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Wieslaw S. HOLOBUT

O okresowych wahaniach cieploty u kobiet.

Periodical oscillations of the body temperature in women.

Ustroj kobiety cechuje miedzy innymi wyraznie zaznaczony rytm
biologiczny pod postacia okresowo wystepujgcych przemian zaréwno
anatomicznych jak i czynnosciowych. Okresowosci i wahaniom stanéw
czynno$ciowych podiega kobieta znacznie silniej i dobitniej, niz mei-
czyzna, u ktérego ten rys biologiczny jest niewatpliwie slabiej zazna-
czony i na zewngtrz mniej ujawniony. Przez wiekszg cze$é swojego
zycia, bo przez lata dojrzalosci piciowej, ustawicznie wystepujg w ustroju
kobiecym okresowe przemiany, z2wigzane z cyklem miesigczkowym.
Poszczegdlnym fazom przebudowy blony $luzowej macicy, jajowodow
i pochwy, dajacym sie s$ledzi¢ w charakterystycznych zmianach anato-
micznych, towarzyszy caly szereg standw czynnosciowych, jak wahania
wielko$ci podstawowej przemiany materii, tetna, ci$nienia krwi, cieploty,
pobudliwosci ruchowej, wrazliwosci osobniczej, rownowagi stanu psychicz-
nego i wiele innych. Zespdl tych wszystkich przemian, zachodzacych
okresowo w ustroju kobiecym, jak wiadomo, ma podloze hormonalne,
oparte na pracy korelatywnej wielu gruczolow dokrewnych, a w pierw-
szym rzedzie gruczoléw plciowych. Postepy endokrynologii ostatnich lat,
zwlaszcza w zakresie poznania roli hormondéw plciowych i ich dzialania
w ustroju, stworzyly bezprzecznie trwale podstawy dla ugruntowania
naszych wiadomosci i pogladéw na szereg stanéw zaréwno fizjologicznych
jak i patologicznych, zachodzacych w zyciu kobiety. Przypomne w tym
miejscu o badaniach Hitschmana i Adlera, uzupelnionych
i ugruntowanych péiniej przez Schrd dera, ktére wyjasnily okreso-
wo$¢ zmian anatomicznych blony $luzowej macicy w zwiazku ze wzrostem
pecherzyka Graafa, zas Frankla, Halbana, Allena, Cour-
rier’'a, Knausa, Cornera i innych, ktdre okreslily role cialka
i6ltego w cyklu miesigczkowym i cigzy. Rytmiczne zmiany w budowie
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blony sluzowej pochwy u kobiet wykazaly klasyczne pod tym wzgledem
badania Stockarda i Papanicolaou, a wykrycie podobnych
zmian w $luzéwce jajowodow zawdzieczamy pracom Moreau, Cour-
rieur’a, Gerlingera i Spacka. Oba hormony jajnikowe, foli-
kulina i progesteron, sg nam dzisiaj dokladnie znane pod wzgledem swej
struktury chemicznej, a nawet dostepne syntezie. O sterujgcej roli
przedniego plata przysadki mézgowej, gruczolu o wewnetrznym wydzie-
laniu typu nadrzednego, mamy takze sporo wiadomosci, jakkolwiek mniej
kompletnych i niecatkiem ustalonych jeszcze pod wielu wzgledami.

Korelacje hormonalne miedzy czynnoscia jajnika a przedniego plata
przysadki ustalily podstawowe pod tym wzgledem doswiadczenia Evansa
ilLonga, Aschheima i Zondeka oraz Smitha i Engle’a.
Istnienie biologicznego rytmu czynnosciowego w zachowaniu sie narzadow
plciowych zeniskich, rytmu cyklicznego, opartego na wspéldziataniu
odpowiednich hormonéw druczoléw wewnatrz wydzielniczych (jajnik,
przysadka) jest sprawg bezsporng i nie budzaca juz dzisiaj zadnych
watpliwosci, lecz pamieta¢ nalezy, ze obok wiezi humoralnej natury,
praca gruczolow o wewnetrznym wydzielaniu regulowana jest przeciez
na drodze ukladu nerwowego, a w szczegblnosci przez jego czesé wege-
tatywna wraz z osrodkowymi regulatorami, polozonymi w okolicy pod-
wzgérza (hypothalamus) ukladu nerwowego centralnego. Stad tez po-
chodzi roinorodnos¢ zjawisk obserwowanych, a wspoitowarzyszacych
specyficznemu dzialaniu hormonéw piciowych pa wilasciwe narzady
plciowe, zjawisk natury ogolnej i raczej drugorzednej, wystepujgcych
réwniez okresowo, w takt rytmu plciowego w narzadach takich, jak
krazenia, oddychania, receptory nerwowe obwodowe i centralne, oraz
zjawisk, wyrazajacych sie okresowymi wahaniami cieploty i nasilenia
procesow przemiany materii. Ta cze$¢ zagadnienia korelacji nerwowo-
hormonalnej jest stosunkowo malo jeszcze poznana, przy czym odnosnie
okresowych wahari cieploty ciala, zaleinych od zeriskich hcrmonéw
plkciowych, chce do faktéw juz znanych dorzuci¢ wlasne obserwacje
i poglad.

Na podniesiong cieplote ciala w okresie przedmenstruacyjnym
zwrécil pierwszy uwage Th. Bordeu!) jeszcze w XVill-ym wieku,
a dokladniejsze studia nad gorgczkg w czasie krwawien miesiecznych
przeprowadzit Trousseau?). Wedlug danych pézniejszych, uzyska-
nych przez Giles’a3d, przyjmowano ogdlnie, ze temperatura w miare
przyblizania sie terminu krwawienia miesiecznego, zwolna wzrasta i osigga
swe maksimum na dwa dni przed periodem. a péZniej obniza sie gwal-
townie osiggajac swoja najniisza wartos¢ jeszcze w czasie trwania men-
struacji. Chodzilo w tych razach zawsze o nieduze wahania cieploty
nie przekraczajace nigdy wartosci 37,9C. Problemem wahar cieploty
w okresie cyklu miesiecznego zajmowal sie rowniez Van de Velde?),
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ktéry obserwowal z reguly niiszg temperature ciala w pierwszej polowie
cyklu, niz w drugiej. Natomiast z prac Bezang¢on?), M. Hove-
lacque’a% i de Caussinon?) wynika, Ze znaczniejsze wychy-
lenia temperatury w czasie cyklu miesiecznego naleizy uwazaé za pato-
logiczne. Wyrazajg one najczesciej ogdlna infekcje ustroju, przede
wszystkim gruzlicza, lub miejscowg pod postaciami zapalenia trabki,
mniej lub wiecej utajonego zakazenia gonokokowego, stanéw zapainych
jelita grubego, wyrostka robaczkowego, roponercza itp. W ostatnim
dziesigtku lat Hamburger?8), a po nim Grevelinck? podjeli na
nowo problem tzw. cieploty jajnikowej, majacej swe uzasadnienie
w pewnych wypadkach na tle nadmiernej produkcji folikuliny przez
ustrdj. Ze swej strony V. Mryczko!®) wyodrebnil kilka typéw tzw.
gorgczki jajnikowej, z ktérych najczestszy cechuje sie wzniesieniem
cieploty w okresie przedmenstruacyjnym (juz to na okres dlugido 14 dni,
juz to na okres kroétki, bo na 2 — 3 dni przed menstruacjg). Niekiedy
obserwowal autor ten podwdjne wzniesienia cieploty, pierwsze krotko-
trwale i przejsciowe w potowie cyklu miésiecznego (wzniesienie owula-
cyjne), oraz drugie trwajgce dluzej przez kiika dni, przed wystapieniem
menstruacji.

Obserwacje wielu jeszcze innych autorow, jak Kleitmana i tow.i1)
Rubinsteinailindsley’a'?, Zucka!®), Lane-Robertsal),
Rubinsteina®), Zollman-Siebral®), Palmerat??’), Mar-
tinal®), Barton i Wiesneral!9, Halbrechta?), oraz Nie-
burga?) zgodnie wykazaly zaleznos¢ cieploty ciala od okreséw czyn-
nosdciowych jajnika. Dzieki danym powyzszych obserwacji, zwiaszcza
pracy Barton i Wiesnera, dotycracej duzego materiatu kilkuset
kobiet wraz z pomiarami codziennymi porannej cieploty, mierzonej w od-
bytnicy w ciggu kilku okreséw w kazdym poszczegélnym obserwowanym
przypadku, wiadomosci nasze o charakierze obrazu wahan cieploty ciala
w prawidlowych cyklach menstruacyjnych kobiet zdrowych, zdolnych do
zaplodnienia, jak réwniez w stanie cigly, oraz w stanach nieprawidlo-
wosci menstruacyjnych u kobiet z uposledzong plodnoscia, ustalily sie
poniekad i nabraly znaczenia praktycznego. Ustaiona zostala jako zwy-
czajna, charakterystyczna cecha fizjologicznego cyklu menstruacyjnego
jego dwufazowo$é w zakresie wartosci cieploty porannej, dwufazowosé,
polegajaca na tym, ie w pierwszej polowie, a nawet nieco dluzej, cie-
plota ciata jest nizsza o 0,3 — 05C, niz w drugiej czesci cyklu, czesci
przedmiesigczkowej; pierwsza czesé cyklu nazwano dlatego faza niskiej
cieploty, przyczem zbiega sie ona czasowo z fazg wzrostu pecherzyka
Graafa i zachodzacymi podéwczas zmianami rozrostu blony $luzowej
macicy, podczas gdy druga cze$é okresu otrzymala miano fazy wyiszej
temperatury. Ta ostatnia nadaje wiasciwe pietno fizjologiczne okresowi
menstruacyjnemu i przecietnie utrzymuje sie ona przez 10 do 15 dni,
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poczym nastepuje, zapoczatkowany krwawieniem i spadkiem cieploty,
nastepny cykl miesiaczkowy z pierwsza swa faza niskiej temperatury.
Faza wyiszej temperatury w niektérych cyklach trwa krécej, 5 do 7 dni,
nigdy natomiast nie przekracza w ustroju niezaplodnionej kobiety okresu
trwania 16 dni. Faza wyiszej temperatury przediuza sie w wypadku
zaplodnienia i charakterystyczna cechg jest jej utrzymywanie sie w pierw-
szych miesigcach cigzy. Cecha ta jest tak charakterystyczna i stala, ie
moze sluiy¢ jako test na wczesng cigze; okazalo sie bowiem, Ze we
wszystkich przypadkach, w ktérych faza wyiszej cieploty trwala ponad
20 dni, pdZniejsze badania kliniczne potwierdzily rozpoznanie ciazy.
Ponadto okazalo sie, ze przy starannym codziennym mierzeniu cieploty
ciala, mozna w ten sposob mieé bardzo czulg préobe na ciagie wczesna,
wyprzedza ona bowiem o pare dni pozytywny wynik reakcji Fried manna.

Tak jak faza pierwsza, tj. faza niskiej temperatury zbiega sie cza-
sowo z okresem proliferacji blony $luzowej macicy, tak ze swej strony
faza wyisze] cieploty zachodzi w czasie czynnosci ciatka zdltego, obja-
wiajgcej sie, jak wiadomo, zmianami wydzielniczymi wysciotki wnetrza
macicy. Nie znaczy to jednak bynajmniej, by w ten sposéb bylo dowie-
dzionym, jakoby faza wyziszej cieploty cyklu miesiaczkowego byla rze-
czywidcie spowodowana progesteronem. Na to dotychczas brak bez-
posredniego dowodu i jakkolwiek Palmer (I. c. 17) sklania sie do
takiego przypuszczenia, to jednak niektére dane Barton i Wiesnera
czynig watpliwym przyjecie bez zastrzezieni takiej hipotezy. W pewnych
przypadkach bowiem, jakkolwiek nielicznych, mimo, ze okresy miesigcz-
kowe byly wyraZznie dwufazowe, zarowno z fazag niskiej, jak i z nastepu-
jaca po niej, faza wyiszej cieploty, to jednak skrawki blony sluzowej
macicy, pobrane z koricem cyklu, wykazujg w biopsji brak fazy wydziel-
niczej, istotnej dla hormonu cialka zéitego.

Co sie za$ tyczy czasu jajeczkowania, to przypadaéby on mial na
dziern okresu miesigczkowego, w ktéorym pierwsza faza niskiej cieploty
w mniej lub bardziej nagly sposéb przechodzi w druga faze wyiszej
cieploty cyklu. O tym terminie owulacji $wiadczyéby mogly dodatnie
wyniki dos¢ licznych dos$wiadczent z sztucznym zaplodnieniem, przedsie-
brane przez Barton i Wiesnera w czasie ostatnich dwéch dni
fazy pierwszej i pierwszego dnia fazy drugiej, co przy Zzywotnosci plemni-
kéw do 5 dni i zdolnosci jaja do zaplodnienia do 48 godzin, nie wyklu-
czaloby mozliwosci przyjecia takiej koncepcji, zwlaszcza, ze wszystkie
préoby naturalnej, jak i sztucznej inseminacji, dokonane w okresie péz-
niejszym, tj. poczawszy od 3-go dnia fazy wyiszej cieploty, okazaly sie
bezowocne.

Obok okresu miesiaczkowego dwufazowego, cechujacego normalng
zdolng do zaplodnienia kobietg, ujawnil obfity material obserwacyjny,
zebrany przez Barton i Wiesnera, jak réwniez material kazui-
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styczny Halbrechta, istnienie takze cyklu jednofazowego, wystepu-
jacego w 12 procentach przypadkéw w stosunku do wszystkich pozornie
prawidlowo miesigczkujacych kobiet. Ten typ zachowania sie tempera-
tury ciala w okresie menstruacyjnym cechuje sie brakiem wiekszych
réinic wahan poziomu cieploty miedzy pierwszymi dniami okresu
a ostatnimi. Jednofazowo$¢ okresu polega na przeciagnieciu sie tzw.
fazy niskiej cieploty az do nastepnego krwawienia miesigecznego, a zatem
na braku fazy wyiszej cieploty. Okresy takie moga od czasu do czasu
wystepowaé u jednej i tej samej kobiety, kiedyindziej objawiajacej typ
okresu miesigczkowego dwufazowego. Ujemne znaczenie podobnych okre-
s6w jednofazowych dla plodnosci nalezy podnies¢ w tym miejscu,
podobnie jak i okreséw, przebiegajagcych z krwawieniem miesiecznym
przy braku jajeczkowania, z ktérymi, wedlug wszelkiego prawdopodo-
bieristwa, sa one identyczne. Swiadczg o tym wyniki biopsji blony $lu-
zowej macicy, przedsigbranych w szeregu przypadkéw okresow jednofa-
zowych, wykazujace zawsze jedynie zmiany rozrostowe lub zanikowe bez
oznak wzmozonej sekrecji, co cechuje zwykle cykle bezjajowe.

Okresy dluiszego lub krdtszego braku miesigczkowania (Ame-
norrhoe secundaria) przebiegaja zazwyczaj pod postacig jednofazowego,
przediuzajgcego sie okresu typu fazy niskiej cieploty, cho¢ takze zda-
rzajg sie przypadki z zaznaczong dwufazowoscig cyklu.

Ciala rujotworcze, zaréwno naturalne, jak i syntetyczne, stosowane
nawet w bardzo duzych ilosciach, nie wplywajg na wybitniejsze zmiany
temperatury cyklu miesigczkowego. W kazdym badZ razie nie podwyi-
szajg jej i podawanie ich nie jest w stanie zmieni¢ cyklu jednofazowego
w dwufazowy. Natomiast hormon cialka zéltego, progesteron, stoso-
wany w injekcjach domiesniowych lub przez wszczepianie, powoduje na-
ogdt wzrost cieploty. Pod tym wzgledem dane wymagajg jeszcze
lepszego opracowania.

Przytoczone powyiej obserwacje francuskich i angielskich autoréow
stawiaja problem cieploty hormonalnej w Swietle nie tylko poznania
nowych faktéw z dziedziny endokrynologii kobiety, ale przede wszystkim
posiadajg waine znaczenie praktyczne dla uzytku klinicznego jak i dla
postepowania leczniczego oraz eugenicznego. Dlatego tez, doceniajac
wage i znaczenie zagadnienia temperatury okresu menstruacyjnego,
podjete obserwacje i doswiadczenia w pracy niniejszej mialy na celu
nie tylko stwierdzenie faktéw juz znanych, lecz i dorzucenie wlasnych
spostizeien oraz probe wyswietlenia mechanizmu zachodzacych zjawisk.

Obserwacje dotyczyly 40 przypadkéw kobiet, badanych, wzglednie
leczonych ambulatoryjnie, ktére pouczone odpowiednio, codziennie mie-
rzyly sobie same cieplote poranng w odbytnicy. Przypadki obserwowane
pochodzily ze srodowiska inteligentnego, doceniajacego nalezycie wage
przestrzegania dokladnego mierzenia cieploty porannej, co dawalo pewna
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przed 3-ma laty poréd, Eumenorrhoe, tem- birth 2 years ago. Eumenorrhoe, anal

peratura odbytnicy, pole zakreskowane — temperature, checked field = menstruation.
menstruacja. -

byla z reguly krotsza, niz pierwsza, niskiej cieploty, w niektérych cyklach
nie przekraczala ona okresu 5 dni. Ponadto okazalo sig, ze w jednym
i tym samym przypadku, obserwowanym w cbrebie poszczegdlnych
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Haliza B., lal 31, zamezna. 1 poréd przed Halina B., aged 31, married, child-birth
8 laty, Eumenorrhoe, temperatura pachy, 8 years ago, Eumenorrhoe, axillar tempe-
pole zakreskowane — menstruacia. rature, checked field = menstruation.

regularnie co 25 czy tez co 27 dni nastepujacych po sobie cykléw, faza
wyiszej cieploty rozpoczyna sie nie zawsze regularnie w dniu mogacym
by¢ okreslonym z géry. Pod tym wrzgledem zauwaza sig wahania w roz-
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pietosci fazy drugiej, wahania niezalezne od regularnie wystepujacej
miesigczki, a tym samym i niezaleine od dlugosci trwania cyklu. Odchy-~
lenia w tym wzgledzie wynoszg w jednym i tym samym ustroju prze-
cietnie od 2 — 5 dni, jak to wida¢ na przykiad na rycinie 1-ej, gdzie
w l-ym cyklu faza wyiszej cieploty rozpoczyna sie w 20-ym dniy,
w cykiu 2-im w 16-ym dniu, a w cyklu 3-im — w 18-ym dniu. O ile
prawdziwe byloby mniemanie, 7e poczatek fazy wyiszej cieploty zbiega
sie czasowo z owulacjg, to wowczas powyisze spostrzeienia przema-
wialyby za pewnymi odchyleniami czasowymi w wystepowaniu owulacji
w poszczegdlinych cyklach menstruacyjnych.
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Jadwiga S., lat 25, zamezna, 1 poréd przed
3 laty, przed 8 tygodniami wykonano per-
suflacje, Eumenorrhoe. ? moment stwier-
dzenia ciaZy badaniem ginekologicznym,
temperatura odbytnicy, pole zakresko-

wane — menstruacja.

Jadwiga S, aged 25, married, child-birth
3'years ago, Eumenorrhoe. 8 weeks ago
insufflation of. fallopian tubes. A Moment
diagnosis of preg-
nancy, anal temperature, checked field =—=
menstruation.

of the gynaecological

Obserwacje drugiej grupy obejmuja 6 przypadkéw kobiet, ktore po
krotszym lub dluiszym okresie czasu zaszly w ciaze. Wszystkie przy-
padki tej grupy wykazywaly dwufazowe okresy menstruacyjne o pra-
widlowym charakterze, przyczem dwa z nich dotyczyly kobiet z diuzszym
wzglednym stanem nieplodnosci (7 miesiecy i 12 miesiecy po zamaz:
pojsciu) w obu razach, przy normalnym stan‘e narzadéw piciowych,
wykonana jednorazowo persuflacja trabek dala pozadany efekt zajscia
w ciaze. Rzecza charakterystyczng okazalo sie we wszystkich 6-ciu
przypadkach, ze efekt zajscia w ciaie zaznaczy! sie przedluzeniem trwalym
fazy wyiszej cieploty cyklu. Skrupulatne codzienne pomiary temperatury
porannej obejmowaly w najdluzej obserwowanym przypadku 75 dni cigzy
i przez caly ten czas stwierdzano nieprzerwanie utrzymujacy sie wyiszy
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poziom wahai cieploty w poréwnaniu z poziomem nalezacym do fazy
pierwszej okresu przed zaplodnieniem. Przejscie fazy niskiej cieploty
w faze druga odbywalo sie, jak zwykle, miedzy 16 ym a 20-ym dniem
okresu, a skok temperatury nie przewyzszal wartosci obserwowanych
w poprzednich niezaptodnionych cykiach. Fakt utrzymywania sie fazy
wyiszej cieploty porannej dluzej niz 14 dni, przy réwnoczesnym wypad-
nieciu okresu krwawienia, nasuwal z reguly mys$! przypuszczalnego
zajscia w ciaze, za$ dalsze jeszcze przedluzenie utrzymajacej sie Il-ej
fazy ponad 20 dni czynil diagnoze ciaizy wiecej niz prawdopodobna.
Zaznaczy¢ nalezy, ze we wszystkich omawianych 6-ciu przypadkach mialo
sie do czynienia z kobietami miodymi, zdrowymi, menstruujacymi pra-
widlowo co 26 — 29 dni, o okresach wyraznie dwufazowych. Zalgczona
powyiej Rycina 4, przedstawia wykres rannych temperatur jednego z przy-
padkoéw tej grupy, gdzie uwidacznia sie wyraznie wystapienie fazy wyi-
szej cieploty, przypadajace na 18-y dzien okresu i jej dalsze utrzymy-
wanie sie az do korica obserwacji, podczas gdy stan ciazy badaniem
ginekologicznym udalo sie potwierdzi¢ dopiero w 43-cim dniu, liczac od
ostatniego krwawienia miesiecznego. W ten sposob obserwacje tej
grupy przypadkow, aczkolwiek nielicznych (6) zgodnie w calej pelni
potwierdzily dane angielskich autorow, zwlaszcza Barton i Wiesnera
oraz Halbrechta co do wartosci pomiardw temperatury porannej,
dajgcych wczesny sprawdzian stanu cigzy, wczesniejszy, niz badanie
ginekologiczne, wczesniejszy nawet niz préby Friedmanna
i Aschheima-Zondeka.

Kolejno trzecia grupa obsrwowanych przypadkdéw skiada sie z ko-
biet, bedacych w 28-ym, 33-im (2 przypadki), 35-ym i 36-ym roku Zycia.
Charakterystycznym dla wszystkich 5-ciu przypadkow tej grupy bylo, e
mimo pelnego zdrowia, regularnego i dobrego miesigczkowenia i diuz-
szego wspoliycia (od 2 do 8 lat) ze zdrowymi maizonkami, nie zacho-
dzily one w ciaze. W czterech przypadkach chodzilo o pacjentki zgta-
szajace sie o porade w sprawie bezplodnosci, w piatym za$ przypadku
jedynie o poddanie sie dobrowolne obserwacji., Ze wzgledu na dobry
stan zdrowia, normalne miesigczkowanie i normalny stan narzadéw
plciowych nie stosowano w tych razach terapii hormonalnej, natomiast
u wszystkich czterech pacjentek tej grupy wykonano jednorazowa,
a w dwoéch wypadkach dwurazowa persuflacje trabek z nastepowym
rozszerzeniem szyjki macicy. Zabiegi powyisze, mimo stwierdzonej
droinosci tragbek w czasie 3 do 8 miesiecznej obserwacji, pozostaly bez
efektu leczniczego. Obrazy wykresu cieploty porannej nie mialy w tej
grupie jednolitego charakteru. U trzech pacjentek krzywe cieploty
porannej we wszystkich obserwowanych okresach mialy charakter wy-
raznie jednostajny, z malymi wychyleniami, nie przekraczajacymi 0,3C,
tak, ze obraz wykresu nie roznil sie w zakresie dni poprzedzajacych
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Na pozostaly do oméwienia material obserwacyjny zlozyly sie przy-
padki mniejszego lub wiekszego stopnia niedorozwoju narzgdow picio-
wych przy naczelnym objawie braku miesigczkowania, w czym 13 przy-
padkow dotyczylo braku miesigczkowania wtérnego (Amenorrhoe secun-
daria), dwa za$ przypadki pierwotnego braku miesigczkowania w wieku
miodym. Do tej grupy obserwacyj \naleia!y takze dwa przypadki braku
miesigczkowania na tle okresu laktacyjnego z prawidlowym stanem na-
rzgdéw rodnych.
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Maria L., lat 33, zamegzina, nie rodzila, Maria L., aged 33, married, no child-birth
ani nie ronila, droznoé¢ trabek utrzymana, and no abortion, tubal patency maintained.
Eumenorrhoe, Sterilitas, temperatura od- Eumenorrhoe. Sterility, anal temperature,
bytnicy, pole kreskowane =— menstruacja. checked field = menstruation.

Zarowno w przypadkach wtérnego, jak i pierwotnego braku mie-
sigczkowania, niezaleznie od wiekszego czy mniejszego niedorozwoju
narzgdéw plciowych, cieplota poranna, obserwowana przez dluiszy czas,
utrzymywata sie na jednostajnym poziomie. Nie obserwowano w 7adnym
z tych przypadkéw okresowych odchyleni, mogacych przypomina¢ mie-
sieczne prawidiowe okresy dwufazowe. Zalaczona ponizej rycina 7,
przedstawia przypadek wtérnego braku miesiaczkowania, przy stosunko
wo malym stopniu niedorozwoju narzadéw plciowych. Na wykresie cie-
ploty porannej wida¢ wyreznie jednostajny poziom krzywej tez wiekszych
wychylen w ciggu dni obserwowanych. W 2l:ym dniu obserwacii,
a w 86-ym, liczac od daty ostatniego krwawienis, zaaplikowano foliku-
line w dawkach po 5 mg, powtarzajac jeszcze dwukrotnie te sama dawke
w injekcji domiesniowej w odstepach 3-dniowych. Po trzeciej dawce
folikuliny wystapil pozadany efekt krwawieria miesiecznego, przyczem
rzecza charakterystyczng okazalo sig, Ze zarowno podawanie folikuliny,
jak i wystgpienie krwawienia miesigcznego, nie zmienilo charakteru wy-
kresu cieploty. Folikulina zatem nawet w duiych dawkach, wedlug
Kaufmana stosowanych (po 5 mg), nie podwyiszala, ani nie obnizala
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temperatury porannej. Dalsze postepowanie lecznicze w powyiszym
przypadku polegalo na podtrzymaniu regularnosci na nowo pojawionych
okres6w przy pomocy podawania sltabszych dawek hormonu pecherzy-
kowego (6 injekcji hormonu pecherzykowego po 1 mg. w odstepach
dwudniowych), oraz nastepowe podanie hormonu “cialka zditego (4 in-
jekcje progesteronu po 5 mg). Efekt terapii hormonalnej byt w tym
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Justyna L., lat 19, niezamezna, menstruacje Justyna L., aged 19, urmarried, menstrua-
skape, nieregularne, co 30—45 dni, ostat- tion scanty, irregular. every 30 — 45 day,
nia przed 65 dniami. Amenorrhoe secun- the last 65 days ago. Amenorrhoe secun-
daria, Hypoplasio genitalis minoris gradus, daria. Hypoplasio genitalis minoris gradus.
Hypofunctio ovariorum. Temperatura pachy, Hypofunctio ovariorum. Axillar tempera-
pole kreskowane = menstruacia. ture checked field = menstruation.
I' Injekcja 1 mg Ovocycline ,Ciba” ¢ Injection ! mg Ovocyclin ,Ciba”
YI Injekcja 5 mg Ovocycline ,,Ciba” y Injection 5 mg Ovocyclin ,,Ciba”
v v
v Injekcja § mg Lutocycline ,Ciba” f Injection 5 mg Lutocyclin ,,Ciba”
Poczatek obserwacji w 65-ym dniu okresu The beginning of observation on the 65-th
braku miesigezkowania. day of amenorrhoea.

wypadku d>iatni, albowiem nastepny okres krwawienia miesigcz-
nego wystapil w przewidywanym czasie, jakkolwiek w dalszym ciggu
charakter krzywej temperatury porannej byl wyrainie jedncfazowy. Pow-
tarzane injekcje folikuliny nie posiadaly efektu na poziom cieploty, na-
tomiast injekcje progesteronu wyraznie wplywaly podwyiszajaco na cie-
plote poranna, imitujac na pierwszy rzut oka zjawienie sie cyklu dwufa-
zowego. Jednak dokladna obserwacja krzywej cieploty na rycinie 7-ej
ujawnia przejéciowy tylko charakter wplywu podwyiszenia temperatury
podania progesteronu, albowiem po ostatniej, 4-ej injekcji progesteronu
nastgpil spadek krzywej do poprzedniego poziomu wyjsciowego, utrzy-
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mujacego sie jeszcze przez 4 dni do czasu wystapienia krwawienia,
utrzymujacego sie takie i pdiniej przez pierwsze dni nastepnego z kolei
okresu. W innych przypadkach wtérnego braku miesigczkowania obser:
wowano podobny przebieg wahan cieploty porannej o jednostajnym cha-
rakterze poziomu, przebieg zatem nieujawniajacy dwufazowosci okresu,
przyczem takie okazalo sie w efekcie stosowania leczniczego, e foliku-
lina nawet w duiych dawkach nie posiada zadnego wplywu na poziom
temperatury porannej. Podawanie natomiast progesteronu mialo zawsze
dzialanie podwyiszajace dorywczo temperature poranna, dzialanie prze-
mijajace, ustajace zaraz na drugi dzieri z chwila niekontynuowania le-
czenia progesteronem.
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Krystyna S, lat 18, uczenica, dotychczas
nie miesigczkowala, wzrostu sredniego, typu
piknicznego, z tradzikiem duzego stopnia.
Owlosienie sromu skape, sklepienie pochwy
plytkie, macica typu dziecigcego, przydatki
niebadalne. Amenorrhve primaria. Uierus
Hypoplasio genitalis
gradus. Temperatura pachy.

infantilis. maioris

} Injekcja 5 mg Ovocycline ,,Ciba”
Injekeja 5 mg Lutocycline ,,Ciba”

Icjekcja 200 jednostek szczurzych
Glanduantin "Richter”.

—pr 4

Fig. 8.
Krystyna S., aged 18, schoolgirl, dit not
yet menstruate, of medium stature, picnic
type, juvenile acne maioris gredus, hair
in the vulvar region scanty, vaginal forni-
ces shallow, infantile uterus, adenexae not
Genital hypo-
plasio maioris gradus. Axiller temperature.

felt. Amenorrhoe primaria.

L Injection 5 mg Ovocyclin ,,Ciba”

6 Injection 5 mg Lutoeyelin ,,Ciba”

4 Injection 200
»Richter”

rat units Glanduantin

Wykres na rycinie 8-ej odnosi sie do jednego z dwoch obserwowanych
przypadkow pierwotnego braku miesigczkowania (Amenorrhoe primaria),

z daleko posunietymi cechami niedorozwoju narzadéw plciowych.

Réw-

niez i ta posta¢ braku miesiaczkowania cechuje sie jednostajnym typem
krzywej temperatury porannej, bez widocznych $ladow dwufazowosci.
Wychylenia cieploty o 0,3 — 0,4 C powyzej poziomu wyjsciowego wy-
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sigcznego wystegpowaly jednorazowo lub dwurazowo fazy wyiszej cieploty
porannej. W powyzej cytowanym przypadku faza wyzszej cieploty porannej
wystapila w 31-ym dniu obserwacji i trwala przez 10 dni, poczem bez wy~
stapienia okresu krwawienia, poziom cieploty spadi na powrét do normy
nizszej, by nastepnie po 16-tu dalszych dniach znéw podnie$é sie do
wysokodci wyiszej, charakteryzujacej faze druga cyklu, poprzedzajac
wystgpienie tym razem krwawienia miesiecznego. Stan braku mie-
sigczkowania na tle laktacji cechuje sie zatem poczatkowo diuiszym
trwaniem jakgdyby przediuzonej nadmiernie fazy niskiej cieploty, uste-
pujacej miejsca fazie wyisze] cieploty dopiero przy koricu trwania okresu,
poprzedzajgc bezposérednio pojawienie sie krwawienia miesiecznego. Obser-
wacje te moga mie¢ cenne znaczenie praktyczne dla prognozy czasu
trwania stanu braku miesigczkowania na tle karmienia, pojawienie sie
bowiem fazy wyiszej cieploty przy starannej obserwacji $wiadczy
o rychlym zblizaniu sie daty menstruacji.

Rozwazajac caloksztait materialu obserwacyjnego, moina sadzi¢,
e normalny fizjologiczny okres miesieczny kobiety zdrowej, zdoinej do
zaplodnienia, cechuje sie dwufazowoscia odnosnie obrazu temperatury
porannej. Dwufazowos$¢ ta oparta jest na wystepowaniu kolejnym,
zrazu fazy niskiej cieploty i nastepowo po niej fazy wyiszej cieploty,
réiniacej sie¢ od poprzedniej wyzszymi wartosciami pomiaréw temperatury,
nie przekraczajacymi jednak w skrajnych wypadkach 0,8C. Faza niskiej
temperatury zbiega sie czasowo z okresem proliferacji blony $luzowej
macicy, a wiec z okresem dojrzewania pecherzyka Graafa i wytwa-
rzaniem sie hormonu pecherzykowego. Czy jest ona wynikiem wytwa-
rzanego podoéwczas w duzych ilosciach hormonu pecherzykowego, trudno
na to definitywnie odpowiedzie¢, gdyz brak na to ostatecznych dowodow
w materiale obserwacyjnym, chociaz fakty, zaobserwowane z podawaniem
folikuliny w przypadkach braku miesigczkowania, gdzie wylacznie wyste-
puje faza niskiej temperatury, ktéra nie zmienia sie pod wplywem tego
hormonu, moglyby do pewnego stopnia przemawia¢ za ta najbardziej
prawdopodobng hipotezag. To samo zastrzezenie tyczy sie tlumaczenia
fazy ll-ej cyklu, tj. fazy wyiszej cieploty; wystepowanie tej fazy jest
istotng i charakterystyczna cechg zdrowia i prawidlowych funkcji aparatu
wydzielania wewnetrznego kobiety. Aczkolwiek wystepowanie tej fazy
i czas jej trwania zbiega sie ze stadium wydzielniczym blony sluzowej
macicy, ktdére jak wiadomo, jest wynikiem pracy hormonu ciatka zéltego
i aczkolwiek faza wyzszej cieploty jest cechg charakterystyczna dla
pierwszych miesiecy ciazy, to sg to fakty, przemawiajace tylko za najpraw-
dopodobniejsza hipotezg powstawania jej pod wplywem progesteronu,
a nie fakty dowodzgce tego bezspornie. Réwniez zaobserwowany wplyw pod-
niesienia temperatury przez podanie progesteronu w przypadkach wtérnego
i pierwotnego miesigczkowania, dowodzilby stusznosci takiego zapatrywania,
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Faza wyiszej cieploty, zwiazana najprawdopodobniej z czynnoscia
ciaika 20ltego, zapoczatkowuje sie zapewne w momencie wystapienia
owulacji. Swiadczy o tym jej wystepowanie w przypadkach kobiet zdol-
nych do zaplodnienia i brak jej przejéciowy lub trwaly u kobiet z uposle-
dzona plodnoscia. Faza wyiszej cieploty nie w kazdym cyklu jednej
i tej samej kobiety wystepuje w regularnym, z géry dajgcym sie obli-
czyé¢ dniu, lecz jej zjawienie sie moze by¢ przyépieszone lub opdZnione
przecietnie o 1—3 dni, co tlumaczyloby ujawnione nieraz czasowe
odchylenia od reguily tzw. dni plodnych. Utrzymywanie sie fazy wyiszej
cieploty w czasie cigzy moze mie¢ doniosle znaczenie praktyczne dia
postawienia wczesnego rozpoznania cigzy sposobem prostym i nie-
kosztownym, bez potrzeby uciekania sie do préb biologicznych.

Praktyczne znaczenie majg rowniez obserwacje grupy kobiet z upo-
sledzong plodnoscia przy prawidlowym stanie narzadéw rodnych (droi-
no$¢ trabek) i przy pozornie prawidlowej funkcji aparatu dokrewnego,
o czym $wiadczy¢by mogly regularne i dobre menstruacje. Wystepo-
wanie cykléw jednofazowych w tych przypadkach, przy braku fazy wyi-
szej cieploty, $wiadczyloby z duzym prawdopodobieristwem o istnieniu
w tych razach okreséw bezjajowych. Pewna ilo$¢ kobiet moze by¢
dotknieta tg niedomogg w sposob trwaly lub przejsciowy, a rozpoznania
tego stanu moina dokona¢ przy pomocy pomiaréw temperatury poran-
nej, bez potrzeby uciekania sie do biopsji blony Sluzowej macicy.
Przypadki bezptodnosci z ujawnionymi w ten sposob okresami, juz to
wylgcznie jednofazowymi, juz to na przemian jednofazowymi i dwufazo-
wymi, powinny byé¢, moim zdaniem, leczone w celu przywrécenia im
normalnych, dwufazowych cyklow. O sposobie leczenia trudno mi sie
obecnie wypowiedzie¢, zbyt skape sa bowiem nasze wiadomosci od-
no$nie czynnikdéw, wyzwalajacych u kobiet jajeczkowanie.

Przypadki braku miesigczkowania z rownoczesnym wiekszym lub
mniejszym stanem niedomogi narzadéw plciowych, sa najczestszymi
pacjentkami, u ktérych stosuje. sie¢ leczenie hormonalne. W tych razach
oberwacje temperatury porannej  ujawnily w moim materiale wystepo-
wanie z reguly okreséw jednofazowych. Autorzy angieiscy (Barton
i Wiesner) spotykali nieraz w zaburzeniach miesigczkowania tego
typu rowniez regularne wystepowanie okreséw dwufazowych, czego
osobiécie potwierdzi¢ nie moglem. By¢ moie, ie szczuply material,
jakim rozporzadzalem, byl tego powodem. Stosowane przeze mnie
leczenie hormonalne hormonem pecherzykowym i ciatka zoltego, jak-
kolwiek nieraz skuteczne, nie sprawialo trwalej przemiany okreséw jedno-
fazowych w dwufazowe. Fakt, ze temperatura poranna podwyisza sie
pod wplywem progesteronu jedynie przejsciowo, tlumaczyé moina substy-
tucyjnym dzialaniem tego hormonu; by¢ moze, ze hormon gonadotro-
powy, podnoszacy na dluiszy okres cieplote, ma bardziej zasadnicze



(127) O okresowych wahaniach cieploty u kobiet 363

znaczenie w tych zjawiskach. Hormony gonadotropowe, produkowane
przez przedni ptat przysadki mézgowej, nie ograniczajg sie zapewne do
sterowania wylacznie gruczolowg tkanka jajnika, lecz przypuszczalnie
maja i inne waine zadanie regulacyjne. Cieplota ciala, regulowana zasad-
niczo przez osrodek termiczny podwzgérza (hypothalamus) niewatpliwie
zwigzana jest czynnosciowo z innymi wegetatywnymi przejawami zycia
ustroju, a zwlaszcza ze sferg piciowa, ktéra rzadza nadrzednie w naj-
blizszym sasiedztwie poloione, albowiem takie w podwzgérzu umie-
szczone wegetatywne osrodki sympatyczne. W jakim stopniu regulacja
ta przypada mechanizmowi nerwowemu w udziale, a w jakim stopniu
mechanizmowi humoralnemu, trudno jest w tej chwili sie wypowiedzie¢.













