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Kontekst historyczny

Hipokrates, uchodzacy za ojca medycyny i etyki
medycznej (460-370 przed Chr.) urodzil sie w ro-
dzinie lekarskiej Asklepiadéw na wyspie Kos na
morzu Egejskim. Tam tez zalozyl swojg szkotle
medyczna, ktérg rozwijal m.in. ze swoimi synami
Drakonem i Thessalosem oraz zieciem Polibosem.!
Zyl w okresie najwiekszego rozkwitu filozofii grec-
kiej. Za jego zycia i wkrotce potem powstaly naj-
wieksze syntezy filozoficzne kultury starozytne;j,
to znaczy filozofia Platona (427-347 przed Chr.)
i Arystotelesa (384-322 przed Chr.). Byt to row-
niez czas rozkwitu nauk m.in. matematyki pitago-
rejezykéw oraz medycyny szkoly hipokratykéw.
Hipokratesowi przypisuje sie prawie 60 pism
(ich liczba zalezy od uporzgdkowania i zastosowa-
nego podziatu), zgromadzonych w zbiorze ,,Cor-
pus Hippocraticum”.2 Kwestia autorstwa po-
szczegllnych tekstow nie zostala jeszcze defini-
tywnie rozstrzygnieta. Najwczes$niejsze teksty
z tego zbioru mogly powstawac jeszcze przed uro-
dzeniem Hipokratesa, a najp6zniejsze — w I wieku
po Chr. Pisma te odzwierciedlaja zapiski lekarzy
z wyspy Kos i greckiego miasta Knidos, sg wyra-
zem wielowiekowej praktyki lekarskiej szkoly
medycznej, zwanej szkolg hipokratykéw. Toczg
sie spory w kwestii autorstwa samej ,,Przysiegi”.
Wedlug niektérych opinii mogta ona powstaé oko-
fo 2600 roku przed Chr. w Egipcie, a jej autorem
mogl byé lekarz o imieniu Imhotep.? Miala ona
by¢ znana Pitagorasowi i jego uczniom. Hipokra-
tes mogl ja przeja¢ od pitagorejezykow lub ze-
tknaé sie z nig podczas swojej podrozy do Egiptu.
,Wyniki najnowszych analiz — przedstawia prze-
ciwne stanowisko Janusz Gula - §wiadcza jednak
o tym, ze nie jest ona pochodzenia egipskiego ani
nie ma charakteru ezoteryczno-pitagorejskiego,

lecz stanowi najpewniej pismo samego Hipokrate-
sa powstate miedzy 420 a 400 rokiem przed Chr.”*
Powyzszy spér o autorstwo nie zmienia doniosto-
§ci etycznej powyzszej ,,Przysiegi” i jej oddzialy-
wania od czasow starozytnych po wspélczesne.

Charakterystyczng cechg ,,Przysiegi” i innych
pism etycznych zawartych w ,,Corpus Hippocrati-
cum” jest poszukiwanie dla profesji lekarskiej nie
tyle zasad prawnych, co zasad etycznych. Wezes-
niejszy od nich Kodeks Hammurabiego, kréla
Babilonu (1792-1750 przed Chr.), trudno uznaé
za zbidr zasad etycznych, gdyz wymieniatl on tylko
kary i nagrody, jakie czekajg lekarza za jego prace.
Zgodnie z ogblng zasadg tego kodeksu ,,0ko za
oko, zab za zab” stosowal on do§¢ wysokie nagro-
dy, jak rowniez okrutne kary. Za wyleczenie - czy-
tamy w kodeksie — ,nalezy lekarzowi zaplacié¢ 10
szekli srebra”, a za spowodowanie $mierci ,,nale-
zy mu rece obcigé”.? , Przysiega” natomiast odwo-
luje sie do etycznych zrédel moralnoSci, czyli do
potrzeby doskonalenia siebie, do godnoéci i szcze-
gblnego postannictwa profesji medycznej; i na tej
podstawie formuluje szereg zobowigzan moral-
nych w postaci nakazéw i zakazéw, ktore wobec
bogéw podejmuje lekarz w swoim sumieniu, w du-
chu odpowiedzialnoéci za swoje postepowanie, za
swoja sztuke medyczng oraz wspotodpowiedzial-
nosci za grono lekarskie w realizacji dobra pacjen-
ta.® W centrum etyki postawiony jest lekarz, rela-
cja lekarz-pacjent oraz dobro pacjenta. Na tej
podstawie formulowane sg podstawowe zasady
etyki medycznej, a wiec zasada dobroczynnoSci,
nieszkodzenia, poufnoéci i dotrzymywania tajem-
nic, zakaz aborcji i eutanazji, seksualnych nad-
uzy¢ wobec pacjentéow oraz deklaracja zycia ,,czy-
stego i $wietego”.”

Jest to wiec zwarty traktat, po$wiecony nie
tyle etyce w ogdle, co etyce zawodowej, czyli ety-
ce lekarskiej. Takiego traktatu nie spotykamy
u innych wielkich filozofow, ktérzy skupiali sie
glownie na problemach etyki ogélnej. Analizo-
wali oni pojecie dobra oraz rézne rodzaje cnét,
ktore sg wymagane do jego realizacji. Poruszali
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poszczegoblne problemy etyki czy bioetyki, takie
jak aborcja, eutanazja, dzieciobdjstwo, samobdj-
stwo, §mierc. Nie przeprowadzali jednak systema-
tycznej analizy relacji lekarz-pacjent, okreslajacej
sposob realizacji dobra pacjenta. ,,Ani Platon, ani
Arystoteles, ani stoicy — stwierdza E.D. Pellegrino
—nigdy nie stworzyli traktatu poSwieconego Scisle
etyce lekarskiej. Nie dokonano tego rowniez
w okresie hellenistycznym, mimo ze wigkszosc
szkoét filozoficznych silnie oddzialywala na me-
dyczne koncepcje choroby i zdrowia. (...) Nawet
lekarze starozytni, tacy jak Alkmeon i Empedo-
kles, ktérzy byli filozofami, czy réwniez nowozyt-
ni, jak John Locke i William James, niewiele jako
filozofowie powiedzieli o etyce zawodu lekarskie-
go, w ktérym zostali wyksztalceni”.® Mozna na
tym tle stwierdzi¢, ze etyka hipokratejska jest
pierwsza znaczacg syntezg starozytnosci, poswie-
cong w calosci etyce lekarskiej.

Po oczyszczeniu z elementow poganskich zosta-
fa ona przejeta przez chrzeScijanstwo. Jej teksty
wraz z teorig cnét Arystotelesa oraz stoikow
wspoélgraly z judeochrzeécijansks tradycjag moral-
ng. Inspirowala ona powstawanie kodeksow etyki
lekarskiej. W tradycji medycyny zachodniej Hipo-
krates uznany zostal za odkrywce medycyny jako
nauki oraz za twoérce i nauczyciela etyki lekar-
skiej.? ,Jego pisma, a szczegélnie «Przysiega» sta-
ly sie zrédlem, z ktérego praktyka medyczna czer-

pata swoje zasady moralnego postepowania”.10

Tresc¢ etyczna ,,Przysiegi”

Ocena roli ,Przysiegi” i tradycji etycznej Hipo-
kratesa we wspolczesnej praktyce medycznej za-
lezy od przyjmowanej aktualnie filozofii medycy-
ny. Ujawniajg sie w tym skrajne poglady: od od-
rzucenia tej tradycji etycznej w medycynie,
poprzez czeSciows jej akceptacje, az do pelnego
uznania jej za podstawowe, zrédlowe odniesienie
dla etyki. Liberalni bioetycy, tacy jak R.M. Veatch
czy H.T. Engelhardt uwazajg, ze treSci etyczne
zawarte w ,,Przysiedze” Hipokratesa i w ,,Corpus
Hippocraticum” sg juz dawno przebrzmiate i mar-
twe lub sg zbyt ciasne dla wspélczesnej etyki me-
dycznej, ze wzgledu na to ze wywodzg sie z waskiej,
neopitagorejskiej tradycji. Inni ze znanych amery-
kanskich autorytetow medycznych i etycznych,
tacy jak E.D. Pellegrino i D.C. Thomasma twier-
dza, ze ,Przysiega” Hipokratesa stoi u podstaw

zachodniej etyki medycznej; zostala ona zuniwer-
salizowana w Sredniowieczu i potrzebuje obecnie
rozwiniecia, uzupetnienia i odnowy.!'! Twérczych
przeksztalcen tej etyki dokonala epoka hellenska,
rzymska oraz cywilizacja chrzeécijahska.l?

Rozpatrujac etyke Hipokratesa nie tyle pod
katem badan historycznych, co zawartych w nich
zasadniczych intuicji moralnych i wskazan nor-
matywnych, nietrudno zauwazy¢ jej charaktery-
styczne cechy. W centrum tej etyki wyraZnie
funkcjonuje okre$lone rozumienie profesji me-
dycznej, roli i zadan lekarza, wspodlnoty lekarskiej
i relacji lekarz-pacjent. Rozumienie to nie jest
w jaki§ sposéb uzasadniane filozoficznie, lecz wy-
razone praktycznie w postaci sformulowanych
zalecen. Przysiega, skladana przez lekarza wobec
bogow, podkre§la specyficzno§é podejmowanej
misji. Zawod lekarski okazuje sie czym§ waznym
i wyjatkowym. Podjecie w nim zobowigzan wyma-
ga obecnosci nie tylko wspélnoty szkoty medycz-
nej, lecz przywolania najwyzszych istot, kierujg-
cych losami §wiata. Praktyka medyczna okazuje
sie w tym kontekscie nie tyle zwyklym zajeciem,
ile misjg, powolaniem zyciowym. Odpowiedzial-
no§¢ wobec ludzi wzmocniona zostaje odpowie-
dzialnoécia wobec Boga. Dobitnie akcentuje to
chocby modlitwa Majmonidesa (1135-1204), zy-
dowskiego lekarza i filozofa. Podejmuje on swojg
misje lekarska, méwiage: ,,O Boze, wyznaczyles
mnie, abym czuwal nad zyciem i §miercig Twoich
stworzen. Oto jestem gotowy do wypelnienia mo-
jego powolania”!3 Gotowoéé te wzmacnia prosba
o wsparcie w wypelnieniu tej misji: ,,Obdarz mnie
silg serca i umystu tak, aby gotowe one byly stu-
zy¢ bogatym i biednym, dobrym i zlym, przyjacio-
lom i wrogom i obym w pacjencie moim widziat
tylko cierpigcego blizniego”.1*

Wspblczesna, sekularystyczna kultura skion-
na jest podwazaé religijny wymiar powotania czlo-
wieka, w tym powolania lekarza. Takie podejscie
nie wzbogaca jednak, ale przeciwnie — zuboza eg-
zystencjalny i aksjologiczny wymiar tego typu za-
angazowania. Motywacje bowiem religijne z zasa-
dy wzmacniajag motywacje i odpowiedzialnosc
moralng i spoleczna. Odpowiedzialno$¢ wobec
Boga wzmacnia odpowiedzialno$¢ wobec czlowie-
ka i spoleczenstwa. Jej brak zaweza odpowiedzial-
no§¢ lekarza do tego, co okre§lone jest tylko
w kontrakcie spotecznym i nakazane prawem.

Lekarz w ,,Przysiedze” Hipokratesa formuluje
sobie zadania moralne, Iaczac bycie dobrym czlo-
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wiekiem z byciem dobrym lekarzem. ,,Czyste
i prawe zachowam zZycie swoje i sztuke swojg”.15
Bycie dobrym lekarzem wymaga, aby najpierw
by¢ dobrym czlowiekiem. Wady ludzkie szybko
przenosza sie bowiem na to, co zawodowo wyko-
nujemy. Bycie dobrym czlowiekiem jest warun-
kiem koniecznym, ale niewystarczajgcym dla
specyficznej aktywnoSci, jakg jest dzialalno$é me-
dyczna. Medycyna jest wiedza teoretyczno-prak-
tyczng i sztukg. W tzw. ,Przykazaniu” Hipokra-
tes — przestrzegajac przed nieuctwem, brakiem
kompetencji — zaleca: ,,Kto pragnie dokladnie zba-
daé arkana sztuki lekarskiej, powinien posiadaé
nastepujace wlaciwosci: wrodzong sklonnoéé, na-
byta umiejetno$¢, stosowne miejsce do studiow
i odpowiednie wychowanie, pilno$¢ i cierpliwosc
na diugi czas”.!® Zakladajgc zdobycie szerokiej
wiedzy oraz rozwdj swojego talentu, lekarz
z ,Przysiegi” formuluje zasady nieszkodzenia
i dziatania dobroczynnego dla pacjenta. Bez naby-
cia tej cennej wiedzy, dobra pacjenta nie da sie
zrealizowac¢. Dlatego w ,,Przysiedze” tak wazne
miejsce zajmuje szacunek dla nauczycieli sztuki
medycznej. ,,Swego przyszlego nauczyciela w sztu-
ce (lekarskiej) na rowni z wlasnymi rodzicami
szanowal bede i dzielil bede z nim zycie”.!” Zako-
rzenienie we wspoélnocie lekarskiej poszerza indy-
widualne zaangazowanie lekarza na rzecz chore-
g0, wzmacnia jego wierno§¢ ideatom i zasadom tej
wspolnoty. Wierno§¢ bowiem mistrzom, autoryte-
tom medycznym i moralnym sprzyja realizacji
celéw medycyny.

Zasady nieszkodzenia, dobroczynnoéci formu-
fowane sg w ,,Przysiedze” z pozycji lekarza i sztu-
ki medycznej, pozostawiajg natomiast w cieniu
pacjenta wraz z jego autonomia. Lekarz sam po-
dejmuje zobowigzania: ,Zdrowy tryb zycia i spo-
s6b odzywiania zalecal bede wedle swoich sil i osg-
du, majgc na wzgledzie pozytek cierpigcych, chro-
nigc ich za$ przed szkodg i krzywda. (...) Do
ktoregokolwiek z doméw wnijde, wejde dla pozyt-
ku cierpigcych”.® W tej paternalistycznej per-
spektywie niejako sam ,lekarz bierze na siebie
obowigzek troski o pacjenta, decyduje o tym, kim
sie ma zajaé i co jest dla pacjenta najlepsze. Wyma-
ga sie od niego, by byl kompetentny, by w sposéb
wolny korzystal z konsultacji z innymi lekarzami
oraz by wyznaczal rozsadne oplaty, uwzgledniaja-
ce sytuacje materialna pacjenta. Wymaga sie, by
nie szkodzil pacjentowi i byl strézem tajemnicy

lekarskiej”.1? | Cokolwiek przy leczeniu albo tez
poza leczeniem w zyciu ludzi ujrze lub uslysze,
czego ujawniaé nie mozna, milczal o tym bede, za
$wietg tajemnice to majac”.20

Kwestia samego pacjenta u zrédet moralnosci
medycznej, jego godnoséé, autonomia czy tez zgoda
w podejmowaniu terapii jest w etyce Hipokratesa
pominieta. Napotykamy jedynie ostrzezenia, aby
pacjent nie narzucal lekarzowi niebezpiecznych
iniemozliwych do spelnienia wymagan w leczeniu,
ktéore w razie braku skutecznosci podkopalyby
jego dobra reputacje. Pacjent ma sie odda¢ w rece
lekarza. Musi wspélpracowaé z lekarzem w zwal-
czaniu choroby”.2! Owa wspélpraca to nie tyle re-
lacja partnerska, lecz zalezno$¢ dziecka czy stuza-
cego od swego pana. ,,Jesli lekarz ma pomoéc - czy-
tamy w ksiedze ,,0 chorobach” —to jego odniesienie
do pacjenta musi byc¢ takie jak osoby, ktora rozka-
zuje temu, co jest jej postuszny”.22 To lekarz najle-
piej wie, co jest dobre dla pacjenta i to on samo-
dzielnie podejmuje decyzje w kwestii leczenia.

Stluszna jest opinia E.D. Pellegrino stwierdza-
jaca, ze dopiero w tradycji chrzescijanskiej pacjent
zostal dostrzezony w swej godnoéci i dowarto$cio-
wany u podstaw etyki medycznej. Wtedy to dopie-
ro przysiegi i kodeksy starozytnych nabraly mocy
normatywnej, majacej swe zrodto w Bogu i w god-
noéci jego stworzen.??, Uwypuklenie w tradycji
chrzescijanskiej pogladu, ze kazdy jest stworzony
przez tego samego Boga i nosi w sobie te samg
godno$¢, uzasadnialo powinnosci moralne wobec
blizniego, w tym szczegblnie wobec czlowieka
chorego i potrzebujacego wsparcia. Pacjent w swej
godnoSci i wolnoéci stal sie wtedy zrédlem powin-
no§ci moralnych.

W , Przysiedze” wymienione sg réwniez nor-
my, zakazujace aborcji czy eutanazji. ,,Nigdy niko-
mu, takze na zgdanie, nie dam zabdjczego $rodka
ani tez nawet nie udziele w tym wzgledzie rady;
podobnie nie dam zadnej kobiecie dopochwowego
érodka poronnego”?4. Mimo historycznych dysku-
sji, w ktorych przeanalizowano rézne wypowiedzi
w powyzszych kwestiach zaczerpniete m.in.
z ksiegi ,,0 chorobach kobiecych” czy ,,O naturze
dziecka”, nie ulega watpliwosci, ze ,,Przysiega”
formuluje uniwersalny zakaz aborcji czy eutana-
zji.?5 Niekonsekwencje w tej sprawie niektérych
twierdzen z ,,Corpus Hippocraticum” wyjasniane
sg pochodzeniem tekstéow z réznych okresow
i z réznych zrédel. Zakaz aborcji czy eutanazji
zostal w nastepnych epokach wzmocniony przez
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chrzescijanska tradycje moralng. Uniwersalno$c
norm tej etyki pochodzi ze wspomnianego wyzej
zrédta, czyli z bycia stworzeniem Boga i z posiada-
nia godnoéci ludzkiej. GodnoSci tej nikogo nie
mozna pozbawi¢. Nie mozna z niej wykluczy¢ ani
czlowieka w okresie prenatalnym, ani czltowieka
chorego czy umierajgcego. Demokracja chrzesci-
janska obejmuje tymi samymi prawami moralny-
mi wszystkich bez wyjatku.

Niepelne, zbyt paternalistyczne ujecie w etyce
hipokratejskiej relacji lekarz-pacjent nalezy oczy-
wiScie przezwyciezaé. Nalezy roéwniez rozwijac
zapomniany w niej spoleczny wymiar etyki me-
dycznej. Obok obecnej zasady dobroczynnoSci,
konieczne jest postugiwanie sie zasadg autonomii
i sprawiedliwos$ci. Rzeczywisto§¢é medyczna jest
bowiem dzi§ do§¢ skomplikowana, catkowicie roz-
na w poréwnaniu z czasami Hipokratesa. Nie do-
maga sie ona jednak odrzucenia odkrytych kiedys$
stusznych intuicji moralnych. Mozna uznaé, ze
wskazania etyczne ,,Przysiegi” sg przejawem ge-
niuszu ludzkiego umystu i serca. Tworczy dialog
z tymi wskazaniami, tak jak tworczy dialog z wiel-
kimi systemami filozoficznymi starozytnoSci,
gwarantuje postep, a nie cofanie sie w rozwoju
refleksji o moralnoéci. Szczegélnie tworcza moze
sie okazac¢ dyskusja z absolutyzacjg autonomii we
wspoblczesnej etyce medycznej oraz z uwiklaniem
medycyny i lekarza w procesy pozamedyczne.
Etyka Hipokratesa powinna sklania¢ do krytycz-
nej analizy réznych wspélczesnych modeli etyki
medycznej, na przyklad modelu kontraktalistycz-
nego (uzaleznionego od umowy spolecznej), w kto-
rym zdaje sie rozmywac specyficznos¢ praktyko-
wanej przez wieki profesji medycznej.2

Przypisy

1. Asklepiadzi uznawani byli najpierw za potomkéw Boga Asklepiosa, pézniej za jego
wyznawcow i kapfanéw. W rzeczywistosci byli to lekarze pochodzacy z rodzin
o wieloletniej tradycji lekarskiej przekazywanej z pokolenia na pokolenie. Szumowski
W.: Historia medycyny filozoficznie ujeta: podrecznik dla lekarzy i studentéw
medycyny z ilustracjami. Warszawa, Sanmedia, 1994: 76

2. W ,Corpus Hippocraticum” wyrdznia sie nastepujace tytuly pism uporzadkowane
przedmiotowo w oé$miu tematycznych dziatach: 1. Deontologia i status sztuki
lekarskiej (Przysiega, Prawo, O sztuce, O dawnej medycynie, O lekarzu, O wdzigku,
Zalecenia, Testament) 2. Dietetyka (O diecie, O diecie zdrowotnej, O diecie
w schorzeniach ostrych, O pozywieniu); 3. Semiologia (Aforyzmy, Prognostyk,
Epidemie, O sokach, O rokowaniach, Przepowiadanie); 4. Etiologia (O powietrzu,
wodach i miejscach, O Swigtej chorobie, O naturze czlowieka, O naturze dziecka,
O wyziewach, O hebdomadach, O migéniach, O gruczotach); 5. Nozologia
i terapeutyka (O chorobach, O lekach, O dolegliwosciach); 6. Ginekologia, choroby
kobiece (O dziewicach, O naturze kobiety); 7 Chirurgia (Zaktad lekarski, O ztamaniach,
0 hemoroidach, O anatomii); 8. Listy apokryficzne. Wesoty M.: Hipokrates z Kos.
W: Powszechna encyklopedia filozofii. T. 4. Lublin, Polskie Towarzystwo Tomasza
z Akwinu, 2003: 470-471

3. Kielanowski T.: Historia i ewolucja kodekséw deontologicznych. W: Kielanowski T.,
red.: Wybrane zagadnienia z etyki i deontologii lekarskiej. Warszawa, PZWL, 1980: 9

4. ). Gula (Gula J.: Hipokrates a przerywanie ciazy. W: Gatkowski J.W., Gula J., red.:
W imieniu dziecka poczetego. Rzym-Lublin, 1991: 210) powotuje si¢ na 30-letnie
badania jednego z najwybitniejszych badaczy tego zagadnienia Liechtenthaelera
(Liechtenthaeler C.: Der Eid des Hippokrates. Kéln, Ursprung und Bedeutung, 1984:
273-346).

. Prawa Hammurabiego. Ttum. J. Klima. Warszawa, 1957: 69. ,Warto tu nadmieni¢, ze
za 5 szekli mozna byto wynaja¢ dom na caly rok, a cena wotu lub niewolnika wahata
sie w granicach 15-30 szekli (1 szekel odpowiadat 8 gramom srebra)”. Brzezinski T.:
Etyka lekarska. Warszawa, 2002: 22

. Wéréd réznych tlumaczen na jezyk polski najbardziej krytycznie uzasadnione
tlumaczenie podaje J. Gula — Przysiega Hipokratesa: nota od ttumacza i tekst. W:
W imieniu dziecka poczetego, dz. cyt.: 193-197
.1. Przysiegam Apollinowi lekarzowi i Asklepiosowi, i Hygei, i Panakei oraz
wszystkim bogom jak tez boginiom, biorac ich za $wiadkéw, ze wedle swoich sit
i 0sadu [sumienia] przysiegi tej i tej pisemnej umowy dotrzymam.

2. Swego przyszfego nauczyciela w sztuce (lekarskiej) na réwni z wtasnymi rodzicami
szanowat bede i dzielit bede z nim zycie, i wespre go, gdy sie znajdzie w potrzebie;
jego potomkéw miat bede za braci w linii meskiej i sztuki tej uczyt ich bede, gdy
zechca sie uczy¢, bez zaptaty i pisemnej umowy; na pismie jak tez ustnie wiedze calg
i doswiadczenie swoim wiasnym synom i synom tego, ktéry uczyt mnie bedzie, jak
tez uczniom, ktérzy umowe te podpisali i sie przysiega ta, jako lekarskim prawem
zwiazali, przekaze, lecz nikomu wiecej.

3. Zdrowy tryb zycia i sposéb odzywiania sie zalecat bede wedle swoich sit i osgdu,
majac na wzgledzie pozytek cierpigcych, chronigc ich zas przed szkoda i krzywda.

4. Nigdy nikomu, takze na zadanie, nie dam zabojczego $rodka ani tez nawet nie
udziele w tym wzgledzie rady; podobnie nie dam Zadnej kobiecie dopochwowego
$rodka poronnego.

5. Czyste i prawe zachowam Zycie swoje i sztuke swoja.

6. Nigdy nikomu nie usune kamieni moczowych przez ciecie (pecherza), lecz odesle
kazdego do ludzi, ktdrzy z zajeciem tym sq obeznani.

7. Do ktéregokolwiek z doméw wnijde, wejde dla pozytku cierpiacych; obcy mi
bedzie rozmysiny wystepek, jak tez kazda inna nieprawos¢, zwiaszcza czyny lubiezne
na ciafach kobiet i mezczyzn, nie tylko wolnych, lecz i niewolnikow.

8. Cokolwiek przy leczeniu albo tez poza leczeniem w Zzyciu ludzi ujrze lub ustysze,
czego ujawnia¢ nie mozna, milczat o tym bede, za Swietq tajemnice to majac.

9. Jezeli wigc tej swojej przysiegi dochowam i jej nie narusze, niech zyskam
powodzenie i w zyciu, i w sztuce, i stawe u wszystkich ludzi po wsze czasy; jezeli zas
ja ztamie i sie jej sprzeniewierze, niech mnie wszystko przeciwne dotknie”.
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