MEDIEVALIA 37, 2005

mujeres, fue siempre necesaria la lectura del sabio
como un intermediario entre un saber especializado
conservado en latin y las prdcticas cosméticas de un
interés mds general; por ello, no es de extrafar que a
menudo se subordinen consejos de higiene mds vin-
culados a la medicina preventiva que a la estética
corporal.

Nicolas Weill-Parot (“La rationalité médicale a
I'épreuve de la peste: médicine, astrologie et magie
[1348-1500]", 73-88) analiza el desafio prictico que
significé para la medicina medieval afrontar las olea-
das trdgicas de peste luego de 1348 y una indudable
falta de respuestas consistentes, seglin se aprecia el

florecimiento de remedios contra la peste en otras

disciplinas no escoldsticas, como la alquimia o la as-
trologia. Asi, Weill-Parot muestra los esfuerzos de
los tratadistas para explicar, desde una perspectiva
racional, la frecuente participacién de la astrologia
en la etiologfa de la epidemia (a menudo, relacio-
nando la conjuncién de los astros con la corrupcién
del aire). Lo mismo sucede con otras practicas mégi-
cas: sea cual sea el remedio mdgico que se comente,
la orientacién del médico nunca abandona el cuadro
racionalista que habrfa impulsado la escoldstica con
enorme éxito, como puede desprenderse del estudio,
incluso en momentos de crisis y de evidente pérdida
de fe como sucederfa con los embates de la peste.
Joseph Ziegler, por su parte, presenta un panora-
ma del cruce entre la fisiognomia tradicional y los
saberes médicos durante el siglo x1v, cuando la fu-
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sién entre la teorfa fisiognémica antigua y la teoria
de los humores trae nuevos aires a esta disciplina y,
simultdneamente, el rechazo de los profesionales
que desconfian de un saber mdgico valorado muy
por debajo de los conocimientos racionales acepta-
dos; esto, sin perder de vista, como sugiere Joseph
Ziegler, que una buena parte de las experiencias re-
cabadas en la fisiognomia pudieron ser bien aprove-
chadas por el protfesional de la medicina, pues una
buena parte de la deteccién de las enfermedades se
basaba justamente en el andlisis cuidadoso de los ras-
gos fisicos para emitir un diagnéstico.

Este ndmero de Médiévales aporta, sin duda, mu-
chos datos relevantes de la temprana deontologia
médica y, al mismo tiempo que ofrece rasgos parti-
culares de la deontologia medieval, permite advertir
lineas de investigacién muy productivas no sélo des-
de la perspectiva cientifica en si, sino también de los
importantes nexos que la figura del médico estable-
ci6 con la comunidad que lo acogia, ya como con-
sultor de belleza o como consejero con sesgos politi-
cos, en ese camino de profesionalizacién de una
disciplina cercada por las tiguras populares del bar-
bero, la partera, la curandera, la bruja, etcétera,
cuando la escoldstica se inserté de lleno en la vida
popular y, como sabemos hoy, proliteré por encima
de otras prdcticas mdgicas menos autorizadas.
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En afos recientes se han incrementado los estudios
sobre el proceso de sustitucién de la escritura cienti-
fica en latin por una escritura verndcula. Algunos
ejemplos se encuentran en las numerosas publicacio-
nes de Irma Taavitsainen y Pidivi Pahta, quienes

también participaron en la elaboracién del Corpus of
Middle English Medical Texts (MEMT) y en el Cor-
pus of Early English Medical Writing. Como una
contribucién mds a esta linea de investigacién, di-
chas autoras editan Medical and Scientific Wrizing in
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Late Medieval English, obra donde se explora el desa-
rrollo del inglés durante la Baja Edad Media, periodo
en el cual la escritura cientifica se aleja de la tradicién
latina. En los nueve articulos que la componen, siete
investigadores discuten los diversos procesos lingiiis-
ticos y textuales que se llevaron a cabo en la vernacu-
larizacién de la ciencia. El volumen redne diversas
perspectivas lingiifsticas y la investigacién se com-
pleta con el estudio del contexto socio-histérico de
las comunidades discursivas, las estrategias de tra-
duccidn y los procesos de transmision, por lo que re-
sultard interesante para los estudiosos de la cultura
medieval, asi como para los lingiiistas e historiadores.

El primer articulo, “Vernacularisation of scienti-
fic and medical writing in its sociohistorical con-
text” (1-18), sirve como una introduccién en la que
se presentan los objetivos del volumen, el estado de la
cuestidn, las herramientas (referencias y bases de da-
tos), el corpus y la metodologia que se aprovechan
en los diferentes articulos del libro. Segtin Pahta y
Taavitsainen, existen tres puntos de convergencia
en los trabajos de este libro. El primero es el tomar en
cuenta a la gente que escribié los textos, las condi-
ciones en las que trabajaron, los materiales que utili-
zaron y a los lectores. El segundo consiste en estu-
diar a los productores de los libros y aproximarse a la
vernacularizacién, desde el punto de vista de la gente
involucrada en la produccién del libro, desde el co-
mentador, el compilador y el traductor, hasta el copis-
ta. En el tercero se analiza la creacién de convencio-
nes: patrones léxicos, el vocabulario y la codificacién
(qué se convirtid en verndculo y qué se mantuvo en
latin,’y por qué). Las autoras aseguran que la prime-
ra etapa de la escritura cientifica en inglés dara del
periodo anglosajén y que su desarrollo se puede ras-
trear, desde finales del siglo x1v hasta hoy en dia,
cuando los textos cientificos empezaron a aparecer
en su mayoria en inglés e hicieron accesible el cono-
cimiento cientifico a un grupo de lectores mds am-
plio. Las universidades fueron responsables del en-
trenamiento de un pequefio grupo de elite, pero los
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practicantes de la medicina eran un grupo mds gran-
de y heterogéneo. Para el siglo x1v, la difusién del
conocimiento universitario habia surgido en diferen-
tes campos. Muchas de las enciclopedias cientificas
mds importantes del siglo xi11 fueron traducidas a di-
ferentes lenguas verndculas. Algunos textos médicos,
que originalmente se encontraban en contextos erudi-
tos, se vernaculizaron y difundieron en la sociedad.
Un ejemplo de esto es el Lilium medicinae (1305),
de Bernardo de Gordonio, el cual cuenta con tra-
ducciones medievales al inglés, francés, castellano,
alemdn, gaélico y hebreo.

En el segundo articulo, “Discourse communities
and medical texts” (23-36), se estudian las caracte-
risticas del concepto de “comunidad discursiva”, la
“vernacularizacién”, el papel de la alfabetizacién en
inglés y latin y los problemas que presenté la disemi-
nacion de los conocimientos cientificos en inglés
entre los universitarios y los practicantes sin una
formacién académica. Segin Claire Jones, la teorfa
lingiifstica moderna que pone un mayor énfasis en el
discurso y la comunidad, antes que en el texto y la
audiencia, estd ganando terreno dentro del campo
de la literatura medieval. Para la autora, el concepto
de “comunidad discursiva” es mds util y preciso que
“audiencia” o “lectores”, ya que “audiencia” tiende a
sugerir la recepcién pasiva de un texto. El término
“lectores” es anacrénico debido a que la alfabetiza-
cién estaba restringida en la Inglaterra medieval. El
modelo de “comunidad discursiva” se centra en los
productores y lectores de textos escritos; mientras se
reconoce que, en muchas ocasiones, el discurso ha-
blado se puede asociar a los textos. Jones estudia las
tensiones creadas entre los médicos graduados y los
practicantes de medicina, y asegura que, a pesar del
esfuerzo de los médicos, el proceso de vernaculariza-
cién continué y la comunidad médica discursiva
dejé de estar en manos de los universitarios.

En “Transferring classical discourse conventions
into the vernacular” (37-72), Irma Taavitsainen
analiza la variacién textual de la escritcura médica y la



MEDIEVALIA 37, 2005

difusién del conocimiento cientifico dentro del proce-
so de vernacularizacién, especialmente desde la pers-
pectiva de la transmisién de los géneros discursivos

convencionales en latin a las lenguas verndculas. Se-
gtin Taavitsainen, en un principio los comentarios,
las compilaciones y las férmulas pregunta-respuesta
fueron formas de comunicacién institucionalizadas y
académicas; sin embargo, con la vernacularizacién
los textos perdieron su funcién original. Asi, por
ejemplo, los comentarios verndculos tuvieron una
orientacién mds prdctica y las compilaciones fueron
valoradas como ttiles y econémicas, porque dismi-
nufan las dificultades del estudio sistemdtico; aun-
que los géneros estin mds mezclados de lo que era de
esperar.

En el articulo “Code-switching in medieval medi-
cal writing” (73-99), se tratan temas como el multi-
lingiiismo, las “interferencias de c6digo” y las tun-
ciones del latin en los textos médicos verndculos.
Seguin Piivi Pahta, la vernacularizacion de los textos
médicos en la Inglaterra medieval tuvo lugar en un
contexto donde el contacto de diferentes lenguas es-
taba presente en mds de una forma. El contexto aca-
démico estuvo, también, dominado por este multi-
lingtiismo. Aunque el latin fue el principal vehiculo
del conocimiento especializado (escrito y hablado) y
continué dominando el campo rtodavia mucho
tiempo después de que aparecieron los textos cienti-
ficos verndculos, el auge en la traduccién de textos
médicos permite estudiar con buenos resultados el
contacto entre lenguas durante las primeras etapas
de la escritura médica y cientifica del inglés, donde
el multlingtiismo puede considerarse un fenémeno
endémico. Son numerosos los manuscritos bilingiies
o trilinglies que contienen textos en inglés, francés
y/o latin. Estos proporcionan la evidencia de comuni-
dades discursivas poliglotas, formadas por escritores y
usuarios de estos documentos, y permiten analizar
diversos ejemplos de bilingiiismo y trilingiiismo, de
tradiciones diferentes (aunque expresiones prefa-
bricadas y férmulas establecidas, por ejemplo, no

83

pueden ser tomadas como evidencia de multilin-
giiismo).

En el quinto apartado, “Entrances and exits in
English medical vocabulary, 1400-1550 (100-143),
Juhani Norri analiza la creacién y el desarrollo del vo-
cabulario médico en el idioma inglés desde la perspec-
tiva de la lexicografia. El autor revisa cronolégicamente
los distintos trabajos que contribuyeron al incremento
del vocabulario (manuscritos donde se recopilan las
palabras de las autoridades medievales o compendios
de medicina, hasta llegar al primer libro de medicina
escrito e impreso en inglés: Breuiary of Helthe, por
Andrew Boorde, de 1547). De acuerdo a la investiga-
cién de Juhani Norri, de los afios 1530 a 1560 hubo
dos tactores que propiciaron el incremento del voca-
bulario: 1) la necesidad de expresar nuevas ideas en
inglés y 2) el deseo de enriquecer el potencial retérico
de la lengua verndcula. Hacia 1600, el constante flu-
jo de traducciones del latin, as{ como el incremento
en la publicacién de manuales especializados, ayuda-
ron a superar la carencia de terminologfa médica. El
autor divide el fenémeno cronoldégicamente en seis
etapas: parte del Old English, antes de 1100, donde el
latin y el francés tenfan gran influencia dentro del
lenguaje médico, y finaliza en 1550, cuando se incre-
mentan considerablemente los conocimientos médi-
cos y, junto con ellos, el nimero de lexemas. Para
Norri, la etimologia representa un obstdculo para el
nacimiento de nuevas palabras médicas, pues muchas
veces no hay equivalencias entre las lenguas o se su-
fren cambios. La modificacién de las palabras, ya sea
por la creacidn de metdforas o metonimias, adema4s
de las contribuciones hechas por los traductores, fue
una técnica para encontrar nuevos términos médicos.
Otra técnica fue la acufiacién por medio del uso de
prefijos o sufijos tomados de otras lenguas, principal-
mente la latina, la griega y la francesa. A pesar del in-
cremento de lexemas, también se registraron pérdi-
das, sobre todo después de 1600, cuando se observé
que muchas palabras cayeron en desuso o dejaron de
corresponder con el latin original.
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Marrtti Mikinen analiza las relaciones de intertex-
tualidad entre distintos textos de la escritura médica.
En su articulo “Herbal recipes and recipes in her-
bals-intertextuality in early English medical writing”
(144-173), el autor senala la necesidad de distinguir
un herbolario (antiguamente identificado como tra-
tado de botdnica) y los componentes genéricos in-
cluidos en la mayor parte de las recetas médicas del
Medioevo. Mikinen reconoce la herencia de la escri-
tura antigua de Grecia y las trascripciones drabes que
influyeron en la escritura médica; pero se basa espe-
ctalmente en la edicién y publicacién de manuscri-
tos del Middle English y escrituras del Early Modern
English. Su propuesta es que la herbolaria, junto con
las recetas médicas (las cuales incluyen tratados espe-
cializados, quirdrgicos y libros de remedios), cuen-
tan con ingredientes similares, las hierbas, con lo
que se crea una red de conexiones intertextuales en-
tre estos escritos médicos. Ademds de compartir in-
gredientes y tener las mismas fuentes, los herbolarios
y otros escritos médicos estdn estructurados del mis-
mo modo que los libros de remedios (propésito, in-
oredientes, procedimientos, administracién de me-
dicinas, justificacién e informacién adicional).

En el séptimo aparrado, “Middle English recipes:
Vernacularisation of a text-type” (174-191), Ruth
Carroll se sirve del andlisis de los textos Diversa ciba-
ria (coleccidn culinaria) y Horse Leechynge (libro de
veterinaria) para analizar el proceso de vernaculari-
zacion de las recetas desde la perspectiva de los géne-
ros discursivos en Middle English. La autora senala
que las recetas médicas, ya sean las de veterinaria, las
culinarias u otras, compartian cldusulas prototipicas
o procedimientos comunes que permitian identificar
el género al que pertenecian. Ejemplo de esto son los
prefacios de las recetas prototipicas donde se observa
un mismo procedimiento, la exposicién del titulo,
especificaciones de ingredientes y su uso, asi como
su composicién. Carroll pone énfasis en que la ver-
nacularizacién es un proceso gradual en el que se
pueden observar distintas variantes, por ello la ver-
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nacularizacién de las recetas que inicia desde el afo
1400 y que puede observarse en los libros tradicio-
nales o en las recetas de ciertos géneros, se estandari-
za con el tiempo. Los tratados medievales de tipo
académico también formaron géneros a pesar de
presentar variantes formales, conforme al contexto
de los manuscritos.

En el octavo apartado, “The Declaracions of Ri-
chard of Wallingtord: A case study of Middle En-
glish astrological treatise” (197-208), se analizan tres
versiones de Declaracions, en seis manuscritos, para
encontrar las variantes en los diferentes tipos de in-
glés verndculo medieval. La unién de las tres versio-
nes, segiin Linda Ehrsam Voigts, proporciona una
vision de las diferentes estrategias de traduccidén y re-
vela las discrepancias sintdcticas entre la tuente y la
lengua final, para dar una clara evidencia de la ines-
tabilidad del 1éxico de la escritura cientifica y médica
en el inglés verndculo bajomedieval. De esta forma,
los seis testimonios del Middle English de las Decla-
racions ilustran, sobre todo, la plétora léxica y sintdc-
tica que caracterizaron a la traduccién de ciencia y
medicina en el Middle English.

En el dltimo articulo, llamado “Scriptorial “house-
styles’ and discourse communities” (209-240), Irma
Taavitsainen analiza la vernacularizacién de escritos
médicos (especialmente quirdrgicos) y observa los
patrones del lenguaje desde la perspectiva del loca-
lismo, el discurso comunitario y urbano, a media-
dos del siglo xv. Taavitsainen recupera la informa-
cion contenida en el Linguistic Atlas of Medieval
English (LALME), donde se observa un incremento
en el nimero de manuscritos que dejan de ser loca-
les y amplian su uso del lenguaje. Con ejemplos
como la escritura delta, los manuscritos de Sloan y
los del Chauliac/Rosarium, la autora muestra diver-
sas formas locales de los dialectos usados en la zona
centro del territorio inglés, asi como la conexién de

los discursos de la periferia con el centro. En su es-
tudio, Taavitsainen toma en cuenta la relacidn de
las variantes del lenguaje con los elementos regiona-
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les y las variantes derivadas de “house-styles”, rasgos
caracteristicos de los textos copiados en diferentes
scriptoria (sujetos a normas de transcripcién) y a las

prdcticas de copiado de cada copista.
Medical and Scientific Writing in Late Medieval

English, presenta un conjunto de articulos académi-
cos que ofrece nuevas perspectivas de la investiga-
cion de la escritura cientifica desde campos afines
como la lingiiistica aplicada o la historia, por lo que
serd una fuente de consulta indispensable para el lec-
tor especializado que pretenda profundizar o am-
pliar sobre el tema. Resulta pertinente destacar que
los trabajos aqui publicados no sélo son importantes
por ofrecer informacién sobre tratados, colecciones
de recetas médicas, manuscritos, libros de remedios,
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textos religiosos, etcétera, datos puntuales que sin
duda contribuyen al enriquecimiento de distintas
disciplinas involucradas, sino también por la nueva
perspectiva metodoldgica que definen en su conjun-
to al estudiar los tratados médicos desde su estructu-
ra lingiifstica interna y desde la perspectiva de la ar-
quitectura comunicativa que los enmarca dentro de
complejos procesos histéricos, donde la lengua ya
no es solamente una forma de comunicacién, sino
todo un entramado cultural variado, complejo y
multiforme.
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