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Istata jądrowa, jako m ile k  leczniczy.

!. Podstawy m orfologiczne organoterapii jądrow ej.
Od czasów bardzo odległych w przyrodo­

znawstwie i medycynie ustalił się pogląd, że 
prawidłowy rozwój ciała idzie w parze z roz­
wojem narządów płciowych.

Medycyna doświadczalna dowiodła nad­
to, że trzebienie wywiera wpływ bardzo wy­
bitny zarówno na czynności wielu narządów, 
jak również na szereg tych cech, którym na­
dajemy miano cech płciowych wtórnych. O ile 
jednak dawniej sądzono, że najbardziej istotną 
częścią narządów płciowych jest ta, która wy­
twarza komórki rozrodcze, a więc plemniki 
i komórki jajowe, to obecnie coraz większą 
ilość zwolenników zyskuje pogląd, który jako 
środowisko wytwarzania wydzieliny, we­
wnętrznej uważa tę część narządów, której 
Leydig nadał miano tkanki śródmiąższowej. 
W jądrze tkanka ta utworzona jest z komórek, 
ułożonych pojedynczo, lub grupami wśród 
tkanki łącznej naczyniowej i przebiegającej 
pasami między kanalikami jądrowemi i pod 
błoną białawą. Komórki te są duże, wielo-



kątne, lub wrzecionowate, i posiadają jedno, 
lub niekiedy dwa jądra z jąderkami; zaródż 
grubo- i drobno-ziarnista zawiera liczne kulki 
tłuszczowe, barwniki i krystaloidy. Wygląd 
i układ tych komórek uwydatnia się w tak 
znacznym stopniu wśród tkanki jądrowej, że 
niektórzy badacze uważają tkankę śródmiąż­
szową jako-'układ odrębny, nadający mu na­
zwę gruczołu śródmiąższowego. Czynność 
ich według Kohna jest dwojaka: dostarczają 
one komórkom kanalików jądrowych odpo­
wiednich substancji odżywczych i nadto przez 
wydzielanie wewnętrzne wpływają na cechy 
płciowe wtórne. Komórki śródmiąższowe 
u płodu 4-miesięcznego są rozwinięte znacz­
nie silniej od kanalików nasiennych, powoli 
jednak ilość ich zmniejsza się, tak, że u osob­
ników w okresie zupełnej dojrzałości płciowe i 
tworzą one jedynie gniazdowate skupienia. 
Według riansemanna u niektórych zwierząt 
zachodzą zmiany okresowe w rozwoju tkanki 
śródmiąższowej. W czasie przerwy w czyn­
nościach płciowych kanaliki jądrowe są wąs­
kie, tkanka zaś śródmiąższowa bujnie rozwi­
nięta, w okresie rui warunki układają się od­
wrotnie. W stanach chorobowych również 
uwydatnia się pewien antagonizm między obu 
składnikami narządów płciowych męskich. 
U wnętrów znajdowana bywa nadmiernie 
rozwinięta tkanka śródmiąższowa; to samo 
stwierdzono w jądrach zanikłych w oboj­
nactwie rzekomem rnęskiem, w charłactwie 
przewlekłem, niedokrwistości ciężkiej, w al­
koholizmie. Jeżeli weźmiemy nadto na uwa­
gę, że cechy płciowe wtórne nie ulegają zmia­



nom w  tych przypadkach, gdy kanaliki jądro­
we są zupełnie nierozwinięte, lub nie wytwa­
rzają plemników, to tkance tej z całą słuszno­
ścią przypisać możemy rolę główną, warun­
kującą cech tych powstawanie i rozwój. Po­
gląd ten w nauce współczesnej jest przez wie­
ki badaczy przyjęty ostatecznie, aczkolwiek 
nie wyłączona jest możliwość, że i część gru­
czołowa narządów płciowych męskich wy­
wiera wpływ swoisty na czynności ustroju.

I I . Sku tki trze bien ia  u sam ców.
W pływ trzebienia na cechy płciowe wtór­

ne stwierdzony został w bardzo licznym sze­
regu badań doświadczalnych, które zawdzię­
czamy całej plejadzie uczonych. Z dociekań 
nieco dawniejszych wspomnimy tu chociażby
0 pracach Huntera, Bertholda, Wagnera, Ha- 
naua, Lodego, Selheima i innych. Badania te 
przeważnie dokonywane były na kogutach, 
w celu sprawdzenia, czy istotnie trzebienie 
wywiera wpływ tak wybitny, jak przypusz­
czać by było można na podstawie twierdzeń 
hodowców: równocześnie starano się wyja­
śnić kwestje, czy przeszczepianie wyciętych 
jąder wpływa na powstrzymanie zaniku 'cech 
płciowych wtórnych. Wyniki badań tych nie 
były zgodne. Przedewszystkiem, iak stwier­
dzili Rieger, Selheim i Foges, trzebienie mło­
dych kogutów jest operacją bardzo trudną
1 rzadko radykalnie wykonane być może. Z 33 
doświadczeń tego rodzaju, wykonanych przez 
Fogesa, zaledwie w 8 trzebienie zupełne mo­
gło być osiągnięte. Wyniki tego zabiegu są



następujące: grzebień i bródka kurczą się 
i bledną, ilość tłuszczu się zwiększa, głos staje 
się ochrypły, chód ciężki; pozostawienie nie­
znacznej ilości substancji jądrówej, czyli trze­
bienie niezupełne, wyników tych nie sprowa­
dza. Berthold dowiódł, że przeszczepienie usu­
niętych jąder może być osiągnięte w  zupełno­
ści, poczerń postać prawidłowa kogutów zo­
staje bez zmiany. Badania nader zajmujące 
nad wpływem trzebienia i przeszczepiania ją­
der u żab wykonał Nussbaum. U żab lądowych 
w okresie rui występuje obrzmienie i przerost 
pęcherzyków nasiennych, mięśni przedramie­
nia i modzeli na wielkim palcu. Trzebienie je­
dnostronne nie wywiera żadnego wpływu na 
zmiany okresowe w tych narządach, podczas 
gdy trzebienie zupełne, dokonane w  okresie 
spoczynku płciowego, sprawia, że w czasie rui 
następnej przerost i obrzmienie wspomnia­
nych części ciała nie występuje. Wszczepianie 
czasowe jąder usuniętych do worków limfa- 
tycznych jest wystarczające, aby narządy rui 
ulegały przerostowi, tak, jak to bywa u zwie­
rząt normalnych. W miarę jednak, jak jądra 
przeszczepione zanikały, narządy rui również 
przechodziły w stan spoczynku. Steinach do­
wiódł, że cechy płciowe wtórne u żab-samców 
istnieją, jako objaw czynnościowy, w pewnej 
niezależności od narządów płciowych, w każ­
dym razie jednak zupełny rozwój cech tych 
jest bezwzględnie związany z istnieniem gru­
czołów nasiennych. Tak naprzykład,- odruch 
obejmowania po trzebieniu żab znika w ciągu 
niedługiego czasu i pojawia się następnie, jako 
bardzo słabe tylko zjawisko okresowe. Jeżeli



jednak żabie trzebionej zastrzyknąć do worka 
limfatycznego istotę jądrową w ilości dosta­
tecznej, wówczas w ciągu 12 — 24 godzin od­
ruch obejmowania w % części przypadków 
powraca w pełnej sile. U żab niezdolnych do 
spółkowania, u których istnieje niedorozwój 
mięśni kończyn przednich i rnodzeli na wiel­
kim palcu, zastrzyknięcie jąder samców zdol­
nych do' spółkowania sprowadza odruch obej­
mowania w stopniu znacznym. Steinach z do­
świadczeń swoich wysnuwa wniosek, że w y­
dzielina wewnętrzna gruczołów nasiennych 
wywiera wpływ swoisty na pewne ośrodki.

Bardzo licznych badań nad wpływem 
trzebienia na zwierzęta kręgowe dokonali 
Tandler i Grosz.

Ogólnie wiadomo, że zwierzęta trzebione 
zatracają zewnętrzne piękno postaci, cechy 
i właściwości wrodzonego charakteru, stają 
się zwiędłe, smutne i zarazem nabierają skłon­
ności do tycia. Kapłony według Wiktorowa są 
niezgrabne, maja łagodny i spokojny charak­
ter. niekiedy objawiają cechy żeńskie, skłon­
ność do wysiadywania jaj i wodzenia kurcząt 
i t. d. Ze wszech miar godne są uwagi spo­
strzeżenia, dotyczące wpływu trzebienia na 
człowieka. Wyjaśniono (Uspienski), że trze­
bienie w okresie dziecięcym i młodzieńczym 
przejawia się przedewszystkiem w postaci 
niedorozwoju t. z. cech płciowych pierwot­
nych, a następnie i wtórnych. Do pierwszych 
należy niedorozwój samych narządów płcio­
wych do drugich — brak, lub zatrzymanie 
porostu włosów w okolicy płciowej, na twa­
rzy i pod pachami; wąsy i broda, a niekiedy



brwi zupefnie nie rosną, lub iteż rosną w posta­
ci meszka. Zatrzymanie w rozwoju uwydatnia 
sie również na krtani: wiadomo, że rzezańcy, 
operowani w okresie wczesnym, w ciągu ca­
łego życia zachowują swój sopran zamiast 
głosu basowego, lub tenorowego, pojawiają­
cego się w okresie dojrzewania. Wiadomo 
również, że okrutny zwyczaj trzebienia dzieci 
dla zachowania ich głosu panował przez dłu­
gie lata we Włoszech i że przeciwko temu 
barbarzyństwu z wielką eoergją występował 
papież Klemens XIV, grożąc klątwą kościelną 
za tego rodzaju zbrodnie. Jak dowiódł Gruber, 
krtań rzezańców męskich, zarówno pod wzglę­
dem niedorozwoju układu chrząstkowego, jak* 
i stanu więzów głosowych zachowuje wiel­
kość i postać krtani dziecięcej, lub kobiecej. 
Kościec rzezańców wykazuje zmiany wybitne. 
Naogół są to ludzie wysokiego wzrostu; 
Becker stwierdził u osobników takich, iż ko­
ściec ich ma wiele podobieństwa do kośćca 
osobników młodych, co się wyraża kostnie­
niem spóźnionem i długotrwałem zachowa­
niem kresy granicznej trzonu, oraz szwów 
kostnych; dzięki temu kości, zwłaszcza koń­
czyn, rosną długo i wzrost bywa wysoki. Pit- 
tard również stwierdził, że trzebienie, zatrzy­
mując wprawdzie wzrost tułowia i czaszki 
w trzech głównych jej wymiarach, równocze­
śnie wpływa na wzrost w górę przez nie­
współmierny rozwój kończyn, zwłaszcza dol­
nych. Według pomiarów antropometrycznych, 
dokonanych przez Bertillona, Manouvriera 
i Pittarria na rzezańcach, zamieszkałych w Ru - 
munji, długość kończyn dolnych przewyższa



o 6 — 8 ctm. wymiar odpowiedni do tułowia.
Równocześnie mięśnie u rzezańców są wiot­
kie, skóra zmarszczona i żółta, nie spręży sta, 
twarz blada, obrzmiała, bez wyrazu, pokryta 
zmarszczkami, przypominająca twarz starej 
kobiety. Zresztą wymienione wyżej cechy 
kośćca i objawy wzrostu olbrzymiego, senili- 
zmu i feminizmu występują nietylko u rzezań­
ców, lecz również z innych powodów, naprzy- 
kład wskutek zaniku jąder w durzę brzusz­
nym, w niedorozwoju jąder i t. d.

Objawy feminizmu na skutek zaniku ją­
der w późniejszym wieku zdarzają się, aczkol­
wiek rzadko. Prof. Kraft-Ebing przytacza od­
nośne spostrzeżenia, dokonane przez prof. 
Hammonda w Nowym Meksyku. Zamieszkały 
tam szczep irtdyjski Pueblo ma zwyczaj, pole­
gający na wywoływaniu zaniku jąder u pew­
nych mężczyzn t. z. mujerando, poświęconych 
zawodowi kapłańskiemu. Jeden z takich muje­
rando, w wieku lat 35, uległ zanikowi jąder 
w 28 roku życia. Poza objawami niedorozwo­
ju narządów płciowych u osobnika tego- stwięr- 
dzono niezwykle wielkie sutki, któremi, jak 
opowiadał sam, wykarmił już kilkoro niemo­
wląt. Cechy psychiczne normalne u rzezań­
ców wybitnej ulegają zmianie. Temperament 
ospały, nastrój smutny, egoistyczne porywy, 
doprowadzające do okrucieństwa, skłonność 
do narzucania swej woli innym, utrata hamul­
ców moralnych — oto oblicze duchowe tych 
nieszczęśliwych.

Popęd płciowy u trzebieńców jest zacho­
wany; może następować naprężenie prącia 
i wypływ skąpej wodnistej wydzieliny.



U zwierząt wcześnie trzebionych ruja nie po­
jawia się; u szczurów trzebionych w okresie 
dojrzewania niekiedy uwydatnia się popęd do 
samic bez przejawów czynnych (Steinach).

Wpfyw trzebienia na gruczoły poszcze­
gólne jest bardzo wyraźny. Jak dowiedli Wal- 
lace i Chattock, trzebienie psów, barahów 
i kogutów sprowadza zanik gruczołu kroko­
wego w znacznym stopniu, czego nie wywołu­
je wycięcie sznurków nasiennych. Spostrzeże­
nia takie stały się punktem wyjścia dla stoso­
wania tego zabiegu w przeroście gruczołu kro­
kowego. Pierwszą operację taką wykonał 
Ranini w Christjanji w 1893 roku ze skutkiem 
pomyślnym. Należy przypuścić, że wytwarza­
ny przez jądra hormon sprzyja rozwojowi gru­
czołu krokowego i pęcherzyków’ nasiennych. 
Z biegiem czasu, z zupełnie zrozumiałych po­
wodów zaniechano jednak trzebienia zupełne­
go w celu zmniejszenia przerostu gruczołu 
krokowego i zaczęto dokonywać trzebienia 
jednostronnego, lub podwiązywania nasienio- 
wodów z mniej pomyślnym, lub zupełnie uje­
mnym skutkiem. Nie ulega wątpliwości wpływ 
gruczołów nasiennych na gruczoł sutkowy. 
Jest on wybitną cechą płci żeńskiej, niekiedy 
jednak podlega zmianom u trzebieńców mę­
skich. Według Biedla u wielu ginekomastów, 
czyli osobników męskich z rozrostem sutka, 
zachodzi zanik jąder wskutek zmian niedoroz­
wojowych. lub procesów patologicznych, do­
prowadzających do wtórnego zaniku jąder. 
Mężczyzn takich można uważać za trzebień­
ców. lub półtrzebieńców, u których przerost 
tkanki tłuszczowej powoduje niezwykłe uwy-



puklenie gruczołów sutkowych bez rozrostu 
miąższu gruczołowego. Foges opisał zajmują­
cy przypadek tego rodzaju, w którym stwier­
dzono rozrost sutka rzekomy.

Znane są- jednak (Biedl) przypadki, w któ­
rych po urazach i zmianach zapalnych w ją­
drach rozwijały się sutki z wyraźnym rozro­
stem tkanki gruczołowej, prężliwemi brodaw­
kami i nawet wydzielaniem mlecznem. Być 
może jednak, że w tych razach zachodziło 
usposobienie do obojnactwa w stosunku do 
gruczołów mlecznych. W ten sarn sposób tłu­
maczyć można wydzielanie mleka u kozłów.
U jyołów trzebionych w 4 — 6 tygodniu Se!~ m 
heim spostrzegał przerost gruczołów sutko­
wych i brodawek, Lingel nawet wydzielanie 
mleka.

Współzależność gruczołu tarczowego i na­
rządów płciowych stwierdzona została zarów­
no przez spostrzeżenie kliniczne, jak i badania 
doświadczalne. Wiadomo, że u matołków nie­
dorozwojowi ciała całego towarzyszy rów­
nież zatrzymanie w rozwoju narządów płcio­
wych. Wycięcie gruczołu tarczowego, według 
Moussu, sprowadza zanik narządów płcio­
wych; przeciwnie zaś, zgodnie z badaniami 
Cecca, usunięcie narządów płciowych powo­
duje przerost gruczołu tarczowego. Caro do­
wiódł, że po tyreoidektomji u ludzi obniża się 
sprawność płciowa męska i zdolność do za­
płodnienia u kobiet; usunięcie, lub zanik jąder 
niekiedy bywa przyczyną obrzęku śluzowego 
u mężczyzn. Tiindler i Grosz w badaniu zwłok 
trzebieńców stwierdzili wybitnie drobny gru­
czoł tarczowy (waga 13,0 wobec 45,8 u ludzi



normalnych) i zaznaczają, że gruczoł tarczo­
wy u skopców i eunuchoidów jest tak mały, 
że wymacany być nie może. Bied! zauważył 
u psa, trzebionego w bardzo wczesnym okre­
sie życia i zabitego po 4 latach, bardzo małą 
tarczycę z szczególnemi zmianami w budowie. 
Pęcherzyki prawidłowe wypełnione istotą klę- 
jowatą znajdowały się tylko w pasie obwodo­
wym; w częściach środkowych mieściły się 
szerokie pasma i większe skupienia tkanki na­
błonkowej z rozsianemi pojedyńczerni pęche­
rzykami. Według Engelhorna po trzebieniu 
królików powstaje przerost tarczycy. Stosu­
nek wzajemny grasicy i gruczołów nasiennych 
zdaje się również nie ulegać wątpliwości. We­
dług Sfjuadriniego trzebienie bydła rogatego 
powstrzymuje zanik wsteczny grasicy ; wy­
miary grasicy u cieląt trzebionych są dwa ra­
zy wieksze, aniżeli u zwierząt normalnych, 
u wołów 4 razy większe, aniżeli u byków.

Według Noela, Patona i Goodalla zanik 
grasicy u świnek morskich idzie w parze 
z rozwojem nadmiernym narządów płcio­
wych; fakt ten został również oparty na do­
świadczeniach z wycinaniem grasicy: trzebie­
nie świnek — przeciwnie — sprowadza roz­
wój nadmierny grasicy. Soli stwierdził wpraw­
dzie po wycięciu grasicy u kogutów, morskich 
świnek i królików zmniejszenie jąder i zupeł­
ny brak spermatogenezy, równocześnie je­
dnak przerost tkanki śródmiąższowej, która, 
jak widzieliśmy już, jest częścią narządów 
płciowych, związaną z wydzielina wewnętrz­
ną. Wyniki badań Soliego znajdują zupełne 
potwierdzenie w pracy Luciena i Parisota. Je­



żeli weźmiemy na uwagę, że zanik fizjologicz­
ny grasicy rozpoczyna się równocześnie z po­
czynającym się rozwojem gruczołów płcio­
wych, 'to współzależność tych narządów tern 
jaskrawiej się uwydatnia. Zaznaczyć tu jesz­
cze należy, że powiększenie grasicy po trze­
bieniu stwierdzone bywa nietylko u zwierząt, 
lecz według Tandlera i Grosza również 
u trzebieńców i euouchoidów ludzkich. Wpływ 
niewątpliwy narządów płciowych na nadner­
cza stwierdziły badania rozmaitych autorów. 
Według Cecca u zwierząt trzebionych poja­
wia się przerost istoty korowej nadnerczy, co 
przemawia za spotęgowaniem czynności tych 
narządów. Należy przypuścić, że między wy­
dzielaniem wewnętrznem narządów płcio­
wych, a czynnością nadnerczy zachodzi pe­
wien antagonizm wybitny, Uspienski, powołu­
jąc się na to, że nadmiar adrenaliny w ustroju 
powoduje stwardnienie naczyń, przypuszcza, 
że wydzielina wewnętrzna narządów płcio­
wych hamuje wytwarzanie adrenaliny i w ten 
sposób zapobiega zmianom naczyniowym, bę­
dącym jednym z przejawów starzenia się 
ustroju. Istotnie, według Lortat-Jacob i Saba- 
reanu, rozczyny adrenaliny, wprowadzone do 
układu krwionośnego zwierząt trzebionych, 
wywołują znacznie szybciej i znacznie silniej­
sze objawy stwardnienia naczyń, aniżeli 
u zwierząt normalnych. Uspienski zastrzyki- 
wał królikom do żył rozczyny adrenaliny 
i wyciąg jądrowy; atheromatoza nie pojawiła 
się nawet po 20 zastrzyknięciach, podczas gdy 
adrenalina sama sprowadzała wybitne zmiany 
w tętnicy głównej już po 10 — 12 zastrzyki-



waniach. Antagonizm w stosunku do adrenali­
ny ujawnia się również w tem, że ta ostatnia 
powoduje zwiększenie ciśnienia krwi i zwol­
nienie tętna, podczas gdy wyciąg jądrowy ob­
niża ciśnienie krwi i przyspiesza tętno. Jeżeli 
nadto zwrócimy uwagę na to, że’ u ludzi star­
szych nadnercza — w przeciwieństwie do in­
nych narządów — ulegają przerostowi i wy­
twarzają więcej adrenaliny, to1 w zupełności 
musimy podzielić pogląd Uspienskiego, że po­
wstawanie starczych zmian sklerotycznych 
można uzależnić od niedomogi narządów 
płciowych. W ten sposób również organote- 
rapja jądrowa w wieku podeszłym zyskuje zu­
pełne uzasadnienie. Wpływ trzebienia na 
przysadkę mózgową jest nfewątpliwy. We­
dług Fichery waga przeciętna przysadki ko­
gutów wynosi 1,33 cg., kapłonów zaś 2,67, 
czyli 2 razy więcej; przysadka bawołów trze­
bionych waży 3,45 gr., bawołów nietrzebio- 
nych 1,80 gr. Powiększenie przysadki wystę­
puje, bardzo prędko, niekiedy już w 20 dni po 
trzebieniu. Godne jest uwagi, że przysadki ka­
płonów zmniejszają się pod wpływem zastrzy­
ki wania istoty jądrowej. Cimoroni otrzymał 
wyniki podobne w doświadczeniach na króli- 
kaćh samcach i psach, Kobie w doświadcze­
niach na świnkach morskich, Zachert na szczu­
rach. Fakty analogiczne stwierzono u ludzi. 
Tandler i Grosz dowiedli, że przerost przysad­
ki mózgowej występuje nietyllco u skopców 
i eunuchów, lecz i u kobiet trzebionych. Po­
większona przysadka wykazuje znaczną ilość 
komórek eo-zynochłonnych. Narządy płciowe 
wywierają pc}vien niewątpliwy wpływ na bu­



dowę ogólna ciała, na rozwój i proporcję po­
szczególnych narządów. Domniemanie, że 
pierwiastkiem czynnym w tej mierze jest wy­
dzielina wewnętrzna, znajdujemy już w pracy 
Cabanisa, znakomitego uczonego i poety XVIII 
wieku. W rozprawie p. n. „Du physiąue et du 
morał de Thomme“, autor ten pisze, co nastę­
puje: „Gruczoły płciowe męskie wytwarzają 
płyn swoisty, który, przedostając się do krwi, 
nadaje jej własności' pobudzające i czynne. 
W yraża się to w tern, że w okresie tworzenia 
się tego płynu glos młodzieńców staje się naj­
bardziej silnym, ruchy są szybkie, wyraz twa­
rzy-śmiały i energiczny. Równocześnie twarz 
i niektóre inne części ciała pokrywają się wło­
sami, co jest niewątpliwym objawem powsta­
jącej siły płciowej. Z drugiej stropy wszystko 
przemawia za tern, że i w jajnikach dziewcząt 
tworzy się płyn właściwy, który wsysa się do 
krwi i udziela jej cech czynnych podobnych 
i podniet nowych. Pojawienie się regularności, 
obrzmiewanie gruczołów mlecznych i inne ob­
jawy równoczesne, których przedtem nie by­
ło, wskazują wyraźnie, że czynność jajników 
sic rozpoczęła. Zarazem żywszy blask oczu, 
większa wyrazistość spojrzenia i całego obli­
cza, pewna lekliwość i wstydliwość nie budzą 
żadnej wątpliwości co do wpływu owego 
czynnika na ustrój cały“.

Stopniowe zmniejszenie czynności fizjolo­
gicznych narządów płciowych, według Biedki, 
idzie wyraźnie w parze z objawami starzenia 
sie ze strony skóry, gruczołów skórnych, zę­
bów i włosów, jak również w układzie mię­
śniowym i nerwowym. Ponieważ trzebienie



często już w młodym wieku sprowadza zmia­
ny podobne do zwyrodnienia starczego, przeto . 
zupełnie jest zrozumiałe, że zarówno starzenie 
się fizjologiczne, jak starzenie się przedwcze­
sne, senilizm, może być uzależnione od obni­
żenia czynności narządów płciowych.

Równocześnie zupełnie uzasadnione jest 
przypuszczenie, że rozwój nadmierny i przed­
wczesny całego ciała może być uzależniony 
od chorobliwej nadprodukcji wydzieliny gru­
czołów płciowych (hypergenitalismus). Że tak 
bywa istotnie, dowodzą niektóre przypadki, 
opisane w literaturze • lekarskiej. Niezwykle 
zajmujący przypadek tego rodzaju opisał 
Sacclii. U chłopca, który do 5% roku życia 
pod każdym względem rozwijał się prawidło- v 
wo, wystąpiła nagła zmiana w rozwoju ciała. 
Kościec rozwinął się wybitnie, mięśnie rozro­
sły się, głos stał się niski i równocześnie poja­
wiło się uwłosienie na brodzie i częściach 
płciowych. W wieku 91/2 lat chłopiec miał 
wzrost 143 ctm. i wagę 44 kilogr., posiadał 
długą czarną brodę i sute uwłosienie ną pier­
siach, nogach i narządach rodnych. Jądro le­
we było znacznie powiększone. Po usunięciu 
jądra, w' którem stwierdzono nowotwór zło­
śliwy, objawy dojrzewania stopniowo zaczęły 
ustępować i osobnik powrócił do stanu psy­
chicznego, odpowiadającego jego wczesnemu 
okresowi życia. Związek, który zachodzi mię­
dzy wydzieliną wewnętrzną jąder i wzrostem 
kośćca. uwydatniający się we wzroście ol­
brzymim u rzezańców, nasuwa przypuszcze­
nie. że nadmiar wydzieliny wewnętrznej może 
zahamować rozwój prawidłowy kośćca.



W tym względzie godne są uwagi doświad­
czenia Dora, Maisonnavea i Monziola, którzy 
zastrzykiwali królikom nowonarodzonym wy­
ciąg z jąder i osiągnęli •wybitne zatrzymanie 
wzrostu zwierząt. Nasuwa się tu wniosek lo­
giczny, że wyciąg z jąder byłby wskazany 
w skłonności do wzrostu nadmiernego, spo­
strzeganego nieraz u dzieci i młodzieży i uspa- 
sabiającego do gruźlicy, chorób serca i neura­
stenii.

Wpływ narządów płciowych na przemia­
nę ogólna jest niezaprzeczalny. Oddawna wia­
domo, że trzebienie prowadzi do otłuszczenia, 
i z tego powodu zabieg ten dokonywany bywa 
dla tuczenia zwierząt, jak kapłonów, wołów 
i wieprzów. Eiedl spostrzegł to samo zjawisko 
u psów trzebionych w wczesnym okresie ży­
cia. Według Bouina i Ancela u świnek mor­
skich trzebionych, po dojściu do wagi 400 — 
450,0 występuje otłuszczenie znaczniejsze, ani­
żeli u zwierząt normalnych. Nadmierny roz­
wój tkanki tłuszczowej pojawia sie również 
u mężczyzn w okresie uwiądu narządów płcio­
wych. Jako skutek niedorozwoju wrodzonego 
narządów płciowych uważać również należy 
otłuszczenie występujące niekiedy u dzieci 
w wczesnych okresach życia. Dla wyjaśnienia 
przyczyn tego zjawiska Loewy i Richter do­
konali szeregu bardzo ścisłych badań nad prze­
mianą ogólną u zwierząt (samców i samic) 
trzebionych i stwierdzili, że po trzebieniu wy­
stępuje zmniejszenie przemiany w stosunku 
14 — 20% na kilogram wagi w porównaniu 
z przemianą przed operacją i że stan ten 
zmniejszonej przemiany zachowuje się na je­



dnakowym poziomie w ciągu szeregu miesię­
cy i nawet lat; na podstawie wyników autoro- 
wie wnioskują, że obniżenie przemiany po 
trzebieniu powstaje wskutek zmniejszenia zja­
wisk utlenienia w ustroju. W zdumiewającej 
zgodności z badaniami powyższemi znajduje 
się fakt, że po wprowadzeniu do żołądka, lub 
pod skórę substancji gruczołów nasiennych, 
obniżona po trzebieniu przemiana wzrasta po­
nownie, niekiedy nawet przekraczając nor­
malną o 30 do 50% ; na przemianę u zwierząt 
normalnych istota gruczołowa nie wpływa 
wcale.

Na przemianę azotową trzebienie nie wy­
wiera wpływu wyraźnego. Co do przemiany 
wapniowej, fosforowej i magnezowej, dokła­
dnych wiadomości nie posiadamy; niektórzy 
autorowie dowodzą, że trzebienie powoduje 
zmniejszone wydalanie, czyli zatrzymanie 
w ustroju wapnia i fosforu. Więcej zresztą 
w tym względzie badano- wpływ wycięcia jaj­
ników, aniżeli jąder. Dla oceny ścisłej zjawisk, 
połączonych z niedostateczną czynnością gru­
czołów nąsiennych, należy odróżniać niedo­
mogę nasienna i diastematyczuą. W tym 
względzie bardzo dużo danych znajdujemy 
w pracach Ancela i Bonina. Niedomoga na­
sienna, czyli niedostateczne wytwarzanie ele­
mentów rozrodczych, plemników, może w wy­
niku ostatecznym doprowadzić do aspermji; 
niedomoga diastematyczna w wysokim stop­
niu staje się adi-a-stem-acją. Objawy kliniczne 
w obu szeregach przypadków są różne. Nie­
domoga nasienna zachodzi- u wnętirów-, któ­
rych gruczoły nasienne są w stanie zaniku.



zaś tkanka śródmiąższowa zachowała budo­
wę prawidłową, lub u osobników, u których 
powstało urażenie nasieniowodów na tle^pato- 
logicznem; bezpłodność jest jedynym obja­
wem u osobników tego rodzaju. Popęd płcio­
wy i sprawność są zachowane i mogą być na­
wet spotęgowane. Typy takie robią wrażenie 
normalnych pod każdym względem i zbocze­
nie może być stwierdzone jedynie w badaniu 
drobnowidzowem. W przykładach przytoczo­
nych zachodzi niedomoga płciowa, występują­
ca pod postacią aspermji. W przypadkach 
mniej wyraźnej niedomogi rozpoznanie bywa 
bardziej trudne; wystarczy jednak zaznaczyć, 
że niedomoga, taka stale występuje u ludzi sta­
rych. Niedomoga diastematyczna czyli adia- 
steinacja pojawia się według Ancela i Bouina 
w odmianach następujących: adiastemacja 
wczesna, adiasitemacja późna, adiastemacja 
właściwa i czasowa. We wczesnych przypad­
kach niedomogi diastematycznej, występującej 
przed okresem dojrzałości płciowej, osobniki 
chore pod każdym względem maja wygląd 
trzebieńców. Adiastemacja późna, pojawiaia- 
ca się po okresie dojrzewania, wskutek zapa­
lenia jąder na tle kiły. lub rzeżączki. daje ob­
jawy mniej wyraźne, aniżeli wczesna. Wzrost 
nadmierny, rozrost miednicy i inne swoiste 
u trzebieńców cechy kośćca nie występują, 
o ile tworzenie kośćca zostało zakończone 
przed rozwinięciem sje adiastemacji: włosy 
wypadają, głos chrypnie i t. p.: niektóre obja­
wy przeważają nad irinemi, naprzykład prze­
rost sutka, lub tkanki tłuszczowej, i z tego po­
wodu objawy adiastemacji późnej bywają roz-



maiite. Niedomoga diastematyczna właściwa,, 
czyli niedoprowadzająca do adiasternacji zu­
pełnej, daje objawy różne w zależności od sto­
pnia i wieku, w którym się uwydatnia. Należą 
tu liczne przypadki znane pod nazwą infanty­
lizmu, gigantyzmu i feminizmu, oraz stany gra­
niczne, których rozpoznanie nieraz bywa tru­
dne. Wreszcie niedomoga diastematyczna cza­
sowa, wywoływana doświadczalnie przez 
wymienionych badaczy u zwierząt, występu­
je, jako powstrzymany rozwój ogólny. U ludzi 
stwierdzić się daje w tych razach szybki roz­
wój kośćca i wydłużenie kończyn, zatrzyma­
nie rozwoju uwłosienia i narządów płciowych 
zewnętrznych, spóźniony popęd płciowy, sła­
bość mięśni, wyczerpanie nerwowe i t. d. 
Adiastematycy młodzi są nadto skłonni do 
gruźlicy.

II ! . D ziałanie w yciągu jądrow ego; podstaw y terapii sw oistej.
Istota działająca, zawarta w wyciągach 

gruczołów nasiennych dotychczas nie jest zba­
dana dostatecznie pod względem chemicznym. 
Według Dixona pierwiastki czynne są nukleo- 
proteidami: nadto w wyciągu znajdują się 
zasady trujące. Iscovesco otrzymał z gruczo­
łów nasiennych lipoidy, którym przypisuje 
działanie istotne, hormonom właściwe. Wy­
osobnienie pierwiastków czynnych dotych­
czas nie zostało dokonane w dostatecznej mie- 
ize. D‘ArsonvaI, Brown-Sequard, Loewy 
i Richter oddają pierwszeństwo wyciągom gli­
cerynowym, inni otrzymali wyniki przekony­
wające za pomocą wyciągów solnych; eks­



trakty alkoholowe są zupełnie bez wartości. 
A priori twierdzić można, że ze względu na 
przypuszczalną niestałą przyrodę związków, 
odgrywających rolę hormonów, wszelkie pro­
cedury chemiczne brutalne, zmieniające budo­
wę ciał białkowych, nie mogą być zastosowa­
ne dla otrzymania pierwiastków wydzieliny 
wewnętrznej. Z tego samego punktu widzenia 
zapatrywać się należy na metodę Poehla, któ­
ry z wyciągów jądrowych wydobył zasadę, 
dającą z kwasem fosforowym sól krystalicz­
ną; zasadzie tej, której skład wyraża się we 
wzorze O  Nk Poehl nadał nazwę spermi- 
ny. Spermina znajdowana jest zresztą nietylko 
w gruczołach nasiennych, lecz i w wielu na­
rządach ustroju ludzkiego; jest ona według 
mniemania Poehla fizjologicznym katalizato­
rem, zaczynem zjawisk utleniania w narzą­
dach. Książe Tarchanow dokonał badań nad 
wpływem sperrniny na ustrój zwierzęcy i do­
wiódł, że w dawce 0,3 — 0,5 jest ona obojętną; 
dłuższe stosowanie sprowadza u zwierząt ssą­
cych zwiększenie łaknienia i wagi cuda. oraz 
wzmożoną ' odporność względem zakażenia 
i zatrucia. Biedl przypisuje wyniki pomyślne, 
które- otrzymano w stosowaniu sperrniny 
w wielu stanach chorobowych, jedynie wmó­
wieniu: w szeregu badan, dokonanych przez 
Biedla na zwierzętach w celu sprawdzenia 
wartości fizjologicznej tego środka, uwydatni­
ła sie jedynie nieszkodliwość leku nawet 
w dużej dawce, zarazem jednak okazało sie, 
że jest on bez wpływu na krążenie oddecha- 
nie, przemianę i- czynności układu nerwowe­
go. Należy również zaznaczyć, że spermina



Poehla okazała się zupełnie bez wartości jako 
czynnik organoterapeutyczny, któryby mógł 
zwalczać zaburzenia występujące po trze­
bieniu.

Zaznaczyć również należy, że twórca or- 
ganoterapji, Brown-Sequard, wyraźnie pod­
kreślał, że przyrządzony przez niego i przez 
prof. d‘Arsonvala wyciąg jądrowy nie zawiera 
zupełnie sperminy. Wiktorów zaznacza, że 
w świeżych jądrach ilość sperminy jest nader 
nikła, natomiast jest jej sporo w preparatach 
anatomicznych, przechowywanych w alkoho­
lu, w plwocinie chorych na gruźlicę, na roze­
dmę płuc, nieżyt przewlekły oskrzeli, we krwi 
i śledzionie chorych na bledmiicę :ii białaczkę 
i t. d. Jeżeli wziąć na uwagę, że spermina 
otrzymywana bywa z gruczołów nasiennych 
starych i nadto przez gotowanie z alkoholem, 
to musimy w zupełności podzielić poglądy 
Uspienskiego i Wiktorowa, którzy twierdzą, 
że związek ten pozbawiony jest wszelkiej 
swoistości, i Gerhartza, który mówi, że dowo­
dzenia Poehla nie mają nawet cienia dowo­
dów przekonywających. Przechodząc do roz­
patrzenia materiałów dowodowych, na któ­
rych opiera się organoterapja jądrowa, przy­
toczymy te prace ważniejsze według zesta­
wień Biedla, Uspienskiego i innych. Wyciąg 
jądrowy według Uspienskiego posiada wła­
sności wybitnie hamujące względem drobno­
ustrojów. Autor dokonywał posiewów rozmai­
tych bakterii na wyciągu jądrowym, otrzy­
manym zapomocą filtrowania przez glinkę; 
ziarniak krwawy rozwijał się bardzo słabo 
i nie wytwarzał barwnika, krętki cholery da-



ją również hodowle bardzo nikłe. Laseczniki 
wąglika, nawet najbardziej złośliwe, rosły bar­
dzo skąpo i powoli i po 10 — 15 dniach zatra­
cały w zupełności zdolność zakażania króli­
ków, nadto zarazki te posiadały w znacznym 
stopniu zdolność ochronnie szczepną, tak, że 
czyniły króliki zupełnie odpornymi na zakaże­
nie najbardziej zjadliwymi hodowlami las. Wą­
glika. Laseczniki nosacizny nie rosną wcale na 
wyciągu jądrowym i słabo na buljonie z do­
datkiem ^  ^ części tego wyciągu; zjadli-
wość zarazków tych, hodowanych na takiem 
podłożu, zanika prawie zupełnie. Hamujące 
własności wyciągu jądrowego, według Uspien­
skiego, ulegają zniszczeniu po ogrzaniu wycią­
gu w 60" C.

Fakty powyższe zostały w  zupełności po­
twierdzone przez Zacłiarowa: według tego ba­
dacza, rozwój laseczników wąglika i nosaci­
zny na pożywkach z dodatkiem wyciągu ją­
drowego odbywa się bardzo powoli i niekiedy 
zahamowany bywa zupełnie.

Badania Brown-Sequarda uwydatniły wy­
raźny wpływ wyciągu jądrowego na nicktctre 
objawy nerwowe, zwłaszcza na bezład rucho­
wy i porażenia doświadczalne. Znakomity ba­
dacz ten wywoływał bezład ruchowy u gołę­
bi przez podrażnienie rdzenia kręgowego. Za- 
strzykiwanie wyciągu jądrowego ptakom ta­
kim sprowadzało już w ciągu kilku dni wybi­
tną poprawę i po dłuższym czasie wyleczenie, 
podczas gdy stan gołębi nieleczonych nie ule­
gał zmianie. Podobnie pomyślne wyniki lecze­
nia porażeń, wywołanych doświadczalnie 
u świnek morskich, osiągnął Brown-Sequard



dzięki użyciu wyciągu jądrowego; wraz z po­
rażeniem ustępowały równocześnie u zwie­
rząt i inne objawy, jak znieczulenie i nadczu- 
łość. Spotęgowanie siły mięśniowej u ludzi, 
dzięki zastrzykiwaniom wyciągu jądrowego, 
stwierdził Cipriati; szybkość przenoszenia^ po­
drażnień czuciowych u chorych nerwowych 
pod wpływem wyciągu jądrowego wyraźnie 
wzrasta. Według Grigorescu u chorego na bez­
ład nader ciężki szybkość ta, mierzona za po­
mocą przyrządu d‘Arsonvala, podniosła sie 
z 27,4 m. na sekundę do 32,4 metrów. Z do­
świadczeń na myszach i świnkach morskich, 
dokonanych przez Uspienskiego, wynika, że 
wyciąg jądrowy niezaprzeczenie pomyślnie 
wpływa na rozwój, siłę i sprawność mięśnio­
wą tych zwierzątek.

O wpływie wyciągu jądrowego na obja­
wy występujące po trzebieniu mówiliśmy 
wyżej.

Tu zaznaczamy jeszcze, że według Bou- 
ina i Ancela wyciąg z tkanki śródmiąższowej, 
t. z. diastenima, u trzebionych świnek mor­
skich powstrzymuje zahamowanie w rozwoju 
prącia i pęcherzyków nasiennych. Godne uwa­
gi są również spostrzeżenia Serralacha i Pa- 
resa, według których wyciąg glicerynowy 
z istoty jądrowej wywołuje ze strony pęche­
rza moczowego zmiany, odpowiadające odru­
chowi płciowo-pęcherzowernu. Jak wiadomo, 
oodczas wyrzucania nasienia następuje zam­
knięcie szyi pęcherza wskutek skurczu mię­
śniowego i zarazem zwiotczenie ściany pęche­
rza, zaś opróżnienie jest zahamowane. Podo­
bne zjawisko występuje po zastrzyknięciu



wyciągu jądrowego. Wpływ wyciągu tego na 
cechy płciowe wtórne uwydatnił się w bada­
niach Loewy‘ego, który u kapłonów karmio­
nych istotą jądrową spostrzegał silniejszy roz­
wój grzebienia i bródki, aniżeli u kapłonów 
nieleczonych; podobne spostrzeżenia uczynił 
Walker.

Według Ancela i Bouina u trzebionych
świnek morskich po zastrzyknięciu diasteniny 
osiągnąć się daje zahamowanie rozwoju kości 
długich. Że zresztą wyciąg jądrowy u zwie­
rząt nietrzebionych młodych sprowadza po­
wstrzymanie rozwoju kośćca, o tern pouczają 
nas przytoczone wyżej badania Dora, Maison- 
navea i Monziola.

Wpływ wyciągu jądrowego na sprawność 
mięśniową uwydatniony został w niezmiernie 
dokładnych badaniach Zotha i Pregla. Autoro- 
wie ci zdołali z pominięciem wszystkich błę­
dów, zwłaszcza związanych z wmówieniem, 
dowieść, że zastrzykiwanie wyciągu jądrowe­
go, dokonywane przez, czas dłuższy, nie 
zwiększa wprawdzie samo przez się spraw­
ności mięśniowej, lecz w połączeniu z równo- 
czesnemi ćwiczeniami mięśniowemi sprowa­
dza znaczne spotęgowanie siły mięśniowej, do­
chodzące do 50% zwyżki, a uwydatniające się 
zarówno w badaniach ergograficznych, jak 
i w ćwiczeniach z hantlami.

Objawy ogólne, występujące u ludzi po 
zastrzykiwaniu wyciągu jądrowego, opisywa­
ne były wielokrotnie. Najbardziej zasługują na 
uwagę sprawozdania z badań nad wpływem 
tego leku, podane przez Rrown-Senuatda. Ka­
rola Fogta, Tiktitia, fiausnera i Rosensteina.



O spostrzeżeniach pierwszych dwuch uczo­
nych, ludzi chorych, będzie mowa później, tu 
przytoczymy relacje doktorów Tiktina, Haus- 
nera i Rosensteina, ludzi zupełnie zdrowych, 
którzy zastrzykiwali sobie samym wyciąg 
jądrowy. Po upływie 3—5 godzin po zastrzy- 
knięciu występuje uczucie ciepła i niekiedy 
ociężałość; czynność serca wzmaga się, tętno 
przyspiesza o 5—10 uderzeń na minutę. Nie­
kiedy występuje częstsze oddawanie moczu 
z wyraźnem spotęgowaniem siły pęcherza. 
Niekiedy po zastrzyknięciu pojawia się szyb­
szy bieg myśli z zachowaniem jasności i przej­
rzystości poglądów. Objawy powyższe podnie­
cenia dają się porównać z działaniem niewiel­
kiej dawki dobrego, lecz słabego1 wina. Zazwy­
czaj to miłe podniecenie wkrótce przechodzi 
w uczucie ogólnego zadowolenia i błogość. Po 
następnych zastrzykiwaniacli objawy ogólne 
ostre stopniowo słabną, a natomiast pozostaje 
podniesienie samopoczucia, sen staje się spo­
kojny i mocny, praca serca wzrasta, siły mięś­
niowe i umysłowe potęgują się, a wytrzyma­
łość i zdolność do pracy niepospolicie się 
zwiększa.

IV . Zastosowanie lecznicze p rzetw oró w  organoterapeutycznych 
z gruczołów nasiennych.

Piśmiennictwo dotyczące organoterapji za 
pomocą przetworów z gruczołów nasiennych 
jest tak obszerne, że przytoczenie prac odnoś­
nych przekroczyłoby ramy niniejszego zesta­
wienia. Zadowolimy się przeto cytowaniem 
wyjątków z dziedziny tej, posiłkując się pra-



cami obszerniejszemi Uspienskiego, Wiktoro- 
wa, Hausnera, Tiktina, i Rosensteina, Brown- 
Sequarda i Fogesa; do prac tych odsyłamy 
czytelnika, ' pragnącego zapoznać się z cało­
kształtem tej zajmującej gałęzi lecznictwa.

1. Uwiąd starczy.
Pierwszą podnietę do stosowania przetwo­

rów gruczołów nasiennych w uwiądzie schył­
kowym były autoobserwacje znakomitego 
Brown-Sequarda, oparte na próbach dokona­
nych w 1889 roku. Lek, którym posiłkował się 
fizjolog francuski, składał się z całkowitego 
wyciągu z jąder psa. Pomijając działanie miej­
scowe, powstające po zastrzyknięciii podskór- 
nem środka, działanie ogólne opisuje uczony 
w sposób następujący. „Liczę lat 72, siły moje 
ogólne, ongi bardzo znaczne, w ciągu ostatnich 
lat 10—12 znacznie osłabły; po półgodzinnej 
pracy stojącej w pracowni byłem zmuszony 
spoczywać i nawet siedząc, po 3 godzinach 
pracy 'doświadczalnej, byłem tak wyczerpany, 
że zmuszony byłem powracać do domu i kłaść 
się do łóżka; sen przychodził dopiero po kilku 
godzinach. Dzisiaj po 3 zastrzyknięciach 
wszystko się zmieniło i odzyskałem conajmniej 
te siły, które przed laty posiadałem. Za pomo­
cą dynamometru stwierdziłem niemałe zwięk­
szenie siły mięśniowej: siła przedramienia 
wzrosła o 6—7 kg.“. Stwierdził nadto, że od­
dawanie moczu odbywa się z większą łatwo­
ścią, że zastrzykiwania również zwiększyły 
sprawność kiszek. W szeregu doświadczeń na 
zwierzętach Brown-Seauard potwierdził toni- 
żujące działanie wyciągu jądrowego. .Zdając



sobie w zupełności sprawę z tego, że wmówie­
nie może odgrywać pewną rolę w wynikach 
tej' nowej terapji, Brown-Sepuard zwraca uwa­
gę na to, że w szeregu spostrzeżeń udało się 
wyłączyć ten czynnik, zastrzykując chorym 
zamiast zapowiadanego wyciągu wodę, lub 
rozczyny leków odmiennych; wynik spodzie­
wany następował jedynie po stosowaniu wy­
ciągu jądrowego. W 2% roku potem znakomi­
ty uczony zachorował niezwykle ciężko na in­
fluenzę, powikłaną tak groźnemi objawami, że 
wszystko zapowiadało blizki zgon; wówczas 
jednorazowe zastrzyknięcie nader czynnego 
wyciągu niemal natychmiast usunęło niebez­
pieczeństwo i chory niebawem powrócił do 
zdrowia. W opisie działania wyciągu jądrowe­
go na ustrój własny sędziwy Karol Fogt leko­
wi demu przypisuje działanie niezaprzeczalne 
na sprawność układu nerwowego i mięśniowe- 
ge; dzięki kilku zastrzyknięciom Fogt mógł po­
wrócić do wytężonej pracy umysłowej i od­
dać się jej z wielkim zapałem. Liczne przy­
kłady zdumiewającego wpływu wyciągu jąd­
rowego' na objawy uwiądu starczego przyta­
czają w swych pracach Wiktorów i Variot; 
przypadki te są tern więcej godne uwagi, że 
poprawa zarówno objektywna, jak subjek- 
tywna występowała u ludzi wysoce, inteligent­
nych i z całym krytycyzmem odnoszących się 
do stosowanej u nich terapji; stwierdzano 
w wielu razach wybitną poprawę stanu ogól­
nego, wzrost sił fizycznych, wzmocnienie pa­
mięci i t. p., jednern słowem szereg objawów, 
które określić można według Brown-Sequarda 
jako odmłodzenie - rajeunissement. Równie



przekonywające przypadki skutecznego lecze­
nia starców wyciągiem jądrowym opisali Lou- 
rent, Tholozan, Villeneuve, Roger, Anderson, 
Loomis, Laikszoy, Hammond, Brain i inni.
Szczegóły znajdują się w cytowanych wyżej 
pracach zbiorowych. Wiktorów zaznacza, że 
mniej odpowiedniem tłem dla działania wycią­
gu jądrowego jest starość patologiczna, której 
towarzyszą rozmaite choroby i zwyrodnienia 
tkanek.

W tych razach jednak również lek oddaje 
doskonałe Usługi i sprowadza poprawę; 
stwierdzić się stale daje zwiększone utlenianie, 
wzrost sił, poprawa stanu ogólnego' i t. d. Co 
się tyczy dawki wyciągu jądrowego, stosowa­
nego podskórnie, to według Brown-Sequarda 
należy zastrzykiwać p o .l—2 ctm.3 codziennie 
w ciągu 8—12 dni zrzędu, a następnie codzien­
nie w ciągu pierwszych 6 dni miesiąca. Oczy­
wiście dawki te mogą być zwiększone, lub 
zmniejszone odpowiednio do wskazań w po­
szczególnych przypadkach. Dla kobiet, we­
dług Brown-Secmarda nadaje się wyciąg jaj­
nikowy. Zaznaczyć należy, że w słynnej swo­
jej pracy o starości prof. Mieczników z wiel- 
kiem uznaniem wyraża się o organoterapji jąd­
rowej, wygłaszając przypuszczenie, że wycią­
gi tkankowe, być może, zwiększają odporność 
komórek ustrojowych szlachetnych wobec 
makrofagów.

2. Wiąd rdzenia.
Pierwszych badań nad wpływem wycią­

gu jądrowego na wiąd rdzenia dokonał De­
p t a j  pokazy chorych wyleczonych niemal



zupefnio za pomocą tego leku wywołały w To­
warzystwie Biologicznem w Paryżu wrażenie 
olbrzymie i żywo zajęły lekarzy współczes­
nych. Z pomiędzy 13 chorych na wiąd rdze­
nia w 11 Depoiix osiągnął mniej, lub więcej wy­
bitną poprawę; w 2 przypadkach polepszenie 
nie nastąpiło-. Okres leczenia trwał od 6 ty­
godni do 3 miesięcy; zastrzykiwano wyciąg 
jądrowy codziennie w ilości 3 do 6, niekiedy 
12 cent. sz. Nader pomyślne wyniki leczenia 
wiądu rdzenia za pomocą wyciągu jądrowego 
przytaczają Kostiuryn, Hausner, Wiktorów, 
Uspienski. Ten ostatni, wielce zasłużony pip- 
ner organoterapji, zdaje sprawę z więcej niż 
100 przypadków wiądu rdzenia, które rozdzie­
la na 3 kategorje: 1) chorych z wyraźnemi ob­
jawami cierpienia, którzy jednak mogą chodzić 
bez pomocy obcej; 2) chorych, którzy mogą 
chodzić jedynie z pomocą osób innych; 3) ta­
kich, którzy nie mogą utrzymać się na nogach 
wcale bez względu na pomoc obcą. Z pomię­
dzy spostrzeganych 62 chorowało na kiłę 
i przechodziło leczenie swoiste, reszta negowa­
ła zakażenie. Z pomiędzy 26 chorych kategorii 
pierwszej u 18 stwierdzono wyleczenie, 
u 8 znaczną poprawę. Z pomiędzy 48, do kate- 
gorji drugiej należących, u 42 nastąpiła popra­
wa istotna: bóle i zaburzenia ze strony pęche­
rza moczowego i prostnicy ustąpiły, chorzy 
odzyskali władzę w nogach i niektórzy zaczęli 
chodzić zupełnie bez pomocy obcej, nawet po- 
ciemku; z pośród 26 chorych z kategorii trze­
ciej u 18 stwierdzono poprawę wybitną: cho­
rzy ci mogli chodzić, opierając się na lasce po 
pokoju i z pomocą obcą po. ulicy, bóle ustąpi­



ły, jak również objawy pęcherzowe i kiszko­
we. W 1893 roku Brown-Sequard w Akademii
Nauk w Paryżu zdał, sprawę z 405 przypadków 
wiądu rdzenia, leczonych za pomocą zastrzy- 
kiwania wyciągu jądrowego. Z pomiędzy 342 
przypadków, w których rozpoznanie było 
ustalone bez żadnej wątpliwości, w 314, czyli 
91,8%, osiągnięto znaczną poprawę, albo zu­
pełne wyleczenie. Brown-Sequard zaleca za- 
strzykiwanie conajmniej 3 ctm.3 dziennie w cią­
gu 3 miesięcy.

3. Porażenie połowicze.
Przypadki niezmiernie pomyślnie wyle­

czone porażenia połowiczego opisali Goizet, 
Hammond, Variot, Hausner, Tiktin i Rosen- 
stein, Wiktorów i Uspienski.

4- Porażenie poprzeczne.
Uspienski przytacza przypadki wyleczo­

ne przez Goizeta, Hausnera, Tiktina i Rosen- 
steina; Wiktorów z 6 przypadków, leczonych 
wyciągiem jądrowym, w pięciu stwierdził po­
prawę.

5. DrżączKa porażenna.
Według Brown-Sćquarda z pomiędzy 117 

przypadków tej choroby w 82% osiągnięto 
poprawę znaczną. .

O. Neurastenja.
W licznych przypadkach tego cierpienia 

Brown-Sć:quard stwierdza znaczną poprawę, 
lub zupełne wyleczenie. Wiktorów w 95% 
(z 18 przypadków) bezwzględną poprawę.



7. Niemoc płciowa.

Poprawa sprawności płciowej po stoso­
waniu wyciągu jądrowego nie ulega żadnej 
wątpliwości i stwierdzona- jest w szeregu spo­
strzeżeń. Według Uspienskiego działanie le­
ku nie jest bezpośrednie, lecz pośrednie, dzię­
ki pomyślnemu wpływowi na sprawność 
układu nerwowego i stan ogólny ustroju. Nie­
które fakty przemawiają za tern, że wyciąg 
jądrow i jest zarazem czynnikiem pomyślnie 
działającym na spermatogenezę, po stosowa­
niu bowiem leku spostrzegano wydzielanie 
plemników w przypadkach azoospermji' stałej.

8. Choroby umysłowe.

Działanie dodatnie organoterapji jądrowej 
stwierdzono w odrętwieniu, zadumie, padacz­
ce, zaburzeniach na tle kiły mózgowej, w po­
rażeniu postępującern, w obłędzfe opilczym. 
Przypadki odnośne przytacza Uspienski.
9. ZaniK nerwu wzrokowego.

O pomyślnych wynikach leczenia, tego 
cierpienia pisze Wecker.
lO. Rozmaite choroby nerwowe.

Według Uspienskiego osiągnięto wyle­
czenie, lub poprawę w  nerwobólu kurczo­
wym, nawet bardzo zastarzałym, zapaleniu 
nerwów, migrenie, padaczce, pląsawicy, cho­
robie Basedowa. Z pomiędzy cierpień powyż­
szych według ISrown-Sóąuarda i d‘ArsonvaIa 
najłatwiej wyleczalna jest pląsawica.



11. Gruźlica płuc.
Działanie pomyślne organoterapji jądro­

wej, w niektórych razach nie ulegające żad­
nej wątpliwości, daje się sprowadzać do po­
prawy stanu ogólnego, łaknienia, samopoczu­
cia, wzrostu wagi, ustąpienia potów i gorącz­
ki i t. d.

12. RaK.
Nawet w raku, zgodnie z poglądem 

Brown-Sćquarda, daje się stwierdzić popra­
wa stanu ogólnego, zmniejszenie bólów, obja- 
w v zabliźnienia owrzodzeń, dzięki organote- 
rapji jądrowej.

13. Gnilec.
O wynikach pomyślnych leczenia piszą 

Uspienski i Bagrow.
14. MoczówKa cukrowa,*

W 8 przypadkach cukrzycy Uspienski 
osiągnął zupełne wyleczenie, zaleca jednak 
wyciąg wątrobowy w cukrzycy wątrobowej, 
trzustkowy w cukrzycy pochodzenia trzust­
kowego i wyciąg jądrowy — w postaci ner­
wowej. Brown-Sćquard zaleca gorąco w cu­
krzycy organoterapję jądrową.

15. Łuszczyca.
Według sprawozdania Guyona, Dr. Bouf- 

ie z 83 przypadków łuszczycy leczonych zu­
pełnie bezskutecznie rozmaitymi sposobami, 
osiągnął zupełne wyleczenie w 77%.
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Przetwory organoterapeutyczne jądrowe 
wyrobu własnego.

N iezm ie rn ie  p o m y śln e  w y n ik i le c z e n ia  za  
p o m o c ą  p rz e tw o ró w  o rg a n o te ra p e u ty c z n y c h  
z g ru c z o łó w  n a s ie n n y c h  b y ły  d la  n a sz e g o  to ­
w a rz y s tw a  p o d n ie tą  d la  w y ro b u  ty c h  p rz e tw o ­
ró w . P o d s ta w y , n a  k tó ry ch  o p ie ra  się  o rg a -



n o te ra p ia  w o g ó le , z o s t a ł y  s z c z e g ó ł o w o  
ro z p a trz o n e  i p rz y to c z o n e  w  o d d z ie ln e j m o n o - 
grafji 0- P o w y że j z g ro m a d z o n o  m a te r ja ły  n a ­
u k o w e  z d z ie d z in y  o rg a n o te ra p ji  ją d ro w e j.

D a le c y  je s te śm y  o d  k rzy k liw ej re k la m y , 
z a  p o m o c ą  k tó re j o b c o k ra jo w e  firm y s ta ra ją  
się  w c isn ą ć  w  rę c e  L ek a rzy  sw o je  w y roby ; 
p ra g n ie m y  je d y n ie  o d d a ć  do  u ż y tk u  p rz e tw o ry  
w łasn e , p o z o s ta w ia ją c  o c e n ę  i c h  w a r t o ś c i  
czy n n ik o m  m ia ro d a jn y m  i fach o w y m .

M e to d a , w e d łu g  k tó re j p rz e tw o ry  n a sz e  
są  w y ra b ia n e , o p ie ra  s ię  n a  tej z a sa d z ie , że 
w sze lk ie  p ro c e d u ry  b ru ta ln e , m o g ą c e  zm ien ić  
sk ład  n a rz ą d ó w  ży w y ch , a lim in e  w y łączo n e  
b y ć  m u szą . P rz e tw o ry  n a sz e  w y ra b ia n e  są  
z n a rz ą d ó w  św ie ż y c h  z z a c h o w a n ie m  a se p ty k i 
śc is łe j. S zczeg ó ły  w  c y to w an e j m o n o g rafii 
o o rg a n o te ra p ji.

Posiadamy na składzie:

P r z e t w o r y : 1. T e s to g e n  K la w e  siccum  (pro  recep ­
tura) odpow iada trzykro tnej n a  w agę substancji św ieżej 
gruczołu.

2. T e s to g e n  K law e  in. tab l. zaw iera 0,25 lub 0,5 sub. 
św ieżej w  każdej tab le tce .

3. T e s to g e n  K la w e  fluidum , zaw iera w szystkie p ie r­
w iastki czynne jąd ra  w rozczynie.

4. T e s to g e n  K la w e  pro  in jectioąe , zaw iera  0,6 sub. 
św ieżej w  każdei am pułce.

D aw k i d z ie n n e . 0,5 —  5,0 proszku ; 3 —  10 tab le tek ; 
75 —  90 k ro p e l; 1 —  5 am pułek .

O p a k o w a n i e :  FI. 25 grm. p roszku; fl. 50 tabl.; 
fl.' 25,0 grm . w yciągu p ły n n eg o ; p u d e łk o  6 am pułek .

I) Podstaw y  teo re tyczne  i p rak tyczne  o rganoterap ji 
{W ydaw nictw o m onogr. terap . Mag. K law e Nr. VIII, 1917).
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N a jo d p o w ie d n ie jsz y m  p rz e tw o re m  ż e la z a , 
n ie  d ra ż n ią c y m  żo łąd k a , n a jp rę d z e j i n a jła tw ie j 
u le g a ją c y m  w e ssa n iu  je s t :

Hemogen Magistra Klawe.
D o p ro w a d z o n a  do  n a jw y ższeg o  s to p n ia  

d o sk o n a ło śc i i n iezw y k le  su b te ln a  m e to d a  p rz y ­
rz ą d z a n ia  te g o  lek u  n a d a ła  m u  p o s ta ć  tak ą , 

w  k tó re j że lazo  z n a jd u je  się  
częśc io w o  w  zw iązk u  k o lo ­
id a ln y m  z in n em i sk ła d n ik a ­
mi; d z ięk i tem u  p rz e tw ó r  te n , 
p o z b a w io n y  je s t  w sze lk ich  
w ła sn o śc i d ra ż n ią c y ch , a p r a ­
cę  ż o łą d k a  p o d c z a s  ro z sz c z e ­
p ie n ia  le k u  d o p ro w a d z a  do  
m in im um . T e rn  sa m e m  lek 
te n  z n a jd u je  z a s to so w an ie  
n a w e t w  ty c h  p rz y p a d k a c h , 
w  k tó ry c h  ż a d n e  in n e  p rz e ­
tw o ry  ż e la z a  n ie  są  z n o sz o n e .' 
D o d a tn ie  cech y  ś ro d k a  z a ­
z n a c z a ją  w  sw o ich  o ce n a c h  
liczn i lek a rze , k tó rzy  s to s o ­
w ali go w  p ra k ty c e . W  b r a ­
ku  łak n ien ia , w  n ie s tra w n o ­

ści z ca łym  sze re g ie m  to w a rz y sz ą cy c h  jej o b ja ­
w ó w  i w  w ie lu  in n y ch  z a b u rz e n iac h , b ę d ą c y c h  
p rz y k re m  p o w ik ła n ie m  ró ż n y c h  p o s ta c i n ie d o ­
k rw is to śc i, Hemogen Magistra Kla­
we z n o szo n y  b y w a  ja k n a jle p ie j, w  szy b k im  
czas ie  sp ro w a d z a ją c  p o p ra w ę  lub  w y z d ro w ie ­
n ie . D o d a ć  na leży , że  p rz y je m n y  sm a k  teg o  
le k u  sp ra w ia , że  ch o rzy  d o ro ś li i d z iec i, b io rą



go b a rd z o  ch ę tn ie ; n a d to  Hemogen Ma- 
gistra Klawe ż a d n e g o  u je m n e g o  w p ły w u  
n a  zę b y  n ie  w y w ie ra .

B a d a n ie  c h em iczn e  Hemogenu Kla­
we w y k a z a ło  z a w a r to ś ć  w  p rz e tw o rz e  ty m :

Ż e la z a  0,8°/o.
M a n g a n u  0 ,1% ,
C u k ru  trz c in o w e g o  18,1% ,
S u b s ta n c ji a ro m a ty c z n y ch  i w ę g lo w o d a ­

n ó w  10,6% ,
W o d y  70,4% .
W  sk ła d  w ięc  te g o  p rz e tw o ru  w ch o d z i 

p ró c z  ż e la z a  i m a n g a n , n a  k tó re g o  z n a c z e n ie  
w  tw o rz e n iu  b a rw n ik a  k rw i p ie rw s i zw ró c ili 
u w a g ę  H a n o n  i P e tre q u in , M an g an , ja k o  k a ta ­
liz a to r  w  p ro c e sa c h  u tle n ia n ia  o d g ry w a  ro lę  
ró w n ie ż  w a ż n ą , ja k  i że lazo , to  też  d o d a te k  
teg o  m e ta lu  d o  Hemogenu. Klawe 
w  zn a c z n y m  s to p n iu  z w ię k sz a  le c z n ic z ą  w a r ­
to ść  te g o  p rz e tw o ru . D z ia łan ie  Hemogenu 
Klawe p r z e d e w s z y s t k i e m  u w y d a tn ia  się  
w  zw ięk szen iu  się  ilości h em o g lo b in y , co 
s tw ie rd z o n e  z o s ta ło  licznem i sp o s trz e ż e n ia m i 
lek a rzy . R ó w n o c z e śn ie  w y s tę p u je  p o p ra w a  s ta ­
n u  o g ó ln eg o , z w ię k sz e n ie  ła k n ie n ia , p rz y ro s t 
sił fizycznych ; o b jaw y  n ie d o k rw is to śc i u s tę p u ją , 
w a g a  w z ra s ta .

W sk a z a n ia  d o  s to so w a n ia  Hemogenu 
Klawe są  n a s tę p u ją c e : b łę d n ic a , n ie d o k rw i­
s to ść , jak o  w y n ik  ro zm a ity ch  c ie rp ie ń  p r z e ­
w lek ły ch , w y c z e rp a n ie  u k ła d u  n e rw o w e g o , z a ­
b u rz e n ia  se rc o w e  n a  tle  c zy n n o śc io w em , n e r ­
w o b ó le , n e u ra s te n ia , g ru ź lica  z p rz e b ie g ie m  
p rz e w le k ły m , k rzy w ica , zo łzy , m a la rja , gnilec, 
k iła , c ie rp ie n ia  n a rz ą d ó w  ro d n y c h  u  k o b ie t, w y-



c ie ń c z en ie  to w a rz y sz ą c e  n a d m ie rn y m  u tra to m  
k rw i p o  p o ro d a c h , p o ro n ie n ia c h  i o p e ra c ja c h , 
p rz e w le k łe  c ie rp ie n ia  ż o łą d k a  i k iszek , b ra k  ła ­
k n ie n ia  i w ie le  innych . Hemogen Magi­
stra Klawe s to so w a n y  b y w a  z w ie lk im  p o ­
ży tk iem  i w  p ra k ty c e  d z iec ięce j tem  w ięcej, 
że d z iec i lek  ten  c h ę tn ie  p rzy jm u ją .

D A W K A : D o ro sły m  Hemogen z a le c a ­
ny b y w a  w  ilości 3 ły ż e k  s to ło w y c h  d z ien n ie , 
d z iec io m  — w  ilości 3 ły ż e c z e k 'd z ie n n e  p rzed , 
lu b  p o  jed zen iu .

D la o s ią g n ię c ia  trw a ły c h  w y n ik ó w  leczen ia  
n a leży  p o d a w a ć  lek  te n  p rz e z  czas d łu ższy . 

O P A K O W A N IE : F lak o n  ok. 180 cm .:i

W ych o d ząc  z za łożen ia , że w ie lo k ro tn ie  
n as tręcza  się  w  te ra p ji p o trz e b a  s to so w an ia  
p rze tw o ru  że laz istego  w raz  z a rsen em , i czy­
n iąc  w  tej m ierze zad o ść  w y m ag an io m  w ie ­
lu  w yb itnych  lekarzy  p rak tyków , w y tw a­

rzam y prócz

Hemogenu M a g istra  Klawe
również

Arsohemogen M a g istra  Klawe
z zaw arto śc ią : że laza  0 ,8% , m a n g a n u  0 ,1%  

i kw asu  a rsen o w eg o  0 ,01% .

Z ?  jZ ?  J Z ?  J Z ?
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