Eingangssch-
rift des galenischen Lehrkanons, wird der systematischen Ei-
nordnung des kommentierten Textes anhand der sog. Kepha-
leia” eine allgemeine wissenschaftstheoretische Erérterung
tiber die Medizin vorangestellt, eine konventionelle Form der
Einfithrung in ein Fachgebiet, die urspriinglich fiir die Philo-
sophie entwikelt wurde®. In Anlehnung an die vier Kategorien
der philosophischen Untersuchung nach Aristoteles (ob eine Sa-
che ist, was sie ist, wie sie beschaffen ist, warum sie ist) wird -
mit Abweichungen in Zusammensetzung und Reihenfolge -
erortert, ob die betreffende Disziplin existiert und was ihr Nut-
zen ist, worin ihr Gegenstand und ihre Intention bestehen und
welcher Gruppe von Wissenschaften sie angehort, ferner wie sie
von verschiedenen Autorititen definiert wird, welche Schulrich-
tungen es gibt, wie sie entstanden ist, wie sie eingeteilt wird®.
Das unmittelbare Nachwirken alexandrinischer Isagogen im
islamischen Kulturkreis belegt ein Werk wie der Schliissel der
Medizin (Kitab Miftah at-tibb) des Abtu 1-Farag Ali'ibn al-Husain
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Ibn Hindu (gest. 1019 od. 1029)%. In solchen Einfithrungen mit
ihren Gemeinplitzen iiber Wesen und Nutzen der Medizin fan-
den die arabischen Autoren von Arztespiegeln insbesondere Ar-
gumente fiir den Adel der Medizin und die Verteldlgung der
Heilkunde gegen Skeptiker, die ihren Nutzen leugnen®. Der
Inhalt von Ibn Gumai% Kap. I 1 geht letztlich auf Quellen dieser
Art zuriick, insbesondere die wissenschafttheoretischen Aysfiih-
rungen in § 5-9, und auch die Ubereinstimmung von Ibn Gumai
°s Ubersicht tiber die Inhalte der Medizin (§§ 24-35) mit al-Fara-
bis siebenfacher Unterteilung der M€d121n8 weist auf eine ge-
meinsame alexandrinische Tradition hin®. Vermutlich spielten
alexandrinische Schultexte dariiber hinaus fiir die medlzmlsche
Berufskunde im Islam eine Rolle als Mittelquellen®®. Vorarbei-
ten iiber ihre Rezeption fehlen freilich noch fast vollig, so daf
die Bedeutung dieses Traditionsweges noch nicht niher zu be-
stimmen ist.

Angesichts der breiten Verwendung antiker Quellen und Mo-
tive in arabischen deontologischen Schriften fillt es oft schwer
zu entscheiden, ob die eindringlichen Schilderungen der Situa-
tion der Arzte in den Arztespiegeln, das abschreckende Bild, das
sie von den herrschenden Mifstinden, dem Niedergang der
Heilkunde und dem Verfall der #rztlichen Sitten zeichnen, den
konkreten Verhiltnissen im Islam zur Zeit des jeweiligen Autors
entspricht. Es gibt Beispiele, die hier zur Vorsicht mahnen. So
stammt die scheinbar besonders realistische Schilderung schle-
chter Arzte, die um die Gunst der Reichen buhlen und deshalb
an ihren Turen herumlungern, bis hin zu der Pointe, daR dieses
Verhalten sie nicht fiir den Beruf des Arztes, sondern allenfalls
fiir den des Portlers qualifiziere, aus Galens De optimo medico
cognoscendo® ist sormt als Zeitdokument fiir den Islam nur be-
dingt ernstzunehmen . Insbesondere ist zu bezweifeln, daf die
rimische Sitte der Morgenv151te der Klienten bei ihrem Patron
(salutatio)® eine Entsprechung im Islam hatte. Ebenso fraglich
erscheint es, ob in der 2. Hilfte des 12. Jahrhunderts Ibn Gumai
s (freilich von Ibn Ridwan iibernommenes)® Pladoyer fiir die
Beschrankung des Medlzmstudlums auf die Originalwerke von
Galen und Hlppokrates noch aktuell war. Anachronistisch er-
scheint zumal sein Ersuchen an den Fiirsten, diese Forderung
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allgemein durchzusetzen und die Handbiicher arabischer Auto-
ren, die mit ihrer systematischen Darstellungsweise fiir den
Anfiangerunterricht zwelfellos besser geeignet waren, vom Lehr-
plan auszuschlieRen”

Bei sorgfaltigem Vergleich mit vorislamischen Quellen diirtf-
ten in den arabischen Gesamtdarstellungen der arztlichen Pfli-
chtenlehre nur vergleichsweise wenige neue Gesichtspunkte zu
finden sein, auch wenn manche Gedanken ihrer antiken Vorbil-
der detaillierter ausgefithrt, anders akzentuiert® oder weite-
rentwikelt wurden. Einige davon sollen abschliefend kurz skiz-
ziert werden. Von den Autoren der Arztespiegel triagt der frithe
Ruhawi am ehesten originelle Uberlegungen vor. Sie verleihen
seiner Darstellung gegeniiber den mehr auf traditionelle Betra-
chtungsweisen beschrankten Werken seiner Kollegen den Ein-
druck groRerer Frische und Lebensnidhe, wenngleich schwer zu
beurteilen ist, ob die ohne Bezug auf konkrete Erfahrungen be-
schriebenen Konfliktsituationen nur theoretische Konstrukte
oder reale Probleme im arztlichen Alltag darstellten. Zunichst
f4llt eine monotheistische Uberformung der Standeskunde bzw.
Umdeutung bestimmter antik-heidnischer Zii ¢ entsprechend
den verdnderten religiosen Verhiltnissen au So wird der
bekannte To opos, daR die Natur die elgenthche Hellerin der
Krankheiten” und der Arzt lediglich ihr Diener sei’®, in Eink-
lang gebracht mit dem religiosen Dogma, daf Gott der letzte Ve-
rursacher aller Dinge ist, indem die Heilkraft der Natur auf ei-
nen Auftrag Gottes zuruckgefuhrt wird”’. Die Ansicht, daR die
Heilkunst eine Gabe Gottes ist”®, ein zentrales Argument fiir dle
Apologie der Medizin gegenuber theologischen Einwanden®
wurde bereits im vorislamischen Christentum und Judentum
vertreten'%; moglicherweise wurde sie dem Islam durch nicht-
muslimische Arzte vermittelt. Die Notwendigkeit einer unmit-
telbaren Riickbindung drztlichen Handelns an Gott als den al-
Imichtigen Schopfer der Welt unterstreicht am nachdriicklich-
sten ar-Ruhawi. Er griindet die gesamte arztliche Ethik auf die
Uberzeugung, daf alle guten Gaben von Gott kommen (Kap. 1).
Diese Einsicht verpﬂichtet den Arzt zu einer religivsen Gesin-
nung, die sich in der Praxis durch regelma&%es Gebet und
Lektiire der Heiligen Schriften zu erweisen hat'®
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Sehr eingehend befaft sich ar-Ruhawi im Anschluf an Hip-
pokrates, Aph. I 1(b)'%?, wo der Arzt auf den EinfluR des Patien-
ten, seiner Umgebung und der duBeren Umstinde auf den Au-
sgang der Behandlung hingewiesen wird, mit den Angehérigen
und Pflegern, die der Arzt zum richtigen Umgang mit dem
Kranken anleiten muf (Kap. 4), und mit dessen Besuchern
(Kap. 5, 11), da die Folgen eines Fehlverhaltens dieser Personen
dem Arzt angelastet werden kinnten. Dabei vertritt er die Vor-
stellung, daf der Kranke fiir das Verhalten seiner Besucher und
Diener mitverantwortlich sei. Kap. 10 handelt davon, wie der
Hausherr Vorsorge fiir eine Erkrankung treffen kann; der Autor
rat ihm, der Dienerschaft bereits in gesunden Tagen Anweisun-
gen fiir diesen Fall zu erteilen und sich rechtzeitig ihren Respekt
und ihre Zuneigung zu sichern, damit sie sich auch dann auf-
merksam um ihn kitmmern, wenn er infolge der Krankheit sei-
ne Befehle nicht in der gewohnten Weise durchsetzen kann'®.
Ar-Ruhawi warnt den Arzt auch vor Dienern und Angehoérigen,
die ihren Herrn gerne tot sihen und daher absichtlich den arz-
tlichen Anweisungen zuwiderhandelten'®, was angeblich sehr
haufig vorkam. Unter den Besuchern bildeten Besserwisser, die
dem Arzt ins Handwerk pfuschen, sich als Fachleute gebirden,
dem Patienten Fragen stellen, die nur der Arzt beurteilen kann,
und ihm hinter dessen Riicken allerlei Hausmittel aufschwat-
zen, fiir ihn ein besonderes Argernis, urteilt man nach dem Lan-
ge seiner Auseinandersetzung mit dieser Unsitte!®.

Verschiedene traditionelle Forderungen an das rechte Verhal-
ten des Arztes bindet Ruhawi ein in eine Schilderung des idea-
len arztlichen Tagesablaufs'®, zu der Parallelen meines Wissens
nicht bekannt sind. Dabei bezieht er die Vorschriften fiir die
Korperpflege des Arztes speziell auf die tdgliche Morgentoilette,
fugt die Regeln fiir den Umgang mit dem Patienten in die Be-
schreibung des Krankenbesuchs und der hauslichen Sprech-
stunde ein und reserviert fiir das Studium der medizinischen Li-
teratur bestimmte Tageszeiten - unmittelbar nach dem Auf-
stehen'”” und vor dem Schlafengehen, wo dann auch ein Glas
Wein gestattet ist. Originell erscheint ferner sein Rat im letzten
Abschnitt der Schrift, der Empfehlungen fiir eine voraus-
schauende Lebensfithrung enthilt, der Arzt solle nicht nur auf
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die Pflege von Leib und Seele bedacht sein und wichtige zusam-
mengesetzte Arzneimittel immer fertig konfektioniert mit sich
fuhren, sondern auch beizeiten finanzielle Vorsorge fir
Krankheit und Alter treffen'%.

Ar-Ruhawi ist imiibrigen der einzige der drei Autoren, der
eindeutig eine staatliche Approbation sowie die stindige
Uberwachung der Arzte durch die Obrigkeit fordert, weil die Un-
tertanen oft nicht in der Lage seien, unfihige érzte zu erkennen
und zu meiden'”. Selbst Ibn Gumai®, der mit seinem Werk au-
sdriicklich auf eine Hebung des Niveaus der Medizin durch den
Herrscher abrzielt, bleibt beim Thema Priifung des Arztes im
Einklang mit seiner galenischen Vorlage auf der Ebene der
Arztwahl des Laien fiir den eigenen Gebrauch stehen!'®. Ar-
Ruhawi bezieht sich fiir seine Forderung auf die Verhaltnisse bei
den alten Griechen, wo die Erlaubnis zu medizinischer Praxis
angeblich an ein griindliches Examen gebunden war; danach
habe der Gepriifte als Zeichen seiner Befihigung den Stuhl der
Weisheit besteigen diirfen, ein Brauch, der noch zu seiner Zeit in
Syrien gepflegt worden sei, iiber den indes ansonsten nichts
bekannt ist''". Die antiken Arzte hatte nach seinen Angaben au-
ch detaillierte Krankengeschichten zu fithren, um bei einem
Kunstfehlerverdacht eine Kontrolle ihrer Behandlungsweise
durch die medizinischen Gelehrten zu ermiglichen''? - vielleicht
ein Versuch, die soziale Funktion der Krankengeschichten zu
erkldaren, die man in antiken Texten vorfand'®®.

Vereinzelt weiterfithrende Gedanken begegnen auch in den
beiden anderen Arztespiegeln. Aus einer realen Neuerung
erklart sich Sa’ids Empfehlung, zur Ausbildung in der medizini-
schen Praxis und zur Fortbildung Hospitiler zu besuchen'!* -
diese Institutionen waren in der Antike unbekannt. Interessan-
terweise ist bei ar-Ruhawi noch nicht davon die Rede!". Nur im
arabischen Sprachbereich denkbar ist ferner der Topos von den
bisweilen fiir die Patienten lebensgefihrlichen Fehlern, die
unwissende oder autodidaktisch ausgebildete Arzte begehen'!?,
wenn sie aufgrund der Vieldeutigkeit der arabischen Schrift'!’
Anweisungen im Fachschrifttum mifverstehen. Sa id fiillt den
groften Teil von Kap. 7 mit Anekdoten wiber solche Lesefehler!'®.
Ibn Gumai schlieflich steuert den Vorschlag bei, der Fiirst sol-
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le arme Kandidaten der Medizin finanziell unterstiitzen und die

besten Studenten zwecks weiteren Ansporns fir ihre Leistungen

auszeichnen'".

Mit diesen wenigen Beispielen fir die Erganzung und Wei-
terfiithrung antiker medizinisch-berufskundlicher Uberlegungen
im Islam schlieRe ich diese vorlaufigen Bemerkungen, die nicht
mehr wollten, als einige Anregungen fiur die weitere Erfor-
schung der arabischen deontologischen Medizinliteratur in ih-
rem Verhiltnis zum antiken Erbe zu geben, ein Thema, das tiber
die Medizingeschichte hinaus Interesse besitzt fiir die Kenntnis
des Alltagslebens im islamischen Mittelalter.
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Ori _N.S. 17), Bonn, 1968 [zugl.yhl . DlSS.A 3onn .
gzlr&llezng‘k%n‘fBgARRAI{IMﬁN IBN NASR AS-, Kitdb Nitayat ar-rutba fitalab al‘P‘usba. Ed.
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as-S. al-B. al- Arini. M. A. Thesis Cairo, 1365/1946
- Trsl. [unter dem Autorennamen an-Nabrawi]: BEHRNAUER W., Mémoire sur les in-

stitutions de police chez les arabes, les persans et les turcs. . asiat. Se sCr. 1860; 15: 461-
508 (I); 1860; 16: 114-190 (11), 347-392 (II1); 1861; 17: 5-76 (IV)

Anmerkungen

1. Es liegt bereits eine Anzahl von Ubersichtsdarstellungen vor, von denen nur eine
Auswahl angefithrt werden kann: ROSENTHAL F,, The defense of medicine in the
medieval Muslim world. Bull. Hist. Med. 1969; 43: 519-532; ID., The physician in
medieval Muslim society. Bull. Hist. Med. 1978; 52: 475-491 (beide Beitrage nach-
gedruckt in: ID., Science and Medicine in Islam [Collected Studies Series 330], Al-
dershot, 1991); HAMARNEH S. K., The physician and the health professions in me-
dieval Islam. Bull. N. Y. Acad. Med. 1971; 47: 1088-1110; SPIES 0., MULLER-BU-
TOW H., Anatomie und Chirurgie des Schadels, insbesondere der Hals-, Nasen- und
Ohrenkrankheiten, nach Ibn al-Quff (Ars medica. 3. Abt. Vol. 1), Berlin, New York,
1971, Einleitung pp. 9-26; HADDAD F. S., Arabic medical ethics. Studies in History
of Medicine 1982; 6: 122-136; DOLS M. W., The medical profession. In: Medieval
Islamic Medicine. Ibn Ridwan’s Treatise “On the Prevention of Bodily Ills in Egypt”.
Transl. with an Introduction by M. W. Dols. Arabic Text Ed. by A. S. Gamal (Com-
parative Studies of Health Systems and Medical Care), Berkeley, Los Angeles, Lon-
don 1984, pp. 24-42; WEISSER U., Unter den Kiinsten die niitzlichste. Aspekte des
drztlichen Berufs im arabisch-islamischen Mittelalter. Medizinhist. J. 1991; 26: 3.25;
CONRAD L. 1., Arab-Islamic medicine. In: BYNUM W. F.,, PORTER R. (eds.), Com-
panion Encyclopedia of the History of Medicine. London, New York, 1993, Vol. 1,
pp. 676-727, bes. pp. 678-682, 708-715: ID., The Arabic-Islamic medical tradition.
In: CONRAD L. I et al. (ed.), The Western Medical Tradition, 800 B. C. to 1800 A.
D. Cambridge 1995, pp. 93-138, bes. pp. 125-135. 8. auch BIESTERFELDT H. H.,
Some opinions on the physicians’s remumeration in medieval Islam. Bull. Hist. Med.
1984; 58: 16-27.

2. Eine Auswertung des annalistischen, belletristischen und theologisch-juristischen
Schrifttums forderte bereits vor 30 Jahren J. C. Biirgel (Die "Bildung des Arztes”:
Eine arabische Schrift zum “drztlichen Leben” aus dem 9. Jahrhundert. Sudhoffs Ar-
ch. 1966; 50: 337-360, p. 340; s. auch ID., Adab und i*tidal in ar-Ruhawis Adab at-
Tab®h. ZDMG 1967; 117: 90-102, p. 91). - Einen wertvollen Beitrag zur Sozialge-
schichte des Arztes im 14./15. Jahrhundert in égypten liefert BEHRENS-ABOU-
SEIF D., Fath Allah and Abii Zakariyya, Physicians under the Mamluks (Supplé-
ment aux Ann. Islamol. 10). Le Caire 1987.

3. Eine besonders ergiebig Quelle hierfiir ist das biographische Sammelwerk des Tbn
AbT U§aibi‘a (gest. 1270, ed. Miiller).

4. Bedauerlicherweise werden in Arbeiten tiber die Medizin im Islam solche Anek-
doten noch immer ungepriift als historische Ereignisse referiert, so z. B. bei
KLEIN-FRANKE F., Vorlesungen iiber die Medizin im Islam (Sudhoffs Arch. Beih.
23), Wiesbaden 1982,

5. BURGEL J. C., Die Auferweckung vom Scheintod. Ein Topos in der medizinischen
Literatur des arabischen Mittelalters. Z. Gesch. Arab.-Islam. Wiss. 1987/88; 4, 175-
194, p. 175, macht zu Recht darauf aufmerksam, daB es sich bei der Wiederkehr

antiker Topoi im Islam nicht notwendigerweise nur um literarische Reminiszen-
zen handeln muf,

6. So werden aus der Antike bekannte Wanderlegenden auch auf Arzte des Islam be-

zogen, am bekanntesten wohl die Diagnose einer Liebeskrankheit durch Ibn SHa
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(Avicenna, gest. 1037), fr die es mehrere antike Vorbilder gibt, cf. dazu WEISSER
U., Ibn Sina und die Medizin des arabisch-islamischen Mittelalters - Alte und neue
Urteile und Vorurteile. Medizinhist. J. 1983; 18: 283-305, p. 293 mit Anm. 80. Sie
findet sich, bezogen auf Erasistratos (cf. GAL. In'Hp. Epid. II comm. II, CMG V
10,1, p. 208), auch bei RuhawT (Kap. 13, p. 163 £. = Trsl. 73a-b.).

GOITEIN S. D., A Mediterranean Society. The Jewish Communities of the Arab
World as Portrayed in the Documents of the Cairo Geniza. Vol. 1-5. Berkeley, Los An-
geles, London, 1967-1988, itber die Heilberufe bes. Vol. 2, pp. 240-272; Vol. 5, pp.
419 f.; s. auch ID., The medical profession in the light of the Cairo Geniza docu-
ments. Hebr. Union Coll. Ann. 1963; 34: 177-194; cf. ferner FENTON P. B., The im-
portance of the Cairo Genizah for the history of medicine. Med. Hist. 1980; 24: 347-
348 (auch in: J. Hist. Ar. Sci. 1980; 4: 330-332).

Cfr. DOLS M. W, Ref. 1, p. 41; CONRAD L. 1. 1985, Ref. 1, p. 11.

Es gibt Indizien dafiir, daf sich ihre Klientel in den Stadten aus allen Schichten
rekrutierte (s. ROSENTHAL F. 1978, Ref. 1, pp. 438 £) und daf auch Patienten aus
den Unterschichten selbst bei Alltagskrankheiten professionelle érzte konsultier-
ten (s. GOITEIN S. D. 1963, Ref. 7, p. 178; ID. 1967 ff., Ref. 7, Vol. 2, pp. 241 £).
Die Situation auf dem Lande beleuchtet ein von Ibn AbT Ugaibi‘a (I 221) uberlie-
ferter Bericht, wonach der Wezir YAlf ibn®Isa um 930 herum dem Mangel an Arz-
ten in der Umgebung der Hauptstadt Bagdad durch die Einfithrung von mobilen
Ambulatorien zu begegnen suchten, Binrichtungen, die wegen ihrer begrenzten
Kapazitat sicher wenig effektiv waren und allenfalls kurzzeitig bestanden; cfr.
ROSENTHAL F. 1978, Ref. 1, p. 489 £.

Zur medizinischen Ausbildung im Islam s. HAU F. R., Die Bildung des Arztes im
islamischen Mittelalter. Clio Med. 1978; 13: 95-124, 175-200 und 1979; 14: 7-33;
STROHMAIER G., Arztliche Ausbildung im islamischen Mittelalter. Klio 1979; 61:
519-524: MICHEAU F.,, La formation des médecins arabes au Proche-Orient (Xe-
XIIle siécle). Annales de I'Est 5. sér. 1982; 4: 105-125; LEISER G,, Medical educa-
tion in Islamic lands from the seventh to the fourteenth century. J. Hist. Med. 1983;
38: 48-75: ISKANDAR A. Z., Development of medical education among the Arabic-
speaking peoples. In: NORTH J. D., ROCHE J. J. (ed.), The Light of Nature. Essays
in the History and Philosophy of Science Presented to A. C. Crombie (Arch. intern.
Hist. Idées 110). Dordrecht, Boston, Lancaster 1985, pp. 7-20.

Cfr. MEYERHOF M., La surveillance des professions médicales et para-médicales
chez les arabes. Bull. Inst. Egypte 1944; 26: 119-134; TASCHKANDI IN SA ID (Tr-
s1.), Einleitung pp. 56-58. Die beiden in diesem Zusammenhang gewihnlich an-
gefilhrten Uberpritfungen der Arzte auf Befehl des Kalifen im 10. bzw. 12.
Jahrhundert (Ibn AbT Usaibi®a 1 222 und 261) waren, sofern sie sich wirklich so zu-
getragen haben, offensichtlich auf Bagdad und Umgebung beschrinkte Einzelak-
tionen, die jeweils ausgelost wurden durch das Bekanntwerden von Kunstfehlern
(s. ISKANDAR A. Z. Ref. 10, p. 16; MICHEAU F, Les traités sur “Vexamen du mé-
decin” dans le monde arabe médiéval. In: Maladies, médecines et sociétés. Approches
historiques pour le présent. Actes du VIe Colloque d'Histoire au présent. Paris
1993, Vol. 2, pp. 117-128, pp. 120 £.), keine kontinuierliche Praxis, wie dies wenig
iiberzeugend Gh. Karmi annimmt (State control of the physicians in the Middle
Ages: an Islamic model. ITn: RUSSELL A. W. [ed.], The Town and State Physician in
Europe from the Middle Ages to the Enlightenment [Wolfenbiitteler Forsch. 17].
Wolfenbiittel, 1981, pp. 63-84, p. 65 £.). Von einer Kontrolle der verschiedenen me-
dizinischen Berufe durch den Marktaufseher (cf. dazu LEVEY M., Fourteenth cen-
tury Muslim medicine and the hisba. Med. Hist. 1963; 7: 176-182; HAMARNEH S.
K., Origin and functions of the hisbah system in Islam and its impact on the health
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professions. Sudhoffs Arch. 1964; 48: 157-173; SPIES 0., MULLER-BUTOW H.
Ref. 1, 20-22) wissen wir wiederum nur aus normativen Quellen, n:’a’rn]id;
Handbiichern iiber die Berufspflichten dieser Beamten (eine Ubersicht iiber diese
Literaturgattung bei Chalmeta Gendrdn P., £l “Kifab fr Adab al-hisba” [Libro del
buen gobierno del zoco] de al-Sagdti'[P. 1]. Andalus 1967; 32: 125:162, pp. 127 1),
wo sie seit Mitte des 12. Jahrhunderts bezeugt ist. Sie duirfte in der Praxis kaum
so strikt angewandt worden und so effektiv gewesen sein, wie dies nach Karmi (1.
c.) den Anschein hat, cfr. DOLS M. W,, Ref. 1, 34 f.; MICHEAU F, Ref. 11, 120 £.
Zu den in den Geniza-Dokumenten belegten Spezialisten s. GOITEIN 8. D. 1963,
Ref. 7, pp. 190 f. Angaben iiber die Voraussetzungen fiir ihre Zulassung zur Praxis
enthalten Handbiticher fiir den Marktaufseher (ag—éraizari'[ll Jahrhundert], Kap.
17-18, 33, 36, 37, pp. 42-55, 80-83, 89-96, 97-103 = Trsl. 11l pp. 386-392, IV pp. 5-
16, 35 £, 41-50; Tbn al-Ubﬁwa [gest. 1329], Kap. 24-25, 44, 45, pp. 115-127, 159-
164, 165-169 [arab.]; Zusammenfassung pp. 37-40, 54-56, 56-59; cf. KARMI Gh.
Ref. 11, 74-77; MICHEAU F,, Ref. 11, p. 122; s. auch schon Ruhawi, Kap. 16, ppi
185-191 = Trsl. 81a-83a), doch muR auch hier offenbleiben, wie weit diese Vorga-
ben in der Praxis durchgesetzt wurden.

Zu den magischen Aspekten der Volksmedizin im Islam cf. CONRAD L. L. 1985
Ref. 1,p. 13 f. ’
So schildert der beriihmte Arzt Abu Bakr ar-Razi (Rhazes, gest. 925) unter dem Ti-
tel Ursachen, welche die Herzen vieler Leute von den vorziiglichsten zu den unwiir-
di%sten Arzten‘h,in}yenden (Kitab i F-Asbab al-muniila li-quliib kativ min an-nas “an
afddil al-atibba “ila ahissa ihim, deutsche bersetzung nach einer hebraischen Ver-
sion von M. Steinschneider) die Tricks und Rinke der Scharlatane und zeigt auf,
wie die Dummbheit des Publikums ihnen in die Hande spielt. Auch in sein Mansu-
risches Handbuch der Medizin (al-Kitib al-Mansuri f{ {-tibb) fiigt er einen Abschnitt
Uber die Tuschenspielertricks der gewissenlosen Arzte ein (FT Mahariq al-m3’itin
Abh. 7, pp. 335 £.; abgedruckt auch in Iskandar A. Z., ar-Razmwasmihnat a{—labibt
Al-Machriq 1960, 54: 471-522, pp. 487-492). In den Arztespiegeln (s. dazu weiter
uglten) sind die Scharlatane vor allem in Anekdoten vertreten, cf. Ruhawi Kap. 18;
Sa’id Kap. 12, cf. auch dessen Tirade gegen quacksalbernde alte Weiber, Kap. 6, f.
27b-28a = Trsl. 107 f. (s. dazu Taschkandi in seiner Einleitung p. 30). ’
S. augh ROSENTHAL F. 1978, Ref. 1, p. 484,

Zur deontologischen Literatur der islamischen Medizin i
ol allgemein s. ULLMANN
S. GABRIELI F, Adab. EI* 1960; 1: 175 £ BURGEL J. C. ;
1066 ot 2 b, 343, J. C. 1967, Ref. 2, p. 93; ID.

Igl Islam erfreuten sich Sammlungen von populdrethischen Maximen groRer
Belel?theit; zu ihren antiken Quellen cf. GUTAS D., Greek Wisdom Literature in
Arabic Translation. A Study of the Graeco-Arabic Gnomologia (Amer. Orient. Ser.
GQ). New Haven, 1975 (zugl. Ph. D. Thesis, Yale Univ. 1974).

Einige davon werden - ohne Anspruch auf Vollstandigkeit - im folgenden in den
FuBnoten angefithrt.

Zu einem Teilaspekt dieses Themas verfalte ar-RazI eine Spezialschrift, Dariiber,
da[j’ der vorziigliche Arzt sinnreich und feinfiihlig vorgehen soll, wm die Menschen zurr
S{zllung ihr.er Geluiste gelangen zu lassen .. (Ris@la fi annahil yanbag{li-t-tabib al-fd-
gi?l an yahtila wa-yatafaddala fi'isal an-nis ila Sehawatihim ...); sie widmet sich spe-
ziell der Begriindung dafiir, weshalb der Arzt dem Patienten in seinen Essen-
sgeliisten so weit wie moglich nachgeben soll, ein Gedanke, der wohl auf Galens
Kommentar zur den hippokratischen Epidemien VI 4,7 (CMG V 9,2,2, p. 198
Wenkebach/Pfaff) zuriickgeht, dort aber bei weitem nicht so detailliert ausgefiihrt
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wird (cf. auch Rufus von Ephesos, Quaest. med., Kap. 7, § 39, CMG Suppl. 4, pp.
36-38 Gartner). Razis Werkchen wurde in der Ubersetzung von J. Chr. Biirgel von
K. Deichgraber im Rahmen seiner Untersuchung zu der Galen-Stelle unter verkiir-
zenden Uberschrift De indulgentia medici verdffentlicht (Medicus gratiosus. Unter-
suchungen zu einem griechischen Arztbild. Mit einem Anhang: Testamentum Hip-
pocratis und Rhazes’ De indulgentia medici [Abh. Akad. Wiss. Lit. Mainz, geistes-
u. sozialwiss. K1. 1970, 3]. Mainz 1970, pp. 108-113).
Cfr. dazu unten p. //.
Wie man in der rechten Weise Medizin studiert, ist das eigentliche Thema einer
bislang nur auszugsweise in Ubersetzung verdffentlichten Schrift von Abu l-Hasan
“Alf Ibn Ridwan (gest. 1068), dem Kairiner Arztechef und Leibarzt des Fatimi-
denkalifen al-Mustangir, mit dem Titel Das Niitzliche tiber die Art und Weise des Un-
terrichts in der Heilkunde (Kifab an-Nafi \fkaifiyat ta'liin sina'at at-tibb; Trsl. Lyons
M. C. [Kap. 1, 3, 6 und 7] und ISKANDAR A. Z. [Kap. 6, 8 und 9], mit Inhaltsan-
gabe der iibrigen Teile [pp. 239-243]; s. ferner die Inhaltsiibersicht bei SCHACHT
7., MEYERHOF M., The Medico-Philosophical Controversy between Ibn Butldn of
Baghdad and Ibn Ridwan of Cairo. A Contribution to the History of Greek Learning
among the Arabs [Univ. of Cairo, Fac. of Arts. Publ. No. 13]. Kairo 1937, 20-28);
dartiber hinaus verwendet er aber auch zahlreiche weitere berufskundliche Topoi,
die das Werk in die Nihe der eigentlichen Arztespiegel riicken (cfr ULLMANN MI,
p. 224). Sie geben indes nur den Hintergrund ab fiir den Nachweis, da man die
Medizin sinnvollerweise nur anhand der Originalwerke von Galen und Hippokra-
tes studieren kann und daR Bearbeitungen und Kommentare zu ihren Schriften
oder gar Kompendien der Medizin dafiir ungeeignet sind. S. dazu auch ein weite-
res Werk Ibn Ridwans, Uber den Adel der Medizin (Kitab §araf at-tibb), aus dem die
Polemiken gegen die Verfasser von Kompendien (Kap. 3) und Kommentaren
(Kap. 6) von A. Dietrich als Faksimile der unikalen Handschrift und in Uberset-
zung verdffentlicht wurden.
S. z. B. $2%id Kap. 4, f. 16b-17b = Trsl. 91-93.
S. hierzu auch die Schrift des schon genannten Ibn Ridwan (Ref. 22) Uber den Weg
zur Gliickseligkeit durch den drzilichen Beruf (Magala fi” Tatarrug bi-t-1ibb il s-sa*
ada, ed. Dietrich). Weit mehr Raum als das im Titel genannte Thema nehmen al-
lerdings ein Abrif der Geschichte der Medizin in vorislamischer Zeit (Kap. 2)
sowie Ausfithrungen tiber die richtige Ausbildung des Arztes ein (Kap. 1). Von be-
sonderem Interesse fiir die Kenntnis der hippokratischen Schriften im Islam ist
der am Ende des 1. Kapitels wiedergegebene Pinax von 55 Werken des Hippokra-
tes aufgrund einer Mitte des 11. Jahrhunderts noch im Urtext verfiigbaren grie-
chischen Quelle, s. auch ROSENTHAL F.,, An eleventh-century list of the works of
Hippocrates. J. Hist. Med. 1973; 28: 156-165 (Repr. in: ID., Science and Medicine in
Islam [Collected Studies Series 330]. Aldershot 1991).
Die Edition eines weiteren Werkes dieser Art, eines spiten, in Reimprosa gehalte-
nen anonymen Florilegiums aus alteren Schriften mit dem Titel Kapitel tiber die
Vermdchtnisse (Abwab fi° l~wa§ay2), wird derzeit von G. Troupeau und F. Micheau
vorbereitet, s. MICHEAU E., Ref. 11, p. 120. - Nicht beriicksichtigt wird hier die
dem jitdischen Arzt Ishaq ibn Sulaiman al-Isfa'{lf (Isaac Israeli, Isaac Judaeus, ge-
st. um 955) zugeschriebene Sammlung von 50 Ratschlagen fiir das Verhalten des
Arztes in kurzen Merksitzen unter dem Titel Fuhrung der Arzte (cfr. ULLMANN
MI, p. 224), die nur in hebraischer Version (Miisar ha-rofe’ i) erhalten ist (Ed.
Kaufmann, Trsl. Bar Sela und Hoff), da sie sich trotz inhaltlicher Berithrungen
von den kompositorisch durchgestalteten Arztespiegeln durch ihre lose, aphoristi-
sche Anlage deutlich unterscheidet. - Als eine besondere Art von Arztespiegel,
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wenn auch in negativer Ausprigung, kénnte man schlieRlich die Schrift Das Arz-
tebankett (Da“wat al-atibba) des christlichen Arztes aI-MubteTr ibn al-Hasan Ibn
Butlan (gest. nach 1063) bezeichnen, in der er unter Verwendung vieler gangiger
Topoi der berufskundlichen Literatur in satirischer Form das Quacksalberunwe-
sen seiner Zeit schildert (Ed. und Trsl. Klein-Franke); auch diese Schrift wird hier
nicht herangezogen.
Die Schrift 14t sich grob in drei Themenkreise gliedern (s. dazu auch Biirgel J. C.
1967, Ref. 2, p. 92): die geistig-sittlichen und kérperlichen Voraussetzungen eines
Kandidaten fiir den Arztberuf (Kap. 1-2); Ratschlige fiir den Umgang mit den Pa-
tienten sowie mit deren Angehorigen, Dienern und Besuchern (Kap. 3-11); Rang
qnd Gefahrdung der Heilkunst sowie Vorschlige zur Bekidmpfung der gegenwir-
tigen Verfallserscheinungen (12-19). Das SchluRkapitel erteilt Ratschlage, wie der
Arzt in verschiedener Hinsicht Vorsorge treffen muR. Der Gedankengang wird in-
des vielfach durch Wiederholungen, Vor- und Riickgriffe auf anderwirts behan-
delte Themen sowie zusammenhanglos angefiigte Uberlegungen gestort.
Sein Beiname besagt, daf er aus Ruha in Nordsyrien, d. h. aus dem alten Wissen-
§chaftszentrum Edessa, stammte. Der von F. Sezgin in einer Moschee-Bibliothek
in Edirne entdeckte arabische Text, der lange Zeit nur in der unzuldnglichen Uber-
setzung von Martin Levey zugianglich war, liegt nunmehr in einer Faksimileau-
sgabe der unikalen Handschrift vor. Eine Inhaltstibersicht, die freilich dem the-
matischen Reichtum des Werkes nur bedingt gerecht zu werden vermag, s. bei
BUR_GEL J. C. 1966, Ref. 2, pp. 349-360; cf. auch LEVEY M., Medical deontology
in ninth century Islam. J. Hist. Med. 1966; 12: 358-373. Der Autor hat nach eig(:é—
nen Angaben (Kap. 16, p. 184 = Trsl. 81b), auch eine - nicht erhaltene - Schrift iiber
die Arztwahl (Wie der Arzt gepriift werden soll) verfakt.
Cfr. BURGEL J. C. 1966, Ref. 2, p. 348. ‘
Steinschneider M., Die arabischen cbersetzungen aus dem Griechischen. Repr. Graz
1960, p. [31]) halt ihn ohne nihere Begriindung fiir einen Christen, J. C. Biirgel
(1966,. Ref. 2, p. 341) eher fiir einen Juden, wofiir er sich neben dem wernig bewei-
skriftigen, zudem spater gestrichenen Namenszusatz al-Yahiidi (der Jude) auf dem
Titelblatt der unikalen Handschrift auch auf innere Kriterien bezieht, die er jedo-
ch nicht spezifiziert (ID. 1967, Ref. 2, p. 91 Anm. 7). '
I den alteren arabischen Sammlungen von Gelehrtenbiographien wird er nicht
en.vé\hnt, vielleicht deshalb, weil er, anders als die meisten berithmten Arzte seiner
Zeit, nicht in einer der grofen Metropolen, sondern nach Hinweisen in seinem
Werk in verschiedenen Stadten des nordlichen Mesopotamiens bzw. Syriens wirk-
te. Sein Name taucht erstmals im 13. Jahrhundert bei Ibn AbT Usaibi®a (I 254) auf
der Ruhawis Werk vor allem als Quelle fiir Anekdoten iiber Arzte des fritheren 9.
Jahrhunderts heranzieht, iiber ihn selbst aber kaum mehr zu berichten weiR, als
was aus seinem Arztespiegel herauszulesen ist. '
S(? STEINSCHNEIDER M., Ref. 29, p. 31 aufgrund der Erwihnung eines seiner-
seits nur ungefihr zu datierenden persénlichen Gewihrsmannes von ar-Ruhawi,
*Isa ibn Massa; cfr. auch BURGEL C. J. 1966, Ref. 2, p. 341. MICHEAU F., Ref. 11’
p. 126 Anm. 2, erwigt (ohne auf dieses Argument einzugehen) eine spatere Datie:
rung.
Ausfiihrliche Inhaltstibersicht von Taschkandi in Sa‘id (Trsl), pp. 12-65. Zum Au-
tor; der mﬁhr als Beamter, Erfinder und Dichter denn als Arzt bekannt war (Ibn
Abi Usaibi‘a 1253), s. Spies in SA'ID (Ed.), p. 4-6; TASCHKANDI, 1. c., p. 6 £. Von
ihm ist dem Titel nach noch ein Parallelwerk bekannt, das zum Studium der Astro-
nomie anreizen soll.

Nach einer allgemeinen Einfithrung behandelt er Adel und Nutzen der Medizin,
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die er durch entsprechende Auflerungen des Propheten Muhammad und verschie-
dener Weiser belegt, die personlichen Eigenschaften, iiber die ein Arzt verfiigen
mul, die erforderlichen Kenntnisse in den propadeutischen Wissenschaften wie in
der eigentlichen Medizin, das rechte Verhalten des Arztes in der Offentlichkeit und
beim Umgang mit dem Patienten, sodann als Gegenbild das Verhalten der fal-
schen und unwissenden Arzte, das im folgenden Kapitel durch Anekdoten illu-
striert wird, einen Katalog von Fragen, anhand dessen der Patient einen qualifi-
zierten Arzt erkennen kann, eine Erérterung der méglichen Ursachen fiir das Fehl-
schlagen einer Behandlung, im Volk verbreitete medizinische Irrtiimer, eine kurz-
gefalte Gesundheitslehre fur Laien anhand der sechs res non naturales, und zum
Abschiuf noch einmal Anekdoten tber Arzte und Quacksalber.

Seine drei Kapitel behandeln 1. Adel und Schwierigkeit der Medizin, 2. Ursachen
ihres Niedergangs, 3. Mafinahmen zur Wiederbelebung, vor allem durch Prisfung
der Arzte (s. dazu auch unten pp. /). Der Text wird mit Dichterversen ausge-
schmiickt.

Cfr. die Hinweise auf antike Quellen in den Rezensionen von ISKANDAR A, Z,,
Med. Hist. 1985; 21: 110-111, und STROHMAIER G., OLZ 1987; 82: 374-375; zu
Ibn Gumai‘s galenischer Hauptquelle s. unten pp. //. Lingere Passagen lehnen si-
ch an das in Ref. 22 genannte Kitdb an-Nafi‘des Tbn Ricllwe'fn an, so insbesonders
die §8§ 75-83 iiber die Geschichte und den Niedergang der Medizin in vorislami-
scher Zeit, s. ISKANDAR A. Z., |. c.; cfr. auch MEYERHOF M., Sultan Saladin’s
physician on the transmission of Greek medicine to the Arabs. Bull. Hist. Med. 1945;
18: 169-178.

Dies gilt auch fiir die beiden in Ref. 25 genannten Arzte. Bekanntlich waren Juden
und Christen dank der grundsitzlichen Toleranz des Islam gegeniiber den ande-
ren monotheistischen Religionen in der islamischen Arzteschaft stark vertreten,
nicht nur in der Frithzeit, als die Medizin noch fast ganz in den Handen von Ch-
risten als den traditionellen Tragern der Heilkunde in den Kerngebieten der vom
Islam eroberten Gebiete lag; noch im 12. und 13. Jahrhundert waren unter den
Arzten auffallend viele Juden und Christen anzutreffen, s. TOORAWA Sh. M., The
Dhimmi in medieval Islamic society: Non-Muslim physicians of Iraq in Ibn AbT
Usaybi‘al’s “Uyiin al-anba’ fi tabakat al-atibba ! Fides et Historia 1994; 26,1: 10-21.
Spiter hat freilich auch ein Muslim, der 1311 verstorbene Qutb ad-Din a¥-Sirazi,
einen Arztespiegel vorgelegt, s. ULLMANN MI, p. 225.

Ob dieser Lehrkanon in Alexandria bereits in der in arabischen Quellen beschrie-
benen fixierten Form (s. bes. ISKANDAR A. Z., An attempted reconstruction of the
late Alexandrian medical curriculum. Med. Hist. 1976; 20: 235:258) vorlag, ist der-
zeit allerdings noch umstritten, s. LIEBER E., Galen in Hebrew: the transmission
of Galen’s works in the mediaeval Islamic world. In: NUTTON V. (ed.), Galen: Pro-
blems and Prospects. London 1981, pp. 167-186.

Darauf hat schon BURGEL J. C. 1966, Ref. 2, p. 347 hingewiesen.

11 262-336 Littré; diese von Galen kommentierte Schrift lag im Islam in arabischer
obersetzung vor (Ed. Lyons). )

Kap. 2 ff., IX 206-220 Littré. Eine arabische Version dieser Schrift ist allerdings ni-
cht bekannt (cf. dazu auch unten p. /).

Auskiinfte iiber Praxisrdaume von Internisten und ihre Ausstattung geben die Ge-
niza-Dokumente, s. GOITEIN S. D. 1963, Ref. 7, pp. 188 £

Eine weitergehende Aufarbeitung der antiken Quellen des arabischen Schrifttumns
zur arztlichen Standeskunde wurde von Biirgel (1966, Ref. 2, p. 345, Anm. 25 und
p. 349, Anm. 35) fiir seine Habilitationsschrift angekiindigt, die 1968 vorgelegt,
aber nicht publiziert wurde; auch die Manuskriptfassung ist leider nicht zugén-
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glich.

Dies kénnte natiirlich teilweise auch schon auf die Rechnung derzeit noch un-
bekannter Mittelquellen gehen.

Cfr. dazu EDELSTEIN L., The professional ethics of the Greek physician. Bull. Hi-
st. Med. 1956; 30: 391-419 (Repr. in: TEMKIN O., TEMKIN C. L. [ed.], Ancient Me-
dicine. Selected Papers of Ludwig Edelstein. Baltimore 1967, 319-348); TEMKIN O.,
Hippocrates in a World of Pagans and Christians. Baltimore 1991, ch. 3, pp. 18-35.
Zur Hippokrates-Uberlieferung im Islam, die vornehmlich durch die Auswahl Ga-
lens in seinen Kommentaren bestimmt war, s. neben ULLMANN M]I, pp. 26-31
und GAS 11T 23-47 bes. STROHMAIER G., Der arabische Hippokrates. Bemerkun-
gen zu einem Aufsatz von Dieter Irmer. Sudhoffs Arch. 1980; 64: 234-249; 1ID., La
tradition hippocratique en latin et en arabe. In: Le latin m(dical. La constitution
d’un language scientifique. Saint-étienne 1991, pp. 27-39; WEISSER U,, Das Cor-
pus Hippocraticum in der arabischen Medizin. In: BAADER G., WINAU R. (Hrsg.),
Die hippokratischen Epidemien. Theorie - Praxis - Tradition. Verhandlungen des Ve
Colloque International Hippocratique, Berlin, 10.-15.9.1984 (Sudhoffs Arch. Beih.
27). Stuttgart 1989, pp. 377-408. Zu den verschiedenen Hippokrates-Canones und
-Pinakes cf. auch DIETRICH A., Ippocrate presso gli arabi. Accademia Nazionale
dei Lincei 1987; 384, Quaderno No. 263; DEGEN R, Das Verzeichnis der Schriften
des Hippokrates in der 6berlieferung des Barhebraeus. In: SCHULZ R., GORG M.
(Hrsg.), Lingua Restituta Orientalis. Festgabe fir Julius Assfalg (Egypten und Altes
Testament 20). Wiesbaden 1990, 79-88.
VI 2-26; IX 204-220; 226-244; 250-273 Littré = CMG I 1, pp. 9-19; 20-24; 25-29; 30-
35 Heiberg. Aus dem letztgenannten Werk bietet z. B. Sa“id besonders in Kap. 5
und 6 iiber das Verhalten des Arztes bzw. der unwissenden Arzte lingere Stiicke in
Paraphrasen (f. 23b-24b und 27a = Trsl. 103-105 und 109), teilweise unter Angabe
des Titels; auf welchem Wege er darangekommen ist, ist noch unklar.

1570-636 Littré = CMG I 1, 36-535 Heiberg.
Dies erwigt Biirgel fiir ar-Ruhawfi in seiner Rezension zur Ubersetzung von Levey,
p. 216 aufgrund der Beobachiung, daf bei Texten, die uns in arabischer Uberset-
zung vorljegen, die Fassung Ruhawis von diesen Versionen abweicht.
Fiir Ibn Gumai®laft sich jetzt feststellen, daf er etliche seiner namentlich gekenn-
zeichneten Hippokrates-Zitate seiner Hauptquelle, Galens De optinio medico co-
gnoscendi (s. dazu unten pp. /), entnommen hat.

Cfr. WEISSER U., Ref. 46, pp. 403 f. Schon fiir die frithbyzantinische Zeit konnte
TEMKIN O., (Geschichte des Hippokratisrnus im ausgehenden Altertum. Kyklos
1932; 4: 1-80, pp. 47 £. sowie 26 und 42) nachweisen, daf Hippokrates zunehmend
aus den Werken Galens zitiert wird.

ibn Abi Ugaibi‘a 125,18-26,3 (Eid), 26,3-14 (Nomos, eher paraphrasierend) und
26,14-26 (Testament); libersetzt von ROSENTHAL F., Das Fortleben der Antike tm
Islam (Die Bibliothek des Morgenlandes). Ziirich, Stuttgart 1965, pp. 250-254.
1V 628-632 und 638-642 Littré = CMG I 1, pp. 4-6; 7-8 Heiberg.

DEICHGRABER K, Ref. 20, Anh. I, pp. 88-107; schon langer bekannt war eine
dort ebenfalls abgedruckte lateinische Version (pp. 94 £.). J. Jouanna, der sich
kitrzlich erneut mit der griechischen Vorlage des Testaments beschiftigt hat, konn-
te zeigen, daf es auch in zwei griechischen Handschriften als triade zusammen
mit dem Eid und dem Nomos iiberliefert wird, wenn auch in abweichender
REIHENFOLGE (Un témoin méconnu de la tradition hippocratique: I'Ambrosianus
gr. 134 [B 113 Sup.], Fol. 1-2 [Avec une nouvelle édition du Serment et de la Loi].
In: GARZYA A. [ed.], Storia e ecdotica dei testi medici greci. Atti del I Convegno In-
ternazionale, Parigi 24-26 maggio 1994. Napoli 1996, 253-272, pp. 256-260; fur
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den Hinweis auf diese Arbeit bin ich Dieter Irmer zu Dank verpflichtet). Zur latei-
nischen &berlieferung der Textgruppe s. JOUANNA J., Hippocrate et la Collection
hippocratique dans I'Ars medicinae. Rev. Hist. Text. 1993; 23: 95-110. DaR man aus
der Nennung der drei Texte an der Spitze der oben (Ref. 24) erwihnten, im 11.
Jahrhundert aus dem Griechischen tibersetzten Liste hippokratischer Werke bei
Ibn Ridwan schlieRen darf, daB zu dieser Zeit in Alexandria (richtiger wohl: in
Rgypten) ein griechisches Textcorpus existierte, das mit dieser THade begann
(JOUANNA 1., 1. c. 1996, p. 260), mochte ich allerdings bezweifeln.
Zu seinem Nachleben im Islam s. STROHMAIER G., Hunayn ibn Ishaq et le Ser-
ment hippocratique. Arabica 1974; 21: 318-323; cf. auch WEISSER U., Ref. 46, p.
405 mit Literatur.
Eine vollstandige Handschrift des Kommentars ist nicht bekannt; Fragmente aus
der arabischen Literatur wurden gesammelt und tibersetzt von ROSENTHAL F,,
An ancient commentary on the Hippocratic Oath. Bull. Hist. Med. 1956; 30: 52-87
(Repr. in: ID., Science and Medicine in Islam [Collected Studies Series 330]. Alder-
shot 1991). Aus diesem Kommentar sind u. a. Angaben zur legendiren Bio-
graphlen des Hippokrates und zur Geschichte der antiken Medizin (Ibn AbT Usai-
bi‘a I 24, Trsl. ROSENTHAL F, 1. c., pp. 80 £.) in die arabische standesgundhche
Literatur eingegangen, s. RUHAWI Kap. 15, pp. 179 £. = Trsl. 79b; IBN GUMAI'S8
68-70. Er stellt auferdem eine mogliche Quelle fir den Gedanken dar, dafl der
Mensch alle guten Dinge nur genieflen kann, wenn er des hochsten Gutes, der Ge-
sundheit, teilhaftig ist (Zitat bei Ibn Abi Usaibi‘a T 20, Trsl. ROSENTHAL F,, 1. c.
1956, pp. 74 £,; cfr. IBN GUMAT'S 10), und lieferte den islamischen Arzten, dxe si-
ch zu verschledenen monotheistischen Religionen bekannten, willkommene Bele-
ge fiir die Entstehung der Medizin durch géttliche Inspiration (Ibn AbT Usaibi®a I
4,5, 10, Trsl. ROSENTHAL F, 1. c. 1956, pp. 59 f.; cfr. RUHAWI Kap. 1, pp. 16 f. =

rsl. 22a

AIZAR:I)Kap 37, p. 98; IBN AL- UHUWA Kap. 45, pp. 167 £. (arab.); die wesentli-
chen Vorschriften des Eides werden hier in verktirzter Form wiedergegeben. Cfr.
MEYERHOF M., Ref. 11, p. 129; STROHMAIER G, Ref. 55, p. 318; KARMI GH.,,
Ref. 11, 75.
Cfr. DOLS M. W, Ref. 1, pp. 33 £.

Cfr. RUHAWI Kap. 3, pp. 119-121 = Trsl. 56a-57a, mit Berticksichtigung des Ga-
len-Kommentars; SA‘ID Kap. 5, f. 24b-25a = Trsl. 105 f. An der letztgenannten Stel-
le fehit, wie auch in mehreren anderen arabischen Texten, das Verbot des Stein-
schnitts, vielleicht weil die islamischen Autoren vor allem nicht chirurgisch titige
Allgemeinarzte im Auge hatten.

IV 468 Littré; zu seinem Nachleben im Islam cfr. ROSENTHAL F,, Life is short, the

art is long: Arabic commendtaries on the first Hippocratic aphorism. Bull. Hist. Med.

1966; 40: 226-245 (Repr. in: ID., Science and Medicine in Islam [Collected Studies
Series 330]. Aldershot 1991).

11 634-636 Littré, cfr. RUHAWT Kap. 10, pp. 150 f. = Trsl. 68b-69a. .

11 110 Littré (s. auch Hp. Epid. 1 11, 1T 634 Littré), cfr. RUHAWI Kap. 7, p. 135 =
Trsl. 63a; Kap. 12, p. 157 = Trsl. 71a; Kap. 16, pp. 191 £ = Trsl. 83b; SA‘ID Kap: 4:
f. 14b = Trsl. 87 f. )

Nahezu alle heute im Original bekannten Werke Galens wurden ins Arabische
iibersetzt, dazu einige i Griechischen verlorene Texte, s. HUNAIN IBN ISHAQS
Galenbibliographie (Ed. Bergstrasser); ULLMANN MI, pp. 35-65: GAS II1 68-140;
STROHMAIER G., Der syrische und der arabische Galen. In: Wolfgang Haase, Hil-
degard Temporini (Hrsg.), Aufstieg und Niedergang der romischen Welt. T. 2: Prin-
cipat. Vol. 37,2, Berlin, New York 1994, pp. 1987-2017; cf. auch ID., Galen in Ara-
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bic: prospects and projects. In: NUTTON V. (ed.), Ref. 38, pp. 187-196.

Ed. ISKANDAR; aus diesem Text hatte bereits M. Meyerhof Angaben zur Auto-
biographie Galens zusammengestellt (Autobiographische Bruchstiicke Galens aus
arabischen Quellen. Sudhoffs Arch. Gesch. Med. 1929; 22: 72-86). Zu Inhalt und
Einordnung cf. auch NUTTON V., The Patient’s Choice: a new treatise by Galen.
Class. Quart. 1990; 40: 236-257. Die Liste von arabischen Testimonien in Iskandars
Edition (pp. 18-25), die vor allem aus dem Bereich der medizinischen Berufskun-
de stammen, liefe sich bei weiterer Durchmusterung der medizinischen Literatur
der Araber vermutlich noch um einiges erweitern.

Von den Monographien tiber die Priifung des Arztes (Mihnat at-tabib, cfr. ULL-
MANN M]I, pp. 226 {. und die Liste bei MICHEAU F, Ref. 11, pp. 125 £, die auch
Kapitel in Handbiichern und Arztespiegeln berticksichtigt) kénnen wir derzeit nur
die von Abu Bakr ar-Razl im Druck studieren kénnen (hrsg. von ISKANDAR A. Z.,
Ref. 14, pp. 502-513; zum Vergleich mit der galenischen Vorlage s. auch ID., Ga-
len and Rhazes on examining physicians. Bull. Hist. Med. 1962; 36: 362-365). Ein
entsprechendes Kapitel findet sich ferner in Razis Man§71r'1' (Abh. 4, p. 235 {; ab-
gedruckt auch bei ISKANDAR A. Z., Ref. 14, pp. 494-498.

Cfr. die Nachweise in den Rezensionen von ISKANDAR A. Z, Ref. 35, 111 und
STROHMAIER G., Ref. 35, 374, sowie Iskandar in GALEN, Opt. med. cogn. (Ed.),
p. 22, Anm. 4. Wenn man auch Anklinge an einzelne Gedanken mitrechnet, konn-
te der Anteil der Entlehnungen sogar noch hoher liegen.

Daf der Empfanger, Sultan Saladin, tatssichlich aus Serge um den Zustand der
Medizin in seinem Land das Thema von sich aus an seinen Leibarzt herangetra-
gen hat, wie Ibn Gumai® (§ 2) behauptet, mochte ich doch eher bezweifeln.
153-63 Kuhn, die arabische Version wurde verdffentlicht von BACHMANN 1965.
Ibn Gumai'(§ 62) zitiert den Titel z. B. als Beleg ftir die Notwendigkeit einer brei-
ten wissenschaftlichen Vorbildung fiir den Arzt; cfr. auch die Anekdote bei SA ID
Kap. 7, £. 32b = Trsl. 118 £
S. das Referat aus Gal. Protrept. 2-5 (pp 90-94 Wenkebach) bei RUHAWT Kap. 13,
pp. 162 f. = Trsl. 72b,

S. die Nachweise von Nutton zur Nachwirkung bei ar-RuhawT in seiner Edition,
passxm sowie in der Einleitung pp. 54 £.

SA'ID (Kap. 4, f. 16b = Trsl. 91) zitiert daraus Galens Beschreibung seines eigenen

Studiengangs (XIX 58 £. Kiihn), was O. Spies in der Einleitung seiner Ausgabe von
Satid (p. 4) irrtiimlich auf diesen selbst bezieht.

1 64-105 Kiihn; die arabische Ubersetzung des Hunain ibn Ishaq wurde herausge-
geben von M. S. Salim.

Insbesondere die nur im Arabischen vollstindig erhaltene Schrift Uber die medizi-
nische Erfahrung (Ed. Walzer).

Meth. med. 1 1: X 1-4 Kithn.

Zu Galens Vorstellungen itber den medicus gratiosus im Kommentar zu Epidemien
VI (In Hp. VI comm. VI, CMG V 10,2,2, 197-217 Wenkebach/Pfaff, zu Hp. Epid. VI
4,7) s. DEICHGRABER, Ref. 20, der auch das Nachleben der Stelle im Islam bei
Razi (cf. oben Ref. 20) und RUHAWI (Kap. 5, pp. 125 f. = Trsl. 58b) beriicksich-
tigt.

Ar-Ruhawi, der Galen ungewohnlich haufig mit Namen nennt, bezieht sich an die-
sen Stellen vornehmilich auf Hippokrates-Kommentare.

Cfr. ULLMANN M., Die arabische Sberlieferung der Schriften des Rufus von Ephe-
sos. In: HAASE W., TEMPORINI H. (Hrsg.), Ref. 63, pp. 1293-1349, pp. 1307 £.
MagisT1 1.2, Vol. 1, pp. 8 £, im AnschluR an eine kritische Besprechung der alte-
ren medizinischen Literatur (diese itbersetzt von ULLMANN MI, pp. 141-144). Er
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kommt auf das Thema zuritck in Teil II 8.35, Vol. 2, pp. 451-454; an beiden Stel-
len spricht er in der éberschrift vom Vermdchinis fritherer Arzte.

Gewshnlich sind es acht Aspekte, unter denen das Buch charakterisiert wird (im
lateinischen Mittelalter als accessus ad auctores bezeichnet, s. dazu QUAIN E. A,,
The medieval accessus ad auctores. Traditio 1945; 3: 215-264): 1. Intention, 2. Nut-
zen, 3. Name des Autors, 4. Authentizitat, 5. Titelwahl, 6. Platz in der Lektireord-
nung der Schriften des Autors, 7. Einteilung, 8. Wissenschaftsbereich, zu dem die
Schrift gehort; oft wird auch noch [9.] der Stil bzw. die Lehrmethode erortert (s.
IRMER D., Welcher Hippokrateskommentar des Palladius stammmt (nicht) von Pal-
ladius? Medizinhist. J. 1987; 22: 164-172, pp. 166-170; cf. auch WOLSKA-CONUS
W., Les commentaires de Stéphanos d’Athénes au 'Prognostikon’ et aux ‘Aphorismes’
d’Hippocrate. De Galien & la practique scolaire alexandrine. Rev. Et. byz. 1992; 50:
5-86, pp. 9 £.). Auch bei al-Magusi folgt in der Einleitung auf die in Ref. 78 zitier-
te Stelle eine Vorstellung seines Buches anhand der acht Kephaleia (ru us) (I 1.3,
Vol. 1, 9-11).

S. NACHMANSON E., Ein neuplatonischer Galenkommentar auf Papyrus. Minne-
skrift utgiven av Filologiska Samfundet i Goteborg 1925: 201-217, pp. 210-216; zu
arabischen Beispielen aus dem Bereich der Philosophie und ihren alexandrini-
schen Vorbildern crf. HEIN Ch., Definition und Einteilung der Philosophie: Von der
spdtantiken Einleitungsliteratur zur arabischen Enzyklopddie (Buropaische Hoch-
schulschriften R. 20, 177). Frankfurt a. M., Bern, New York 1985 (zugl. Phil. Diss.
Marburg), 57 ff.

Die vollstandigste Behandlung diesér Punkte findet sich in dem Agnellus von Ra-
venna zugeschriebenen lateinischen De sectis-Kommentar (Kap. 3-7); cfr. auch
Johannes Alexandrinus’ Konumentar zu De sectis, Prooemium, pp. 2-16, und das
VON NACHMANSON (Ref. 81, pp. 204-208) verottentlichte griechische Papyru-
sfragment. Eine Zusammenstellung der spatantiken De sectis-Kommentare, die al-
lesamt entsprechende Prolegomena enthalten, s. bei MANETTI D., P. Berol. 11739A
e i commenti tardoantichi a Galeno. In: GARZYA A. (ed.), Tradizione e ecdotica dei
testi medici tardoantichi e bizantini. Atti del Convegno internazionale, Anacapri 29-
31 ott. 1990. Napoli 1992, pp. 211-235, bes. 222-228; cfr. auch TEMKIN O., Studies
on late Alexandrian medicine. 1. Alexandrian commentaries on Galen'’s De Sectis ad
Introducendos. Bull. Inst. Hist. Med. 1935; 3: 405-430 (Repr. in: ID., The Double Fa-
ce of Janus and Other Essays in the History of Medicine. Baltimore, London 1977,
178-197), p. 406; WESTERINK L. G., Philosophy and medicine in late antiquity. Ja-
nus 1964; 51: 169-177, p. 170.

In den 10 Kapiteln des Werkes behandelt er nach einer allgemeinen Ermunterung
zum Studium der Kiinste die Existenz, die Definitionen, den Adel, die Teile, die
Sekten, die Erfindung, die Hilfswissenschaften und Grundinhalte sowie die Ein-
teilung der Medizin; in einem umfangreichen Abschluffkapitel fiigt er zusétzlich
Definitionen medizinischer Begriffe an.

Die breite Verwendung traditioneller Argumente zu diesem Thema in den érzte-
spiegeln erweckt den Eindruck, daR die Verteidigung der Medizin durch ihre Au-
toren eher eine rhetorische Ubung denn eine Auseinandersetzung mit konkret an
sie herangetragenen Zweifeln an dem Nutzen und der Wirksamkeit der Medizin
darstellt. Gewif wird es vorgekommen sein, dafl besonders strengglidubige Musli-
me Skrupel verspiirten, durch medizinische Mafnahmen in die gottliche Vor-
sehung einzugreifen; die grundsatzliche Ablehnung der weltlichen Heilkunde
diirfte indes in den Jahrhunderten, mit denen wir uns hier befassen, weniger ver-
breitet gewesen sein, als die intensive literarische Auseinandersetzung vermuten
1a8t; cfr. dazu bes. ROSENTHAL F. 1969, Ref. 1.
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-84. So STROHMAIER G., in seiner Rezension, Ref. 35, p- 375; cfr. PLESSNER M., Al-

85.

86.

87.

88.

89.

90.
91.

92.

93.

94.

Farabi's introduction to the study of medicine. In: STERN S. M. et al. (ed.), Islamic
Philosophy and the Classical Tradition. Essays presented ... to Richard Walzer at his
seventieth birthday (Oriental Studies 5). London 1972, pp. 307-314.

Die Aufzahlung folgt den Themen der Schriften fiir das Hauptstudium im alexan-
drinischen Galen-Kanon (s. dazu ISKANDAR A. Z., Ref. 38), der sich seinerseits
an der Lektiireliste am Ende von Galens Ars medica (Kap. 37, 1 407-412 Kithn), der
zweiten Schrift des alexandrinische Lehrkanons, orientiert. Solche Ubersichten
tiber die Inhalte der Medizin finden sich bereits in alexandrinischen Kommenta-
ren (cfr. u. a. den Prologus zum anonymen Aphorismen-Kommentar aus Ravenna
bei BECCARIA A., Sulle tracce di un antica canone latino di Ippocrate e di Galeno
[11]. Italia medioevale ed umanistica 4 [1961] 1-75, hier 35-37); das bekannteste
Beispiel aus islamischer Zeit ist die zweifellos auf alexandrinische Vorlagen
zurtickgehende Einleitung in die Medizin (al-Mudhal f{1-1ibb) des Hunain ibn Ishaq
(gest. 876). Auf diesen Fragenkomplex werde ich demnichst an anderer Steﬂe'ge—
sondert eingehen.

DEICHGRABER K., Ref. 20, pp. 80-82, hat bereits im Zusammenhang mit der Na-
chwirkung von Galens Medicus gratiosus-Ideal auf Ausfithrungen des Stephanos
von Alexandria zur 4rztlichen Pflichtenlehre in seinen Kommentaren zu Hp. Aph.
I 1b (nach den Exzerpten bei Dietz Vol. 2, p- 251; s. jetzt CMG XI 1,3, Vol. 1, pp.
42-50 Westerink) und Gal. Ad Glauc. (Dietz Vol. 1, pp. 233-344, pp. 296 £.) auf-
merksam gemacht. Cf. auch den eng an Galen angelehnten Kommentar von
Johannes Al‘exandrinus zu Hp. Epid. VI 4.7 (pp. 198-205 Pritchet).

Ibn Gumai'§ 87, nach Gal. Opr. med. cogn. 9,16 f., CMG Suppl. or. 4, pp. 110 £
Iskandar.

So bereits Strohmaier mit Bezug auf die Entlehnungen bei Ibn Gumai'in seiner
Rezension, Ref. 35, p. 374. Imn tibrigen hat Nutton (Ref. 64, pp. 256 £.) darauf hin-
gewiesen, daB schon die Vorlage ihrerseits mehr iiber Galens Selbstbild als iiber
die Zustiande In der Medizin seiner Zeit aussagt.

IS.kan Gumai's 103, nach Gal. Opt. med. cogn. 9,2, CMG Suppl. or. 4, pp. 101-103

skandar.

Ibn Gumai'§§ 74-84. Cfr. Ref. 35.

Diese Idealisierung der beiden antiken Autorititen kénnte ihrerseits mitangeregt
Isein durch Galens standiges Eintreten fir die Riickkehr zu hippokratischen Idea-
en.,,
Ibn Gumai§ 120. Schon zur Entstehungszeit seiner Vorlage, des Kitab an-Nafi“Ibn
Ridwins, diirfte eine solche Forderung unrealistisch gewesen sein, da Mitte des
11. Jahrhunderts als Lehr- und Handbticher fiir den Arzt bereits mehrere bedeu-
tende arabische Medizinenzyklopadien zur Verfiigung standen. Welche Bedeutung
der in der arabischen Literatur immer wieder empfohlene alexandrinische
Lehrkanon fiir den Medizinunterricht im Islam tatsachlich hatte, kénnen wir der-
zeit noch nicht sagen, cfr. auch STROHMAIER G, Ref. 10, p. 521.

Bisweilen werden antike Topoi in abweichendem Zusammenhang gebraucht. So
bezieht ar-Ruhaw? (Kap. 4, p. 114 = Trsl. 57b) Rufus’ Aufzahlung von Patienten-
gruppen, die sich nicht selbst dzufern kénnen, so daf man statt ihrer die Pfleger
befragen muf (Quaest. med. 1, § 9 f., CMG Suppl. 4, 26 Gartner), nicht nur auf die
Krankenbefragung, leitet er daraus zusitzlich auch den Schluf ab, daf diesen
Kranken besonders zuverlassige Pfleger beizugeben sind. ‘
Das bekanntestes Beispiel bildet die Ablésung der zu Beginn der Hippokratischen
Eides als Eideshelfer angerufenen antiken Gétter durch die Heiligen Gottes, s.
STROHMAIER G. 1974, Ref. 55, pp. 321-323.
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Letzilich zurtickzufithren auf Hp. Epid. VI 5.1, V 314 Littré: Die Naturen sind die
Arzte der Krankheiten.

Cfr. Gal. In Hp. Epid. VI Comm. V 5.1: XVII b 226 {f. Kithn = CMG V 10.2.2, pp.
255 f. Wenkebach/Pfaff. Vermutlich aufgrund dieser Stelle spricht ar-Ruhawi
(Kap. 10, p. 150 = Trsl. 68b) nicht nur in seiner (hier nach Hunain ibn Ishaq zi-
tierten) Paraphrase von Hp. Epid. 1 11 (I 634-636 Littré) vom Arzt als Diener der
Natur (statt der Kunst), sondern andert auch das nachfolgende Hippokrates-Zitat
entsprechend ab (ibid. p. 151 = Trsl. 69b).

SA ID Kap. 2, f. 8b = Trsl. 77; Kap. 6, f. 27a = Trsl. 108 (in Kap. 3, f. 12b = Trsl. 83
unterstreicht er, daf der Arzt, wenn er sich intensiv um die Medizin bemiiht, auf
Gottes Beistand vertrauen darf); Ibn Gumai §112.

Ar-Ruhawi (Kap. 8, p. 71a, 71b = Trsl. 65a-b) hebt besonders hervor, daf die Kun-
st nicht jedermann, sondern nur Auserwihlten verliehen wird.

S. dazu besonders ROSENTHAL F. 1969, Ref. 1; cf. auch BURGEL J. C., Dogma-
tismmus und Autonomie im wissenschafilichen Denken des islamischen Mittelalters.
Saeculum 1972; 23: 30-46.

S. AMUNDSEN DARREL W., Medicine and faith in early christianity. Bull. Hist.
Med. 1982; 56: 326-350 (Repr. in: ID., Medicine, Society, and Faith in the Ancient
and Medieval Worlds. Baltimore, London 1996, 127-157); TEMKIN O., ref. 45, p.
107 ff,

Das Gebet soll den Tag beginnen und beschlieBen; auch vor dem Aufbruch zum
Krankenbesuch soll der Arzt Gottes Beistand erbitten, s. RUHAWI Kap. 2, pp. 115
f. = Trsl. 54b. Zur Lektiire der Heiligen Schriften s. RUHAWT Kap. 1, p. 11 = Trsl.
20b, und Kap. 2, p. 115 = Trsk. 54b.

1V 468 Littré. Dieser Passus bildete auch den Ausgangspunkt von Sa ids Kap. 9
(0ber die Dinge, welche die Behandlung des Arztes zunichte machen .. )

RUHAWI Kap. 10, pp. 148 £. = Trsl, 68a-b.

RUHAWT Kap. 10, pp. 149 f. = Trsl. 68b, ankniipfend an eine personliche Erfah-
rung mit einer Konkubine, die ihren greisen Herrn loswerden wollte; s. auch Kap.
4, pp. 122 f.= Trsl. 57b. Beilaufig angesprochen wird dieses Problem auch von sal
idKap. 9, f. 41a = Trsl. 135 £

RUHAWT Kap. 11, pp. 151-154 = Trsl. 69a-70a, hier unter dem speziellen Gesicht-
spunkt, daR der Patient dieses Verhalten nicht unterstittzen darf; s. auch die Anek-
dote aus seiner Praxis, Kap. 5, pp. 136 f. = Trsl. 58b-59a. Mit der Einmischung von
Laien, Familienangehirigen und Nachbarn, in die arztliche Behandlung setzt sich
auch sA"ID (Kap. 6, f. 27b = Trsl. 109) auseinander.

RUHAWI Kap. 2, pp. 113-117 = Trsl. 53b-55b; cf. auch Levey M., Preventive medi-
cine in ninth century Persia. Stud. in Isl. 1971; 8: 8-16.

Der Fachlektire soll morgens allerdings noch die Lesung eines Abschnitts aus den
Heiligen_Schriften vorausgehen, cf. oben Ref. 101.

RUHAWI [Kap. 20], pp. 223 = Trsl. 94b.

RUHAWI Kap. 17, bes. pp. 201 ff. = Trsl. 87a ff.; dabei soll der Kinig von seinen
Beamten sowie den Gelehrten seines Reichs unterstiitzt werden. Im vorausgegan-
genen Kap. 16 hatte der Autor die Gegenstinde der Prifung im einzelnen behan-
delt, zunichst fir verschiedene Spezialisten (cfr. oben Ref. 12), dann fiir die breit
ausgebildeten Allgemeinirzte, die vornehmlich anhand der 16 Biicher des alexan-
drinischen Galen-Kanons zu priifen sind (pp. 194-196 = Trsl. 84a-85a; cf. auch LE-
VEY M., Ref. 27, pp. 368-370; BURGEL J. C. 1966, Ref. 2, p. 357). SA"ID (Kap. 8)
gibt dagegen fiir die Priifung des Arztes (durch den Patienten!) einen Katalog von
Fragen an, die mehr dem Bereich der Problemata physica als dem der Medizin im
eigentlichen Sinne angehoren; cfr. auch MICHEAU F, Ref. 11, p. 118.

Arztliche Deontologie im Islam

110. S. auch STROHMAIER G., Ref. 35, p. 375. In § 122 deutet Ibn éumai‘allerdings
auch die Existenz von internen Fachpriifungen an, leider ohne nithere Angaben
iber ihre Durchfilhrung, so daR offenbleiben muf, ob er hier eine offizielle Li-
zenzierung durch den Arztechef im Auge hat, wie sie unter Saladin fiir Okulisten
bezeugt ist (Ibn AbT Usa1b1 a II 242, cfr. SPIES O., MULLER-BUTOW H,, Ref. 1,
pp. 25 £.); zu Arztelizenzen in der Mamlukenzeit s. auch BEHRENS- ABOUSEIF
D, Ref. 2, p. 6.

111. RUHAWI Kap. 18, p. 201 = Trsl. 87a-b; s. auch BURGEL J. C. 1966, Ref. 2, pp. 357
f. Hermann Grensemann weist mich hierzu auf die Existenz von spitantiken Bil-
dern von Arzten hin, wo diese auf thronartigen Sitzen dargestellt sind. Ob sich von
dahfer eine schliissige Interpetation dieser Angabe ergeben konnte, wire noch zu
prifen. _

112. RUHAWI Kap. 17, p. 202 = Trsl. 87b. Diese Geschichte taucht viel spiter in
Handbiichern fiir den Marktaufseher wieder auf, s. SAIZART Kap. 37, pp. 97 £. =
Trsl. IV 46 £.; IBN AL-UHUWA Kap. 45, pp. 205 {. (arab.), Zusammenfassung pp.
57 £ Als Berufungsmstanz wird hier der érztechef (Archiatros) genannt.

113, Allerdings enthalten die bekanntesten unter ihnen, die in den hippokratischen Epi-
demxen kaum therapeutische Hinweise.

114. SA ID Kap. 5, f. 22b-23a = Trsl. 102 £; s. zu dieser Neuerung auch Dols 1984, 31 £.
Zum Krankenhaus im Islam angmem cfr. ID., The origins of the Islamic hospital:
rryth and reality. Bull. Hist. Med. 1987; 61: 367-390

115. Cfr. BURGEL 1. C. 1966, Ref. 2, pp. 347 £.

116. S. dazu Ibn Butldn in einer Streitschrift gegen den autodldaktlsch ausgebildeten
Tbn Ridwan, in! SCHACHT J., MEYERHOF M., Ref. 22, p. 85; zu medizinischen
Autodidakten im Islam cfr. auch STROHMAIER G., Ref. 10, p. 521.

117. In der arabischen Schrift werden verschiedene Konsonanten mit identischen Bu-
chstabenformen (rasm) wiedergegeben und nur durch hinzugesetzte diakritische
Zeichen voneinandet unterschieden, die indes, zumal in alterer Zeit, in den Hand-
schriften haufig fehlten, cfr. TASCHKANDI, Einleitung zu $3%d (Trsl.), pp. 64 f.

118. Da Sa id am Ende hervorhebt, er habe hierfir nur besonders geistreiche Beispie-
le ausgewahlt drangt sich allerdings der Verdacht auf, daf er zumindest einige da-
von zur Erbauung seiner Leser ad hoc erfunden hat.

119. Ibn Gumai'§ 152; s. auch §121.

Correspondence should be addressed to;
Ursula Weisser, Institut fiir Geschichte der Medizin, Universitats-Krankenhaus Eppen-
dorf, Martinistr. 52 -34, D - 20246 Hamburg, D




