Teh primerov na in analitiéno obdelanih.
Prvi in doslej edini, k na in proutevanja psiho-
genih posledic, so bili | eh raziskavah Se nimamo.

Naloge nase zdra v primerih splava, ki je
prav gotovo sovraznik doh kje, velja tu pravilo:
Bolje prepretevati ka Y pretevati, se je napisalo
dovolj — treba bi bi vseh nasih zdravstvenih
delaveev, vseh prizade ba bi bilo globlje zaorati

ledino prosvetljenosti!

Hiperemeza nosecnic

Dr. Boza Premru

Skoraj vsaka druga Zena, ki pride prve mesece nosefnosti v posvetoval-
nico, toZi o slabostih, o bruhanju in tezavah, ki so s tem v zvezi. Tedaj go-
vorimo ¢ emezi nosefnic (émesis gravidarum), Mnoge Zene mislijo, da je bru-
hanje v nosetnosti normalen pojav, in mu nhe pripisujejo posebne vazmosti.
Pomagajo si, kakor se jim zdi prav ali kakor slifijo od svojih znank. Sele ko
jim je bruhanje zaradi pogostnosti in posledic vedno neprijetnejse, se zatedejo
po nasvet k zdravniku. Ce nosetnica zelo pogosto bruha tudi izven obi¢ajnih
obrokov prehrane in Skoduje to njenemu zdravju -ali ji celo ogroza zivljenje,
govorimo o hiperemézi mnosefnic (hiperémesis grgvidirum). Tedaj moramo
zdraviti vzroke nastanka in poznejdih sprememb v telesu, kar pa od zdrav-
stvenih delavcev zahteva mmnogo prizadevanja.

I. Patronazna sluZba ima vaino malogo, da Zenam v zgodnji nosenosti
pomaga z nasveti za pravilno ravnanje. Sestre in babice lahko nosefnici, ki
jo mudi jutranje bruhanje (vomitus matutinus), pomagajo na obisku Ze s tem,
da ji nasvetujejo pravilen zajtrk. Tako naj Zena Ze v postelji poje nekaj ma~
lega prepetenca ali trd pitkot. Cez nekaj ¢asa vstame in-spet poje nekaj pre-
pedenca, zraven pa po malem pije bodisi sémo mleko ali kavo,, éaj ali sadni
sok, Ceprav do sedaj ni bila vajena takinega zajtrkovanja in tudi mima po-
sebne Zelje po tem, se nosednica po nasvetu sestre potrudi, da zajtrkuje na
opisani nad¢in in se tudi sicer hrani po navodilih. Tako n. pr. v pogostnih in:
" manjsih obrokih je pretezno mocnata jedila, zelenjavo in sadje, vedinoma le
kuhano, nekaj mesa (ne svinine) ter mileko in mletne izdelke. Pazi, da je le
malo zabeljeno, zlasti se izogiblje svinjske masti. Izogiba se tudi pikantinih
jedi in alkohola. Tako zjutraj ne bruha ve¢ in tek se ji zboljSa. Sicer bi pa
jutranje bruhanje predlo v bruhanje po uzivanju hrame sploh in celo v pre-
komerno bruhanje tudi izven obrokowv.

Patronazna sestra ji prav tako svetuje, da naj ¢imprej obisce posvetoval-
nico za nosecnice, kjer ji po pregledu zdravnik svetuje natanéen jedilnik in
ji predpiSe morda tudi zdravila. Sestra ali babica obiskujeta Zeno doma Se
naprej, da ji tako olajSata izvrS$evanje zdravnikovih navodil. Taks$no sodelo-
vanje patronaZne sluZbe in posvetovalnice je Zeni v veliko korist in ga mo-
ramo prav povsod uvesti. '
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I1. Hiperemeza nosetnic sodi med gestoze v prvih mesecih nose¢nosti.

'Etiologija hiperemeze $e ni razjasnjena. Poznamo veé teorij. Stara teorija je
vzroke za hiperemezo delila med toksi¢ne in nevrotiéne. Pri prvih naj bi Slo
za intoksikacijo organizma Zene po produktih noseénosti. To etiolo§ko moZnost
danes odklanjamo. Pogosto pa prihaja v poStev drugi nevrogeni vzrok. PokaZe
se lahko v neurejenem okolju, ki nima pravega razumevanja za nosefnost,
dalje v slabih stanovanjskih razmerah in ob drugih, Ze prej mastopajo¢ih
spremembah. ’

Novej$e teorije upodtevajo poleg nevrogenega vzroka tudi motnje v de-
lovanju Zlez z notranjim izlotanjem. Tako menijo nekateri avtorji, da je vzrok
za bruhanje iskati v povelani mmnoZini estrogenov v prvi polovici nosecnosti.
Drugi pa obratno mislijo, da je mnosetnostnemu bruhanju - vzrok relativno
majhna kolicina estrogenov v prvi polovici nosefnosti, vee dokler spolnih hor-
monov ne zatne stvarjati placenta sama.

Tudi insuficienca prednjega reZnja hipofize in skorje suprarenalke so ha-
tle nekaj zagovornikov med eticlogkimi teorijami hiperemeze.

Omembe vredni sta tudi teorija hipovitaminoze, zlasti vitaminov Bs in B,
iIn pa teorija adaptacije orgamizina na nosefnostne spremembe. Skratka, teordj .
je precej, za pravo etiologijo pa ne vemo, Vaine so pa teorije vendarle, ker
50 nam pri doloéanju zdravljenja v oporo.

Stmptomi

Nosecnice bruhajo najprej zjutraj in v zvezi s pouzito hrano. Slinjenje
je mo¢nej$e. Bruhanje je nato véasih vedno pogostnejfe, apetita ni, Zene se
zelo slabo pocutijo in hujajo, koZa in sluznice so suhe, proti koncu vcasih
‘celo ikteri¢ne. Izlo¢ajo malo urina z acetonom. Vidijo motno. Pulz je po-
speden in krvni pritisk pada. Tedaj je stanje Ze zelo mevarno. Pred smfrtjo
bruhanje lahko tudi preneha, zatem nastopi koma in umro.

Zaradi bruhanja teze spre;ema]o hrano in take z njo ne krijejo efnergefc—
skih potreb. Ogljikovih hidratov je premalo in jetrmo tkivo je okvarjeno. Na-.
mesto ogljikovih hidratov izgorevajo v jetrih maScobe, vendar nepopolno, pac
zaradi ckvare jeter in pomanjkanja glikogena. V urinu in v krvi se zato po-
javijo mas¢obne kisline (aceton, acet-ocetna kislina) in 'z njimi acidoza. Stru-
peni presnovki, ki jih okvarjena jetra me morejo detoksicirati, in acidoza
zastrupljajo organizem vedno bolj, zlasti e ob morebitni zapeki.

Zaradi bruhanja izgubljajo soli in tekodine., V izvenceliénih prostorih se
zivanjéa kolid¢ina tekotine. Zaradi izgube tekodin pride do hemokoncentracije
in vazokonstrikcije, Zene so blede, njih roke in noge so hladne. Krvni pritisk
pada. Urina se izlo¢a manj, pride celo do anurije in uremije.

Pri diagnozi hiperemeze moramo najprej ugotoviti, 1. ali je Zema sploh
nosefa in 2. ali ne bruha iz kakega drugega razloga ali pa obolenja, ki z no-
se¢nostjo ni v zvezi in je nemara nujno potreben kirurski poseg.

Pri terapiji hiperemeze upos$tevamo posledice hiperemeze v organizmu
in vzrok mnastanka. Ker varoka véasih ne spoznamo takoj, si pomagamo pred-
vsem s simptomatitnim zdravljenjem sprememb. Upodtevamo torej izgubo
soli, tekotin in glikogena. Zeno navajamo, da uZije na dan do dva litra tekodin
in pa hrano, ki vsebuje dovolj ogljikovih hidratov. Ce ne more uZivati teko-
¢ine, ji jo moramo dati v infuziji s solmi in glukozo. Zato spada Zena s
hujsim obolenjem v bolnico. Doma uZiva le prepecenec, piskote in na Zaru pe-
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¢en krompir. Obroki hrane naj bodo majhni, a zelo pogostni. Vmes naj po
malem pije tekoéine (mleko, ¢aj, kompot, sadne sokove, mineralne vode). Nato
naj je laZze prebavljivo kuhano zelenjavo in sadje, da ne obremenjuje Zelodca.
Beljakovin in zlasti madfob se v zaletku izogiba, da razbremeni delovanje
jeter. Poskrbeti moramo, da so vsi obroki hrane tudi na pogled mikavni,
okusno pripravljeni in lepo servirani. Ostanki hrane naj se takoj odnesejo.

Po obroku maj moseénica malo poleZi, nato ji priporodamo nekaj gibanja
na svezem zraku. Priporo¢ame ji sprémembo okolja. Pri tem mislimo tudi na
nevroti¢no teorijo nastanka hiperemeze, ki je pri nosefnicah precej pogosina.
Tem dajemo tudi sedativna sredstva. Pri hipovitaminozah pomagamo z vitamini
v zdravilih. Pri sumu na insuficienco Zlez z mnotranjim izlo¢anjem dajemo
hormone.

Pri lazjih oblikah hiperemeze ali ob zace!t!ku obolenja se stanje nose¢nici
kmalu popravi. Ne bruha veé, povirme se ji tek in telesna teza naraséa.

Pri resnej$ih oblikah in pri dolgotrajnem obolenju je potrebna hospita~-
lizacija. Nevarno je, e se stanje ne popravlja in Zena hujSa, ¢e je aceton
v urinu mocno pozitiven in so v njegovem sedimentu prisotne beljakovine in
ledvitni elementi, dalje, ¢e je urina vedno manj, de krvni pritisk pada, -fe
pulz naraida, ¢e se pojavijo ikterus, motnje vida in se telesna temperatura
dviga. Tedaj je mose¢nost treba prekiniti in 3e nekaj Casa zdraviti nastale
spremembe v telesu. Do tako nevarnega stanja pride redko, vendar ga mo-
ramo z vse resnostjo upostevati pri naSem delu za varstvo Zene nosecnice.

V zatetku omenjena nevrogena teorija hiperemeze je vedno bolj aktualna,
zlasti v zadnjem dvajsetletju, ko je tempo Zivljenja hitrej§i in vpliva na ¢lo-
veka vedno vet »strésov«: V praksi lahko opazamo, da nezazelena nosefnost (zla-
sti velja to za samske noseénice) kaj rada pripelje do hiperemeze, Ali pa se do-
gaja, da si Zena zeli otroka, okolica (moz, tasca, sorodniki) pa iz teh ali onih raz-
logov glasno protestira. Ta notranji konflikt je lahko prva osnova in prvi eti-
ologki element za poznejSe neprijetno ali celo nevarno patologko stanje.

V zadnjem ¢asu imajo zdravniki teZave z zavodi za socialno zavarovanje,
ko nosednice, ¢e domnevajo, da gre pri njih za nevrogeno pogojeno hiperemezo,
predlagajo za daljdi stalez. Pri tem predlagajo Zeni, da spremeni kraj bivanja.
Ni nujno, da je to letoviski kraj z najbolj§imi klimati¢nimi razmerami. Bi-
stvena pri tem je sprememba okolja.

III. Patronana sluZzba babic in sester na terenu ima v zgodnjem varstvu
Zene nosednice zelo vaino nalogo. Ker je v stalnem stiku s posvetovalnico za no-
seChice, ima priloZnost, da noseéo zeno éimprej napoti tja na pregled. Pri svo-
jih hisnih obiskih pa ugodno vpliva na okolico bodode matere, da ji s pravilnim
odnosom pomagajo preko morebitnih teZav in se z njo vred veselijo zaZelenega
otroka. Sestra in babica na patronaZnem obisku in v posvetovalnici lahko
torej Zeni, ki 4rpi za hiperemezo, zelo veliko pripomoreta do ozdravljenja.
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