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Einleitung
und Problemstellung

636 n. Chr.! stirbt im westgotischen Spanien Isidor von Sevilla, ein Theologe
und Sachschriftsteller, der im vierten Buch seines Hauptwerkes Etymologiae
noch einmal ein letztes diirftiges Destillat dessen niederschrieb, was die Me-
dizin der griechisch-rémischen Jahrhunderte vor ihm zustandegebracht hatte2.
Isidors Tod ist, neben der SchlieBung der neuplatonischen Akademie von
Athen oder der Griindung des Benediktinerklosters Monte Cassino im Jahre
5293, einer jener bezeichnenden Zeitpunkte, mit dem man, trotz aller Diskus-
sion um solche Epochengrenzen, die griechisch-romische Antike iiblicherwei-
se ausklingen 1463t

Genau hundert Jahre vor Isidors Tod, am 22. April 536, wurde in Byzanz
der monophysitische Christ und dpylotpdc Sergios (Sargis) von Res‘ainat zu
Grabe getragen. Anders als Isidor beendete dieser Priester aus dem nordlichen
Mesopotamien jedoch keine Epoche, sondern ist vielmehr der erste grofBe fiir
uns greifbare Reprisentant einer neuen Phase der Wissenschaftsgeschichte:
Sergios?, der in Alexandria bei keinem Geringeren als Johannes Philoponos
studiert hatte, {ibersetzte, so erfahren wir spiter von Hunain ibn Ishaq (ca.

! Jahreszahlen beziehen sich im folgenden grundsitzlich auf die nachchristliche Zeit, es
sei denn, es ist ausdriicklich der Zusatz ,v. Chr.“ vermerkt.

2 Zum Medizinischen bei Isidor von Sevilla vgl. ausfiihrlich H.-A. SCHUTZ, Die Schrift
,de medicina‘ des Isidor von Sevilla. Ein Beitrag zur Medizin im spitantiken Spanien, GieBen
1984.

3 Zu diesen ,,symbotischen Grenzdaten* siche G. ENDRESS, Die wissenschaftliche Litera-
tur, in: GAP 2: Literaturwissenschaft, hrsg. von H. GATIE, Wiesbaden 1987, 400-506, spez.
402.

4 Die Wiedergabe von Eigennamen ist — historisch und durch Forschungstraditionen be-
dingt — uneinheitlich und erfolgt nach Praktikabilititserwagungen. Viele Personen-, Werk-
oder Stddtenamen existieren in einer lateinischen, griechischen und/oder arabischen Version
(wie hier: Sergios/Sargis von Ré&$‘aind/Res[c]haina/Resaena). Zuweilen sind der Eindeutig-
keit wegen mehrere Varianten angegeben.

5 Zur Vita und zu den anderen Schriften des Sergios siehe biindig P. BRUNS, Art. Sergius
von Reschaina, *LACL, 2002, 633; A. LUMPE, Art. Sergios von Reschaina, BBKL 9, 1995,
1432-1435. Fiir die philosophische Bedeutung des Sergios vgl. zudem H. HUGONNARD-
ROCHE, Aux origines de I’exégése orientale de la logique d’Aristote: Sergius de Re§’aina
(1536), médecin et philosophe, JA 277, 1989, 1-17.
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808-873) aus dessen ,Sendschreiben iiber die Galeniibersetzungen‘® (Risala)
an ‘All ibn Yahya, mindestens 27 Werke’ Galens ins Syrisch-Aramiische,
daneben auch andere Texte, die nicht aus Galens Feder stammten. Man hat
Sergios nicht unpassend mit Boethius verglichens, der zur gleichen Zeit im
Westen versuchte, Aristoteles und Platon ins Lateinische zu iibersetzen; der
Vergleich endet freilich auf halber Strecke, da Boethius im Gegensatz zu Ser-
gios liber Anfédnge seines ambitionierten Projekts nicht hinausgekommen ist.

Die antike Medizin, die im Westen bei Isidor einen vorerst letzten Reflex
fand, bekam, mit Sergios’ Wirken beginnend, gleichsam ganz am anderen
Ende des ehemaligen Imperium Romanum eine neue Heimstatt. Nach und
nach wurde auch das Corpus Hippocraticum in den fiir den Transferprozefl
bedeutenden Zentren Edessa und Nisibis von nestorianischen Christen ins
Syrische iibertragen®, andere Werke folgten. Obwohl die Ereignisse in West
und Ost keine direkte innere Verbindung miteinander haben und Isidors Tod
bzw. die beginnende Ubertragung griechischer Medizinliteratur in eine Volks-
sprache des Vorderen Orients im Grunde zufillig fast nebeneinander zu ste-
hen kommen, mag die Abfolge der Ereignisse dem modemen Betrachter
merkwiirdig passend erscheinen.

Hier also beginnt unser Thema: Der Wissenstransfer von der alten an die
aufsteigende islamische Welt!0 hatte in Gestalt von Sergios’ Vorarbeiten

6 Edition und Ubersetzung: ,Sendschreiben iiber die Galeniibersetzungen‘: G. BERG-
STRASSER (Hrsg.), Hunain ibn Ishaq iiber die syrischen und arabischen Galen-Ubersetzungen,
AKM 17/2, Leipzig 1925.

7 Siehe G. STROHMAIER, Der syrische und der arabische Galen, in: ANRW 2,372, hrsg.
von W. HAASE, Berlin/New York 1994, 1987-2017, hier spez. 1997-1999; ebd. auch eine
Aufstellung der betreffenden Galentitel. Die Zahl der iibersetzten Schriften schwankt, je nach
Zahlung und Abteilung, in der Forschungsliteratur (24 oder 25 [vgl. z. B. D. JACQUART/F.
MICHEAU, La médecine arabe et I’occident médiéval, Collection Islam-Occident 7, Paris
1990, 27] oder gar 37 [siche V. NUTTON, Art. Arabische Medizin, DNP 13, 1999, 184-189}).

8 So HUGONNARD-ROCHE 1989, 12.

9 Alleiniger Ausgangspunkt aller Rezeptionsstringe war die Schule von Alexandria. Ne-
ben der syrisch-aramiischen und byzantinischen Rezeption lassen sich zwei weniger bedeu-
tende Stringe ausmachen: ein armenischer und ein lateinischer um Ravenna; vgl. G. STROH-
MAIER, Die Rezeption und die Vermittiung: die Medizin in der byzantinischen und in der
arabischen Welt, in: Die Geschichte des medizinischen Denkens. Antike und Mittelalter, hrsg.
von M.D. GRMEK, Miinchen 1996, 151-181 (Anm.: 429-434), hier 152; G. BAADER, Early
Medieval Latin Adaptations of Byzantine Medicine in Western Europe, in: Symposium on
Byzantine Medicine, hrsg. von J. SCARBOROUGH, DOP 38, Washington D.C. 1984, 251-259.

10" Die Begriffe ,islamisch* und ,arabisch* werden haufig fast synonym benutzt. Zu Recht
hat aber U. WEISSER, Zwischen Antike und europdischem Mittelalter. Die arabisch-
islamische Medizin in ihrer klassischen Epoche, MhJ 20, 1985, 319-341, hier 319, darauf
hingewiesen, daf3 ,islamisch® eine von der Religion geprégte Kultur, ,,zu der gleichwohl auch
Angehérige anderer Bekenntnisse Grundlegendes beigetragen haben®, bezeichnet, wihrend
,arabisch® zwar die Lingua franca der islamischen Volker war, die Araber selbst jedoch als
ethnische Gruppe immer nur eine Minderheit innerhalb der Bevélkerung des islamischen
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— wenn man seine Ubertragungen ins Syrische einmal so bezeichnen darf —
praktisch nahtlos eingesetzt, und von dieser Zwischenstation aus sollte der
Weg der Ubersetzungen und die Rezeption der antiken Medizin- und Wissen-
schaftsliteratur in Richtung Osten, weit iiber die Grenzen von Byzanz und des
ehemaligen Imperiums hinaus, bald voranschreiten!®.

Im Jahre 622 (nach christlicher Zahlung) begann der islamische Kalender
mit der Flucht Muhammads von Mekka nach Yatrib, dem spiteren Medina.
Nicht einmal 100 Jahre dauerte es, bis Muhammads Nachfolger, vor allem
Omar 1., das neu entstandene Reich vom Atlantischen Ozean bis zum Indus
ausgedehnt hatten. Auf arabischer Seite entwickelte sich wihrenddessen und
in der sich anschlieBenden Phase ein grofies Interesse an den hellenistischen
Wissenschaften. Dies betraf die Ficher Philosophie, Astronomie oder Ma-
thematik!? genauso wie die im folgenden primir interessierende Medizin.
Man versuchte der Schriften eines Hippokrates, Erasistratos, Dioskurides,
Soran, Galen und vieler anderer!? habhaft zu werden, sei es in originalsprach-
lichen Handschriften (freilich meist als Ausgangspunkt fiir Ubersetzungen),
sei es in einer direkten Ubersetzung aus dem Griechischen ins Arabische, oder
sei es iiber den Umweg des Syrischen. Um seltene Texte aufzuspiiren, unter-
nahm man weite Reisen, und wie Weisser bemerkt, erscheint die Auslieferung
von griechischen Handschriften sogar als Forderung in Waffenstillstandsver-
trigen!4. Zwar wohl nur arabischer Legende gehért die Mitteilung an, da3
bereits unter dem Kalifen Marwan (683-685) das Lehrbuch des Presbyters
Ahrun von dem Arzt Miasargawaih aus dem Syrischen ins Arabische iibertra-
gen worden ist!5, doch wann genau auch immer der Startschufl erklungen sein

Weltreiches stellten. Vgl. auch P. KUNITZSCH, Zur Problematik und Interpretation der arabi-
schen ffbersetzung antiker Texte, Oriens 25/26, 1976, 116-132, hier 116.

11 In Gestalt der sogenannten ,ersten‘ und ,zweiten syrischen (+ arabischen) Rezeption®;
vgl. z. B. STROHMAIER 1994, 1987-2017, der seinen hervorragenden Uberblick iiber das
Fortleben Galens im Vorderen und Mittleren Orient mit diesen Begrifflichkeiten gliedert.

12 Ficher, die, stirker als die Medizin, ihre Wurzeln auch in anderen Kulturkreisen (Per-
sien, Indien) haben oder zumindest doch teilweise iiber diese Wege den Arabern vermittelt
wurden. Fiir die Medizin gilt das Wort von F. KLEIN-FRANKE, Vorlesungen iiber die Medizin
im Islam, Sud.Arch. Beiheft 23, Wiesbaden 1982, 82: ,Wenngleich auch der EinfluB indi-
scher Medizin im Islam noch nicht endgiiltig erforscht ist, so 16t sich jedoch feststellen, daf3
sie auf keinem Gebiet die griechische Medizin zuriickgedringt hat.*

13 vgl. die detaillierte Ubersicht bei F. SEZGIN, Geschichte des arabischen Schrifttums 3:
Medizin — Pharmazie — Zoologie — Tierheilkunde bis ca. 430 H., Leiden 1970, 20-171.

14 Siehe WEISSER 1985, 323.

15 vsllig sicher scheint man sich iiber die Nichtauthentizitit dieser Nachricht indes nicht
zu sein, vgl. z. B. die einschrinkenden Formulierungen bei M. ULLMANN, Die Medizin im
Islam, in: HbOr, erste Abteilung: Der Nahe und der Mittlere Osten, Erganzungsband 6, erster
Abschnitt, Leiden/Kéln 1970, 23; ENDRESS 1987, 406. 419; C. ELGOOD, A Medical History
of Persia and the Eastern Caliphate from the Earliest Times until the Year A.D. 1932, Cam-
bridge 1951, 99.
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mag — zweifellos setzte die Vermittlung von althergebrachtem Fachwissen aus
dem Hellenismus an die neue Kultur sehr ziigig ein. Die hiufig konstatierte
,Liicke* zwischen Sergios und den ersten, gewifl nicht alle ins Reich der Fa-
beln zu verweisenden arabischen Ubersetzungen ist klein!6.

Die Medizin nun nahm unter den aus westlichen Gefilden rezipierten Fi-
chern zwar keine absolute Ausnahmestellung ein, gehérte aber, wie allein die
bloBe Zahl der iibersetzten Werke andeutet, offenbar zum primér Interessan-
ten und zu den von Anfang an!? {ibertragenen und studierten Fichem: ,,Gewil}
fand medizinisches Wissen besonders frilhes und reges Interesse“!s. Schon
der Historiker Wahb ibn Munabbih, gestorben um 730, kannte die aus dem
Griechischen rezipierten vier Grundqualititen und Sifte, die fiir eine gute
Gesundheit gleichmiBig miteinander gemischt sein miissen!?. Hunain zihlt in
seinem ,Sendschreiben {iber die Galeniibersetzungen® mindestens 126 Wer-
ke2® Galens auf, die um die Mitte des 9. Jahrhunderts in Bagdad als griechi-
sche Handschriften vorlagen. Quantitativ vergleichbar scheint am ehesten
noch die Philosophie zu sein, doch es ist bezeichnend, daBl neben der gréften
Autoritit — Anstoteles?! — auch hier wieder Galen mit seinen logischen und
philosophischen Schriften geschitzt wurde?2. Bei Galen lag die Philosophie
gleichsam, um eine treffende Formulierung Parets zu gebrauchen, ,,im
Schlepptau der Medizin“23, und nicht zufillig verfaBBte Galen eine Schrift dar-

16 Deutlicher wird die Liicke indes dann, wenn man nur das Uberlieferte aneinanderreiht:
Praktisch alle erhaltenen medizinischen Ubersetzungen gehen auf Hunain und seine Schiiler
zuriick, siehe G. STROHMAIER, Arabisch als Sprache der Wissenschaft in den frithen medizi-
nischen Ubersetzungen, MIOF 15, 1969, 77-85, hier 78 (wieder in: DERS., Von Demokrit bis
Dante. Die Bewahrung antiken Erbes in der arabischen Kultur, Olms-Studien 43, Hildes-
heim/Ziirich/New York 1996, 263-271, hier 264).

17" So auch SEZGIN 3, 1970, 5.

18 ENDRESS 1987, 419.

19 Vgl ULLMANN 1970, 21; SEZGIN 3, 1970, 208.

20 Auch diese Zahl schwankt — wie schon die Zahl der von Sergios iibertragenen Werke —
je nach Einteilung; sieche STROHMAIER 1994, 1994 {. Die iiblicherweise genannte Summe von
129 Schriften geht wohl zuriick auf G. BERGSTRASSER, Neue Materialien zu Hunain ibn
Ishags Galenbibliographie, AKM 19/2, Leipzig 1932.

21 | Man bedenke nur, daB8 Aristoteles bei den Arabern eine solche Autoritit genoB, wie
er sie niemals in der griechischen Antike, auch nicht bei deren Ausgang, besessen hat* (F.
KLEIN-FRANKE, Die klassische Antike in der Tradition des Islam, EJF 136, Darmstadt 1980,
7 [nach P.O. KRISTELLER, Renaissance Thought — The Classic, Scholastic, and Humamst
Strains, Harper Torchbooks 1048, New York 1961, 28]).

22 Siehe dazu den hervorragenden Uberblick bei G. STROHMAIER, Art. Arabisch-
islamisches Kulturgebiet, I. Naher Osten, DNP 13, 1999, 161-176.

23 R. PARET, Der Islam und das griechische Bildungsgut, PhG 70, Tiibingen 1950, 18-21
(das Bonmot ist eine Kapiteliiberschrift, dic PARET zunichst mit einem Fragezeichen versieht
[ebd. 18], dann aber im positiven Sinne beantwortet [ebd. 21]: ,Wenn wir bei dem Bild von
vorhin bleiben wollen, miissen wir also sagen, daf} ... die Philosophie im Schlepptau der arzt-
lichen Kunst in die islamische Welt eingeschleust worden ist.*).
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iiber, daf} der gute Arzt ein Philosoph sein miisse?4. Bekannt ist der Aphoris-
mus des syrischen Hofarztes Yuihanna ibn Masawaih:

»Wenn Galen und Aristoteles in einer Sache iibereinstimmen, dann verhilt es sich auch
so. Wenn sie unterschiedlicher Auffassung sind, ist es fiir den Verstand sehr schwer, das
Richtige zu finden.“2

So zeigt sich Galens Nihe zu Aristoteles besonders stark bei der Propagierung
des teleologischen Gedankens in der Anatomie. Uberhaupt verlaufen die
Grenzen zwischen den Disziplinen in der Spitantike flieBend: Die ,Medizin‘
bestand nicht nur aus trockener Fachwissenschaft. Bereits im System des Per-
gameners kulminiert die Verbindung verschiedener Einzelwissenschaften zu
einem iibergeordneten Gedankengebiude. Galens Schriften behandeln nicht
nur alle Teilgebiete der Medizin selbst wie Physiologie, Chirurgie, Arzneimit-
tellehre und vieles andere mehr, sondern auch, teilweise monographisch, Phi-
losophie, Ethik oder linguistische Probleme. Medizin und Philosophie gehen
eine oft untrennbare Verbindung miteinander ein oder sind zumindest implizit
assoziiert26. Unter dem allbekannten Schlagwort ,Humoralpathologie* verbirgt
sich neben hartem medizinischem Faktengut ein quasi-philosophisches Sy-
stem. Selbst astronomische Kenntnisse sind in Galens medizinischen Biichern
verarbeitet. Man wird an eben dieser unerreichten Vielfalt galenischen Den-
kens einen entscheidenden Grund dafiir festmachen diirfen, daB nicht irgend-
ein anderer Medizinschriftsteller das Hauptaugenmerk der syrisch-arabischen
Rezeption wie zuvor schon das der Schule von Alexandria auf sich zog.

Die drei Autorititen Aristoteles, Galen und Ptolemius, die auch noch die Wissenschaften
in der islamischen Kultur beherrschen sollten, wurden uniiberwindlich, weil sie auf den-
selben naturphilosophischen Grundvoraussetzungen fulten und sich damit gegenseitig
empfahlen.“27

24 Quod optimus medicus sit quoque philosophus ("0t 6 dpLoT0g 10TPOG KAl GLAGCOPOS
[1,53-63 KUHN)).

25 Yiihanna ibn Masawaih, Kitab an-Nawadir at-tibbiya, Ubersetzung nach STROHMAIER
1996, 176 f., der den Aphorismus als ,,sehr naiv formuliert* empfindet. Doch diirfte dieses
Verdikt nur aus der Sicht der Moderne zutreffen. Masawaih und andere seiner Mitstreiter, bei
denen man eine fast iiberschwengliche Galen- bzw. Aristotelesbegeisterung konstatieren
kann, werden tatsdchlich so gedacht haben, und der Aphorismus scheint mir jedenfalls nicht
beabsichtigt ironisch oder sonderlich naiv formuliert worden zu sein.

26 Vgl. STROHMAIER 1996, 177, und vor allem G. ENDRESS, Medizin, in: GAP 3: Sup-
plement, hrsg. von W. FISCHER, Wiesbaden 1992, 116138, hier 117 f. (Gesamtbeitrag: Fort-
setzung des Kapitels ,Die wissenschaftliche Literatur, ebd. 3-152); bezeichnenderweise
waren spiter auch ar-Razi, Ibn at-Taiyib, Avicenna oder Averroes jeweils Arzt und Philo-
soph in Personalunion (siehe ENDRESS ebd.).

27 STROHMAIER 1994, 1989.
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Wenn also im folgenden der Schwerpunkt primir auf die Medizin gelegt wer-
den soll, dann mag dies zum einen gerechtfertigt sein mit der iiberragenden
Bedeutung Galens, der unter dem Dach der Medizin einen Gutteil der anderen
Wissenschaften miteinquartiert. Zum anderen kommt der Medizin, wie skiz-
ziert, eine gewisse zeitliche Vorreiterrolle und insgesamt wohl der breiteste
Platz innerhalb der rezipierten Wissenschaften zu. Die Medizin dominierte
lange Zeit den Rezeptionsprozef, und Dietrich formulierte die wohl schirfste
Zuspitzung, wenn er feststellt, da} die Philosophie

,.fir die Muslime am Anfang — und darauf kommt es an — nur subsididren Charakter hatte
und zum Verstindnis der griechischen Medizin unentbehrlich war“28.

Mag diese Aussage auch allzu sehr polarisieren — die Philosophie und andere
Fécher gesellten sich, wie angedeutet, wohl eher im Sinne eines Kanons zu?®
—, konnen wir trotz allem eine Vorrangstellung der Medizin im frilhen Arabi-
en konstatieren.

Die Medizin darf aber auch deshalb unser besonderes Interesse beanspru-
chen, weil medizinisches Wissen und Denken in der hoheren Allgemeinbil-
dung und in anderen Literaturgattungen spéterhin einen héheren Stellenwert
gewinnen sollten als es aus dem griechisch-rémischen Bereich her bekannt
1st30. Auch fiir die Ausbildung einer arabischen Fachsprache hatte sie maBgeb-
lichen Anteil3!. Worauf diese zunidchst seltsam anmutende Konzentration ge-
rade auf die Medizin, abgesehen von arabischen Vorlieben und Praktikabili-
titsgriinden, ansonsten noch beruht haben kénnte, soll am Ende der vorlie-

28 A. DIETRICH, Islam und Abendland. Vortrag, gehalten auf der Vortragsveranstaltung
der Niedersichsischen Landesregierung am 25. Juni 1964, Vortragsreihe der Niedersiachsi-
schen Landesregierung zur Forderung der wissenschaftlichen Forschung in Niedersachsen 29,
Gottingen 1964, 22.

29 Die ordnende Hand der Philosophie im Ficherkanon und den mindestens implizit
zugrundeliegenden Enzyklopéadiegedanken hob jiingst heraus H.H. BIESTERFELDT, Arabisch-
islamische Enzyklopddien: Formen und Funktionen, in: Die Enzyklopadie im Mittelalter vom
Hochmittelalter bis zur frithen Neuzeit. Akten des Kolloquiums des Projekts D im Sonderfor-
schungsbereich 231 (29.11.-1.12.1996), hrsg. von C. MEIER, Miinstersche Mittelalter-
Schriften 78, Miinchen 2002, 43-83, spez. 49. 52-54 (zu al-Kindi). Wenn DIETRICH mit
,subsididr die ordnende und klassifizierende Kraft der Philosophie meint, konvergieren seine
Aussagen letztlich wieder mit BIESTERFELDTS Ansicht; man vgl. dazu F. ROSENTHAL, The
Study of Muslim Intellectual and Social History: Approaches and Methods (The Third Annu-
al United Arab Emirates Lecture in Islamic Studies), Ann Arbor 1980, 2, der vom ,,philo-
sophical and religious underpinnig of the classification of knowledge in Islam" spricht.

30 Beispiele fiir die Diffusion theoretischer Medizinkenntnisse, z. B. der Humoralpatho-
logie, in anderen arabischen Literaturgattungen, in der Allgemeinbildung oder in verschiede-
nen Volksschichten nennt STROHMAIER 1996, 158 ff.

31 Siehe STROHMAIER 1969, 77 f.: ,.Das Arabische ... brachte dabei gute Voraussetzungen
mit, um zu einer Sprache der Wissenschaften zu werden; vielleicht sogar bessere als das La-
teinische*.
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genden Arbeit in Gestalt einer neuen These erortert werden: Es scheint ndm-
lich — soviel sei vorweggenommen ~ auch einen bei den Christen zu verorten-
den Grund fiir das Primat der Medizin gegeben zu haben.

Hkk

—vc

Sergios von Ré&§‘aina war, wie bereits erwdhnt, Christ, ebenso der grofe
Ubersetzer Hunain ibn Ishaq, der ,,Erasmus der islamischen Renaissance®32,
wie auch sein Zeitgenosse Qusta ibn Liqa’3, Hunains Nachkommen bzw.
Schiiler und noch Spitere. Es sollte sich jetzt als ein entscheidender Faktor
herausstellen, dafl die arabischen Eroberer die inkorporierten Glaubensge-
meinschaften nicht vertrieben, sondern weitgehend unangetastet und zunichst
nur wenig diskriminiert hatten?. Christen verschiedener Glaubensrichtungen,
meist aber Nestorianer35, Monophysiten und Jakobiten, finden sich jedoch
nicht nur bei den Ubersetzern und im medizinischen Literaturbetrieb der syri-
schen und spiter arabischen Welt, sondern auch unter den praktizierenden
Arzten und Pharmazeuten6. ,Rezeption‘ definiert sich nicht nur durch Uber-
setzungsleistungen, sondern gerade auf einem Gebiet wie der Medizin auch
durch das Praktizieren. Die vorliegende Arbeit versucht, dieses vielschichtige
Konglomerat mit dem bislang nicht als terminus technicus etablierten Begriff

32 WITHINGTON bei ULLMANN 1970, 115.

33 Zu ihm SEZGIN 3, 1970, 270-274; STROHMAIER 1996, 171.

34 Bekehrungsunwillige muBten — verkraftbare — Nachteile (Zahlung einer Kopfsteuer) in
Kauf nehmen (siehe A. FERRE, Chrétiens de Syrie et de Mésopotamie aux deux premiers
siécles de I’Islam, Islamochristiana 14, 1988, 71-106). Zu anderen Nachteilen siche z. B. A.
HOURANI, Die Geschichte der arabischen Volker, Frankfurt a. M. 2000 (= dtsch. Erstausgabe
1992, engl. Originalausgabe: London 1991, 76).

35 Anhinger des Bischofs Nestorius, der im sogenannten ,nestorianischen Streit* dafiir
plddierte, Maria nicht als ,,Gottesgebirerin* (8eotéxoc), sondern als ,,Christusgebirerin® (gpt-
ototoxog) zu bezeichnen. 429 intervenierte Kyrill von Alexandria, 431 wurde Nestorius auf
dem Konzil von Ephesus verurteilt. Er zog sich in sein Kloster zuriick, erkannte die Unions-
formel von 433 nicht an und wurde nach Petra, dann nach Agypten verbannt. Nestorius starb
um das Jahr 451. Seine zahlreichen, oft hochgebildeten Anhénger sammelten sich zunichst in
Edessa (die sogenannte ,Perserschule‘), von wo sie 489 aber vertrieben wurden (SchlieBung
der Schule durch Kaiser Zeno; zu den Folgen fiir die Literatur des Nestorianismus und fiir die
syrische Sprache siehe kurz ENDRESS 1987, 407 f.). Sie fanden Zuflucht in Nisibis (dort 457
Schulneugriindung durch Bischof Barsauma; siehe P. BRUNS, Art. Schule, 3LACL, 2002,
624-627, spez. 626; neben der theologischen Ausbildung wurden dort vor allem auch medi-
zinische Vorlesungen angeboten) und bei den persischen Sassaniden zu Ktesiphon und ge-
langten in der Folgezeit nach Bagdad, dem neu entstandenen arabischen Zentrum der Wissen-
schaften und der Wissenschaftsrezeption.

36 Einen Uberblick iiber die Verteilung der Nestorianer und Jakobiten in Vorderasien
vom 9.—12. Jahrhundert verschafft die Karte bei H. JEDIN/K.S. LATOURETTE/J. MARTIN, Atlas
zur Kirchengeschichte. Die christlichen Kirchen in Geschichte und Gegenwart, Freiburg u. a.
1970, 26.
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,Wissenstransfer* auszudriicken. In eben diesem graeco-orientalischen Wis-
senstransfer stellen wiederum die Christen einen bedeutenden Anteil des Per-
sonals. Fiir den durch Sergios auf der einen und durch Hunain auf der anderen
Seite abgesteckten Zeitraum (also vom 6. Jahrhundert bis zum Ende des 9.
Jahrhunderts) seien exemplarisch folgende Namen angefiihrt, deren Zahl mit
Hilfe allein der Sezginschen und Ullmannschen Medizin- und Literaturge-
schichten problemlos erweiterbar wire37:

— Ibn Atal (ein bedeutender Arzt in Damaskus am Hof des ersten Umaiya-
denkalifen Mu‘awiya [um 661-680])38,

— Balitiyan, der im vierten Jahr der Regierungszeit al-Mansiirs (754-775)
Patriarch von Alexandria wurde.

— Abu |-Hakam (einer der Leibirzte des Mu‘awiya); er soll iiber 100 Jahre
alt geworden sein. Seine Familie zihlte mindestens drei Generationen be-
deutender Arzte?0.

— Hasib (ein Anhdnger Galens?!, lebte um 767 in Bagdad).

~ Gabriel (Gibril ibn Buhtisa*), christlicher Arzt am Hofe Hartin ar-Rasids
(Kalif seit 786). Er verfafite auch eine Einflihrung in die Logik*2,

— Einer der Masargawaih*3 (um 810).

— Salmawaih ibn Bunan (} 840, Leibarzt des Kalifen al-Mu‘tagim).

— Sa‘id ibn Taufil, ein Christ und Leibarzt des Herrschers Tbn Talan (870—
881)%.

Viele Vertreter werden dariiber hinaus auf immer anonym bleiben. Christen
nahmen also offenbar fast von Anfang an hohe, verantwortungsvolle Posten
unter den arabischen Herrschern ein und bildeten berilhmte Arztedynastien.
Hunain selbst war nacheinander Leibarzt bei zehn Kalifen. Zu Recht wurden
in der Forschung immer wieder die (Arzte-)Schule von Edessa, Nisibis, das

37 Sie finden sich z. B. in der umfangreichen Liste arabischer Arzte bei SEZGIN 3, 1970,
203-340. Eine weitere Zusammenstellung bietet K. SABRI KOLTA, Arztenamen der kopto-
arabischen Epoche, in: Agypten und Altes Testament. Studien zu Geschichte, Kultur und
Religion Agyptens und des Alten Testamentes, Lingua restituta orientalis 20, FS fiir J. Ass-
FALG, hrsg. von R. SCHULZ/M. GORG, Wiesbaden 1990, 190-194.

38 vgl. SEZGIN 3, 1970, 5.

39 Siehe SABRIKOLTA 1990, 191.

40 Sjehe z. B. KLEIN-FRANKE 1982, 35.

41 Siehe Ibn Abi Usaibi‘a 1,148.

42 Siehe PARET 1950, 19; A. BAUMSTARK, Geschichte der syrischen Literatur mit Aus-
schiufl der christlich-palistinensischen Texte, Bonn 1922, 227; ULLMANN 1970, 109 (Nr. 3).
Hier schlieit sich unser zeitlicher Bogenschlag zum ersten Mal, denn in Gabriels Auftrag hat
der erst 17jahrige Hunain ibn Ishaq eine syrische Ubersetzung von Galens mept quoik@v
Svvédpewv angefertigt.

43 Zu seiner Identifizierung siehe SEZGIN 3, 1970, 224 f.

44 Siche SABRIKOLTA 1990, 192.
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bei Ktesiphon gelegene Seleucia, und, zusammen mit einer medizinischen
Akademie, vor allem das gemiB Barhebraeus*S vielleicht schon aus sassani-
discher Zeit, namlich 270-2724%6, stammende Krankenhaus von Gundésapur
als Zentren christlich-nestorianischer Titigkeit hervorgehoben4’. Eine der
grofien Gestalten in Gundesaptir war beispielsweise der Nestorianer und dor-
tige Oberarzt Gurgis b. Buhtisu‘4, der 765, so die bekannte Anekdote, vom
Kalifen in die neue Hauptstadt Bagdad gerufen wurde, um ihn dort von ei-
nem Magenleiden zu heilen. Fast drei Jahrhunderte lang 148t sich die Arzte-
familie Buhti$i‘ in Gundé$apir bzw. in Bagdad am Kalifenhof nachverfol-
gen.

Christliche Arzte und ein christianisierter Galenismus vermochten auf
Jahrhunderte hin im medizinischen Wissenschaftsbetrieb des Vorderen Ori-
ents die Oberhand zu behalten, und speziell fiir den Bereich der Ubersetzun-
gen rekrutierte sich der Personenkreis in der ersten Zeit ausschlie8lich, und
noch in der ersten Hilfte des neunten Jahrhunderts vorwiegend aus nicht-
muslimischen Gruppen, wobei Angehdrige der orient-christlichen Bekennt-
nisse aus dem syrisch-aramiischen Sprachbereich stark liberwogen. Schon
fast samtliche in Hunains ,Sendschreiben‘ erwihnten syrischen Ubersetzer
waren Christen?®. Selbst im 10. Jahrhundert stellten die Christen noch einen
betrachtlichen Anteil. Sehr anschaulich hat speziell Meyerhof anhand der

Angaben des arabischen Medizinhistorikers Ibn Abi Usaibi‘a (f 1270) die

45 = [bn al-‘Ibri (+ 1286/9, Mediziner und Verfasser einer Dynastiengeschichte, die in
Ausziigen erhalten ist (siehe die Edition: Barhebraeus, Ta‘rich muchtasar ad-duwal [hrsg. von
A. SALRANI], Beirut 1890).

46 QOder erst aus dem 6. Jahrhundert? Die Datierungsansitze schwanken in extremem
Mafe; vgl. im einzelnen F.R. HAU, Gondeschapur — eine Medizinschule aus dem 6. Jahrhun-
dert n. Chr., Gesnerus 36, 1979, 98—-115, hier 99, mit Verweis auf K. HUMMEL, Die Anfinge
der iranischen Hochschule Gundischapur in der Spatantike, Tiibinger Forschungen 9, 1963,
14.

47 7. B. ULLMANN 1970, 21 f; siche auch ENDRESS 1987, 405 f.: ,,Von Gond&sapir fiih-
ren sodann direkte Verbindungen nach Bagdad, wo beriihmte Arzte der Schule wirkten*
(ebd. 408). Eine Ubersicht zur historischen Entwicklung der ,,Medizinschule* von Gun-
desapiir, zu ihren Lehrer und Lehren bei HAu 1979.

48 Siche KLEIN-FRANKE 1982, 40; SEZGIN 3, 1970, 209 f.; ULLMANN 1970, 108, und G.
GRAF, Geschichte der christlichen arabischen Literatur 2: Die Schriftstellerei bis zur Mitte
des 15. Jahrhunderts, StT 133, Vatikan 1947, 109 f.

49 Wir diirfen dies deshalb schiufolgern, weil Hunain eine Ausnahme ausdriicklich ge-
kennzeichnet hat (die Nr. 119), vgl. G. STROHMAIER, Sabische und christliche Syrer in
Hunains Sendschreiben liber die Galeniibersetzungen, in: Der Vordere Orient in Antike und
Mittelalter. FS H. SIMON, Humboldt-Universitat zu Berlin. Berichte 7, Heft 10, Berlin 1987,
15-20 (wieder in: DERS., Von Demokrit bis Dante. Die Bewahrung antiken Erbes in der ara-
bischen Kultur, Olms-Studien 43, Hildesheim/Ziirich/New York 1996, 193-198, hier 18
[196]).
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Zahl der nestorianischen Arzte im Vergleich mit Vertretern anderer religioser
Bekenntnisse vom 9. bis zum 11. Jahrhundert festgestellt30:

Nestorianer ~ Sabier Juden Muslime
9. Jhd. 130 3 3 5
10. Jhd. 29 4 6 30
11. Jhd. 4 0 7 viele

Fassen wir hier einmal zusammen: Vielleicht deuten bereits diese kurzen
Hinweise an, dal den Christen der ausgehenden Antike und wihrend des
Aufstiegs der orientalischen Welt eine gewisse, qualitativ und quantitativ im
folgenden noch niher zu bestimmende Rolle beim Transfer des hellenisti-
schen Wissens zukommt3!, sei es nun als Ubersetzer, Schul- oder Akademien-
leiter, sei es, speziell fiir die Medizin, als praktizierende und schriftstellernde
Arzte. Gliicklicherweise fristet die Leistung jener Christen in der Forschung
immerhin kein ,FuBnotendasein‘ mehr; sie kann, wie es mittlerweile in fast
jedem Kompendium der Medizingeschichte heift, ,,in der Tat kaum iiber-
schitzt werden.“>? Baumstark erhob die Vermittlerrolle speziell der syrischen
Christen etwas blumig gar zur ,,im Gesamtrahmen menschlicher Geistesge-
schichte wohl wichtigste[n] Aufgabe*>3.

*kK

Der Wissensiibergang von der antik-hellenistischen an die arabisch-
mittelalterliche Welt breitet sich dem modernen Betrachter als ein héchst
komplexer Vorgang aus. Zahlreiche Stationen spielen eine Rolle, Stationen,
deren Gewichtung untereinander keineswegs unumstritten ist: Zunichst ein-
mal die Schule von Alexandria’* als Ausgangspunkt, 642 von den Arabern

50 Siehe M. MEYERHOF, Von Alexandrien nach Bagdad. Ein Beitrag zur Geschichte des
philosophischen und medizinischen Unterrichts bei den Arabern, in: SPAW.PH 1930, 389-
429, hier spez. 116 f.

5t Eine Liste der wichtigsten christlichen Ubersetzer im Bereich der Philosophie stellt
zusammen B. SPULER, Hellenistisches Denken im Islam (Vortrag, gehalten am 17. September
1953 vor der 22. Deutschen Historikertagung in Bremen), Saec. 5, 1954, 179-193, hier spez.
181.

52 F.R. HAu, Islamische Krankenhiuser als Zentren der Pflege und Lehre, in: Meilenstei-
ne der Medizin, hrsg. von H. SCHOTT, Dortmund 1996, 138-142, hier 138 f.

53 BAUMSTARK 1922, 227. Vgl. auch GRAF 2, 1947, 103 ff.

54 Zur Geschichte, Geographie, Wirtschaft, Gesellschaftsstruktur u. 4. des spitantiken
Alexandriens — also zu jenen Rahmenbedingungen, unter denen auch die Medizin betrieben
wurde — siehe den soliden Uberblick von H. HEINEN, Das spitantike Alexandrien, in: Agyp-
ten in spatantik-christlicher Zeit. Einfithrung in die koptische Kultur, hrsg. von M. KRAUSE,
Sprachen und Kulturen des christlichen Orients 4, Wiesbaden 1998, 57-79; zur Wissen-
schaftskultur vgl. ebd., spez. 74-77.
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—

erobert®; dann die erste syrische Rezeption mit Sergios von R&§‘aini als Pro-
tagonisten; die christlichen Arzte und Lehrer an Zentren wie Edessa, Nisibis
oder Gundéesapar; die vielen Arzte, Pharmazeuten und Medizinschriftsteller
verschiedener Nationalitit und Glaubensrichtung; die zweite syrische bzw.
die eigentliche arabische Rezeptionsphase, die sich primdr am Namen des
groBlen Hunain ibn Ishaq und seinem Kreis festmacht; oder die Rezeptions-
und Ubersetzungsforderung von Herrscherseite durch den Kalifen al-Ma’min
(813-833)%. In Anbetracht dieser Zahl von Faktoren unklarer Gewichtung
kommt es nicht von ungefihr, wenn D. Gutas jiingst davor warnt, anzuneh-
men,

that all that was needed to be done, for the Arabic versions, was merely the mechanical
task of rendering the Syriac translations into a cognate Semitic language under the pa-
tronage only of an Arab elite.5’

So harrt auch die alte Frage, wem denn eigentlich — zugespitzt gesagt: Chri-
sten oder Arabern? — das Hauptverdienst beim graeco-arabischen Wissens-
transfer zukomme, nach wie vor einer verbindlichen Antwort. Fiir beide Vari-
anten hat man gute Argumente ins Feld gefiihrt, beide Varianten haben ihre
Verfechter gefunden; die Diskussion nahm gelegentlich Ziige eines
,Glaubenskampfes‘ an. P. Kunitzsch beispielsweise unterstreicht mit breiter
Feder die Rolle der Christen, indem er sagt, die Stoffe und das Personal der
Ubersetzungen hitten sich aus dem Reservoir der unterworfenen, inzwischen
bilinguen Bevélkerung und ihrer Institutionen ergeben; die Araber hitten dar-
an keinen eigentlichen Anteil gehabt®8, abgesehen von ,,madzenatischer Forde-
rung, wie sie eben von Angehorigen der Herrschaftsschicht, die iiber die Mit-
tel verfiigt, erwartet oder erbeten werden konnte.*“5? Kunitzsch wendet sich
gleich zu Beginn seiner Analyse gegen eine ,,suggestive Namengebung* wie
,,Araber als Erben und Hiiter der antiken Tradition*. Auch B. Landron vertritt

55 Der Lehrbetrieb wurde noch etwa 80 Jahre nach der muslimischen Eroberung auf-
rechterhalten (also bis etwa 719), ,anscheinend in einer geistigen Isolierung”, wie ULLMANN
1970, 21, anmerkt.

56 Z. B. durch den Ausbau der von ar-Rasid begriindeten Bibliothek (oft als Bait al-
hikma ,,Haus der Weisheit* bezeichnet) zu einer Art Akademie; vgl. F. MICHEAU, The Scien-
tific Institutions in the Medieval Near East, hier: The ,Bayt al-hikma* of Baghdad: A Centre
of Translations?, in: Encyclopedia of the History of Arabic Science 3, hrsg. von R. RASHED u.
a., London/New York 1996, 987 f.

57 D. GuTas, Greek Thought, Arabic Culture. The Graeco-Arabic Translation Movement
in Baghdad and Early ‘Abbasid Society (2™-4"%/8"_10™ Centuries), London/New York 1998,
21

38 KUNITZSCH 1976, 119.

39 Ebd.; KUNITZSCH unterstellt also nicht einmal bei der Vergabe von Geldmitteln einen
wirklich ,aktiven Auftraggeber'.
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eine dezidiert christliche Perspektive, indem sie (bezogen auf die Philoso-
phie) eine geradezu altruistische Motivation unterstellt:

.Ces chrétiens [sc. die Ubersetzer] se sentirent une responsibilité, presque une vocation,
dans la transmission de ’héritage philosophique antique*¢0.

Es sei schon hier bemerkt, daB solche Faktoren zwar durchaus eine Rolle ge-
spielt haben mégen, als primidre und gar alleinige Begriindung aber kaum
hinreichend taugen kénnen.

Gegenteilige Ansichten indes haben einen breiteren Eingang in die jiingere
Literatur gefunden®!: Spielte nicht eher das Bildungsverlangen und die Of-
fenheit weniger ,.enlightened rulers“o? auf arabischer Seite die entscheidende
Rolle? Fiey macht die ,,curtosité” des al-Mahdi als ein wichtiges Movens der
Ubersetzertitigkeit zu dessen Zeit aus®3. G. Endre, dem freilich allzu groBe
Einseitigkeit in dieser Frage fern liegt, betont, daf eine breite Ubersetzungsti-
tigkeit erst mit der fortschreitenden Arabisierung des Vorderen Orients in
Gang gekommen sei und dafl man auf seiten des Islams zu der Einsicht ge-
kommen war, sich dieser Bildung durch das alte Kulturerbe beméchtigen zu
miissen, um selbst bestehen zu kénnen®. Auch Endref3 lokalisiert hiermit ei-
nen entscheidenden Beweggrund auf arabischer Seite, gleichsam nidmlich eine
,aktive‘ Sorge um die eigene, langfristige Existenz, und hebt zudem mehrfach
Wirken und Wirkung diverser Auftraggeber — ,Kalifat, Administration und
professionelle Auftraggeber®S - wie auch die positiven Rahmenbedingungen,
so z. B. die Griindung Bagdads im Jahre 762 durch al-Mansar als neues kul-
turelles Zentrum, hervor. Nicht selten wird ein Kompromifl versucht. Wei-
sser beispielsweise formuliert vorsichtig, es sei nicht allein die Willbegierde
der arabischen Oberschicht gewesen, die den AnstoB zu solchen Uberset-
zungen gab. , Zu einem Gutteil ging die Initiative auch von ihren neuen Un-
tertanen aus.*“% Etwas spiter betont die Autorin dann aber doch ,,das staat-
lich geforderte systematische Bemiihen um das antike Wissenschaftserbe®67.

60 B, LANDRON, Les chrétiens arabes et les disciplines philosophiques, POC 36, 1986,
23-45, hier 24; vgl. dazu GUTAS 1998, 3.

61 Moderne Stimmen islamischer Herkunft, die die Abhingigkeit von den Griechen —
und mit ihr gleich den ganzen TransferprozeB als solchen — weitgehend verdringen oder so
interpretieren, als sei die Assimilation des fremden Wissens ganz im Geiste des Islams gewe-
sen (siehe dazu die klaren Worte von G. STROHMAIER, Avicenna, Beck’sche Reihe 546: Den-
ker, Miinchen 1999, 158 f.), seien hier nicht niher betrachtet.

62 Guras 1998, 3.

63 J M. FIEY, Chrétiens syriaques sous les Abbassides, sourtout a Bagdad (749-1258),
Louvain 1980, 31; vgl. GUTAS 1998, 3, Anm. 3.

64 Siehe ENDRESS 1987, 418.

65 Ebd.

66 WEISSER 1985, 322.

67 Ebd. 323.
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Der Gang durch die Forschungsmeinungen sei wieder aufgenommen, wenn
wir im fiinften Hauptkapitel versuchen werden, unter dem Stichwort
,Synthesis‘ auf der Grundlage des im folgenden darzustellenden Materials
selbst eine neue Gewichtung von Faktoren und Griinden vorzunehmen. Es
zeichnet sich freilich schon hier ab, daf es tatsdchlich wenig Sinn machen
diirfte, eine solche Frage wie die nach der Katalyse eines wissenschaftlich-
kulturellen Rezeptionsprozesses einseitig zu Gunsten der einen oder der ande-
ren Seite entscheiden zu wollen. Es ist ein ,Sowohl-als-auch‘, dem in seiner
Beurteilung weder ein rein arabistischer noch iibertrieben hellenozentrischer
Standpunkt gerecht wird.

. The Graeco-Arabic translation movement is a very complex social phenomenon and no
single circumstances, set of events, or personality can be singled out as its cause.*“63

So haben auch hier beide Seiten ihren ohne weiteres nicht verrechenbaren,
zum Teil untrennbar miteinander verflochtenen Anteil: Der urspriingliche
Impetus, das griechisch fixierte Wissen in eine Sprache des Orients zu iiber-
setzen und damit einem anderen, neuen Adressatenkreis zur Verfligung zu
stellen, stammt aus vor-islamischer Zeit; er personalisiert sich fiir uns erst-
mals greifbar in dem bereits mehrfach erwihnten Sergios von Re§‘aina.
Schon vor diesem Hintergrund, aus der zeitlichen Sukzession der Ereignisse
heraus, kann man das Hauptverdienst nicht allein arabischer weitblickender
Weisheit zuschreiben. Andererseits gilt: Ohne das kulturelle Umfeld, ohne
jene ,intellektuelle Neugier %, durch die sich offenbar auch die arabischen
Leser auszeichneten, hitten spater die geeigneten Rezipienten gefehlt, die
diesen bestaunenswerten, christlich dominierten Ubersetzungs- und Lehrbe-
trieb bei allem supponierten Altruismus iiber eine lange Zeit hinweg iiber-
haupt erst sinnvoll machten. Ohne einen fordernden und zahlenden Markt
nimlich wire dic Ware, jenes aufbereitete Hellenengut, gewil nur kurz feil-
geboten worden, um dann mangels Akzeptanz aus dem Interessenshorizont
beider Gruppen endgiiltig zu verschwinden. Es handelt sich bei dem hier nur
kurz angerissenen Transferprozefl also um ein giinstiges Zusammentreffen
mehrerer Faktoren von christlicher wie von arabischer Seite, um etne histo-
risch iiberaus fruchtbare Konstellation, in der die Christen eine bedeutende —
nicht aber alleinige — Rolle gespielt haben.

68 GuTas 1998, 7.
69 STROHMAIER 1996, 152.






1. Ein neuer Blickwinkel:
Leitfragen und Untersuchungsziele

Das Anliegen unserer vorliegenden Untersuchung wird es sein, einem bislang
wenig berticksichtigten Faktor neues Gewicht zu verleihen, einem Faktor, der
freilich nicht allein fir die Frage des medizinisch-philosophischen Wissen-
schaftstransfers von Belang ist, gerade hier aber helfen kann, die Rolle der
Christen und ihre Motivation besser zu verstehen: Nur selten nimlich hat man
in der zumeist aus orientalistischem Blickwinkel gefiihrten Diskussion bis-
lang gefragt, welches historisch gewachsene Verhdltnis zur Medizin das Chri-
stentum eigentlich mitgebracht hatte — eine zweifelsohne zentrale, wie wir
glauben sogar mitentscheidende Frage. ,,Begreiflicherweise sind die meisten
Beitrage zur Erforschung der antiken Tradition im Islam von Orientalisten,
Semitisten und Islamwissenschaftlern! erbracht worden*?. Schon von daher
bedarf es keiner Rechtfertigung, sich in dieser Untersuchung einmal aus der
anderen Richtung des Zeitstrahls zu nidhern und das Thema explizit von den
griechisch-romisch-christlichen Wurzeln her aufzuarbeiten.

Dap die Christen eine wichtige Rolle beim medizinischen Wissenstransfer
aus der antiken Welt an den Orient spielten, ist als unstrittige communis opi-
nio bereits konstatiert worden, und es sei im folgenden auch gar nicht ver-
sucht, die unserer Ansicht nach unentscheidbare Frage nach dem Hauptver-
dienst neuerlich aufzurollen. Vielmehr gilt es zu beleuchten, aus welchen hi-
storisch feststellbaren Beweggriinden heraus gerade die Christen in einem fiir
den unvoreingenommenen Betrachter unerwarteten Mafle als Vermittler fun-
gieren konnten, warum es also ausgerechnet Christen gleichsam zukam, die-
sen Prozel von kulturgeschichtlicher Bedeutung zu katalysieren, ihn in zen-
traler Weise mitzugestalten.

Die Frage nach dem letztlich jahrhundertelang gewachsenen Verhiltnis
von heidnischer Medizin und christlicher Theologie? diirfte sich hierbei, so

! Unzweideutig erkennbar beispielsweise an den Literaturhinweisen bei ULLMANN 1970,
1f, Anm. 5.

2 KLEIN-FRANKE 1980, 7.

3 Bei den Untersuchungen zum Verhiltnis des Christentums zur Medizin ist eine deutli-
che Konzentration auf einzelne Kirchenviter, ndmlich Augustinus, Ambrosius und Origenes,
festzustellen wie auch auf das - freilich grundlegende — Thema Christus medicus. Eine
Auswahl von Literatur (alphabetisch): D.W. AMUNDSEN, Medicine and Faith in Early Chris-
tianity, BHM 56, 1982, 326-350; R. ARBESMANN, The Concept of ,Chrnistus medicus* in St.
Augustine, Tr. 10, 1954, 1-28; J. COURTES, Saint Augustin et la médecine, in: Augustinus
Magister. Congres international Augustien, 21-24 septembre 1954, Bd. 1, Paris 1954, 43-51;
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unsere Ausgangshypothese, als ein entscheidender Erklarungsfaktor erwiesen.
In diesem Zusammenhang sei postuliert, dal man entschieden zu spit ansetzt,
wenn man den graeco-orientalischen Kulturtransfer erst mit den Ubersetzun-

P. DESELAERS, Art. Arzt (Teil 11, biblisch), LThK 1, 1993, 1050; G. DUMEIGE, Le Christ
médecin dans la littérature chrétienne des premiers siecles, Riv.AC 48, 1972, 115-141; P.C.J.
ENKENBOOM, Het Christus-Medicus-Motief in de preken van Sint Augustinus, Assen 1960; S.
FERNANDEZ, Cristo médico, segtn Origenes. La actividad médica como metafora de la accién
divina, SEAug 64, Rom 1999; G.B. FERNGREN, Early Christianity as a Religion of Healing,
BHM 66, 1992, 1-15; G. FICHTNER, Christus als Arzt. Urspriinge und Wirkungen eines Mo-
tivs, FMSt 16, 1982, 1-18; H.J. FRINGS, Medizin und Arzt bei den griechischen Kirchenvi-
tern bis Chrysostomus, Bonn 1959 [grundlegend]; A. VON HARNACK, Medicinisches aus der
iltesten Kirchengeschichte, in: DERS., Die griechische Uebersetzung des Apologeticus Tertul-
lianus. — Medicinisches aus der iltesten Kirchengeschichte, TU 8/4, Leipzig 1892, 37-147
[grundlegend}; R. HENGEL/M. HENGEL, Die Heilungen Jesu und medizinisches Denken, in:
Der Wunderbegriff im Neuen Testament, hrsg. von A. SUHL, WdF 295, Darmstadt 1980,
338-373; M. HONECKER, Christus medicus, in: Der kranke Mensch in Mittelalter und Renais-
sance, hrsg. von P. WUNDERLI, Studia humaniora 5, Diisseldorf 1986, 27-43, vgl. auch: KuD
31, 1985, 307-323; J. HUBNER, Christus medicus — Ein Symbol des Erlosungsgeschehens und
ein Modell drztlichen Handelns, KuD 31, 1985, 324-335; K. KNUR, Christus medicus?, Frei-
burg 1905; F. KUDLIEN, Der Arzt des Korpers und der Arzt der Seele, Clio Medica 3, 1968,
1-20; DERS., Art. Gesundheit, RAC 10, 1978, 902-945; N. LOHFINK, ,,Ich bin Jahwe, dein
Arzt* (Ex 15,26), in: ,Ich will euer Gott werden”, hrsg. von H. MERKLEIN/E. ZENGER, SBS
100, Stuttgart 1981, 11-73; H. LUTTERBACH, Der Christus medicus und die Sancti medici.
Das wechselvolle Verhiltnis zweier Grundmotive christlicher Frémmigkeit zwischen Spiétan-
tike und Frither Neuzeit, Saec. 47, 1996, 239-281; M. MATOUSEK, Zur Frage des Verhiltnis-
ses des Urchristentums zur Medizin, Zeitschrift fiir Geschichte der Naturwissenschaften,
Technik und Medizin 1, 1960, 74-79; G. MULLER, Medizin, Arzt und Kranker bei Ambrosius
von Mailand, Freiburg i. Br. 1964; J.N. NEUMANN, Gesundheit, Krankheit und Heilung aus
der Sicht des Christentums. Christus medicus — Christus als Arzt, in: Meilensteine der Medi-
zin, hrsg. von H. SCHOTT, Dortmund 1996, 89-94; A. OEPKE, Art. iaomai, ThWNT 3, 1938
(1957), 194-215; J. OTT, Die Bezeichnung Christi als ,iatros“ in der urchristlichen Literatur,
Kath. 90, 1910, 454-458; B. PALMER (Hrsg.), Medicine and the Bible, Exeter 1986; A.S.
PEASE, Medical Allusions in the Work of St. Jerome, HSCIPh 25, 1914, 73-86; K.H. RENG-
STORFF, Die Anfinge der Auseinandersetzung zwischen Christusglaube und Asklepiosfrom-
migkeit, Schriften der Gesellschaft der Universitat Miinster 30, Miinster 1953; J.P. ROHLAND,
Der Erzengel Michael — Arzt und Feldherr. Zwei Aspekte des vor- und friihbyzantinischen
Michaelskultes, BZRGG 19, Leiden 1977; E. SAUSER, Christus medicus — Christus als Arzt
und seine Nachfolger im frithen Christentum, TThZ 101, 1992, 101-123; H. SCHADEWALDT,
Asklepios und Christus, Die medizinische Welt 18, 1967, 1755-1761; DERS., Die Apologie
der Heilkunst bei den Kirchenvitern, in: Verdffentlichungen der Internationalen Gesellschaft
fiir Geschichte der Pharmazie NF 26, Stuttgart 1965, 115-130; H. SCHIPPERGES, ,,Christus
Medicus* als Leitbild, in: DERS., Die Kranken im Mittelalter, Miinchen 1990, 203 ff.; DERS.,
Zur Tradition des ,,Christus medicus® im frithen Christentum und in der dlteren Heilkunde,
ArztChr 11, 1965, 12-20; R. TOELLNER, Art. Heilkunde/Medizin II: Historisch, TRE 14,
1985, 743~752; C.L.P. TRUB, Heilige und Krankheit, Geschichte und Gesellschaft, Bochumer
historische Studien 19, Stuttgart 1978; H.J. VOGT, Gott als Arzt und Erzieher. Das Gottesbild
der Kirchenviter Origenes und Augustinus, in: Gottesbilder. Die Rede von Gott zwischen
Tradition und Moderne, hrsg. von J. HOEREN/M. KESSLER, Stuttgart 1988, 69-86.



