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Τό τελευταΐον φυσιολογικόν γεγονός μεί- 
ζονος ένδοκρινολογικής σημασίας εις 
τήν ζωήν τοΰ ένηλίκου ανθρώπου είναι 
τό γήρας. Ή  πάροδος τής ήλικίας είναι 
είς τήν πραγματικότητα διαδοχή έξεργα- 
σιών, αΐτινες έπηρεάζουν όλα τα κύττα­
ρα τοϋ όργανισμοϋ, μολονότι ώρισμένοι 
ίστοί γηράσκουν ένωρίτερον, ενώ άλλοι 
άργότερον. Τό γεροντικόν σώμα έχει πα- 
ραβληθή πρός έκεϊνο ενός υποφυσεκτο- 
μηθέντος ζώου καί, άληθώς είπεϊν, τό γή­
ρας χαρακτηρίζεται ύπό βαθμιαίως άνα- 
πτυσσομένης άνεπαρκείας καί άτροφίας 
τών περιφερικών άδένων. Είναι έπομένως 
πλήρως κατανοητόν, ότι τό γήρας δυνα­
τόν νά είναι ή κατάληξις μιας προοδευτι­
κής έξαντλήσεως τής υποφυσικής λει­
τουργίας. Κατά τον πανυποφυσισμόν τού 
ένήλικος, δηλαδή τήν νόσον τοΰ Sim- 
monds, ή έξεργασία αύτη τής περιφερικής 
άδενικής έκπτώσεως συμβαίνει σχετικώς 
ταχέως καί, είς τάς τυπικός καταστάσεις, 
όδηγεΐ είς όλα τά σημεία τής γεροντικής 
παλινδρομήσεως. Ό  Korenchevsky εδρεν 
ότι συνδεδυασμένη θεραπεία διά γεννη- 
τικών όρμονών καί θυροξίνης άνεχαίτιζε 
τήν παλινδρόμησιν ώρισμένων όργάνων, 
τήν έπακολουθοΰσαν τόν εύνουχισμόν 
έπί ποντικών. Είς ποιον βαθμόν ή έκπτω- 
σις τής λειτουργίας τής ύποφύσεως συμ­
βάλλει είς τό φυσιολογικόν γήρας δεν 
είναι καθωρισμένον, πιθανώς όμως είς 
τοΰτο νά συμβάλλουν καί χημικαί έξερ- 
γασίαι τοϋ πρωτοπλάσματος τών κυττά­
ρων, άνεξάρτητοι τής άδενικής λειτουρ­

γίας. Γήρας τών κυττάρων καί έξάντλησις 
τών άδένων είναι πιθανώς φυσιολογικά 
πρωτοπλασματικά φαινόμενα, τό έπί πό­
σον χρόνον δε οί ένδοκρινεΐς άδένες είναι 
ικανοί νά πραγματοποιούν τάς λειτουρ­
γίας των φαίνεται νά έξαρταται έκ τής 
έγγεγραμμένης είς αΰτούς βιολογικής δυ- 
νάμεως, ήτις είναι γενετικώς προσδιορι­
σμένη, πιθανώς δε καί έκ τοϋ βαθμοϋ τοϋ 
έρεθισμοΰ είς τόν όποιον οδτοι έκτίθενται 
διαρκούσης τής ζωής. Έξ άλλου, πλημ­
μελής ζωτικότης καί θάνατος δυνατόν νά 
όφείλωνται εις τόν σχηματισμόν παρα­
προϊόντων τοϋ φυσιολογικοϋ μεταβολι­
σμού, τοιουτοτρόπως δέ νά άντιπροσω- 
πεύουν χημικά φαινόμενα.

Τό πρόωρον γήρας είναι έπομένως ή 
έκφρασις μιας κατωτερότητος τής κυττα­
ρικής συστάσεως, είς τήν όποιαν συμβάλ­
λουν γενετικοί καί πιθανώς άδενικοί πα­
ράγοντες. Μερικοί ίστοί, ευαίσθητοι είς 
τάσεις καί ρήξεις, ύφίστανται γεροντικός 
μεταβολάς είς πρώιμον ήλικίαν. Ό  φακός 
τοΰ οφθαλμού, π.χ., συνήθως δεικνύει ση­
μεία σκληρύνσεως (πρεσβυωπία) εις ήλι­
κίαν καθ’ ήν γενικά σημεία γήρατος ά- 
πουσιάζουν έξ όλοκλήρου. 'Ομοίως, ή 
λεύκανσις τών τριχών καί ή φαλάκρωσις 
είναι γεροντικοί μεταβολαί, δυνάμεναι 
νά έγκατασταθώσιν ένωρίς, συχνά δέ άν- 
τιπροσωπεύουν οικογενειακά χαρακτη­
ριστικά. Ά λλα σημεία πρωίμου γήρατος 
είναι ή πρώιμος άρτηριοσκλήρυνσις καί 
μείωσις τής μνήμης, ή πρώιμος φυσική, 
διανοητική καί σεξουαλική έκπτωσις, ΐ-
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σως δέ και ή πρώιμος υπερπλασία τοΟ 
προστάτου μέ συμπτώματα προστατισμοΟ.

Ή  γεροντική παλινδρόμησις των φοθη- 
κών είναι εν φυσιολογικόν φαινόμενον 
ιδιαιτέρας σημασίας. Φυσιολογικώς συμ­
βαίνει μεταξύ τοϋ 40οϋ καί τού 50ο0 έτους, 
καί δή ένωρίτερον άπό γεροντικός μετα- 
βολάς είς άλλους αδένας καί ιστούς. Ό  
Zondek ύπέθεσεν δτι αΰτη δυνατόν νά ό- 
φείλεται είς έξάντλησιν τοϋ ύπάρχοντος 
φοθυλακικοΰ κυτταρικού υλικού. ’Αντί­
στοιχοι μεταβολαί δεν παρατηρούνται 
είς τούς γεννητικούς'άδένας τοϋ άνδρός, 
μολονότι σημεία γοναδικής παλινδρο- 
μήσεως, τά λεγάμενα δηλαδή κλ ιμακτη­
ρικά συμπτώματα, δυνατόν νά συμβοΰν 
είς άμφότερα τά φύλα.

Ή  πλέον έκδηλος έξωτερίκευσις τοϋ 
φαινομένου τούτου είς τάς γυναίκας είναι 
ή παϋσις τής εμμηνορρυσίας, ή έμμηνό- 
παυσις. Ή  φοτοκία παύει ταύτοχρόνως 
ή πρωιμώτερον, δυνατόν όμως νά συνεχί­
ζεται έπί τινα χρόνον άνωμάλως. Είς αυ­
τήν τήν περίπτωσιν ελάχιστα φάρια δύ- 
νανται νά ώριμάσουν κατά τό κλιμακτή­
ριον καί νά συμβάλουν είς κυήσεις έπί 
έμμηνοπαυσικών γυναικών, αϊτινες ούδέ- 
ποτε προηγουμένως συνέλαβον. Έάν ή 
φοτοκία σταματήση πριν ή παύση ή έμ- 
μηνορρυσία, προηγούνται διά τινα χρό­
νον τής έμμηνοπαύσεως άνφοτοκικαί έμ- 
μηνορρυσίαι (μονοφασικοί κύκλοι).

Ή  έμμηνόπαυσις δυνατόν νά συμβή 
προώρως. Οικογενειακή τάσις προς πρό­
ωρον έμμηνόπαυσιν είναι συχνάκις πα- 
ροΰσα, αί κλινικαί δέ έντυπώσεις άφίνουν 
νά ύποθέσωμεν σχέσιν τής πρωίμου έμ­
μηνοπαύσεως προς δψιμον έμμηναρχήν. 
Τό εύρημα τοΰτο όμιλεϊ ύπέρ μιας βιολο­
γικής κατωτερότητος τών φοθηκών ή μιας 
άδυναμίας τοϋ μηχανισμού έκκρίσεως γο- 
ναδοτρόπων όρμονών τής ύποφύσεως.

Πρώιμον κλιμακτήριον παρετηρήθη 
είς περιπτώσεις υποθυρεοειδισμού.

Καθυστερημένη έμμηνόπαυσις δεν εί­
ναι ασυνήθης, είς σπανίας δέ περιπτώ­
σεις έφθασε νά συμβή είς τό 70όν έτος τής 
ήλικίας. Αιμορραγία, έστω καί ύπό τύπον 
κανονικής έμμηνορρυσίας, ύπέρ τό 55ον

έτος, άπαιτεϊ λεπτομερή καί προσεκτικήν 
κλινικήν έξέτασιν τής γυναικός, προς ά- 
ποκλεισμόν κακοήθους νεοπλάσματος τής 
μήτρας ή τών φοθηκών.

Τά κλιμακτηρικά συμπτώματα δυνατόν 
νά προηγούνται τής πραγματικής έμμη­
νοπαύσεως, ένίοτε όμως δέν παρατηρούν­
ται είμή άρκετά έτη μετά τήν παΰσιν τής 
καταμηνίου αιμορραγίας. Είς άλλας γυ­
ναίκας, τό ποσοστόν τών όποιων, κατά 
Bishop, δέν υπερβαίνει τά 15%, σαφή 
συμπτώματα κλιμακτηρίου δέν παρατη­
ρούνται.

Τά κλιμακτηρικά συμπτώματα δυνατόν 
νά παρουσιάζωνται διά βραχύ χρονικόν 
διάστημα, νά ύποτροπιάζουν μετά διά­
στημα εύεξίας ή νά διαρκούν έπί έτη. 
Υπάρχει σχεδόν απόλυτος ομοφωνία έπί 
τού δτι τά κλιμακτηρικά συμπτώματα εί­
ναι σοβαρώτερα μετά τεχνητήν έξαίρεσιν 
τών φοθηκών, παρά μετά τήν φυσικήν έμ- 
μηνόπαυσιν. Έμμηνορρυσιακαί διαταρα- 
χαί, δπως π.χ. άκανόνιστος αιμορραγία, 
καθυστερήσεις τής περιόδου ή μείωσις 
τού ποσού καί τής διάρκειας τού αίματος 
ταύτης, συχνάκις προηγούνται τής έγκα- 
ταστάσεως τής όριστικής άμηνορροίας.

Αί γνώμαι διαφέρουν ώς προς τό έάν ή 
έλλειψις έκκρίσεως φοθηκικών όρμονών 
ή ή υπερέκκρισις γοναδοτρόπων τοιούτων 
έκ μέρους τής ύποφύσεως, ήτις άκολου- 
θεϊ τήν έμμηνόπαυσιν καί διαρκεί έπί τινα 
έτη, είναι ή αιτία τών κλιμακτηρικών ένο- 
χλημάτων. Ηύξημένη έκκρισις γοναδο- 
τρόπου Α (ορμόνης ώριμάσεως) είναι χα­
ρακτηριστικόν εύρημα τόσον έπί έμμηνο­
παυσικών γυναικών, δσον καί έπί τοιού­
των μετ’ έξαίρεσιν τών φοθηκών. Υπάρ­
χουν λόγοι νά πιστεύωμεν δτι ή ύπερπα- 
ραγωγή γοναδοτρόπου Α δύναται νά είναι 
μία τών αιτιών τών παρατηρουμένων κατά 
τό κλιμακτήριον έξάψεων. Ή  όμοιότης 
μεταξύ τών συμπτωμάτων τής έμμηνοπαύ­
σεως καί έκείνων τής ήβης έπιτρέπει νά 
ύποθέσωμεν δτι δέν είναι ή ύπερβολική 
έκκρισις τών γοναδοτρόπων καί ή άνε- 
πάρκεια τών φοθηκικών όρμονών αί αί- 
τίαι τών κλιμακτηρικών συμπτωμάτων, 
άλλά μάλλον μία διαταραχή τής ίσορρο-
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πίας μεταξύ ύποφυσικής καί φοθηκικής 
λειτουργίας. Ό  Zondek εδειξεν δτι υφί- 
σταται εν πρώιμον στάδιον ύπεροιστρι- 
νισμοϋ, κατά τό όποιον παρατηρεϊται ηυ- 
ξημένη άπέκκρισις οίστρογόνων εις τά 
ούρα, έξηγουμένη ίσως έξ άδυναμίας τοΰ 
οργανισμού νά μεταβολίση τήν οίστρο­
γόνον κατά τόν φυσιολογικόν τρόπον. 
Μικρά ποσά οίστρογόνου δυνατόν ν’ άνι- 
χνεύωνται εις τά ούρα επί μακρόν χρόνον 
μετά τήν έμμηνόπαυσιν, άλλ’ ή οίστρο­
γόνος αύ'τη πιθανώς είναι έξωγεννητικής

(φλοιοεπινεφριδικής) προελεύσεως. ’Επί­
σης, πολύ μικρά ποσά Πρεγνανδιόλης 
έκκρίνονται διά πολλά ύτη μετά τήν έμ- 
μηνόπαυσιν, άλλά καί ταΰτα είναι ομοίως 
φλοιοεπινεφριδικής προελεύσεως. Φαί­
νεται έπομένως ότι ό φλοιός τών επινε­
φριδίων είτε συνεχίζει νά λειτουργή ή 
αύξάνει τήν λειτουργίαν του μετά τό κλι­
μακτήριον. Ύπερλειτουργία καί τής μυε­
λώδους ούσίας τών έπινεφριδίων κατά τό 
κλιμακτήριοι επίσης φαίνεται ότι συμ­
βαίνει.

(Συνεχίζεται)

Ω Κ Υ Τ Ο Κ Ι Ν Η  Ή  Ο Ξ Υ Τ Ο Κ Ι Ν Η ;

Τελευταίως ήγέρθη ζήτημα έάν καί κατά πό­
σον ή δρωσα έπί τών λείων μυϊκών ίνών τής μή­
τρας καί προκαλοΰσα συστολήν αύτής δρμόνη 
τοΰ όπισθίου λοβοΟ τής ύποφύσεως (ή ώρισμέ- 
νων πυρήνων τοΟ ύποθαλάμου) πρέπει νά όνο- 
μάζεται ώκυτοκίνη ή δξυτοκίνη, ύπό τήν έννοιαν 
πάντοτε τοΟ ταχέως έπερχομένου άποτελέσμα- 
τός της πρός τοκετόν.

Λοιπόν: άμφότεραι αί όνομασίαι της είναι 
όρθαί. Τό ώκύς-έος έσήμαινεν είς τήν άρχαίαν 
έλληνικήν γρήγορος, όξύς. Είς τόν "Υμνον τοΰ 
Έρμοϋ άπανταται ή φράσις ώκύ νόημα, δηλαδή 
τό ταχέως συλλαμβανόμενον έν νφ. Ό  Πίνδαρος 
γράφει: Θνατών φρένες ώκύτεραι, ταχυκίνητος 
ό νοΰς τών θνητών. Ό  ίδιος άναφέρει ώκύτατον 
γάμον,.ταχέως δηλαδή γενόμενον.

Τό θηλυκόν ή ώκύτης, σημαίνει ταχύτης, όξύ- 
της, σπουδή. Πλάτων: Ei yap ούτως έχει, ώκύ- 
τητος δεϊ — άν συμβαίνουν έτσι τά πράγματα, 
πρέπει νά σπεύσωμεν.

Έξ άλλου, τό όξύς παρ’ άρχαίοις έσήμαινε

καί «ταχύς». Είς τήν Ίλιάδα ό "Αρης άναφέρε- 
ται ώς όξύς, ήτοι ταχύς είς θυμόν. Καί σήμερον 
χρησιμοποιοΰμεν τήν φράσιν «όξύθυμος», δηλ. 
ό εύκολος, ό ταχύς είς θυμόν. Ό  Θέογνις ό Με- 
γαρεύς γράφει: δειλών τοι καρδία όξοτέρη, ήτοι 
ή καρδία τών δειλών ξεσηκώνεται ταχύτερον, 
μέ άλλας λέξεις οί δειλοί έξοργίζονται γρηγο- 
ρώτερα.

Είς τήν 'Ιλιάδα άναφέρεται: οξύ νόησε Δ ιός 
θογάτηρ, δηλαδή ταχέως άντελήφθη ή θυγάτηρ 
τοΰ Διός.

Ηρόδοτος: "Ιπποι όςε/ς=ΐπποι γοργοπόδαροι.
’Αριστοφάνης : όξύς ίερακίσιος=γ ρήγορος σάν 

γεράκι.
Όνήσανδρος: όξύς καιρός=ταχύς, γρήγορος, 

σύντομος καιρός.
Τέλος ό Ιπποκράτης κλείει τήν συζήτησιν μέ 

τό άπόφθεγμά του: Ό  βίος βραχύς, ό δε καιρός 
όξύς, ταχέως (φεΰ!) παρερχόμενος.

Ώστε, καί ώκυτοκίνη καί δξυτοκίνη.
Π. Π. ΠΑΝΑΓΙΩΤΟΥ


