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Hipofizarna pritlikavost je po navadi razvojna bolezen, ki ji utegnemo
najti vzroke že v najrazličnejših okvarah prednjega režnja plodovega mož-
gilnskega podveska. Pogosto namreč vidimo otroke, izrazito zaostale v rasti in
razvoju, pri katerih ne najdemo za tako stanje drugih osnov, zlasti ne v
kakih zunanjih okoliščinah, ki bi za rast in razv:oj bíle neugodne. Takrat
moramo pomisliti na pravo hipofizarno, hormonálno pritlikavost. Zaradi okvar
na prednJem režnju ali zaradi nerazvitosti tega predela je zavrto stvarjanje in
izločanje prevažnih pobudnikov, tako rastnih kakor žleznih. Vse podrejene žleze
delujejo premalo, zdi se pa, da vendarle v bistvu skladno, kajti razvije' se le
premajhno, toda sk1adno zgrajeno telo. Če pregledujemo in raziskujemo pre-
snovo takega pritlikavčka, naletimo, da zlasti ni urejeno presnavljanje ogljikovih
vodanov in maščob, pa tudi soli in rudnin. Delovanje golšne žleze, spolnih žlez
in skorje nadobistne žleze je zavrto.

Ní pa potrebno, da' je pravi hipofizarni pritlikavosti podlaga vedno le v
predrojstvenih oškodbah možganskega podveska. Lahko se zgodi, da tudi kdaj-
koli v obdobju rasti in razvoja druga bolezenska óogajanja oškodujejo prednji
reženj ali celotni možganski podvesek. To storijo lahko zlasti razne novotvorbe,
ki se razraščajo iz žleze same, ali pa kakršna koli vnetna ali druga brstenja tkiv
v njeni okolici n. pro zaradi vnetja možganskih mren, sifilisa, tuberkuloze itd.
Tudi dogajanja, ki povzročajo vodenoglavost in motnje v krvnem obtoku, lahko
v lobanji posredno oškodujejožlezo v celoti ali samo njene predele.

Glede na čas, ko nastanejo oškodbe in ko se pojavijo izpadni znaki zaradi
zmanjšanega ali prekinjenega stvarjanja in delovanja hipofizarnih hormonov,
loČimo: izpade in zavrto rast takoj po rojstvu ter izpade in zavrto rast, ki se
pojavlja v kasnejših obdobjih rasti in razvoja - do zrelosti oziroma do končane
rasti v 21. do 22. letu starosti.

P r a va, v roj e n a hip of i z a r n a p rit 1i k a vos t je razmeroma
jako redka. Mati namreč z nadomestnim delovanjem svoje hipofize deloma
n"adoknadi izpadlo ali zmanjšano delovanje plodovega podveska. Večinoma se
bolezen spozna šele nekaj mesecev po ločitvi otroka od matere, od katere je prej
preko krvi dobival za rast in razvoj potrebhe hormone. Novorojenčki pridejo
na svet po navadi normalno težki in dolgi aH pa so le malo lažji in manjši od
zdravih otrok. Teža in rast zastaneta torej kasneje.

V kasnejših starostnih obdobjihpovzročena hipofizarna pritlikavost se
oblikuje šele, ko sta rast in razvoj otroka že v običajnem teku. Kaže se pa v
zastanku razvoja in rasti v nekem določenem obdobju, ko se pojavijo vzroki
za zmanjšano aH zastalo izločanje rastnih pobudnikov prednjega režnja.

Prava vrojena pritlikavost in kasneje nastala pritlikavost kažeta dokaj
slične znake. Vidimo, da je rast v višino precej pod običajnimi merami za dolo- ~
čeno starost otroka. Vendar so posamezni deli telesa v povsem normalnem so-
razmerju: glava pristoji nežnemu telesu, udje so v sorazmerju s trupom in vse
skupaj daje lik pomanjšanega bitja iste starosti. Okostje je jako tenko in nežno, "
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krovna plast okostja je tanka in manj zgoščena kakor sicer. Pravimo, da je kost
nekam puhla. Vendar so poznani tudi primeri, kot je kost kakor kaljena, torej
jako trdna in gosta. Značilno je nadalje, da so krni in štrleči deli na telesu: nos,
brada, ličnice, komolci, kolena, rame, lopatice - vsi majhni, tako da najdemo
totej očitno neizraženost krnov. Prav tako so majhni notranji organi, kakor srce,
pljuča, jetra, vranica, prebavila. Ta ,majhnost pa je skladna in je srce n. pr. z
jetri v pravšnjem sorazmerju. Duševna razvitost je po navadi povsem v redu.
Tak pritlikavček je večinoma bister, duševno jako okreten, odrezav, samoza-
vesten, vendar pa po navadi samosvoj in zlasti težko vzgojljiv, kar morda kazi
njegovQisiceršnjo ljubkost in privlačnost.

Tej splošni sliki hipofizarne pritlikavosti se lahko pridružijo še znaki zaradi
okrnjenega učinkovanja drugih pobudnikov iz prednjega režnja možganskega
podveska. Ce izpadejo hormonalni vplivi na gálšno žlezo, opazimo pridružene
soznake, ki srno jih opisali že pri pomanjkljivem delovanju golšne žleze. Pogosto
ugotovimo, da je izpadlo hormonalno učinkovanje hipofize na spolne žleze. N
take,m primeru imajo otroci majhna in nerazvita spolovila. Pri dečkih vidimo,
da se moda še niso spustila v mošnjič, da so še visoko v dimljah ali pa jih niti
ne najdemo, ker so zao~tala kje na svoji razvojni poti med spuščanjem iz tre-
bušne votline. Pri deklieah vidimo, da so zunanji in notranji spolni organi ne-
razvitl. Zaradi tega je razumljivo, 'da se pri njih mesečne krvavitve pojavljajo
jako kasno, po navadišele, ko je že davno pretekel čas, cla bi nastopila spolna
zrelost. Pri dečkih in dekHcah se pojavlja zakasnitev tudi v razvoju zunanjih
spolnih znakov, to je poraslosti pod pazduho in ob spolovilih, poraslosti po licu
in bradi pri dečkih in razvoja dojk pri dekHcah. V dobi zorenja najdemo torej
značilni skupek teh znakov za nezadostno delovanje možganskega podveska:
somerno pritlikavost, spolno nerazvitost in neokrnjen duševni razvoj.

Ce izpade hormonalni vpliv možganskega podveska na skorjo nadobistne
žleze, pride do motenj v presnovi maščob, ogljikovih vodanov in soli - in s tem
do slabših možnosti za pritezanje in zadrževanje vode v tkivih, zlasti pa v
koži. Ve,mo,da je napetost in "togost kQižeodvisna od njene prežetosti s tkivno
tekočino in podloženosti z maščobo. To ji daje tudi mladali vsaj mladosten
videz. In res - dokler možganski podvesek dela pospešeno, torej med rastjo
in razvojem, je vse v telesu nekam »mlado«, zlasti še koža in s tem tudi ves
zunanji videz. KOl pa ta pospešenost mine ali mineva, postaja koža uvela,
ohlapna, nenapeta, suha - skratka, sprva starikava in nato stara. To se zgodi
sicer vedno, pri m;kom prej, pri drugem kasneje, kakor dolgo pač traja doba
dobre hormonalne prežetosti organizma. Lahko pa se zgodi tudi že prej, že v
otroški dobl. Govorimo torej o prezgodnjem staranju ali' o zgodnji starikavosti,
ki se ne kaže samo v koži starčevskega videza, te,mveč tudi v splošni neiskrosti,
upadlosti, ohlapnosti, utrudljivosti. Tudi lahko že zgodaj začno izpadati .lasje
in se pojavi plešavost, tako cla imamo pred seboj »starčevske otroke"", še preden
dozorijo in dosežejo čas za spolno zrelost.

V nasprotju s tem, kar srno pravkar povedaH, se pa zaradi slabega učinko-
vanja hormcmov možganskega podveska na spolne žleze, pa tudi zaradi slabega
»sežiganja« Íil.aščobv telesU:lahko pojavi izrazita debelost, ):J.kratis spolno nerq-
zvitostjo in zaostalo rastjo ter počasnejšim duševnim in splošnim telesnim
razvojem.

Kakor vidimo, nam vrojene, pa tudikasneje pridobljene motnje v območju
prednjega režnja možganskega podveska lahko povzročijo ,marsikaj ne samo
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nevsecnega, temveč tudi usodnega ter za človeka, ki je prizadet, in za njegove
bližnje - mnogokaj jako žalostnega. Ker sta, kot rečeno, materin in plodov
možganski podvesek v medsebojni odvisnosti, je več kakor jasno, kakšne važ-
nosti je pravilno sozvočje hipofizarnih hormonov v nosečnosti - tudi za plod
in njegovo usodo v materi ter izven nje.

Hipofizamo velikanstvo. Z otrokom in njegovo zdravstveno ter človeško
usodo pa se lahko poigra ne le zmanjšana, temveč tudi zvišana dejavnost pred-
njega režnja možganskega podveska .

.V prednjem režnju možganskega podveska je zvišana dejavnost že prirodno,
v dobi zorenja, to je pred puberteto in v njej. Takrat se poveča učinek posebnih
cellc v tem predelu hipofize, ki stvarjajo in izločajo zlasti pobudnike rasti. Ta
dejavnost, ki ostane večinoma v pravih mejah, se lahko včasih bodisi srednje
ali močno ali celo pretirano zviša. Zaradi 'tega se odzove otrokovo telo na večje
količine rastnih pobudnikov s hitro, pospešeno ali skrajno naglo rastjo, tak o da
se, kakor pravimo, okok »potegne« kar čez nač. Seveda vodí taka rast pogosto
do nes,miselnih razlik: rast v višino je pretirana, vendar je zorenje zaostalO'za
časom in prehitro rastjo. Po navadi sploh ni istočasnega spolnega zore:lja, tako
da je otrok pogosto visokorasel, spolno pa nerazvit.

V glavnem srečujemo lahka dve obliki take »hipofizarne« visakoraslosti
v dobi zarenja, in sicer: otroka - velikana s prevelikimi krni ter nesarazmerno
- visokoraslega pubertetnika.

Otrok - velikan z visokoraslo postavo in prevelikimi krni je nekako takle:
za svojo starost (po navadi 10-12 let) je ·tudi za dobro glavo višji od svojih
največjih vrstnikav, pri tem ima velike in nerodne roke in noge. Številka nje-
govih čevljev je ista ali celo večja, kot jo imajo njegovi starši. Močno so {zraženi
krni na telesu, tak o n. pro zlasti - velik nas, štrleča brada in ličnice. Če pregle-
dujemo otrokave notranje argane, vidimo, da so otrakavi višini primerno veliki,
se pravi, da so večji, kot sa organi starostnih vrstnikov. Vendar te »hipofizarne
visokoraslosti« s 'povečanimi krni in notranjimi organi ne smema zamenjati z
bolezenski,m stanjem, kot ga povzročajo navotvorbe, ki se razvijejo iz celic
prednjega režnja hipofize in stvarjajo rastne pobudnike v preobilni meri. Taki
otroci pa kažejo, v nasprotju s pravkar opisani,mi, tudi vse znake povišanega
tlaka v lobanji, kat so: glavobol, bruhanje, poéasnobílo, povišan krvni pritisk,
motnje vida, duševne motnje, zmanjšana zbranost in splošna prizadevnost, zlasti
pa močna in pretirana, nesorazmerna velikost krnov in okraj kov na telesu kakor
tudi natranjih organov.

Pogasteje srečujemo nesorazmernO' visakoraslega otroka v dobi zorenja
kakor pa pravkar opisanega somernega otraka - velikana. Pravzaprav so to
otroci, ki se prehitro »pategnejo« in ki jih v družinah, v šoli in na cesti sreču-
jemo vsak dan. Zaradi tega je važno, da jih opišemo in razlažimo, na čem slonijo
nevšečnosti, ki jih pri takih otrocih najdemo v vsakdanje,m življenju jako
pogosto.

Taki otroci sa dolgi, predolgi, če jih vzporejama z vrstniki, suhi so in na
videz šibki in tenki, da imamo vtis, da se bodo zdaj zdaj prelomili. Udje so
dolgi, nerodni, suhi, gibi so nespretni in taki, da se kar >>1omijo«.Otrok je
videti kakor pajek, starši so zaradi tega, zlasti pri deklicah, v skrbeh. Vendar
pa so pri takih otracih, v razliko od somerno visokoraslih atrok, še druge nevšeč-
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nosti. Notranji organi, kakor srce, pljuča, ledvice, vranica, mezgavno tkivo, pa
tudi spolni organi in zunanja znamenja spalne zrelosti namreč mačno zaostanejo
v rasti in tudi za časam. Ta zastoj n.am lahko povzroča jako nevšečne pojave.
V ospredju so motnje na dihalih in obtačilih. Srce je majhna in drobno. Pravimo,
da je »kapljičasto«, ker na .presvetlitvi stvarja podobo, kakor da bi v obliki
kaplje viselo na velikih žilah v prsnem košů.. Zaradi premajhnega in premalo
zmogljivega srca se otrok hitro zadiha, dobi občutek tesnobe pri srcu, ob naporih
odpove, na krnih, kot na nosu, ustnah, licih, ušesih pa po navadi bolj ali manj
pasinjí, tako da mislimo, da ima srčna napako. Tudi pri mirovanju ali zmernem
gibanju vidimo na omenjenih mestih nadih modrine. Srce bije hitro, otrok i,Ina
občutek, da mu trepeče. Okrajki udov - prsti, dlani, podplati so hladni in atroka
vanje zebe. Otrok se rad poti, kaža se na dlaneh in podplatih luŠči. Vse to je
tu di razumljivo, če pomislimo, da Srce poganja kri po predolgi in prehitra nastali
poti ažilja. Družna s srcem delaja preglavice tudi pljuča, ki še nimajo zadostne
dihalne površine za patrebe prevelikega telesa in zadastno okisovanje krvi. Za-
radi tega otrok prehitro diha, po navadi tudi v spanju in mirovanju, pri gibanju
pa Se hitro zasope, posinjí, ima občutek, da ga duši, tak o da hodeč, plavajoč
tel' pri igri in manjšem naporu »lovi sapo«<.

Druge nevšečne znake pri nesorazmerno in prehitro visakoraslem, otroku
za časa zorenja opazujemo tudi s strani jetel', ledvic, mezgavnega tkivja in
drugih organov in tkiv. Delovanje jetel' je pa navadi nezadostna, zlasti jetra
slabo razstrupljajo škodljive snovi, ki nastaneja pri presnavljanju v telesu.
Prav taka slabO'vskladiščuje ogljikave vodane (glikogen ali živaski škrob), zaradi
Česal' je kaličina sladkorja pogosto premajhna. Otrak ima občutek stalne lakote
in zato ni čudo, cla mlati zagozde kruha, najrajši belega, in da sa njegavi žepi
polni sladkarja, če ga le dabi. Ledvice imajo nekam nesrečna lego, po navadi so
spuščene in napete nad hrbtenica, ki je v ledvenem predelu, zaradi visokora-
slosti, ,močnoupognjena navzpred. Lak, ki tako nastane, jih draži, taka da zlasti
po daljši stoji ne delujejo tako, kot n. Pl'. pri pačivanju ali ležanju. Zato pro-
puščajo žlahtne sestavine krvi, ki sa močna potrebne takemu dolginu, ta je
beljakavine, sladkorje, fosforne in kalcijeve soli. Včasih so ledvke na svojem
vezivnem vesilu taka rahla pripete, da »patujejo«, kakor pravimo: če otrok stoji
ali če se postavi na glavo, imajo drugo lego, ravno tako tudi, če leži na boku
aU na hrbtu. Splah se zdi, da je vse vezivo in cla so vse vezi v telesu nekam
slabe. Tudi drugi organi sa povešeni in spuščeni: jetra, želodee, črevesje, zlasti
povprek ležeče debelo črevo. Govorimo o splošni povešenasti drobovja. Pa tudi
vezi okrog sklepov in med kostmi so slabše. Otrak ima ploske noge, kalena na
»iks«, mnogokrat se mu v sklepih kosti tudi izvineja ali izpahnejo. Ker nima
dovalj mezgavnega tkivja, zlasti medlo so izražene bezgavke in mandeljni, je kaj
malo odparen proti okužba,m,predvsem v zgornjih dihalnih pateh: v žrelu, nosu,
grlu, sapniku, tako da je stalno prehlajen. Tudi rahlo vezivno tkivo podkožja
in notranjih arganov je nekam medlo v svojem delovanju, v njem se tudi slabše
stvarjajo »protisnovi«, naperjene proti kužnim povzročiteljem nalezljivih bo-
lezni, proti katerim se mora otrokovo telo bariti. Zaradi tega je razumljivo, da je
tak prehitro »potegnjeni« otrok pri različnih boleznih v večji nevarnosti, kakor
pa so njegovi bolj obli in bolj jedri vrstniki.

Spolni organi so slabše izraženi, drugotni spalni organi se pojavijo kasneje,
tako n. Pl'. obraslost in dojke pri deklici. Pri dečku dozori izločanje semena
kasneje, pri dekliei se kasneje pajavi mesečno perilo.
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Če pomislímo še, da ima tak »potegnjeni« otrok še sračji glas v času zorenja
in da je včasih tudi po svaji duševni pláti in vedenju - nemogóč, potem nam
je razumljivo, da so zaradi takega nesorazmerho visakaraslega otroka v dobi
zorenja družinski mir, sreča in patrpljenje večkrat na tehtnici. Pavrh vsega
se pa navadi pridruži še slabši vid - atrak dobi več alí manj »mačna« očala
in je tudi zaradi tega njegavo udejstvavanje okrnjeno, nj'egov zunanji videz pa
še bolj čuden. V šolí ni zanj prave klopi, pri telavadbi je neroden, pri smučanju
voona »pogrne«, skratka - revež je, Vendar se kasneje nesorazmerja ublažijo,
in iz takega ntroka se izlevi koščen in mišičast visokorasel fant alí veliko, toda
vedno nekoliko tršato dekle.

Poleg apisanih dveh glavnih líkov, ki se razvijeta zaradi prevelíkega izlo-
čanja rastnih hormonov iz prednjega režnja mažganskega podvesk.a, poznamo-
še visokoraslega, debelega otroka - velíkana z "jako nerazvitimi spolovilí in
mačno zamaščenostjo.

Sa še nekatere druge nevšeČllosti, ki jih lahko povzroča prednji reženj
možganskega podveska, ki pa Za sleditev naše rdeče niti - to je nepravilnega
razvoja zaradi motenega učinkavanja hormonav - niso bistvene.

Razumljivo je, da sn v vseh navedenih primerih potrebna posvetovanja z
zdravniki, saj se na tem zamotanem področju pogosto še ti ne znajdejo brez
natančnejšega opazovanja in proučevanja.

Motnje s strani zadajšnjega aH živčnega dela možganskega podveska opa-
L;ujemopredvsemv vodnem-gospodarstvu telesa. Kakor srno že ,omenili, stvarja
namreč ta predel hipofize predvsem pobudnike, ki urejajo prepnjenost telesa z
vodo in krmilijo tudi izločanje vode iz telesa. Pobudniki iz živčnega dela mnžgan-·
skega podveska i,maja namreč svoje poglavitno prijemališče na cevkastem delu
ledvičnega tkiva, katerega naloga je posrkavanje vode iz izlnčka, ki ga ledvični
žilni vozliči izločajo y čašasti začetek cevkastegadela. Nalnga tega odseka je
torej zgaševanj'e seča."Če pa je živčni del možganskega podveska kakarkalí pri-
zadet n. propo oškodbah zaradi okvar tega predela že za časa plodavega življenja.
ali kasneje bodisi zaradi poškodb na lobanji, krvavitev, novotvorb, sifilisa, vade-
noglavosti aH tudi zaradi živih enostaniěarjev - pavzročiteljev malarije in tokso>-
plazmoze, potem se po navadi, prej aH slej, glede na razvaj in starost atroka
izoblíkuje značilen trojni skupek bolezenskih znakov povišane vodne propustlji-
vosti ledvic. Predvsem opažamo izločanje pretirano velikih količin seča, v ka-
terem 80 soli, zlasti spajine s klorom, jako razredčene. Nadalje opazi;moizredno
žejo, ki sili otroka, da pije ogromne množine vode. Če pa pregledujemo kri na
solí in rudnine, vidimo, da njihove kolíčine izrednn kolebajo. Po navadi so znatno
višje, drugič zopet znatno nižje, če jih primerjamo s knlíčinami pri zdravem
otroku, ki mu hormoni v živčnem delu možganskega podveska delujeja v redu.

Glavni znak bolezni pa je strahotna žeja, ki sili otroke, da storijo vse, da
pridejo do vode in da si utešijo izredno mučni občutek žeje. Pogosto pijejn celo
lasten seč, če ne najdejo druge tekočine. Zanimivo je, da otrok izlnča včasih
več vode, kakor pa je dobL Torej se mara voda v telesu stvarjati iz drugih pre-
hrambnih snovi, ki »izgorevajo« v vodo, se pravi, vodik iz njih se spaja s
kisikom. Seč je čist in bister knt voda, kolíčina dnevno izločenega seča pa lahko
znaša tudi nekaj litrov. V seču večinnma ne najdemo večjih kolíčin beljakovin
in sladkorja ter primesi, .značilnih za sladkorno bolezen, za katero je poleg dru-
gega značilno tudi ta, da bolniki mnogo pijejo in mnogo močijo.
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Zaradi tega 180' bistri apazovalci - prednamci spravljali obe balezni v en
kaš, 'lačili pa 180' jih pa akusu seča. Sladkarni balezni 180' rekli: diabetes mellitus.
Ta beseda izraža »sladkarna prapustnast«, ker je bil seč na okus sladak. Na-
sprotna pa 180' hipafizarni vadni prapustljivasti rekli: diabetes insipidus, nekaka
»prapustljivast brez akusa«.

Motnje s strani srednjega aH zveznega dela možganskega podveska se da-
mnevna kažeja v tem, da tela ni zmažno 8tvarjati kóžnega barvila. Lahko se
atraci že radijo beličnL Belina njihave kože se ne spremeni, tudi če jih izpastav-
ljama sancu. Lahka pa pr(sicer zdravO' abarvani kaii med razvajem zbledija
posamezni predeli na kaži, n. prona rakah, na abrazu, taka da govarima namesta
a splošni belini lwže a belini, ki se pajavlja le mestoma. Stanje seveda ni za
življenje nevarna, je pa nevšečna in tudi ni "lepa ter razburja starše, zlasti če
se pajavlja pri deklicah. Kolika ureja barvitost kaže zadevni har,man sam, kalika
pa sadeluje s predeli nadabistne žleze, ki deluje na isti način, ne vema tačna in
bi bila razlaga o tem tu skaraj adveč.

*
Paleg amenjenih balezni, pri katerih je v večji ali manjši meri apažati pre-

majhna ali prekamerna delavanje pasa,meznih pabudnikav mažganskega pad-
veska, apazujema lahka pri atracih tudi posledice zaradi izpada nekaterih ali
cela vseh harmanav abeh glavnih režnjev.

Tako paznama prava, neustavljivo hip a f i z a r na hi ran j e. Otroci,
zlasti v dabi zarenja ali pred njo, izgubijO'tek, zlasti za nekatere jedi, n. pro za
mesa ali maščabe, hujšati prična, hiraja in z ničimer jih ne marema porediti,
zlasti ne, ker se tudi njih duševna stanje taka spremeni, da odklanjaja sleherna
jed. Shujšaja dO'skrajnosti in 180 v nevarnosti, da jih zajameja druge bolezni,
ki 180 za njihova življenje lahko usodne. Takemu hiranju 180 vzrok bolezenska
dagajanja na prednjem režnju, ki ga pačasi najedajo vsega. Ce 180 ta dogajanja
ozdravljiva in prehodna, lahko otrok povsem ozdravL Ce pa nisO',n. pro zaradi
raznih novotvorb, ki se ne dajo odstraniti z uspehom, atrok shira in umre.

Razen hipafizarnega hiranja poznamo tudi p r a vah i paf i za r n a
de bel a Sl t, ki se druži s spolno nerazvitostja. Po navadi najde,ma trajni
skupek balezenskih znakav: pri dečkih močno debelast z ženskim načinam
nakapičevanja maščabe, ta je akrog bakav in akrog prsi, pri deklieah pa pre-
močna nakopičevanje maščabe tudi po drugih predelih telesa, kjer se maščoba
sicer ne nabira. Opazimo spalna nezrelast, dasi bi se zrelast marala že pajaviti,
vjdin~:J slabO'razvitost spalavil in zunanjih spalnih znakav. Pajavi se tudi pre-
velika vadna propustnast ledvic. Poleg tega 180' taki atraci po navadi majhnL
Tudi zakostenitev in mst kasti sta zavrtL Telesna taplina je nižja kakor pri
zdravih atracih. V takih primerih 180' tej resni balezni vzrak izpadi nekaterih
hipafizarnih pabudnikav, talw iz prednjega kakar zadajšnjega režnja.

Paznama tudi še druge balezni, ki nastajaja na sličnih asnavah, ki pa jih
ni treba apisavati na tem mestu, kermislima, da zadastuje že razumevanje
padl:ag za sleditev naše »rdeče niti, ta je advisnasti pladavega in atrakovega
razvoja ad delavanja žlez z natranjim izlačanjem.

Mažganski padvesek je tarej s svajo vsestranska dejavnastja in tarišči sva-
jega učinkovanja povsad na najvažnejših arganih v telesu - svet za &ebe.
Razumljiva je, da sta rast in razvaj plada, njegava ablikavanje in presnavljanje
odvisna pač ad materinega mažganskega padveska, ki v nasečnasti, zlasti <;lakler
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se otrakova žleza ne asamasvoji, v mnogačem pasega v dogajanja v razvijajočem
se pladavem telescu. Matnje v delavanju lahka vadijo dO' nešteUh, na vidéZ
prirajenih, v resnici pa vrajenih balezni, napak, bolezenskih skupkav, čeprav
morda dalga skritih ačem, pa vendar dakazljivih, če na sadaben način pre-
iskujema vse važne sestavine otrakavega telesa, kakar sa: vada, sali, rudnine,
sladkarji, maščabe. Seveda ni rečeno, da se mora otraku že na zunaj videU
razv9jna balezen aU napaka v abUki nekakšne spačenasti ali zn'laličenasti.
Lahko gre le za matnja v presnavljanju kateregakali izmed bistvenih zidakav
telesa, kar pa utegne pravtako ali še v večji meri atraku streči pa življenju aU
lnu nič kako zagreniti življenjska usado. Gavarima torej a »vrajenih napakah
presnave«, ki se prej ali slej adsvitaja tudi na drugih tkivih in arganih.

Tudi matnje s strani nadabistne žleze lahka pavzračaja, taka pri pladu
kakar pri atraku in adraslem v katerikoli starosti, resne pasledice ter spre-
minjajo njih telesno padoba in dejavnast ter s tem usposabljenast za življenje.

Nadabistna žleza razpade, taka pa zgradbi in svojem razvoju kakar tl1.di
pa svaji dejavnosti, v dva dela: v skarjo in v sredež. Pri živalih, ki sa niže na
razvojni lestvici živih bitij, sta ta dva predela lačena v dve samastajni žlezi.
Pri više razvitih živalih in pri človeku pa je sredež ujet v ahdajajača ga skarja.

Sredež izlačuje svaj lastni harman - adrenalin, ki skrbi za napetast glad-
kega mišičevja, zlasti ažilja, ga stiska in s tem ur,eja krvní abtak po telesu.
Sprašča tudi sladkar iz predhadne stapnje živalskega škrab a v jetrih in skrbi,
da ga pride vedno dovalj v kri, taka da je sladkarna raven v krvi stalna.

Skorja pa je manj enastavna, tako pa gradnji kakar' po delovanju. Stvarja
večja skupina pobudnikav (dandanes jih paznama akrag trideset), ki pa urejaja
presnova ':'"glavnem na tri načine: salni harmani urejujeja sasredje in raven
raznih sali v krvi in v tkivih, sladkarni harmani urejajo presnavo sladkarjev v
telesu; tretja skupina, tak a imenavat:li andrageni har;moni pa ablikujeja razvi-
jajače se tela po maškem liku in pabujajaspajanje beljakavin.

Harmani skarje kakor sredeža nadabistne žleze pa imaja še drug namen:
učinkujeja vsi skupaj in družno, kadar napadej o tela najrazUčnejše balezni ali
pa se zgadija hesreče, kot n. pro opekline, pretresi, udarci, zlami, pa tudi preka-
merni napari, mraz, stradanje in nenadne, zlasti nalezljive balezni. Takrat je
jaka važna, da je solna sasredje v redu, da je sladkarja davolj in da je krvni
abtak kar najbolj urejen. Vsaka tako nenadna ali dalj časa trajajače stanje v
telesu lahko smatrama za »pretres«, ki se mu pastavi v bran nadabistna žleza
s svojimi harmani. Včasih pa se nenadoma ali po krajši ali daljši barbi tudi
izčrpa in klane. Vendar se večinama apamare in spravi tela zopei v redna
delovanje in ga privede do. zdravja.

Razumljiva je, da ni vseena, če naseča žena živi v stalnih »pretresih« in
»pretresljajih« kakršnekali prirade, pa naj ba to balezen ali prekamerno dela,
hitrica in naglica aU nezadastna hranitev. Tudi ni vseena za njen plod, ki je,
vsaj v začetku razvoja, jako odvisen ad delovanja vseh njenih žlez z nairanjim
izlačanje;m. Tudi pladavi nadahistni žlezi, taka njuna skarja kakor sredež, se
lahko nepravilna zastavit a, nezadastno razvijeta, zbaUta itd., kar seveda vadi dO'
resnih razvajnih balezni v presnavi, ki jih sprva, če sodima po zunanjem liku
atraka, morda niti ne spaznamo. Če pa pregledujema otrokava presnavo,patem
lahka najdema marsikatero matnja in napaka v presnavljanju za njegov na-
daljnji razvaj prevažnih zidakov, zlasti sladkorjev, beljakavin, maščab, sali in
vade.
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Predaleč bi nas zavedlo če hi hoteli na tem mestu do kraja razčlenjevati
še hor,m o ne, k i jih p'r o i'z v a jaj o s pol než 1e z e z notranjim izlo-
čanjem - jajčniki in moda, če bi hoteli naštevati vso odvisnost teh žlez od
nadobistne žleze in od možganskega podveska v zdravju kakor v boleznih in
v raznih razvojnih stopnjah aH ob posebnih stanjih v telesu, zlasti ob času
zorenja v dekle ali v fanta, v času nosečnosti in dojenja, ob času menstruacije,
ob meni iri kasneje, ko možu ali ženi ugasne življenjska sla.

Vendar moramo ponovno naglasiti, da tudi pri izločanju spolnih hormónov
vodi in krmili vsa dogajanja možganski podvesek s svojim prednjim režnjem.
Njemu pa se pridružujeta dejavnost skorje nadledvične žleze z izločanjem
androgeno.v in dejavnost jajčnikov z izločanjem estrogenov, ki pa za razliko
od prvih, krojijo rastoče otrokovo telo po ženski podobi.

Naš namen je, da osvetHmo le, do česa lahko pri plodu privede nered ,med
spolnimi hormoni pri otroku.

Nesorazmerja med pobudniki v spolnem območju noseče žene lahko pri-
vedejo do hudih in za plod zelo usodnih razvO'jnih napak, do tako imenovane
dvo.spO'lnostiali hermafroditizma. Ta izraz je povzet iz bajke o starih grškin
bogovih, po kateri sta Hermes in Afrodita imela sina, ki je bil hkrati moški in
ženska. Že izraz sam pove, da imamo opravka-s človeškim bitje,m, za katero težko
rečemo, kakšnega spola je.

Govorimo o pravi in nepravi dvospolnosti. Pogoj pravega hermafroditizma
je istočasna prisotnost jajčnikov in mod, medtem ko je za"ugotovitev nepravega
hermafroditizm:a potrebno, da v telesu najdemo hkrati le zasevke moških in
ženskih spolnih celic.

Morda ni dovolj znano, da se zastavijo podlage za kasnejši spolni razvoj pri
plodu, da je torej že pri zametku možnost, da se razvije bit je enega in drugega
spola, ko.likor seveda ni spol določen že z dedno osnovo, s tzv. spolnimdednim
telescem v semenčici.

Na dednih osnovah 'za določeni spollahko moški ali ženski hor,moni pobudijo
razvoj v dečka ali deklico: Vsa dogajanja potekajo zakonito le, če so si hormo-
nalne pobude v pravem so.razmerju. Ce pa na dedno pogojene osnove vplivajo
spolni pobudniki~ prevladujoč drug drugega, potem se razvije dvo.spolnost.

Opazov?li so., da se plodovi tistih mater, pri katerih so dognali prevelike
koHčine estrogenov, tudi če bi se morali izoblikovati v dečke, ne razvijejo. po-
vse,mv moškem smislu. Modnik je lahko več ali manj razcepljen in sliči sramni
razi deklice. Sam spolni ud je prav majhen in sliči drgalu, ki pri deklici leži
spredaj v sramni razi. Moda često zastanejo nekje više na svoji razvojni poti in
se ne spustijo v modnik.

Prav tako SO'opazovali, da se razvije ženski hermafroditizem, če je v plodovi
nadobistni žlezi preveč razvit· in prekomerno delujoč predel, v katerem se iz-
ločajo androgeni, ki oblikujejo telo po moški podobi. Sledi zakrnitev jajčnikov,
nožnica zastane v rasti navzdol, drgalo se širi in daljša, sramne ustne so me-
hurjaste in najdemo lahko v njih jajčnike, kar na videz vse več ali manj sliči
moškemu spolovilu.

Včasih je zaradi nejasnih okoliščin samo pO'vnanjem videzu težko. določiti
otroku spol. Otrok je po vsej presoji - srednjega spola. Nekaj je na njem
moških, nekaj:ienskih znakov.

Dolo~ie 6trokovega spola pa je v vsakem primeru zdravstvenega, sodnega,
pravnega inzlasti - človeškega pomena, tako za starše otroka kakor tudi kasneje
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za doraščajočega otroka samega. Najzanesljiveje določimo spol, če odpremo tre-
bušno votlino in pogledamo - da li najde,mo jajčnike ali nekje na razvojni poti
zastala moda. To pot moramo ubrati v vseh dvomljivih primerih, če z gotovostjo
ne moremo določiti spola drugače, to je z določanjem spolnih hormonov v seču,
ki se pri dečku in deklici značilno izločajo - drugačni in v drugačni meri.
Vendar nas ta način pri ugotavljanju spala večkrat. ne privede do popolne
jasnosti.

V splošnem je j::Jametneje,zlasti v dvomljivih primerih, da odredimo spol
začasno, dokler v dobi zorenja ne opazimo zanesljivejših drugotnih spolnih
znakov, to je dojk in menstruacije pri deklici. Spol odredimo začasno rajši
kot moški spol, to pa zato, ker je moški hermafroditizem pogostnejši in ker je
dekliea do dobe zorenja pogosto bolj fantovska, kakor pa so dečki - dekliški.
Tudi doživi »deklica«, proglašena za »fanta«, manj sporov in bolečih namigov ter
žalitev kakor pa obratno. Razen tega se laže nosi po fantovsko kakor obratno,
kar je vse važno za razrast otrokove duševnosti, njegovo počutje in vživetje v
stvarnost življenja.

Manjši popravki se lahko izvršijo operativno, seveda na žalost le v milejših
primerih. Izrazitejša dvospolnost je pa vsekakor za vse življenje usodna razvojna
napaka, ki prinaša človeku nič koliko gorja.

Mislimo, da nam je s temi izvajanji vsaj v neki meri uspelo vzbuditi zani-
m:anje za pestra dogajanja v svetu tolikanj važnih pobudnikov, ki že zarana
in nato vse življenje v marsičem krojijo našo zlo in dobro usodo, tako zdrav-
stveno kakor povsem življenjsko. Lepo je, če sestra opazuje in razume, kaj
vse z,morepriroda in kako nesreČllo se včasih poigra z nami samimi ter z ljudmi,
ki so nam zaupani v plemenito skrb in nego.

~ine v LR Sloveniji

,bdelali statistične podatke,
mbulante, razen tega pa še
pregledih šolske mladine.
šolska mladina se namreč

:er povsod ni šolske ambu-
n tega tudi niso upoštevani
~komna dom večkrat tudi
Tstveneslužbe organizirane

Obolevnost in

Da bi prikazali o
ki nam jih dajejo šol
statistične podatke
Vendar na,m ti podat
dostikrat zdravi tu di
lante ali pa ta poslujE
vsi primeri akutno o
zdravnika splošne pn,
tudi v ta namen.

Vsekakor šolska zdravstvena služba v Sloveniji tudi sicer še ni na zaželeni
višini. Če analiziramo podatke iz leta 1959, tedaj vidimo, da je bilo sistematično
pregledanih približno 40 Ofo šolske mladine, na prvih ambulantnih pregledih pa
je bilo približno 40 Ofo šolarjev. Potemtakem zaja,me šolska zdravstvena služba
pri nas danes v celem približno 40 % otrok, in to neenakomerno, se praví po
mestih in industrijskih središčih več kakor na podeželju.
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