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Sredniowieczne rozwazania o cukrzycy w dzietach
XIV-wiecznego lekarza Tomasza z Wroctawia

Medieval Perspectives on Diabetes in the Works
of Thomas of Wroctaw, a 14*"-Century Physician

This article explores the medieval understanding of diabetes, drawing on descriptions
from the works Practica medicinalis and De iudiciis urine by Thomas of Wroctaw (1297-
1378), a physician. It also examines how he interpreted this disease within the framework
of Galenic theory. The article discusses how Thomas defined and classified diabetes, em-
phasizing the variety of terminology used. The starting point for reflections on the causes
of the disease’s onset was ancient and medieval medical theories about the functioning
of the human body, especially Galen’s concept of the forces — capacities (virtutes) — re-
sponsible for digestion and urine formation. Using descriptions of diabetes from authors
cited by Thomas — including Gilbert of England, Bernard de Gordon, and Guglielmo de
Saliceto — it analyzes the medieval understanding of the disease’s mechanisms, particu-
larly the link between digestive disorders and its progression. The article also features the
characteristic traits of urine in individuals with diabetes as observed by medieval physi-
cians. Furthermore, it compares the description of the disease with other urinary tract
conditions, such as diampnes or stranguria, illustrating the diagnostic challenges faced
by medieval doctors. Overall, the article aims to portray Thomas of Wroctaw’s treatises
as evidence of how ancient traditions were adopted and how medical knowledge was
organized in the 14* c.
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Geneza dociekan na temat cukrzycy siega czasdédw antycznych, kiedy to czyniono pierwsze
obserwacje zwigzane z wystepowaniem tej dolegliwosci w réznym stopniu zaawansowa-
nia. Juz wéweczas dostrzegano specyficzne objawy chorobowe, ktére z czasem zaczeto
wigzad z dolegliwosciami. W Corpus Hippocraticum, zbiorze starozytnych traktatow me-
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dycznych przypisywanych Hipokratesowi, w traktacie O epidemiach Ill (De morbis po-
pularibus) zawarto opis choroby, ktéry wspodiczesnie uznaje sie jako jedno z pierwszych
Swiadectw obserwacji wystepowania cukrzycy. Autor zwraca uwage przede wszystkim na
nadmierne wydalanie moczu o konsystencji odbiegajacej od uryny wytworzonej w pra-
widtowo przebiegajacych procesach trawiennych w ciele cztowieka'. Pierwszego bardziej
szczegbétowego opisu choroby dokonat grecki lekarz Arateusz z Kapadocji w dziele De cau-
sis et signis diuturnorum morborum. Przedstawit on cukrzyce jako zaburzenie, w trakcie
ktérego na skutek dziatania chtodu i wilgoci, dochodzi do powolnego niszczenia organi-
zmu, ktérego czastki wydalane sg wraz z moczem?. W $redniowieczu rozwazania nad cho-
roba znacznie sie rozwinety, a teorie na temat przyczyny powstawania stawaty sie coraz
dokfadniejsze. Zarysowane przez Galena teorie na temat funkcjonowania ludzkiego ciata
staty sie fundamentem wyktadanej na sredniowiecznych uniwersytetach medycyny i byty
wykorzystywane przez lekarzy, w ich mniemaniu, w celu dokfadnego ttumaczenia przy-
czyn powstawania chorob. W tym kontekscie intelektualnym nalezy umiesci¢ dziatalnos¢
XIV-wiecznego lekarza Tomasza z Wroctawia, ktéry bazujac na obserwacjach i teoriach
poprzednikéw w swoim monumentalnym dziele Practica medicinalis® poswiecit cukrzycy
osobny rozdziat. Natomiast w swoim kolejnym traktacie De iudiciis urine, poswieconym
uroskopii, oméwit dolegliwosé od strony diagnostyczne;.

Celem niniejszego artykutu jest ukazanie — na przyktadzie wspomnianych dziet — w jaki
sposOb rozpoznawano i interpretowano cukrzyce w sredniowieczu oraz jakie teorie jej po-
wstawania uznawano za najbardziej prawdopodobne. Analiza passuséw z dziet Tomasza
z Wroctawia pozwala dostrzec Sciste powigzanie jego refleksji z tradycjg wywodzacg sie od
Galena, rozwijang i komentowang przez kolejnych autoréw, ktérych obserwacje stanowity
podstawe sredniowiecznej nauki medycznej. Rozwazeniu poddane zostang zaréwno ogél-
ne zafozenia dotyczace powstawania choroby, oparte na sredniowiecznych reinterpretacjach
koncepcji wysnutych przez Galena, jak i konkretne zrodta, na ktére Tomasz sie powotuje, kon-
struujac witasne zatozenia na temat cukrzycy. Takie zestawienie pozwoli uchwycic¢ nie tylko role
traktatu Tomasza z Wroctawia jako swiadectwa sredniowiecznej recepgji i rozwoju starozytnej
medycyny, lecz takze jego znaczenie w procesie systematyzacji wiedzy o cukrzycy w XIV w.

Tomasz z Wroctawia i jego twdrczos¢

Tomasz z Wroctawia urodzit sie w 1297 r. prawdopodobnie w miejscowosci Tilbury
w Anglii. Nastepnie wyemigrowat na kontynent celem ksztatcenia sie w prawie kanonicz-
nym oraz medycynie na najstynniejszych uniwersytetach tamtego okresu, miedzy innymi
w Montpellier. Praktykowat zawéd lekarza w potnocnych Wtoszech i Francji. Przed 1334 .
Tomasz trafit do Wroctawia, gdzie osiadt na state w otbinskim klasztorze norbertanéw

1 ,Mocz wydalony byt w duzej ilosci, nieproporcjonalnej do wypitych napojow, wrecz przewyzszajacy je. Wyda-
lony mocz daleki byt od dobrze wygladajgcego. Nie miat dobrej konsystencji, nie byt przetrawiony i nie miaf
zdolnosci oczyszczajgcych. Dla wielu oznaczat rozpuszczenie ciata, zaburzenia, béle i niepewnos¢ w rozwoju
choroby”; Hippocrates, De morbis popularibus Ill, 10. W niniejszym artykule wszystkie ttumaczenia, jesli nie
wskazano inaczej, zostaty wykonane przez autorke.

2 Arateus of Cappadocia, Of the Causes and Signs of Acute and Chronic Disease, wyd. T.F. Reynolds, London
1837, s. 112-114, ksiega 2, rozdziat 2.

3 Thomae de Wratislavia Practica medicinalis, wyd. T.J. Antry, Wroctaw 1989, s. 349-350.



i skomponowat dzieta poswiecone sztuce medycznej*. W 1349 r. zostat biskupem pomocni-
czym wroctawskiego biskupa Przectawa®. Rok pdzniej natomiast mianowano go na stanowi-
sko tytularnego biskupa Sarepty®. W 1360 r. rozpoczat prace nad jednym ze swoich monu-
mentalnych dziet Michi competit, o czym informuje w explicit do tego traktatu’. W pdzniej-
szym okresie liczba przekazéw na temat zycia Tomasza z Wroctawia wyraznie sie zmniejsza.
Najpdzniejszy znany dokument potwierdzajgcy jego aktywnos¢ pochodzi z 1378 r. Wystepuje
w nim jako zastepca opata Marka podczas wizyty u proboszcza wsi tosina®. W chwili spo-
rzadzenia tego aktu Tomasz miat 81 lat i najprawdopodobniej zmart niedtugo potem.
Dziatalnos¢ Tomasza z Wroctawia byta $cisle zwigzana z procesem przenoszenia i ada-
ptacji dorobku medycyny zachodnioeuropejskiej na obszary Europy Srodkowo-Wschod-
niej, gdzie uniwersytety i tradycja nauczania akademickiego medycyny dopiero zaczynaty
sie ksztattowac. W tym kontekscie mozna uzna¢, ze Tomasz byt jednym z pierwszych au-
torow, ktoéry usystematyzowat uniwersyteckg wiedze medyczng i rozpowszechnit jg na
wspomnianych terenach. Do zachowanych traktatéw medycznych jego autorstwa zalicza
sie monumentalne dzieto Alphabetum sive Collectorium, bedace stownikiem terminéw
medycznych, a takze wspomniane wyzej Michi competit, sktadajace sie z kilku mniejszych
traktatéw: Regimen sanitatis, Antidotarium, Aggregatum oraz Practica medicinalis. Wsréd
zachowanych dziet Tomasza znajduja sie rowniez dwa pomniejsze traktaty dotyczace fle-
botomii oraz uroskopii: De phlebotomia et iudiciis cruoris oraz De iudiciis urine. Tomasz
w swoich rozwazaniach medycznych powotuje sie na lekarzy starozytnych, takich jak Hipo-
krates czy Galen; przytacza rowniez stowa autoréw sredniowiecznych, wsréd nich Gilber-
ta Anglika®, Bernarda de Gordon zwanego potocznie Liliatorem', Gillesa de Corbeil'" oraz
Guglielma de Saliceto'2. Tomasz niejednokrotnie krytycznie odnosi sie do teorii gtoszonych
przez wspomnianych autoréw, wybierajac jedynie takie, ktére uznawat za trafne.
Rozwazania Tomasza dotyczace cukrzycy pojawiaja sie w dwoch jego dzietach. W trak-
tacie Practica medicinalis lekarz poswieca tej dolegliwosci osobny rozdziat, w ktérym cha-

lbidem, s. XI-XVII.

Hierarchia catholica medii aevi, t. 1, wyd. C. Eubel, Munster 1913, s. 555.

Monumenta Vaticana res gestas Bohemicas lllustrantia, t. 1, wyd. L. Klicman, Praga 1903, s. 522

Thomae de Wratislavia Pracita medicinalis, s. 121.

J. Heyne, Dokumentierte Geschichte des Bistums und Hochstiftes Breslau, t. 2, Aalen 1969, s. 206.

Gilbert Anglik — lekarz zyjacy na przetomie XII i XIIl w.. Jest autorem dzieta Compendium medicinae, ktére za-

styneto jako podrecznik do medycyny uzywany na sredniowiecznych uniwersytetach; A. Gonzalez-Hernandez,

M.V. Dominguez-Rodriguez, Migraine in Gilbertus Anglicus’ Compendium medicinae, ,Journal of the History of

the Neurosciences” 2008, t. 17, nr 2, s. 147-159.

10 Bernard de Gordon — lekarz zyjacy na przetomie Xlll i XIV w. znany jako Liliator od swego monumentalnego
dzieta Lilium medicinae, ktére wykorzystywane byto czesto w edukacji na uniwersytetach sredniowiecznych;
P. John, Bernard de Gordon (fl. 1270-1330): Medieval Physican and Teacher, ,Journal of Medieval Biography”
2013, t. 21, s. 8; Y.V. O'Neill, The History of the Publication of Bernard de Gordon’s Liber de Conservatione
Vitae Humanae, ,Sudhoffs Archiv fur Geschichte der Medizin und der Naturwissenschaften” 1965, t. 49, nr 3,
s. 269-270. W niniejszym artykule postuzono sie nastepujacym wydaniem przez wzglad na jego dostepnos¢:
Bernardus de Gordon, Lilium medicinae, wyd. J. et G. de Gregoriis, Venetiae 1496. Najnowsze wydanie dzieta
Bernarda de Gordon to: Bernardo Gordonio, Lilio de medicina, wyd. B. Dutton, M.N. Sanchez, Madrid 1993,
jednak jest to edycja krytyczna oparta na kastylijskim przektadzie z 1495 r. Poniewaz przedmiotem prowadzo-
nej w artykule analizy jest tekst tacinski, wydanie to nie zostato wykorzystane jako podstawa.

11 Gilles de Corbeil — zyjacy na przetomie XII i XIIl w. lekarz wykfadajacy na uniwersytecie w Montpellier. Jest
autorem medycznych poematéw dydaktycznych, takich jak: Carmen de pulsibus, Carmen de urinis, Carmen de
compositis medicaminibus; M. Ausécache, Gilles de Corbeil ou le médecin pédagogue au tournant des Xlle et
Xllle siécles, ,Early Science and Medicine” 1998, t. 3, nr 3, s. 187-214.

12 Guglielmo de Saliceto — wtoski lekarz i chirurg zyjacy w latach 1210-1277. Autor dzieta pt. Chirurgia oraz

traktatu poswieconego higienie Summa conservationis et curationis; H. Rodnite Lemay, William of Saliceto on

Human Sexuality, ,Viator” 1981, t. 12, s. 165-181.
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rakteryzuje chorobe, podajac jej specyficzne objawy oraz wskazujgc mozliwe przyczyny
jej powstawania'>. W ujeciu tym Tomasz wykorzystuje przede wszystkim sredniowieczne
kompendia medyczne autorstwa miedzy innymi wspomnianego Gilberta Anglika, Bernar-
da de Gordon, Gillesa de Corbeil oraz Guglielma de Saliceto, zestawiajac ich poglady
i dokonujac wtasnej syntezy. Tomasz nie tworzy odrebnej definicji i teorii na temat po-
wstawania choroby, lecz porzadkuje i poréwnuje stanowiska innych autorow, ktére sam
uwaza za najtrafniejsze. Charakter tego ujecia wskazuje, ze Practica medicinalis przed-
stawia najbardziej rozbudowang i uporzadkowang wersje jego poglagdéw na temat tej
choroby. Tomasz zaznacza, w ktérych miejscach opinie autoréw sg zgodne, a gdzie staja
sie rozbiezne, konstruujac przemyslang synteze teorii medycznych ujetych w przejrzysty
w sposdb. Tym samym struktura i zawartos¢ rozdziatu zachowuje spdjnosé¢ z pozostaty
czescig dziefa Practica medicinalis, ktére stanowi ogdlne kompendium wiedzy medycznej
o chorobach.

Drugim zrodtem odnoszgcym sie do cukrzycy jest traktat poswiecony uroskopii De
iudiciis urine'. W dziele tym autor nie ogranicza sie wyfacznie do samej definicji cukrzycy
wraz z jej charakterystycznymi objawami, lecz opisuje wtasciwosci moczu osoby chorujacej
na te dolegliwos¢ oraz wyjasnia mechanizm powstawania takiej uryny. Uzupefnia w ten
sposéb obraz choroby nakreslonej w Practica medicinalis. Zestawienie opiséw cukrzycy
z obu traktatow prezentuje spojny obraz choroby oméwionej przez Tomasza. W traktacie
Practica medicinalis omawia jg od strony teoretycznej oraz klinicznej, w De iudiciis urine
skupia sie na ujeciu diagnostycznym poprzez analize moczu pacjenta i ocene jego stanu
zdrowia na jej podstawie.

Nazewnictwo choroby

W dziele Practica medicinalis w rozdziale poswieconym cukrzycy Tomasz rozpoczy-
na swoje rozwazania od omoéwienia nazewnictwa i definicji choroby'™. W Sredniowiecz-
nych traktatach medycznych dolegliwos¢ ta najczesciej okreslana byta terminem diabetes,
ktérego réwniez uzywa Tomasz. Przywotuje on ponadto okreslenie diarria, wystepujace
w dziele Summa conservationis et curationis Guglielma de Saliceto'®, w ktorym podkreslo-
no, ze obie nazwy moga by¢ stosowane zamienne'’.

Réznice terminologiczne w odniesieniu do cukrzycy mozna zauwazy¢ juz w zrédtach
starozytnych. Galen, ktéry, jak sam pisaf, zetknat sie z tg chorobg zaledwie dwukrotnie,
zauwazyt, ze funkcjonowata ona pod réznymi okresleniami. Wynikato to z niejednoznacz-

13 Thomae de Wratislavia Practica medicinalis, s. 349.

14 Traktat De iudiciis urine zachowat sie w trzech manuskryptach: krakowskim BJ 818, lipskim Ms 1198 oraz
jako hasto ,,urina” w dziele Alphabetum we wroctawskim rekopisie Ill F 23. Podstawa zrédfowa wykorzystang
w niniejszym artykule jest rekopis lipski (Ms 1198), wybrany ze wzgledu na starannos¢ zapisu, a takze wysokie
prawdopodobienstwo, ze zostat on odpisany od oryginatu w otbinskim klasztorze, gdzie Tomasz tworzyt swoje
dziefa.

15 Thomae de Wratislavia Practica medicinalis, s. 349.

16 ,Nieumiarkowane wydalanie moczu nazywane jest cukrzycg wedtug Liliatora. | méwi takze Guglielmo, ze cu-
krzyca, ktérg nazywa réwniez biegunka [moczowa — przyp. K.Sz.]” (,,Diabetica passio dicitur, secundum Liliato-
rem, immoderata urine emissio. Et dicit Guillerinus quod diabetes, quam diarriam vocat”); ibidem, s. 165.

17 ,lLecz biegunka [moczowa — przyp. K.Sz.], czyli wtasciwie cukrzyca [...]"” (Sed diarria proprie id est dia-
betes [...]”); Guilelmus de Saliceto, Summa conservationis et curationis, ed. M. Saraceno, Venezia 1490,
rozdziat 144.



nosci objawéw obserwowanych przez medykéw, ktére fatwo mozna byto pomyli¢ z inny-
mi schorzeniami uktadu moczowego. Galen wymienia miedzy innymi takie okreslenia jak
obrzek pecherza, gwattowne pragnienie (dipsakos), a takze biegunka moczowa'®. Wszyst-
kie te nazwy odwotywaty sie bezposrednio do najbardziej charakterystycznych objawéw
klinicznych. Dwa ostatnie terminy, silnie zakorzenione w tradycji, przetrwaty takze do $re-
dniowiecza i zostaly przytoczone przez Tomasza z Wroctawia.

Tego rodzaju terminologiczna zmiennos¢ wskazuje na trudnosci, z jakimi lekarze epoki
Sredniowiecza zmagali sie, probujgc uchwycic istote opisywanej choroby. Diarria urina-
ris nie byta jeszcze rozumiana jako odrebna jednostka chorobowa, lecz raczej jako ze-
sp6t objawoéw. Réznorodnosé nazw odzwierciedla proces stopniowej ewolucji myslenia
medycznego od ujecia opartego na symptomach ku podejsciu bardziej przyczynowemu,
zmierzajacemu do okreslenia zrodet powstawania dolegliwosci.

Geneza choroby

W dalszej czesci rozdziatu o cukrzycy, po oméwieniu kwestii nazewnictwa, Tomasz
przechodzi do analizy przyczyn wywotujacych chorobe. Jego rozwazania sa gteboko za-
korzenione w galenowej tradycji, a zarazem odzwierciedlajg sredniowieczng tendencje do
taczenia teorii humoralnej z obserwacjg poczyniong w trakcie praktyki lekarskiej.

Tomasz powotuje sie w tym miejscu zaréwno na starozytnych autoréw, jak i na sre-
dniowiecznych komentatoréw, wskazujac na wielowymiarowy charakter schorzenia.
W $lad za innymi autorami, w tym Bernardem de Gordon, Tomasz definiuje cukrzyce
przede wszystkim jako nieumiarkowane i nadmierne wydalanie moczu. Byt to gtéwny
objaw odnotowywany zaréwno przez Galena, jak i pdzniejszych, sredniowiecznych auto-
row, na ktérych powotuje sie Tomasz'®. Obfite oddawanie moczu czesto przyréwnywane
byto przez lekarzy do biegunki, a mechanizm dziatania obu choréb uznawano za bardzo
podobny. Kolejnym z charakterystycznych objawéw cukrzycy, cho¢ Tomasz nie poswieca
mu szczegdlnej uwagi, byto niemozliwe do ugaszenia pragnienie. Chora osoba zmuszona
byta do przyjmowania ptynéw w duzych ilosciach, a po krotkim czasie zaczynata odczu-
wac silng potrzebe oddania moczu. Galen oraz Bernard de Gordon zauwazyli, ze podobne
zaleznosci objawowe wystepujg w przebiegu biegunki, kiedy to chory spozywa znaczne
ilosci jedzenia, ktére nastepnie sg szybko wydalane z organizmu?°.

Wedtug Tomasza z Wroctawia przyczyn powstawania cukrzycy mogfo by¢ kilka,
a wszystkie wpisywaty sie w zatozenia teorii humoralnej. W mysl jej zatozen zdrowie czto-
wieka byto wynikiem harmonijnego wspétdziatania czterech elementéw w organizmie:
krwi humoralnej, zofci, flegmy i czarnej zétci. Wszelkie zaburzenie réwnowagi humoralnej

18 Galen, De symptomatum differentiis, 6.2.

19 ,Choroba diabetyczna to nieumiarkowane wydalanie moczu” (,Diabetica passio est immoderata urine effu-
sio”); Bernard de Gordon, Lilium medicinae, k. 198va.

20 ,Nalezy mie¢ na uwadze, ze w cukrzycy wystepuje wzmozone pragnienie. [Chory — przyp. K.Sz.] duzo pije,
a to, co wypit, od razu wydala. Podobnie dzieje sie w przypadku nadmiernego taknienia, gdy przyjmuje sie
duzo jedzenie i od razu wydala je niestrawione” (,,Intelligendum est quod in diabetica passione est sitis intensa
et multum potat et sicut accipitur ita mingitur et est simile de appetitu in cibo ubi multus cibus accipitur et
indigestus evacuatur”); Bernard de Gordon, Lilium medicinae, k. 198va.
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przyczyniato sie do powstania choroby?'. Brak balansu humoralnego mégt by¢ spowodo-
wany przez czynniki zarébwno zewnetrzne, takie jak nieumiarkowane spozycie pokarmu
o niewtasciwym dziataniu, nadmierny wysitek, czy ekspozycja na niekorzystne warunki at-
mosferyczne, jak i przyczyny wewnetrzne, takie jak dysfunkcja poszczegdlnych organdw,
wzrost ciepfa lub nagte ochtodzenie organizmu.

Gilbert Anglik definiuje cukrzyce jako nieopanowane przejscie lub przyciggniecie mo-
czu z watroby do nerek??. Tomasz z Wroctawia, powotujac sie na Guglielma de Saliceto,
jako pierwszg przyczyne powstawania choroby przywotuje miedzy innymi nieprawidtowe
dziatanie tych narzadéw, w szczegdlnosci wzrostu ich naturalnego ciepta. Zgodnie z tym
pogladem wysoka temperatura nerek przyczynia sie do wzmozonego przyciggania wilgoci
z poszczegdlnych organéw uktadu pokarmowego. Nadmierna wilgo¢, poprzez swoj cie-
zar, powoduje ostabienie tak zwanej sity-zdolnosci utrzymywania (virtus retentiva) w ner-
kach, jednoczesnie wywotujac wzrost sity-zdolnosci wydalania (virtus expulsiva)?. Stad
wiasnie wynika ched ciggtego oddawania moczu?.

Gilbert Anglik réwniez przypisuje znaczaca role ciepfocie nerek, ktéra zwieksza zdol-
nos¢ przyciggania (virtus attractiva). Dla sredniowiecznych lekarzy kluczowe zatem byto
postrzeganie cukrzycy jako wyniku zmiany réwnowagi sit i zdolnosci fizycznych dziafaja-
cych w organizmie, okreslanych przez zaréwno Gilberta jak i Bernarda de Gordon jako dy-
nameis. Koncepcja istnienia tego rodzaju zdolnosci w ciele cztowieka wywodzi sie z trak-
tatu Galena O naturalnych zdolnosciach (De facultatibus naturalibus), w ktérym grecki
lekarz przedstawit funkcjonowanie ludzkiego organizmu.

Wedtug Galena narzady w ciele cztowieka zbudowane sg z pewnych elementéw mor-
fologiczno-strukturalnych, zwanych ciatami homoiomerycznymi. We wspdtczesnym ujeciu
pojecie to mozna utozsamia¢ z tkankami. W strukturach tych przebiegaja podstawowe
procesy odzywiania i wzrostu, a takze tworza sie pierwsze zalgzki chorobowe wynikaja-
ce z zaburzen rownowagi humoralnej. To w ciatach homoiomerycznych dziatajg réwniez
zdolnosci fizyczne odpowiadajace za odzywianie i prawidiowe funkcjonowanie organi-
zmu, a ich zaburzenia stanowia fundament dla rozwoju choréb, takich jak cukrzyca®.

W organizmie cztowieka funkcjonuje szereg sit-zdolnosci, ktére wspotdziatajgc miedzy
soba, zapewniajq prawidtowa prace narzagdoéw oraz catego organizmu. W kontekscie roz-
woju cukrzycy szczegdlne znaczenie przypisywano czterem z nich. Pierwsza byta zdolnos¢
przyciggania (virtus attractiva), odpowiedzialna za doprowadzanie materii odzywiajacej

21 ,Ciato cztowieka zawiera w sobie krew, flegme, z6itg z61¢ i czarng [z61¢ — przyp. K.Sz.]. Te [elementy — przyp.
K.Sz.] sktadaja sie na nature ciata i przez nie cztowiek choruje lub jest zdrowy”; Hippokrates, De natura hominis,
1-2.

22 ,Cukrzyca to nieopanowane przejscie lub przyciggniecie moczu z watroby do nerek” (,Dyabetes est immode-
ratus transitus vel attractus urine ab epate ad renes”); Gilbert Anglik, Compendium medicinae, Yale Medical
School Library, Ms 19, k. 140vb.

23 W niniejszym artykule wykorzystano termin ,sifa-zdolnos¢ fizyczna”, ktdéry zostat zaproponowany przez
A. Bednarczyka w jego ksigzce Galen. Gfdwne kategorie systemu filozoficzno-lekarskiego. Autor zaznacza, ze
wystepujacy u Galena pojecie dynamis nie okresla mocy cielesnej ani duchowej, a blizej mu do abstrakcyjnej
,zdolnosci do czegos”; A. Bednarczyk, Galen. Gtéwne kategorie systemu filozoficzno-lekarskiego, Warszawa
1995, s. 63.

24 ,Cukrzyca [...] wiasciwie wynika z rozprzestrzeniajacej sie cieptoty nerek, przyciggajacej wilgo¢ z narzadow
odzywiajacych. Przez ciezar tego, co zostato przyciagniete, ostabia sie zdolnos¢ utrzymywania, a umacnia zdol-
nos$¢ wydalania” (,,Diabetes [...] est ex caliditate renum extendente et attrahente humidum a membris nutritivis
et per hoc debilitatur retentiva ex gravedine illius quod attractum est et confortatur expulsiva”); Thomae de
Weratislavia Practica medicinalis, s. 349.

25 A. Bednarczyk, Galen, s. 50-73.



do organu, ktory jg przyciggat. Funkcja ta umozliwiata narzgdom pobieranie niezbednych
sktadnikéw odzywczych z krwi. Druga istotng zdolnoscig byta zdolnos¢ utrzymywania
(virtus retentiva), ktéra zatrzymywata elementy odzywiajgce najbardziej istotne dla dane-
go organu. Dzieki tej funkcji poszczegdlne narzady zatrzymywaty najpotrzebniejsze sub-
stancje na tyle dfugo, aby ciato mogfo je skutecznie wykorzysta¢. Trzecig sita odgrywajaca
kluczowe zadanie w procesie przetwarzania masy pokarmowej byta zdolno$¢ trawienna
(virtus digestiva) odpowiedzialna za przeksztatcenie materii odzywiajgcej w elementy cie-
lesne. Na tym etapie substancje odzywcze mieszaty sie z elementami ciata, co pozwalato
na wtaczenie ich do struktury organizmu i przyczynienie sie do wzrostu tkanek. Czwartg
sita o istotnym znaczeniu byta zdolnos¢ wydalania (virtus expulsiva). Funkcja ta umozli-
wiata usuniecie zbednych i wystepujacych w nadmiernej ilosci sktadnikéw z narzadu oraz
przekazanie ich do innych czesci ciata lub wydalenie, zapewniajgc tym samym réwnowage
humoralng i zapobiegajac nagromadzeniu sie niepotrzebnych substancji w cztonkach?.

W ujeciu Tomasza z Wroctawia zaburzenia w funkcjonowaniu tych czterech podsta-
wowych sit-zdolnosci odgrywaty kluczowa role w tworzeniu sie cukrzycy. Nierownowaga
jednej z nich prowadzita do nadmiernego przyciggania przez nerki wilgoci i materiatu
odzywczego, zaburzenia zatrzymywania lub nadmiernego wydalania. W konsekwencji
skutkowato to charakterystycznymi objawami choroby, takimi jak nadmierne wydalanie
moczu, co przyczyniato sie do wyniszczenie organizmu.

Niewtasciwe dziatanie sit-zdolnosci powodowato réwniez zmiany w wygladzie same-
go moczu. Zaburzenie sity trawienia (virtus digestiva) powodowato, ze substancje nie
byty odpowiednio przeksztatcane, skutkujac zmiang konsystencji, objetosci i sktadu mo-
czu. Obserwacje dotyczace wygladu i ilosci moczu pozwalaty sredniowiecznym lekarzom,
w tym Tomaszowi z Wroctawia, wnioskowa¢ o zaburzeniach i nieprawidtowym funkcjo-
nowaniu sit-zdolnosci w organizmie, co stanowito podstawe diagnozy oraz rozumienia
mechanizmdw powstawania choroby.

Sredniowieczne rozumienie procesu trawienia i powstawania moczu ukazuje ciato
ludzkie jako miejsce, w ktérym pokarm przechodzi przez kilka faz trawienia. Podczas kaz-
dej z nich powstaje co$, co staje sie uzyteczne dla odzywienia ciata, a takze to, co w péz-
niejszych etapach ulegnie ponownemu przetworzeniu i wreszcie wydaleniu z organizmu.
W centrum przyjetej przez sredniowiecznych medykéw koncepcji znajdowaty sie idee wy-
snute miedzy innymi przez Galena i Awicenne, ktore rozwijane byly przez ich nastepcow.
Podstawg tych zatozen byty oméwione wczesniej sity zyciowe, ktére zarzadzaty ruchem
pokarmu i przemiang materii w ciele. Proces trawienia w tym ujeciu podzielony byt na
kilka etapow. Najpierw pokarm i napdj, po przejsciu przez przetyk, trafiajg do zotadka,
do ktérego przywodzita go moc przyciggania (virtus attractiva). Na mase pokarmowa za-
czynaty oddziatywad sita utrzymujaca (virtus retentiva) wraz z trawiaca (virtus digestiva).
W tym miejscu rozpoczynat sie pierwszy etap trawienia. Gdy surowa masa ulegata dosta-
tecznej przemianie, dolna czes¢ zotadka otwierata sie samoczynnie i przepuszczata tres¢
pokarmowa do jelita czczego, dwunastnicy i dalszych odcinkow jelit?’.

26 R. Martorelli Vico, Anima e corpo nell’embriologia medievale, [w:] Anima e corpo nella cultura medievale, red.
C. Casagrande, S. Vecchio, Firenze 1999, s. 98.

27 W szyi od strony przedniej znajduje sie pewien wielki kanat, ktéry zaczyna sie od ust i konczy na ujsciu. Nazy-
wany jest on przetykiem. Tg droga przechodzi pokarm i napdj az do zotadka za pomoca mocy przyciagajace;j.
Wtedy ustajg owe moce, to jest przyciagajaca i wydalajaca, a dwie inne sie wzmacniaja, to jest utrzymujgca
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Drugi etap trawienia miat miejsce w jelitach i watrobie. Z jelit tres¢ pokarmowa byta
zasysana przez zyty krezkowe, ktére dzieki silnemu dziataniu watroby przyciggaty z niej od-
powiednie elementy. Przetworzona substancja przemieszczata sie przez zyte zbiorcza (vena
kylis) do watroby, gdzie ulegata drugiemu trawieniu?®. Podczas tego procesu dochodzito do
wytwarzania sie poszczegdlnych czterech humoréw: zoétci, krwi, flegmy oraz czarnej zoéfci.
W czasie tego procesu powstawata rowniez wodnistos¢, ktdra na pdzniejszym etapie prze-
mieniafa sie w mocz. Petnita ponadto funkcje substancji wspomagajacej krgzenie krwi w zy-
tach po catym ciele, gdyz gesta krew z natury nie byta w stanie sama sie przemieszczac?°.

Trzeci etap trawienia odbywat sie w zytach wiosowatych i tkankach. W tych miejscach
z pomoc3 sity trawienia (virtus digestiva) dochodzito do przetrawienia krwi i przeksztat-
cenia jej w elementy odzywcze najbardziej potrzebne poszczegdlnym cztonkom. Narzady
i czesci ciata czerpaty z krwi to, co byto dla nich najwtasciwsze, a to, co zbedne, oddzielato
sie i byto odprowadzane wraz z wodnistoscig i nadmiarem humoréw?’. To wtasnie ten
proces trawienia w poszczegolnych czesciach ciata decydowat o tym, jakie jakosci przyj-
mie mocz. Trawienie w tkankach i wydzielanie sie w nich zbednych elementéw wptywato
na ilos¢ i rodzaj substancji kierowanej z nich z powrotem do nerek, gdzie mieszata sie
z moczem i byta wydalana.

Sredniowieczni medycy opisywali powstawanie moczu na dwa sposoby. Wedtug pierw-
szego oddzielona w watrobie wodnistos¢ wraz z niewielkg iloscig krwi trafiala do nerek,
gdzie ulegata dalszemu filtrowaniu. Nastepnie sptywata ona do pecherza, w ktérym docho-
dzito do ostatecznego procesu filtracji. Wedtug drugiego sposobu istotng role odgrywaty po-
szczegdlne cztonki ciata. W ich tkankach, po ustaniu procesu trzeciego trawienia, oddzielata
sie nadmierna ilo$¢ wodnistosci, ktéra w przypadku cztonkéw oddalonych od nerek byta od-
sytana do watroby i nastepnie do tych narzaddéw. Alternatywnie, jezeli cztonki byty potozone
w poblizu nerek, nadmierna ilos¢ wodnistosci trafiata bezposrednio do nich. Obie drogi prze-
mieszczania sie wodnistosci zbiegaly sie w pecherzu, gdzie dopetniat sie proces filtracji®'.

i trawigca. A gdy moc trawigca dokona swego dziatania, otwiera sie dolna czes¢ zotadka bez niczyjego nakazu.
[...] Wtedy masa pokarmowa przechodzi do jelita czczego i dwunastnicy i do wszystkich dwunastu jelit” (, Ver-
sus collum a parte anteriori est quedam canalis magna que oritur ab ore et terminatur ad orificium, et vocatur
ysophagus, et per illam viam transit cibus et potus usque ad stomachum virtute attractiva et tunc cessant iiae
virtutes, scilicet attractiva et expulsiva, et due vigorantur scilicet contentiva et digestiva, et cum digestiva ope-
racionem suam complevit, aperitur pars inferior stomachi nullo [...] tunc transit massa pisanaria adieiunium
et duodenum et ad omnia xii intestina”); Tomasz z Wroctawia, De iudiciis urine, Leipzig, Universitatsbibliothek
Leipzig, Ms 1198, k. 224r.

28 A. Dal Canto, M. Castellano, Theory of Urine Formation and Uroscopic Diagnosis in the Medical School of Sa-
lerno, ,Kidney International” 1988, t. 34, s. 273-274.

29 K. Szula, Sredniowieczne teorie na temat krzepliwosci krwi i jej skfadu na przykfadzie traktatu De phleboto-
mia Tomasza z Wroctawia, [w:] Dokonania i wyzwania polskiej historiografii medycznej, t. 3, red. E. Biafek,
K. Huszcz, S. Krzeminska, W. Rymer, Wroctaw 2024, s. 164.

30 ,Gdy cztonki przyjma krew od watroby, kazde z nich zatrzymuje dla siebie to, co odpowiada jego substancji
i stuzy mu jako pokarm. Oddzielajg przy tym pewng wodnistos¢ od swojego pokarmu i, jako dla siebie niepo-
trzebna, odsytaja filtrat do watroby tymi samymi zytami, ktorymi otrzymaty krew z watroby” (,,Membra sagwi-
nem ab epate receperint unum quodque eorum assumit sibi quod sue substancie competit pro nutrimento et
separat aquositatem quandam a suo nutrimento et tamquam sibi non necessariam ad epar remittit colaturam
per easdem venas per quas ab epate sagwinem acceperat”); Tomasz z Wroctawia, De iudiciis urine, k. 223r.

31 ,Pierwszy i podstawowy sposob [trawienia — przyp. K.Sz.] jest taki, ze gdy strawiony pokarm w zotadku do-
chodzi do watroby, ma tam miejsce drugie trawienie w taki sposéb, ze krew powstajaca tam oddziela sie od
innych humoréw, ktore nie sg jej potrzebne. Oddziela sie ona takze od wodnistosci, ktéra réwniez nie jest jej
potrzebna. Wodnistos¢ ta jest jak serwatka oddzielona od sera. Nie jest ona jednak pozbawiona krwi, poniewaz
kiedy zostaje ona przyciagnieta przez nerki, organy te zywig sie krwia, ktora znajduje sie w serwatce i jest zgodna
z ich natura. Nastepnie wodnistos¢ jest przekazywana dalej do pecherza. Pecherz takze jako pokarm pobiera
dla siebie nieco krwi znajdujacej sie w wodnistosci. Jest to ostatnie filtrowanie krwi, a sam mocz rozumiany jest



W omawianych procesach trawiennych oraz filtrowania krwi podkreslana jest przede
wszystkim rola nerek. Narzady te dysponowaty moca przyciggajaca, ktéra wyodrebniata
z przyciggnietej wodnistosci to, co nadawato sie do ich odzywienia. Nastepnie sita wy-
dalajaca kierowata reszte materii przez drobne kanaliki zwane porami moczowymi (pori
uricides) do pecherza. Zatrzymana cze$¢ krwi trafiata z powrotem do obiegu, a odsaczony
ptyn sptywat do szyjki pecherza i byt nastepnie wydalany.

Barwa i przejrzystos¢ moczu byty w tej wizji trawienia odbiciem pracy wszystkich opi-
sanych mechanizmoéw. W teorii idealny mocz powinien by¢ catkowicie przezroczysty, ale
w praktyce niemal zawsze mieszat sie z innymi humorami, ktére wptywaty na zréznicowa-
nie jego barwy oraz na przejrzystos¢. Dla lekarza byt to znak, jak przebiega trawienie, jak
pracuje watroba oraz nerki, a takze w jakim stanie jest rownowaga humoralna i dziatanie
sit trawiennych. Uroskopia stawata sie wiec kluczem do zrozumienia tego, co dzieje sie
w gtebi organizmu.

Wedtug sredniowiecznych lekarzy, miedzy innymi Gilberta Anglika, na ktérego powotuje
sie Tomasz z Wroctawia, u chorych na cukrzyce dochodzito do zaburzenia pracy poszczegdl-
nych sit-zdolnosci. W ich organizmie wzrastata cieptota i suchos¢ nerek prowadzaca do roz-
szerzenia sie w nich poréw, przez ktére ucieka naturalna wilgo¢2. Ze wzgledu na nadmierne
wysuszenie oraz ciepto w nerkach wzrasta zdolnos¢ przyciggania krwi wraz z materig od-
zywiajaca i wilgocig, maleje natomiast zdolnos¢ utrzymywania materii w nerkach, przez co
bardzo szybko przechodzi ona przez te narzady i wedruje dalej do pecherza. Dysfunkcja tej
sity uniemozliwia prawidfowe trawienie transportowanej materii i pobranie z niej tego, cze-
go potrzebujg nerki, czyli wilgoci. W narzadach tych wzrasta réwniez zdolnos¢ wydalania.
Materia odzywcza jest wyrzucana z nerek natychmiastowo wraz z wilgocig®.

Czasami powodem wystepowania cukrzycy bywa dysfunkcyjnosé samej watroby, a nie
nerek i pecherza, ktére dziatajg w sposéb prawidtowy. Wedtug Tomasza dochodzi do tego
wtedy, gdy watroba jest oziebiona i traci zdolnos¢ zatrzymywania i przetrwania substancji*.
W rezultacie obfita ilos¢ ptynéw sptywa do pecherza i zostaje wydalona w nadmiarze®.

jako przesacz krwi wedtug pierwszego, podstawowego sposobu” (,Uno modo et primo et quando digestum in
stomacho ad epar pervenit celebratur digescio secunda ita quod sagwis ibi generatus segregatus ab aliis humo-
ribus, qui sibi non sunt necessarii segregatur eciam ab aquositate que sibi non est necessaria et illa aquositas est
sicut serum a caseo separatum, que tamen non est sine sagwine, nam cum ipsa a renibus attrahitur nutriuntur
renes a sagwine in eo reperto, que sue nature convenit et ulterius transmittitur ad vesicam, et eciam vesica
aliquid sagwinis in eadem aquositate repertum sibi sumit in nutrimentum, et ista est ultima colacio sagwinis
secundum primum modum principalem quomodo urina dicitur colamentum sagwinis”); ibidem, k. 222v-223r.

32 ,[Cukrzyca — przyp. K.Sz.] powstaje bowiem na skutek goracego i suchego rozstroju nerek. W jego wyniku
wzmacnia sie sita przyciggania i taknienia, a stabnie sita utrzymywania z powodu nadmiernego otwarcia poréw
oraz zuzycia naturalnej wilgoci” (,,Fit enim ex calida et sicca distemperantia renum. Unde viget virtus appetitiva
et attractiva et debilitatur retentiva propter nimiam pororum aperationem et humiditatis naturalis consump-
tion"”); Gilbert Anglik, Compendium medicinae, k. 140vb.

33 ,Gdy przyciggnieta wilgo¢ napotka w nerkach ostabiong site [zatrzymywania — przyp. K.Sz.], albo gdy przewo-
dy wskutek goraca staja sie rozszerzone, woéwczas szybko sie wymyka i sptywa w dét” (,Humiditas attracta in-
venerit virtutem in renibus defectam, vel meatus caliditate ampliatos elabitur velociter et descendit”); ibidem.

34 ,Naturalne ciepto watroby odpowiednio barwi mocz, a z powodu osfabienia, oziebienia i suchosci watroby
mocz staje sie biaty i rzadki” (,Calor naturalis epatis proprie urinam colorat, et ex debilitate et frigiditate et
siccitate epatis redditur urina alba et tenuis”); Thomae de Wratislavia Practica medicinalis, s. 349.

35 ,Zdarza sie jednak niekiedy czeste oddawanie moczu, gdy watroba ulega ochtodzeniu i nie zatrzymuje moczu
z powodu braku zdolnosci utrzymywania. Wéwczas mocz sptywa nieustannie do pecherza i jest wydalany
w duzej ilosci. Tego rodzaju cukrzyca nie wydaje sie wynikac z przyciggania nerek, skoro nie wystepuja zadne
oznaki gorgca ani uszkodzenia w samych nerkach. Nie wynika rowniez z powodu wady pecherza, poniewaz
organ ten w obfitosci gromadzi mocz i wydala go w sposéb wiasciwy, gdy zostaje do tego pobudzony. Czeste
oddawanie moczu nie jest wiec skutkiem wady samego moczu, skoro w odpowiedni sposéb zostaje on zgro-
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Ostatnim z powoddéw wystepowania cukrzycy wymienionych przez Tomasza jest ze-
psucie humorow?3¢. Chorobe o takim podtozu bardziej szczegétowo omawia Gilbert Anglik
w dziele Compendium medicinae. Autor uwaza, ze taka cukrzyce rozpoznaje sie na pod-
stawie obserwacji wystepowania zaostrzonego bélu i ciezkosci nerek, a takze dretwienia,
ktucia i palenia w gtebi organizmu. Gilbert Anglik zaznacza réwniez, ze w takim przypad-
ku obserwuje sie takze utrate kolorytu ciata oraz jego wychudzenie, a takze wzmozone
pragnienie i che¢ oddawania moczu zaraz po napiciu sie. Dzieje sie tak szczegdlnie wtedy,
gdy z61¢ nie trafia bezposrednio do pecherza, a przemieszcza sie do innych czesci ciata,
w ktdrych jest trawiona. Jej rozktad w zwigzku z tym nie nastepuje w pecherzu, wiec nie
ma mozliwosci zabarwienia moczu i jest on przez to wydalany bezbarwny?’.

Charakterystyka moczu osoby chorej na cukrzyce

W przedstawionych rozwazaniach Tomasz podkresla, jak wazne jest rozréznienie moczu
wydalanego przez osobe chorujgca na cukrzyce od moczu zdrowej osoby. W traktacie De iudi-
ciis urine szczegétowo objasnia na czym ta odmiennos¢ polega. Przede wszystkim mocz w or-
ganizmie chorej osoby powstaje w inny sposéb niz u zdrowego cztowieka. Prawidtowy mocz
w zdrowym organizmie tworzy sie z przesaczu krwi, ktory powstaje w wyniku wielokrotnego
jej trawienia w réznych narzadach, o ktérym to procesie byta mowa wczesniej*®. U osoby

madzony, lecz dlatego, ze jest on czesto gromadzony, musi by¢ tez czesto wydalany. To za$ czeste gromadzenie
sie moczu wynika z jego nieustannego naptywu. Skoro wiec nerki nie maja zadnej wady w zakresie zdolnosci
zatrzymywania, 6w czesty wyptyw zdaje sie pochodzi¢ jedynie od watroby. A zatem cukrzyca powstaje wskutek
ostabienia watroby” (,Accidit autem aliquando frequens minctus epate infrigidato, et non continente uri-
nam propter defectum continentie, unde continue fluit ad vesicam et in multa quantitate mingitur. Nec talis
dyabetes videtur esse ex attractu renum cum nulla signa caloris aut vitii in renibus appareant. Item nec ex vitio
vesice, cum virtus urinam recolligat habundanter, nec ubi coacta expellat. Frequens igitur expulsio non est
vitium urinae, cum urina modo debito integram recolligat, sed quia frequenter recolligit, frequenter expellit.
Frequens autem recollectio ipsius est ex frequenti adventu urine ad ipsam, quare nullo vitio continente renes
frequens fluxus ipsius non nisi ab epate videtur precedere. Erit ergo dyabetes vitio epatis debilitati”); Gilbert
Anglik, Compendium medicinae, k. 140vb-141ra.

36 ,,Cukrzyca powstaje niekiedy z zepsucia humoru. Wéwczas wazne jest, aby materia zostata strawiona i oczyszczo-
na, zanim zastosuje sie lecznicze srodki miejscowe” (,Et fit diabetes aliquando ex humoris vicio et tunc oportet
quod materia digeratur et purgetur ante localia remedia”); Thomae de Wratislavia Practica medicinalis, s. 350.

37 ,Z6t¢, ktdra barwi mocz, jest trawiona przez inne cztonki i przez jej oderwanie od drég moczowych powstaje
mocz odbarwiony” (,Colera qua tingitur urina ad alia membra digeritur et ex eius raptu a viis urinalibus fit
urina discolorata”); Thomae de Wratislavia Practica medicinalis, s. 349. ,Zdarza sie, ze mocz bywa subtelny
w momencie, kiedy powinien by¢ intensywny. Na przyktad, zatézmy, ze garb watroby jest zatkany, i ze czesci
znajdujace sie w obrebie zyly zbiorczej oraz nerki sg réwniez zatkane, i zatézmy, ze droga prowadzaca do
jelit jest bardzo poszerzona. Wtedy z61¢, ktéra powinna poruszaé sie drogami moczowymi, wedruje do jelit
i powoduje biegunke albo podraznienie jelit. W ten sposéb mocz staje sie subtelny” (,Apparet urina remissa
ubi deberet esse intensa scilicet verbi gracia ponamus quod gibbus epatis sit opilatus et partes que sunt iuxta
venam kylum et renes similiter sint opilati, et ponamus quod via que vadit ad intestina sit multum dilatata,
tunc colera, que deberet ire ad vias urinales vadit ad intestina, et inducit fluxum ventris aut ex coriacionem
intestinorum et ita remanet urina remissa”); Tomasz z Wroctawia, De iudiciis urine, k. 228r.

38 ,Nie kazdy mocz jest przesaczem krwi, poniewaz w cukrzycy wydalana jest surowa wodnistos¢, ktéra natych-
miast po wypiciu wody przez chorego jest wydalana wraz z moczem, a wiec nie dochodzi do sytuacji, w ktorej
krew w watrobie zostata wytworzona z przechodzacego z zotgdka soku trawiennego, i by poprzez oczyszcze-
nie zostata przeciggnieta do nerek. Dlatego Alfons moéwi, ze mocz jest wodnistoscig przyciagnieta przez nerki
i przez pory moczowe przechodzgca do pecherza za pomocg sity wydalajacej” (,Non omnis urina est colamen-
tum sagwinis cum in dyabete exeat aquositas cruda, que statim cum potus aque bibitur mingitur et post non
venit ad hoc ut sagwis in epate generaretur de chilo transmissio a stomacho, et per depuracionem ad renes
traheretur, ideo dicit quod urina est aquositas per renes adtracta et per poros uricides in vesicam transiens
a natura expellenda”); ibidem, k. 220r.



chorujacej na cukrzyce proces ten przebiega w inny sposob. Wedtug Tomasza z Wrocta-
wia mocz, ktory nie pochodzi z przefiltrowanej w omdwionych wyzej trzech trawieniach
krwi, jest moczem osoby chorej na cukrzyce. Tego typu uryna bedzie surowa wodnistoscig
pozbawiong domieszek krwi i humoréw?®. Przez wzglad na wzrost ciepta i suchosci nerek,
narzady te pobierajg duze ilosci wilgoci z watroby, jelit i Zzotgdka za pomocg zdolnosci
przyciggania. Wilgo¢ ta oraz wodnistos¢ pochodza z krwi, ktéra u zdrowej osoby zaczetaby
powoli krazy¢ po organizmie, przeksztatcac sie, trawic i odzywiac poszczegdlne jego czesci.
W przebiegu choroby procesy te ulegajg jednak zaburzeniu. Krew nie ma czasu na petne
przetrawienie sie i przefiltrowanie, w zwigzku z czym jej wodniste czesci w stanie surowym
trafiajg do nerek i od razu s z nich wyrzucane zdolnoscig wydalania do pecherza®. Z tego
powodu Tomasz okresla mocz osoby chorej na cukrzyce jako surowy i niestrawiony*'.

Whnikliwa analiza moczu chorego uwzgledniata jego wyglad, zapach oraz smak.
Kazda ze specyficznych cech uryny wynikata z ilosci humoréw w niej zawartych, kto-
re wptywaty na jej wtasciwosci. Rowniez w przypadku cukrzycy lekarze obserwowali
zmiany w wygladzie moczu. U osoby chorej na cukrzyce uryna byta najczesciej rzad-
ka, bezbarwna i obficie wydalana®?. Uwazano, ze jedng z przyczyn powstawania cieczy
o takiej barwie jest szybki przeptyw krwi przez zyty oraz moczu przez nerki do pecherza.
Mocz otrzymywat swojg barwe dzieki powolnemu przeptywowi przez ciato cztowieka
i poprzez dfugg ekspozycje na ciepto naturalne w organizmie®. W cukrzycy ze wzgledu
na umniejszenie zdolnosci utrzymywania krew przeslizgiwata sie przez watrobe bar-
dzo szybko, a niestrawiona wodnistos¢ bedaca jej czescig sktadowa natychmiast byta
przyciggana do nerek*. W chorobie tej ostabiata sie réwniez zdolnos¢ trawienna, ktéra
odpowiadata za przeksztatcenie krwi w trzecim trawieniu, przez co pozostawata ona
surowa i nie trafiaty do niej humory wptywajace na zmiane wygladu moczu. Dlatego
wydalana uryna byta bezbarwna i okreslana mianem ,surowej wodnistosci”#. Jej ge-
stos¢ wynikata z tego, ze sktada sie wytacznie z surowej, niestrawionej wodnistosci,
pozbawionej domieszek humordw.

39 ,Wydalana jest sama czysta wodnistos¢ bez domieszki krwi lub humoréw” (,,Sola pura aquositas sine admixcio-
ne sagwinis vel humorum expellatur”); ibidem, k. 221r.

40 ,Ma to miejsce w cukrzycy, kiedy to natychmiast po tym, jak cztowiek wypije napoj, zaraz wydalana jest wielka
ilo$¢ moczu, ktéry nie ma dos¢ czasu, by mogt dokona¢ wspomnianych przesaczéw, jak wyzej powiedziano”
(,Urina in dyabeten que statim postquam homo biberit potum statim quasi urina multa emittitur que non
habet tantum de tempore quod posset dictas colaturas facere ut supra dictum est”); ibidem, k. 223r.

41 W cukrzycy wydalana jest surowa wodnistos¢ (,In dyabete exeat aquositas cruda”); ibidem, k. 220r.

42 ,Dlatego mocz biaty, rzadki, czesto i w duzej ilosci oddawany oznacza cukrzyce” (,Quare urina alba et tenuis
sepe et multum mincta dyabetem significat”); Gilbert Anglik, Compendium medicinae, k. 140vb.

43 ,Mocz zabarwia sie na skutek dfugotrwatego zalegania wraz z dziataniem ciepta” (,Urina coloratur ex mora
diuturna cum calore”); ibidem, k. 141ra.

44 ,Poniewaz nadmiar wodnistosci nie zatrzymuje sie w watrobie, wydalany jest mocz rzadki i biaty, i to czesto
w duzej ilosci” (,Cum nullam moram aquosa superfluitas in epate facit, tenues et albe mingutur urine et sepe
in multa quantitate”); ibidem, k. 140vb.

45 ,Wodnistos¢ drugiego trawienia wciaz i nieustannie niestrawiona, jest wysysana przez nerki z watroby przez
zyty wioskowate. Dzieje sie tak z powodu réznicy miedzy goracem i suchoscig nerek, w ktérych tkwi sita przy-
ciggajaca, a nerki pragng odzywic sie wodnistoscia. Lecz nie moze sie ona w nich zatrzymac ani ochtodzi¢,
poniewaz nie zatrzymuje sie tam dtuzej, gdyz przewody moczowe, rozrzedzone i rozszerzone przez gorgco
nerek, natychmiast przepuszczajg te wodnistos¢ do pecherza” (,Aquositas secunde digestionis continue et
incessanter cruda ab epate per venas capillares a renibus sugitur sive attrahitur propter distanciam caliditatis
et siccitatis renum in quibus viget virtus attractiva et renes desiderant aquositate refocillari et in rebus colari
non potest quia ibi moram non facit qua pori viricides caliditate renum rarefacti et relaxati sunt et ideo statim
aquositas illa resudat in vesicam”); Tomasz z Wroctawia, De iudiciis urine, k. 235v.
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Kolejng przyczyna podawang przez Tomasza z Wroctawia, ktéra wptywa na odbar-
wienie moczu, jest chtdéd i ostabienie watroby*¢. W tym przypadku cukrzyca nie wynikata
z ostabienia nerek i wzrostu ciepta w nich, gdyz zadna oznaka cieptoty w tych narzadach
nie byta widoczna®’. Ciepto w narzadach sprawiato, ze mocz otrzymywat intensywng bar-
we. Wychtodzona watroba nie mogta ogrza¢ przeptywajacej przez nig krwi, ktéra réwniez
w zaden sposéb nie zabarwiata moczu. Zbyt intensywny i szybki przeptyw uryny rozpra-
szat ciepto i dlatego wydalany przez osobe chorg na cukrzyce mocz byt bezbarwny*.
Chtéd wptywat rowniez na jego konsystencje i sprawiat, ze uryna stawata sie gesta.

Sredniowieczni lekarze, podczas analizy moczu, oprécz zmiany jego barwy i konsy-
stencji dostrzegali rowniez obecnos¢ réznych ptywajacych w nim elementéw. Jednym
z nich byty ciatka przypominajace wtosy, ktére Tomasz z Wroctawia w swoim dziele De
iudiciis urine scharakteryzowat jako luzne, dtugie i delikatne. Po wydaleniu wraz z mo-
czem pozostawaty zwarte i z trudem sie rozpuszczaty. Tego typu charakterystyczne ele-
menty dostrzegano przede wszystkim w moczu osoby chorej na cukrzyce®. Przyczyna ich
pojawienia sie lekarze ttumaczyli nieustannym i szybkim przeptywem moczu przez nerki
i pecherz®®. Uwazano, ze pochodzity one z substancji nerek i oznaczaty chorobe tych na-
rzadéw oraz ledzwi®'. Jesli choroba trwata wystarczajaco dfugo, dochodzito do rozpusz-
czenia i oderwania sie pewnych czesci nerki, ktére wydalane byty wraz z moczem.

Cukrzyca na tle innych choréb

Juz za czaséw Galena cukrzyca wystepowata pod réznymi nazwami, a rozpoznanie jej
w mnogosci chordb, ktérych objawy charakteryzujg sie czestym oddawaniem moczu, nie
byto rzecza prostg. Mimo szczegdtowych opiséw dolegliwosci poczynionych w czasach
sredniowiecznych, nadal istniato ryzyko niewtasciwego postawienia diagnozy. Tomasz
z Wroctawia przestrzega przede wszystkim przed myleniem cukrzycy z chorobg okresla-
ng mianem diampnes, ktéra charakteryzowata sie mimowolnym oddawaniem moczu.
Ttumaczono jg réwniez jako moczenie nocne przytrafiajgce sie przede wszystkim matym

46 ,Taka cukrzyca nie wynika z uszkodzenia nerek lub pecherza, lecz ze ztej pracy watroby, ktdra jest zimna i sta-
ba” (,Talis diabetes non est vicio renum vel vesice sed propter frigiditatem et debilitatem epatis”); Thomae de
Wratislavia Practica medicinalis, s. 349.

47 ,Ani taka cukrzyca nie wynika z przyciggania nerek lub rozchodzacg sie ich cieptote, gdyz zadna oznaka ciepfo-
ty w nerkach nie jest widoczna. | nie jest to taki rodzaj cukrzycy wynikajacej z tego, ze pecherz przetrzymuje
ogromne ilosci moczu i potem je wydala [...], tylko taki rodzaj, gdy ciagle mocz przeptywa do pecherza i dalej
[jest wydalany — przyp. K.Sz.]” (,,Nec talis diabetes est ex attraccione renum propter renum caliditatem exce-
dentem cum nulla signa caloris excedentis vel vicii in renibus appareant. Item nec vicio vesice fit talis diabetes
cum vesica recolligat et retineat habundanter urinam [...], sed quia frequenter ad eam fluit urina multa ipsam
collectam et retentam frequenter expellit”); ibidem, s. 349.

48 ,Ciepto nadaje moczowi barwe [...] mocz zabarwia sie na skutek dtugotrwatego zalegania pod wptywem cie-
pta” (,,Calor urinam colorat [...] urina coloratur ex mora diuturna cum calore”); Gilbert Anglik, Compendium
medicinae, k. 141ra.

49 ,Mocz gesty i bezbarwny, czesto i w duzej ilosci wydalany z miesistymi i dtugimi, luznymi elementami oznacza
cukrzyce” (,,Urina tenuis et alba sepe et multum mincta cum carnosis et longis resolutionibus dyabetem signi-
ficat”); ibidem, k. 140vb.

50 ,A poniewaz bardzo czesto oddajg mocz, czesto pojawiajg sie u nich takze dtugie elementy [w moczu — przyp.
K.Sz.]” (,.Et quod sepissime mingunt, sepe resoluciones longe apparent”); ibidem, k. 140vb.

51 ,Uwaza sig, ze pochodza ze substancji nerek i oznaczajg chorobe nerek i ledzwi spowodowang ostrym cie-
ptem” (,Denotantur esse ex substancia renum et signatur dolor renum et limborum ex acuitate caloris”); To-
masz z Wroctawia, De iudiciis urine, f. 231v.



dzieciom®2. Gtéwna réznicg miedzy cukrzycg a mimowolnym moczeniem sie byta wedtug
wroctawskiego lekarza réznica w ilosci wydalanego moczu, ktéra w cukrzycy byta o wiele
wieksza®. Sredniowieczni medycy dostrzegali bardzo duze podobienstwo w obu dolegli-
wosciach, jednak przyczyny powstawania mimowolnego moczenia dopatrywali sie mie-
dzy innymi w cechach charakterystycznych moczu, ktéry w omawianym przypadku miatby
wykazywac ciepto stymulujace chorego do wydalania uryny®. Za kolejna z przyczyn uzna-
wali dziatanie chtodu, ktéry ostabiat nerwy pecherza i jego sity utrzymujace®. Zatem o ile
choroby te na pierwszy rzut oka wydajg sie od siebie nie rézni¢, przyczyny je wywotujace
sq zgota odmienne.

Kolejna choroba, ktéra stanowita wyzwanie diagnostyczne dla sredniowiecznych leka-
rzy i byta mylona z cukrzyca, jest stranguria, czyli bolesne oddawanie moczu kroplami®®.
Tomasz z Wroctawia podkresla, ze objawem cukrzycy nie jest niechciane wydalanie mo-
czu, ktore rowniez charakteryzowato wspominane powyzej moczenie nocne. Jak ttumaczy
Bernard de Gordon, ktérego przywotuje w tym miejscu wroctawski lekarz, niechciane od-
dawanie moczu mozna rozumie¢ na dwa sposoby. Pierwsze z nich wystepuje w cukrzycy
i charakteryzuje sie wydalaniem moczu w nieograniczonej ilosci, ktéra doprowadza do
samoistnego trawienia ciata. Jesli jednak mocz jest wydalany w matej ilosci, kropelkami
i wbrew woli chorujacego, bedzie to oddawanie uryny charakterystyczne dla strangurii.
Podstawowa réznica miedzy tymi chorobami wedtug lekarzy sredniowiecznych lezata za-
tem w ilosci wydalanej cieczy oraz w stopniu panowania nad tg czynnoscig. W przypadku
bolesnego oddawania moczu oraz moczenia nocnego chory wydalat ciecz nieswiadomie
wbrew wtasnej woli. Osoba cierpigca na cukrzyce rowniez zmuszona jest do oddawania
moczu whbrew wtasnej woli, gdyz wytwarza sie on w duzej ilosci, ale réznica bedzie moz-
liwos¢ panowania nad wydalaniem tej cieczy.

Zakonczenie

W swoich dzietach Tomasz z Wroctawia przedstawit szczegétowy zarys charakterystyki
cukrzycy, obejmujacy terminologie okreslajaca chorobe, jej najbardziej specyficzne objawy
oraz mozliwe przyczyny. Rozwazania opart na teoriach gfoszonych przez wczesniejszych
medykow, ktorych tok myslenia w duzej mierze ksztattowany byt przez nauki Galena.

52 ,Zdarza sie to matym dzieciom” (,Et solet hoc fieri in pueris”); Thomae de Wratislavia Practica medicinalis,
s. 346.

53 W przypadku cukrzycy mocz jest wydalany beztadnie, to jest w zbyt duzej ilosci. W mimowolnym moczeniu
natomiast w matej ilosci, to jest w mniejszej niz w cukrzycy” (,In tali diabete emittitur urina immoderate, id est,
in nimia quantitate. In diampne vero in pauca quantitate, id est, in minori quam in diabete”); ibidem, s. 397.

54 ,Mimowolne oddawanie moczu, jak podaje Gilbert, jest mimowolnym wydalaniem moczu przez pecherz, po-
dobnie jak cukrzyca oznacza nadmierne oddawanie moczu. Dolegliwos¢ ta moze powstawac na rézne sposoby.
Jednym z nich jest taki, gdy chory, drazniony ostrg naturg moczu, zostaje zmuszony do jego wydalenia. Stan
ten nazywany jest «piekacym moczem» albo «goragcym oddawaniem moczu»” (,,Est enim diampnes ut dicit Gil-
bertus involuntaria emissio per vesicam sicut diabetica est immoderata urine emissio. Et ista passio fit pluribus
modis, uno modo quando eger acuitate urine stimulatur ut eam emittat et vocatur hoc ardor urine sive calidus
minctus”); ibidem, s. 347.

55 ,[Nietrzymanie moczu — przyp. K.Sz.] wynika z ostabienia nerwdéw pecherza, a woéwczas ostabiona jest sita
utrzymujaca” (,Aut ex frigiditate debilitante nervos vesice et sic virtus retentiva deficit”); ibidem.

56 ,Przez to okazuje sie, ze cukrzyca nie jest niechcianym wydalaniem moczu w duzej ilosci, jak méwi Liliator na
poczatku rozdziatu o bolesnym wydalaniu moczu” (,Per hoc patet quod diabetes non est involuntaria urine
emissio in quantitate magna prout dicit Liliator in principio capituli de stranguria”); ibidem, s. 349.
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Na dtugo przed ustaleniem rzeczywistych przyczyn powstawania cukrzycy choroba ta
byta tgczona z dolegliwosciami uktadu moczowego, co wynikato z obserwacji najbardziej
charakterystycznych objawoéw, takich jak wzmozone pragnienie oraz obfite oddawanie
moczu bezposrednio po wypiciu czego$ przez chorego. Tomasz zwraca réwniez uwage
na koniecznos¢ ostroznego stawiania diagnozy w przypadku choréb o podobnych symp-
tomach, poniewaz ze wzgledu na ich zblizone objawy fatwo o pomytke. Réznice miedzy
poszczegolnymi dolegliwosciami sprowadzaty sie do réznych przyczyn ich powstawania
oraz zdolnosci narzgdéw do regulowania wydalania moczu.

Wedtug $redniowiecznych lekarzy cukrzyce wywotywaty zaburzenia w funkcjonowa-
niu poszczegdlnych organdw, takie jak ochtodzenie watroby czy nadmierne ciepto nerek,
ktére wptywaty na zdolnos¢ filtrowania krwi i wydalanie moczu. W narzadach tych do-
chodzito do zaktécenia dziatania sit-zdolnosci, odpowiedzialnych za transport materii od-
zywczej, pobieranie z krwi sktadnikdw odzywczych oraz jej wydalanie. Poglady te, oparte
na teorii Galena, ukazywaty, w jaki sposéb sredniowieczni lekarze starali sie wyjasni¢ po-
wstawanie choroby, wykorzystujac dostepna wiedze do interpretacji ztozonych proceséw
w ciele, ktére pozostawato dla nich wcigz tajemnica.

Traktaty Tomasza z Wroctawia stanowia przyktad swiadomego wykorzystania tradycji
galenowej i jej Sredniowiecznej kontynuacji, wzbogaconej o autorska analize czyniong
na podstawie odbytej praktyki lekarskiej. Dzieta Tomasza petnity funkcje kompendium
wiedzy, w ktorym autor zebrat i uporzadkowat informacje dotyczace rodzajow cukrzycy
oraz 6wczesnych teorii wyjasniajacych jej powstawanie. Prezentacja materiatu ma cha-
rakter syntetyczny, Tomasz ograniczyt sie do nakreslenia i wyodrebnienia najwazniejszych
zagadnien, pozostawiajgc szczegotowe analizy i interpretacje innym uczonym, na ktérych
dorobek sie powotuje. Oméwione przez Tomasza zatozenia na temat cukrzycy swiadczg
o powszechnym w sredniowieczu podejsciu do chorob przewlektych, a takze o potrzebie
usystematyzowania wiedzy na ich temat.
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