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W historycznym ujęciu poglądy na temat narządu widzenia 
stanowią odzwierciedlenie stopniowego poznawania anatomii, 
fizjologii i histologii człowieka, a także rozwoju optyki. Jest 
wysoce prawdopodobne, że już u zarania medycyny stawiano 
sobie pytania dotyczące tego zagadnienia, choć brak na ten 
temat bezspornych – recte pisanych – dowodów. Zachowane 
przekazy medyczne z epok dawnych kultur: sumeryjskiej, sta-
roegipskiej, asyryjskiej, babilońskiej, staroindyjskiej i chińskiej, 
przynoszą wprawdzie różne informacje na temat oka i niektó-
rych jego schorzeń, a także sposobów ich leczenia, lecz brak 
w nich danych pozwalających na bezsporne przyjęcie, że już 
wówczas funkcjonowały w świecie lekarskim usystematyzowa-
ne poglądy na ów temat. Przykładowo można wskazać, iż znany 
papirus Ebersa (odkryty w 1873 r., a pochodzący z około 1500 r. 
p.n.e.) zawiera opisy leczenia przez starożytnych lekarzy niektó-
rych schorzeń narządu wzroku (1,2,3).

Pierwsze znane wyobrażenia starożytnych (wprawdzie do 
dziś nieidentycznie interpretowane przez badaczy) dotyczące 
budowy i funkcjonowania narządu widzenia sięgają czasów 
przedhipokratesowych i wywodzą się z tradycji greckiej. Uczeń 
Pitagorasa, lekarz i filozof Alkmeon z Krotonu (VI-V w. p.n.e.), 
wiedział już o połączeniu nerwów wzrokowych z mózgiem, a De-
mokryt z Abdery (ok. 460-350 r. p.n.e.) opisywał gęsty i błysz-
czący płyn wypełniający wnętrze gałki ocznej, który poprzez 
specjalny rurkowaty przewód miał przenikać do mózgu (4). Bar-
dziej rozbudowane poglądy pochodzą od współczesnego Demo-
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PRACE HISTORYCZNE

krytowi Hipokratesa z Kos (460-377 r. p.n.e.), który twierdził, że 
cienkie żyłki przebiegają od mózgu przez opony i odżywiają oko 
cieczą mózgową; w cieczy tej miały się odbijać oglądane przed-
mioty. W takim ujęciu narządem widzenia była soczewka, choć 
tego terminu jeszcze nie używano (5). Wielki autorytet Hipokra-
tesa w świecie medycznym, a także ówczesne możliwości ba-
dawcze spowodowały, że te błędne przekonania funkcjonowały 
przez wiele wieków; podzielali je najsławniejsi lekarze i uczeni 
starożytni oraz średniowieczni.

Rzymski polihistor Aulus Cornelius Celsus (ok. 25 r. p.n.e. 
– ok. 50 r. n.e.), autor kompilacyjnego dzieła De medicina libri 
octo, zamieścił w nim opis budowy oka, wymieniając wśród 
jego elementów anatomicznych „płyn krystaliczny” – soczewkę. 
Według Celsusa w gałce ocznej przed ciałem szklistym …leży 
kropla płynu, do białka jaja podobna, od której pochodzi zdol-
ność widzenia, a której Grecy dają nazwę crystalloidea (6). Au-
tor ten nie był lekarzem, a swoje wyobrażenia przejął z wcze-
śniejszych poglądów uczonych szkoły aleksandryjskiej, którzy 
uważali soczewkę za organ niezbędny dla powstawania wrażeń 
wzrokowych (7). Rufus z Efezu (I/II wiek n.e.) przedstawił opis 
anatomii oka z poprawnym umiejscowieniem soczewki (ryc. 1) 
i połączeniem gałki ocznej z mózgiem; wprowadził także termin 
błona pajęcza na określenie siatkówki, choć nie dopatrywał się 
w niej istotnego dla widzenia narządu (8). Lekarzowi temu me-
dycyna zawdzięcza ponadto pierwszy opis torebki soczewki (9). 
Galen z Pergamonu (129-201 r.) wprowadził pojęcie ciała lodo-
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watego (inny termin płyn kryształowy) na określenie soczewki 
(ryc. 2). Na niej miał się tworzyć prosty obraz oglądanego przed-
miotu (10,11). Dodatkowym niezbędnym dla procesu widzenia 
elementem była według Galena pneuma – rodzaj niematerialnej 
substancji pośredniczącej w przenoszeniu doznań wzrokowych. 
Opisy soczewki znajdują się także w hinduskich księgach Chara-
ka (I w. n.e.) i Susruty (V w. n.e.).

Od starożytności dominowały dwie teorie widzenia: intromi-
syjna i ekstramisyjna (emanacyjna). Propagatorem teorii ema-
nacyjnej, którego zdaniem widzenie odbywało się dzięki wysy-
łanym przez oko promieniom, był m.in. Empedokles, zwolennik 
teorii, według której cztery składniki natury nieożywionej, tj. 
ziemia, powietrze, ogień i woda, decydowały o procesach biolo-
gicznych (12). Kontynuatorem teorii emanacyjnej był w okresie 
rzymskim Galen. Natomiast teoria intromisyjna była oparta m.in. 
na obserwacji zjawiska powstawania obrazu zwierciadlanego 
na rogówce. Zakładała ona rozchodzenie się światła od obser-
wowanego przedmiotu po liniach prostopadłych do przezroczy-
stych struktur oka. Bieg prostopadły miał zapobiegać załama-
niu promieni świetlnych, które przenosiły „formy” oglądanego 
obiektu na powierzchnię rogówki i na soczewkę. Dopiero dalej, 
tzn. na granicy tylnej powierzchni soczewki i ciała szklistego, 
promienie miały ulegać załamaniu, tak by ostatecznie skupić się 
w wiązkę wnikającą w nerw wzrokowy.

W czasach nowożytnych na poglądach Galena oparł się 
bizantyjski lekarz Aecjusz z Amidy (502-575 r.). Według jego 
wyobrażeń soczewka (primum visibile) miała zajmować środek 
gałki ocznej, a nerw wzrokowy stanowił rodzaj lejka, przez któ-
ry ciecz wzrokowa z siatkówki otaczającej soczewkę przenosiła 
wrażenia wzrokowe do mózgu (12,13). Arabski tłumacz dzieł 
Galena, Hunain ibn Ishaq z Bagdadu, znany w świecie łacińskim 
jako Johannitius (809-873 r.), autor Dziesięciu traktatów o oku, 
w pierwszej części dzieła omawiającej budowę tego narządu 
również przyjął pogląd, iż o zdolności widzenia stanowi soczew-
ka (14). Zdaniem Avicenny (958-1037 r.) soczewka miała sta-
nowić element zbierający widziany obraz i przekazujący go do 
mózgu za pośrednictwem nerwu wzrokowego (15). Uczonemu 
temu przypisuje się także zdanie, iż oko jest lustrem, w którym 
odbija się widziany przedmiot. Współczesny Avicennie badacz 
zjawisk optycznych Alhazen (965-1039 r.) jako pierwszy odrzu-
cił teorię emanacyjną. Uważał on na podstawie prostych eks-
perymentów i obserwacji zachowania się światła w urządzeniu 
podobnym do późniejszej camera obscura, że obraz powstaje 
w oku. Alhazen powielił dotychczasowe poglądy wskazujące 
na soczewkę jako miejsce recepcyjne oka (ryc. 3). Natomiast 
jako pierwszy zwrócił uwagę na znaczenie w procesie widzenia 
odbicia promieni świetlnych (pochodzących ze źródła światła) 
od przedmiotu oraz na fakt, że postrzegana barwa przedmiotu 
zależy od barwy oświetlającego światła i barwy samego przed-
miotu (12).

Niebędący lekarzem Ślązak Witelon (ok. 1230 r. – przed 
1292 r.) na podstawie prac Galena i Alhazena uważał, że obraz 
oglądanego przedmiotu odbija się na powierzchni rogówki, a na-
stępnie na przedniej powierzchni soczewki. Obraz ten jest prze-
noszony dalej do ciała szklistego, skąd przejmuje go substancja 
zwana duchem widzenia (spiritus visibilis) i przez nerwy wzro-
kowe (nerwy wydrążone) przekazuje do mózgu. W koncepcji 
Witelona soczewka (określana jako humor glacialis vel crystalli-
nus) była zatem narządem fotosensorycznym (16,17,18,19,20). 
Proces widzenia odbywał się dzięki piramidzie świetlnej, której 
podstawa znajdowała się na widzianym obiekcie, a wierzchołek 
wyznaczało oko. Współczesny Witelonowi (niebędący lekarzem) 
arcybiskup Canterbury John Peckham (ok. 1230-1292 r.), praw-
dopodobnie na podstawie wcześniejszych dzieł greckich i arab-
skich, przedstawił zasadniczo poprawny rysunek gałki ocznej 

Ryc. 1.	 Schemat oka wg Rufusa z Efezu (ok. 100 r. n.e.) uwzględnia-
jący położenie soczewki w przedniej części oka oraz występo-
wanie trzech błon oka. (Źródło: Magnus H., Die Anatomie des Auges 
bei den Griechen und Römern, Leipzig 1878).

Ryc. 1.	 Eye’s diagram after Rufus from Efez (100 y. n.e.), covers po-
sition of lens in anterior part of the eye and prevalence of 3 
eye’s membranes. (Source:  Magnus H., Die Anatomie des Auges 
bei den Griechen und Römern, Leipzig 1878).

Ryc. 2.	 Schemat oka wg Galena (ok. 200 r. n.e.) uwzględniający po-
łożenie soczewki w przedniej części oka oraz występowanie 
trzech błon oka. (Źródło: Magnus H., Die Anatomie des Auges bei 
den Griechen und Römern, Leipzig 1878).

Ryc. 2.	 Eye’s diagram after Galen (200 y. n.e.), covers position of lens 
in anterior part of the eye and  prevalence of 3 eye`s membra-
nes. (Source: Magnus H., Die Anatomie des Auges bei den Griechen 
und Römern, Leipzig 1878).
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liusowi i jego De corporis humani fabrica (Bazylea, 1543 r.), 
Charlesowi Estienne’owi i jego De dissectione partim corporis 
humani libri tres (Paryż, 1545 r.), Realdo Colombo i jego De re 
anatomia libri XV (Wenecja, 1559 r.), Constanzo Varolio i jego 
De nervis opticis (Padwa, 1573 r.), Georgowi Bartischa’owi 
i jego Ophthalmodouleia Das ist Augendienst (Drezno, 1583 r.), 
André Du Laurensowi i jego Discourse de la conservation de la 
vue (Paryż, 1597 r.), Johannesowi Jessenowi i jego Anatomia 
Pragenesis (Wittenberga, 1601 r.) oraz Hieronymusowi Fabri-
ciusowi d’Aquapendente i jego Tractatus anatomicus triplet, qu-
orum primus de oculo, visus organo… (Wenecja, 1614 r.) (12). 
Jednak wszyscy wyżej wymienieni anatomowie błędnie umiej-
scawiali soczewkę w środkowej części oka oraz w zdecydowa-
nej większości uznawali ją za główny element recepcyjny wi-
dzenia. Choć Vesaliusz wyraził wątpliwość wobec takiej funkcji 
soczewki i zauważył, że wielu uznaje za główny narząd widzenia 
błonę siatkową, uwaga ta miała jedynie charakter incydentalny 
i nie została poparta żadnymi badaniami ani dowodami (ryc. 4) 
(12). Jeszcze w 1551  r. Wojciech Nowopolski (1508-1558 r.), 
autor uchodzącej za pierwszy w Polsce podręcznik anatomii 
pracy Fabricatio hominis, utrzymywał tradycyjnie za Galenem, 
iż Oko posiada wewnątrz krystaliczną ciecz, nazwaną tak stąd, 
że jest podobna do kryształu. Ta jest najważniejszym i szczegól-
nym narządem widzenia, jak poucza Galen, któremu pozostałe 
cząstki służą jako oprawa, odżywka i osłona; w niej obrazy do-
strzeganych rzeczy najpierw są odbijane. Wyjmując ciecz kry-
staliczną z oka stwierdzamy, że jest dość twarda, niby lód; gdy 
zbliżysz ją do zapisanego papieru możesz poprzez nią dostrzec 
litery (23). W 1583 r. lekarz i anatom szwajcarski Felix Platter 
(1536-1614 r.) w dziele De corporis humani structura et usu wy-
raził pogląd, iż soczewka stanowi tylko element zbierający ob-
raz, natomiast właściwym organem widzenia, pozwalającym na 
rozróżnianie kształtów i barw jest siatkówka (12).

Dopiero wiek XVII przyniósł zasadniczy przełom w docho-
dzeniu do istoty rzeczy. Matematyk, fizyk i astronom Johannes 
Kepler (1571-1630 r.) przedstawiając w wydanym w 1604 r. 
dziele Ad Vitelionem Paralipomena teorię widzenia, za wła-
ściwy narząd uznał także siatkówkę (12,14,15). Według jego 
koncepcji promienie świetlne, przechodząc przez soczewkę, 

z właściwym umiejscowieniem soczewki (21). Johan Yperman 
(1280-1330 r.) z Flandrii również wskazywał na soczewkę jako 
główny narząd widzenia; odchodzący od niego nerw wzrokowy 
miał stanowić rodzaj lejka, przez który do mózgu przedostaje 
się przenoszący obraz płyn wzrokowy (14). Zwraca uwagę oko-
liczność, iż już od czasów przed Hipokratesem funkcję soczew-
ki (której dość zgodnie przypisywano bardzo istotne miejsce 
w procesie widzenia) w różny, aczkolwiek spekulatywny sposób 
starano się wiązać z mózgiem, co najprawdopodobniej wynikało 
z obserwacji anatomicznych.

Różne wyobrażenia dawnych autorów na temat budowy 
oka stały się nawet przedmiotem osobnej rozprawy wrocław-
skiego okulisty i historyka medycyny Hugona Magnusa Die 
Anatomie des Auges in ihrer geschichtlischen Entwicklung (10). 
Badacz ten, konfrontując ze sobą dawne zapiski i niejednokrot-
nie sprzeczne z sobą ich późniejsze tłumaczenia, przedstawił te 
zagadnienia schematycznie w przejrzystej formie graficznej.

Stopniowa zmiana zapatrywań na te kwestie, oznaczająca 
zasadniczą rewizję błędnych poglądów Galena i jego wyznaw-
ców, datuje się dopiero na przełom XV/XVI w. i jest związana 
z obserwacjami poczynionymi przez Leonarda da Vinci (1452-
-1519 r.). Jego zdaniem soczewka miała być elementem ogni-
skującym (odbijającym) obraz na dnie oka. Zaproponowany 
przezeń model widzenia opierał się na założeniu, iż wrażenia 
wzrokowe miały powstawać na bocznych ścianach komór mó-
zgowych, przy czym ich odwzorowanie pozostawało w zgo-
dzie z geometrycznymi zasadami przekształcania perspektywy 
(3,22). Ta holistyczna koncepcja może wskazywać, iż uczony 
ten był bliski sformułowania poglądu, że różne struktury gałki 
ocznej i mózgu współdziałają w procesie powstawania i percep-
cji wrażeń wzrokowych.

W wieku XVI nastąpił znaczny rozwój anatomii człowieka, 
w tym anatomii oka, między innymi dzięki Andreasowi Vesa-

Ryc. 3.	 Schemat oka wg Alhazena (ok. 1000 r. n.e.) uwzględniający 
położenie soczewki w środkowej części oka. (Źródło: Magnus H., 
Die Anatomie des Auges bei den Griechen und Römern, Leipzig 1878)

Ryc. 3.	 Eye’sw diagram after Alhazena (1000y. n.e.) covers position 
of the lens in the middle of eye. (Source: Magnus H., Die Anatomie 
des Auges bei den Griechen und Römern, Leipzig 1878).

Ryc. 4.	 Schemat oka wg Vesaliusa (1543 r.) uwzględniający położenie 
soczewki w środkowej części oka. (Źródło: Magnus H., Die Anato-
mie des Auges bei den Griechen und Römern, Leipzig 1878).

Ryc. 4.	 Eye’s diagram after Vesalius (1543 y.), covers position of the 
lens in the middle of eye. (Source: Magnus H., Die Anatomie des 
Auges bei den Griechen und Römern, Leipzig 1878).
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ulegały załamaniu, a na wklęsłej powierzchni siatkówki powsta-
wał odwrócony obraz. W 1624 r. astronom i optyk Christoph 
Scheiner (1575-1650 r.) (ryc. 5) potwierdził doświadczalnie, iż 
na siatkówce powstaje obraz odwrócony (12). Filozof i mate-
matyk René Descartes (1596-1650 r.) w pochodzącej z 1632 r., 
a wydanej dopiero w 1662 r. rozprawie Człowiek opisywał płyn 
krystaliczny (soczewkę), za którego pośrednictwem wszystkie 
promienie świetlne biegnące z obserwowanego punktu skupiają 
się w innym punkcie na dnie gałki ocznej, odpowiadającym czę-
ści obecnego tam nerwu wzrokowego (24). Większa gęstość 
płynu krystalicznego niż otaczających go struktur powoduje, iż 
załamanie promieni jest w nim większe; ich załamanie miało 
służyć nadaniu widzeniu większej siły i ostrości (24).

Zdaniem innych badaczy narządem widzenia była naczy-
niówka. Poglądy takie dominowały w nauce francuskiej; bro-
nili ich m.in. odkrywca plamki ślepej Edme Mariotte (1620- 
-1684 r.), który wniosek ten oparł na błędnych przesłankach 
anatomicznych wynikających z niewłaściwej oceny przebiegu 
początkowego odcinka nerwu wzrokowego; Jean Méry (1645- 
-1722 r.), zdaniem którego narządem widzenia miała być za-
trzymująca obrazy świetlne naczyniówka, oraz zwolennicy kon-
cepcji Mariotte’a: Charles de Saint-Yves (1667-1733 r.) i Clau-
de Nicolas Le Cat (1700-1768 r.) (25,26,27). Opinie te zwalczał 
natomiast twórca współczesnej fizjologii Albrecht von Haller 
(1708-1777), zdecydowanie opowiadając się za siatkówką 
(25,26,27). Dopiero około połowy XIX w. utrwaliło się przeko-
nanie, iż narządem widzenia istotnie jest siatkówka. Okulistyka 
zawdzięcza tę konstatację głównie rozwojowi histologii, tech-
niki mikroskopowej i optyki oraz badaniom Heinricha Müllera 
(1820-1864 r.), autora monografii Untersuchungen über den 
Bau der Retina des Menschen (Lipsk, 1856 r.) i Rudolfa von 
Köllikera (1817-1905 r.).

Obecnie wśród historyków medycyny dominuje pogląd, że 
ostatecznie rozstrzygnął to zagadnienie najwybitniejszy ówcze-
śnie badacz anatomofizjologii narządu wzroku Hermann von 
Helmholtz (1821-1894 r.) (28). Skonstruowanie przezeń w 1851 r. 
oftalmoskopu umożliwiło dokładne badanie wewnętrznej struk-
tury gałki ocznej. W dziele Handbuch der physiologischen Optik 
(Lipsk, 1856-1866 r.) wskazał on na czynnościowe powiązanie 

struktury siatkówki i nerwu wzrokowego, przy jednoczesnym 
braku podobnych odniesień między naczyniówką a tym nerwem 
(29). Odtąd dalsze badania – prowadzone także współcześnie 
– dążyły do wyjaśnienia procesów odbioru wrażeń wzrokowych 
przez ośrodki mózgowe.
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