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თვიური (მენსტრუაცია) და მისი მომლილო ბანი 

ნორმალური თვიური ჩვენში ასალგაზრდა გოგონას ეწყება 

ჩ”ქესობრივი მომწიფებისას, 13--14 წლის ასაკში. 

მართალია მას თვიური 13-14 წლის ასაკში ეწყება, მაგ- 
რამ ეს კიდევ არ ნიშნავს იმას, რომ მისი ორგანიზმი მზად არის 

ორსულობისა და მშობიარობისათვის. 

სრულ სქესობრივ მომწიფებას ქალი 18-20 წლის ასაკში 

აღწევს. 
თვიური ეწოდება სისხლის დენას საშეილოსნოდან ყოველ 4 

კვირაში (იშვიათად 3 კვირაში) ერთხელ, რაც გრძელდება 3--4 
დღეს, იშვიათად 2 დღეს, გამონაკლის შემთხეევაში 6 დღეს. 

ჩვეულებრივად, თვიურის დროს ქალს ტკივილები არა აქვს: 
დაკარგული სისხლის რაოდენობაც არ არის ქჭაობი. 

თუ თვიურის დროს ქალს აწუხებს ტკივილები ან ჭარბი სისხ- 

ლის დენა, საჭიროა მიმართოს ქალთა კონსულტაციას. 

პირეელი თვიურიდან დაწყებული 45 წლამდე, ქალს იგი ყო- 

ველთვიურად აქვს, შემდეგ კი ის წყდება. 
ქალს მენსტრუაცია არ აქვს ორსულობის დროს, უხშირესად 

არ აქვს ძუძუთი წოვების დროსაც. 

ახალგაზრდა, შეუჩვეველ გოგონას პირველი თვიური ეხამუ- 

შება, ეს მოვლენა მისთვის უცხოა, ამიტომ დედამ უნდა აუხსნას 
შვილს, რომ მენსტრუაცია ჩვეულებრივი მოვლენაა და მას რაიმე 

უსიამოვნება, ან დაავადება არ მოსდევს. 

საერთოდ, ქალის სასქესო ორგანოები განსაკუთრებულ სი- 

სუფთავეს მოითხოვს, რის გამო საჭიროა თბილი წყლით და საპ- 

ნით გარეთა სასქესო ორგანოების ხშირი ჩამობანვა. 

თვიურის დროს კი, გარეთა სასქესო ორგანოები თბილი 

წყლით და საპნით დღეში ორჯერ უნდა დაიბანოს. 
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საშოს გამორეცხვა საჭირო არ არის, არც თვიურის დროს 
და არც თვაურის გარეშე, ოუ დაავადებას არ აქვს ადგილი. 

საშოს გამორეცხვა გადმოდუღებუსი თბილი წყლით, ან. 
წყალში გახსნილი წაბლით. დასაშვებია მხოლოდ ექიმის დანიშნუ-. 
ლებით. 

თვიურის დროს გარეთა სასქესო ორგანოებზე მიდებული 
უნდა იქნეს ჰიგროსკოპიული ბამბა ან გარეცხილი, გამოხარშული: 
და გაუთოებული თეთრი ქსოვილი, რომელიც დღეში რამდენი–- 
მეჯერ უნდა გამოიცვალოს, სისხლით გაჟღენთვისა გამო. 

თვიურის დროს სქესობრივი ცხოვრება დაუშვებელია. 

ახალშობილთა ეგთვიური“ი, ახალშობილს შესაძლოა 
მე-2--7 დღეს სასქესო ორგანოებიდან ექნეს წვეთებით სისხლის. 
დენა, თომელიც ერთი-ორი დღე გრძელდება. · 

ეს მენსტრუაცია (თვიური) არ არის, არც რაიმე დაავადების 
ნიშანია, არავითარ მკურნალობას არ მოითხოვს და თავისთავად 
გაივლის. 

ნაადრევი სქესობრივი მომწიფება და თვიუ- 
რი. როგორც ზემოთ აღვნიშნეთ, მენსტრუაცია ჩვენში გოგონებს 
13--14 წლის ასაკში ეწყებათ, მაგრამ ზოგჯერ ის უფრო ადრეც 
შეიძლება განვითარდეს, ასე მაგალითად, 10-11 წლის ასაკში. 

მაგრამ უიშვიათეს შემთხევევაში ნაადრევი სქესობრივი მომ- 

წიფება კიდევ უფრო ადრე ხდება: 8 წლის, 6 წლის, 3 წლის, წლი- 
ნახევრის ასაკშიც კი. ჩვენ გვქონდა შემთხვევა”გვენახა ნაადრევ” 
სქესობრივი მომწიფება და თვიურის დაწყება 5 თვის ასაკიდან. 

ნაადრევი სქესობრივი მომწიფება და თვიური 
არ არის ნორმალური;მისი მიზეზი მრავალფეროვა- 
ნია; საჭიროა ამ მიზეზის გამორკვევა და სათანა- 
დო მკურნალობაც; ამიტომ ასეთი შემთხვევების 

დროს აუცილებლად საჭიროა ექიმის რჩევა-დარი- 

გება. 
მოგვიანებითი თვიური. თვიური ზოგჯერ მოგვიანებით. 

დაიწყება, ასე მაგალითად, 17--18 წლის ასაკში. ხშირად ეს მდგო- 
მარეობა მკურნალობას არ მოითხოვს, მაგრამ თუ ასეთ ქალს თვიუ– 
რის დროს დასჩემდა ტკივილები და გათხოვების შემდეგ უშვილო- 
ბა, მაშინ საჭიროა სათანადო მკურნალობა. 

ორსულთა „თვიური. ზოგჯერ ორსულობის დროს 
ქალს აქვს ხანგამოშვებით სისხლის დენა სასქესო ორგანოებიდან.. 
ეს თვიური არ არის, ორსულობის დროს თვიური შეუძლებელია- 
ასეთ შემთხვევაში საჭიროა ექიმის დაუყოვნებ– 
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ლივი რჩევა-დარიგება და ზოგ შემთხვევაში სასწ- 
ლ<აფო დახმარებაც. 

ასეთი სისხლის დენა ან ორსულობის მაშწშლის დასაწყისს 

ნიშნავს, ან ეგრეთ წოდებულ მოზყოლის წინამდებარეობას, რომელ- 

საც შეიძლება მეტად სახიფათო სისხლის დენა მოჰყვეს. თუ დაუ- 

ჟოვნებლივ არ ჩავერიეთ და დასმარება არ ალმოვუჩინეთ. 
მოხუცებულთა „თვიეცრი“. ქალს, როგორც აღევნიშ- 

ნეთ, თვიური დაახლოებით 45 წლის ასაკში შეუწყდება. იშვიათად 
მან შეიძლება 50--55 წლამ ასტანოს. 

ზოგჯერ ი მოხუცები ჩარა სასქესო ორგანოები- 

დან სისხლის დენა ეწყება, რომელსაც ზოგი მოხე- 

ებულთა „თვიურს" უწოდებს; ეს თვიური არ არის. 

ხშირად, ეს მეტად სახიფათო დაავადების ნიშა- 

ზია; ამიტომ ქალმა დაუყოვნებლივ უნდა მიმარ- 

თოს ექიმ-გინეკოლოგს ქალთა კონსულტაციაში 

იმისათვის, რომ ზესტად გაჰპოირკვეს სისხლის 

დენის ზიზეზი და დროულად იქნეს მიღებული 

ზომები. 

ხშირი თვიური. ზოგჯერ ქალი უჩივის ხშირ თვიურს, 

C 
V:
 

ე. ი. თვიური მოსდის 4 კვირაში ერთხელ კი არა, არამედ თვეში 

ორჯერ, ყოველ ოც დღეში, ან ორ კვირაში ერთხელ. 

ასეთი გახშირებული თვიურის დროს სისხლის დენა უხშირე- 

სად ჭარბია, თანაც ხანგრძლივი; ჩვეულებრივი 3-4 დღის ნაცვ- 

ლად, თვიური გრძელდება 6--8 დღე და მეტი. 
სშირი, ხანგრძლივი და ჭარბი თვიური; ასუსტებს ადამიანს და 

შრომის უნარს უქეეითებს. 

სშირად ასეთ თვიურს თან ერთვის ტკივილები, უშვილობა 

და სხე. 

ხშირი და პარბი თვიურის მიზეზი უსზირესად შინაგანი სას- 

ქესო ორგანოების ანთება, ან სიმსივნეებია; ზოგჯერ კი საშვილოს- 

ოს და საშოს კედლების დაწევა, გამოვარდნა და სხვ. 

ხშირი და ჭქჭარბითვიური უსშირესადსას- 

ქესო ორგანოების დაავადების ნიშანია, ამი- 

ტომ ეს მოეველენა მიზეზის დაზუსტებას და 

მკურნალობას მოითხოვს. 
ერთი რამ უნდა დავსძინოთ: თუ ქალს თავიდანვე სამკვი- 
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რეული თვიური აქვს, ეს არარის დაავადება და მკურნალობას ა“ 

მოითხოეს. 
იშვიათი თვიური. ამ დროს ქალს თვიური აქვს არა 

კოველ ოთხ კვირაში, არამედ––ხუთ კვირაში, ექვს კვირაში ერთ- 

ხელ. 
იდ იშვიათი თვიურის დროს, უხშირესად, სისხლის დენა მცი- 

რეა, ქალები თვიურის დროს უჩივიან ტკივილებს, რომელსაც 

ზოგჯერ თან ერთვის გულის რევა და პირისღებინება. 

არის შემთხვევები, როდესაც ტკივილები მეტად მძლავრია 
და ქალი იძულებულია ლოგიხში ჩაწვეს. 

იშვიათი თვიურის დროს ხშირია უშევეილობა. 
იშვიათი თვიურის მიზეზი უნდა ვეძიოთ საკვერცხეების დაქ- 

ვეითებულ ფუნქციაში, საშვილოსნოს კუნთების განუვითარებლო- 

ბაში და სხე. 
იშვიაოი თვიური ტკივილებით, უშვილო- 

ბით და სხვა უსიამოვნო მოვლენებით შზშეიძ- 
ლება სავსებით მოესპოთ, თუ სათანადო მკურნა- 

ლობას ჩავატარებთ. 
მეტრორაგიული სისხლის დენა. ზოგჯერ, სისხ- 

ლის დენას ადგილი აქეს თვიურის გარეშე--თვიურსა და თვიურს 

შორის; ამას მეტრორაგიულ სისხლის დენას ოდებთ. ასეთი 
სისხლის დენა უხშირესად მცირეა, იშვიათად მეილის და ს სისხ- 

ლი ში ბული, კო ბად მოდის. 
ა  ზეტრორაგიულ  სიხხლის დენას არ აქვს პერიოდულობა, ის 

უწესრიგოდ მოდის. 
მეტრორაგიული სისხლის დენის მიზეზი მრავალფეროვანია: 

სიმსივნეები (ეგრეთ წოდებული კეთილთვისებიანი სიმსივნე-––საშ- 

ვილოსნოს ფიბრომიომა, ავთვისებიანი სიმსივნე--კიბო) სასქესო 
ორგანოების, განსაკუთრებით საშვილოსნოს ლორწოვანი გარსის 

ანთება და სხე. 
აზიტომ საჭიროა მიზეზის დროული გამორკეევა და მკურნა- 

ლობა, რადგან მეტრორაგიული სისხლის დენა შეიძლება ძალზე 
სახიფათო იქნეს. 

თვიურის არარსებობა– ამენორეა. თვიურის არ- 

არსებობას ამენორეა ეწოდება. 

როგორ იცით, ჩვე ბრივად, თვიური ქალს არ აქის. 
სქესობრივ მომწიფებამდე, ესეების სულებს და ხ 2. 

რად ძუძუს წოვების დროს. 
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თუ ქალს საშვილოსნოს, ან საკვერცხეებს ამოგკვეთავთ, თვიუ- 

რი აღარ განვითარდება. 
თუ საკვერცხეებხე რენტგენის სხივების დიდი დოზებით 

ვიმოქმედებთ, თვიური შეწყდება, რადგან რენტგენის სხივები 

ანა აი ხეები რიილს. 

შეე მოწიფულ ქალს სარ ავიო გარეშე უთვიურობა-- 

ამენორეა განუვითარდა, მაშინ ორგანიზმის დაავადებაზე უნდა 
ვიფიქროთ. 

ამენორეის (უთვიურობის) მიზეზი შეიძლება იქნეს, როგორც 
თვით სასქესო ორგანოებში, აგრეთვე სასქესო ორგანოების გა- 

რეშეც. 
თუ ქალი ავად გახდა რაიმე მძიმე ინფექციური სენით, მაგა- 

ლითად, ტუბერკულოზის მძიმე ფორზით, ან მუცლის ტიფით, მაშინ 

შეიძლება მას ამენორეა დასჩემდეს,; მაგრამ როდესაც ის აღ- 

ნიზნული დაავადებიდან განიკურნება, თვიურიც დაუბრუნდება. 

ზოგჯერ ამენორეის მიზეზი უშუალოდ სასქესო ორგანოე- 

ბის, საკიერცხეების ან საშეილოსნოს ინ იური დაავადებაა. 
/ არის ამენორეის იერი აე ესსე დ არც სასქე- 

სო ორგანოების და არც ზოგად ინფექციას ადგილი არ აქვს. აზ 

შემთხვევაში მიზეზი უშუალოდ საკვერცხეები და საშვილოსნოა.ზ 

მოწიფულობის ასაკში, ორსულობის და ძუძუსწოვების გა- 

რეშე განვითარებული ამენორეა დაავადების ნიშანია, საჭიროა 

მიზეზის გამორკვევა და მკურნალობა. 

კლიმაქტერი უმი 

კლიმაქტერიუმი ეწოდება ქალის ცხოვრების იმ პერიოდს, 

რომელიც გარდამავალია მოწიფულობიდან მოხუცებულობაში.' 

კლიმაქტერიუმი საშუალოდ 45 წლიდან იწყება და რამდე- 

ნიმე წელი გრძელდება. ' 
კლიმაქტერიუმს წინ უძღვის კლიმაქტერიუმის წინა ხანა, 

ეგრეთ წოდებული პრეკლიმაქტერიუმი, რომელიც უხშირესად 40 

წლიდან 45 წლამდე გრძელდება. 
პრეკლიმაქტერიუმისათვის დამახასიათებელია თეიურის არე- 

ვა. ქალს ზოგჯერ თვიური დაუგვიანებს, ზოგჯერ ადრე მოუვა, 

ზოგჯერ კი რამდენიმე თვეს სრულებით არ აქეს. 

არის შემთხვევები როდესაც რამდენიმე თვის ამენორეის 
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ჰემდეგ სისხლის დენა ვითარდება და კვირეების და თვეების გან- 

მავლობაში გრძელდება. 
კლიმაქტერიუმის დროს ქალს შეიძლება განუვითარდეს შემ- 

დეგი მოვლენები: სახეზე წამოხურება, წამოწითლება, ოფლიანო- 

ბა, გულის ფრიალი, ნერვულობა და სხვ. დღის განმავლობაში 

ასეთი მოვლენები შეიძლება ქალს რამდენიმეჯერ ექნეს, ზოგჯერ 

ის ძალზე შემაწუხებელია. მაგრამ ეს მოვლენები სავალდებულო 

არ არის. 

რადგან 40-45 წლამდე თვიურის ყოველგვარი მოშლილო- 

ბანი შეიძლება შეგეხდეს. ამიტომ საკიროა ამ ხანში ქალი ხში- 

ღად გამოცხადდეს ქალთა კონსულტაციაში, რომ რაიმე სერიო- 
ზული დაავაღება და მათ შორის საშვილოსნოს კიბოს დასაწყისი 

ფორმები დროზე შევამჩნიოთ და ქალი განეკურნოთ. 
თუ კლიმაქტცერიუმის დროს განკითარდა გამოვარდნის მოვ- 

ლენები, საჭიროა ქალთა კონსულტაციის ექიმ-გინეკოლოგის რჩევა 
დარიგება. სათანადო მკურნალობით ეს მოვლენები სავსებით გაიე- 

ლის, «+ 

საშვილოსნოს და სამოს მდებარეობის ფეცვლა 

საშვილოსნო მცირე მენჯის ღრუშია მოთავსებული. მას მცი- 

ღე მენჯის შუა ადგილი უქირაეს. 
8 ს აღენობით სალი შვი არ არის დიდი ორგანო, საშუალო 

მსხლის ოდენობამდე აღწევს და მისივე მოყვანილობა აქვს თაე- 

დაღმა დაყენებული. 
დდ ა არანამშობიარები საშვილოსნო დაახლოებით 50 გრამს იწო- 

ნის, ახლად ნამშობიარები კი 1000 გრამს. მაგრამ მომშობიარო- 
ბის შემდეგ; ლოგინობის ხანაში, საშვილოსნო თანდათან მცირ- 

დება მოცულობაში და თითქმის მის პირველად სიდიდეს უბრუნ- 

ება. 

სა. საშვილოსნოს აქეთ-იქით კვერცხსავალებია მოთავსებული, 
ის მილები, რომლებიც საკვერცხიდან გამოსულმა კვერცხუჯრედმა 

უნდა გაიაროს, რომ საშვილოსნოს ღრუში მოხედეს. 

ჟკეერცხსავლების ქვევით, ორთავ მხარეზე მოთავსებულია საკ- 

ვერცხეები. 
საკვერცხეებში იზრდებიან და ვითარდებიან კეერცხუჯრედე- 

ბი. საშვილოსნოს აქვს ტანი და ყელი. 

საშვილოსნოს ყელის გაგრძელებას ქვევით საშო შეადგენს. 
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სამო წარმოადგენს კუნთრვან და შემაერთებელ ქსოვილ.- 
თა მილს. ' 

საშვილოსნო და საშო ეკუთვნის შიგნითა სასქესო ორგა- 

ნოებს. 

გარეთა სასქოესო ორგანოები შედგება: დიდი და მცირე 

სასქესო ბაგეებისაგან, სავნებოსაგან, შარდსადინარის გარეთა პი- 
რისაგან და სხე. 

საშვილოსნო მეტად მოძრავი ორგანოა, მოძრაობა მას ესბა- 

ჭიროება იმისათვის, რომ თვიურის დროს გამოაძევოს მასში დაგ- 

როვილი სისხლი. 

საშვილოსნოს მოძრაობა კიდევ უფრო ესაჭიროება ორსუ- 

ლობის დროს, რადგან ნაყოფის ზრდასთან დაკავშირებით ის უნ- 

და თანდათან ზევით აიწიოს. 

საშვილოსნო, როგორც ვთქვით, მოძრავი ორგანოა, მაგრამ 
ნორმალურ პირობებში ის ქვევით არ ჩამოიწევს, მისი ყელი სა- 
შოში არ ჩაეჩრება და გარეთა სასქესო ნაპრალში არ გამოჩნდება. 

თუ საშვილოსნოს ყელი გარეთა სასქესო ორგანოების ნაპ- 

რალიდან გამოჩნდა, ეს იმას ნიშნავს, რომ საშვილოსნო დაძრუ: 

ლია თავის ნორმალურ მდგომარეობიდან, ის ქვევით არის დაწეუ- 

ლი და ზოგჯერ გამოვარდნილიც. 

საშოს კედლებიც შეიძლება დაიწიოს და გარეთ იქნეს გამო- 

ბირთვული. 

საშოს კედლების დაწევას და გამობირთვას ყოველთვის თან 

არ ახლავს საშვილოსნოს დაწევა და გამოვარდნა. 

საშვილოსნოს დაწევას და გამოვარდნას კი ყოველთვის თან 

ახლავს საშოს კედლების დაწევა და გამოვარდნაც. 

ვარჩევთ საშვილოსნოს და საშოს სრულ და ნაწილობრიე 

გამოვარდნას. 

საშვილოსნოს სრული გამოვარდნის დროს გარეთა სასქესო 

ორგანოების წინ მოთავსებულია ქსოვილთა მრგვალი ბურთი––-სა- 

შოს კედლები; რომელშიც მოთავსებულია ქვევით ჩამოწეული და 

გამოვარდნილი საშვილოსნო. 

განსაკუთრებით კარგად მოჩანს ეს სიარულის დროს, ბარძა- 

ყებს შორის ჩამოკიდებულია სიმსივნისმაგვარი ქსოვილთა ბურთი, 

რომელსატ ვიწრო ხერელი აქეს: ეს საშვილოსნოს ყელის არხია. 
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თუ გამოვარდნა სრული არ არის, მაშინ სასქესო ნაპრალი- 

დან გამობირთვული საშოს კედლები და საშვილოსნოს ყელი მო- 

ჩანს. 
ქვევით დაწეულ საშოს და საშვილოსნოს გამოვარდნას ზოგ- 

ჯერ თან ახლავს მთელი რიგი მოშლილობანი: ჭარბი და ხშირი 
თვიური, შარდის შეუკავებლობა, წელის ტკივილი და მრავალი 
სხვ. 

შიგნითა სასქესო ორგანოების დაწევას და გამოვარდნას 

ხელს უწკობს არაწესიერად ჩატარებული ლოგინობის ხანა, მომ- 

შობიარების შემდეგ ხანგრძლივი დროის განმავლობაში უმოძრა- 

ოდ ლოგინში წოლა. 

მომშობიარების შემდეგ ლოგინში მოძრაობა, თუ ოპერაცია 

არ იყო ნაწარმოები, კარგია, რადგან მოძრაობა ხელს უწყობს 

საშვილოსნოს უკუგანვითარებას და მისი ნორმალური ოდენობის 

აღდგენას. 

კარგია მშობიარობის შემდეგ მე-4-5 დღეს 
ადგომა, თუ, ვიმეორებთ, რაიმე გართულებას არ 

ჰქონდა ადგილი. - 

მშობიარობის შემდეგ ქალმა მიზანშეწონილად უნდა გამოი- 

ყენოს სადეკრეტო შვებულება, რომ მოხდეს სასქვსო ორგანოების 

ნთრმალური აღდგენა. 

თუ მშობიარობის დროს დაზიანდა სასქესო გზები, საჭიროა 

მათი აღღგენა ქირურგიული წესით, რომ საშვილოსნო და საშოს 

დაწევა-გამოვარდნა არ განვითარდეს. 

დაწეული და გამოვარდნილი საშოს და საშვილოსნოს ნორ- 

მალური მდებარეობის აღდგენისათვის საჭიროა ოპერაციის გაკე- 

თება. ეს ოპერაცია არ არის რთული. 

მშობიარობის დროს შეიძლება დიდი ნაყოფისაგან, ნაყოფის 

უწესო მდებარეობისაგან, ან ექიმის მიერ მშობიარობის დროს ჩა- 
ტარებული საჭირო მოქმედებისაგან, შორისი დაზიანდეს, ჩაიხეს. 

ჩახუული შორისი დაუყოვნებლივ უნდა გავკეროთ, მაგრამ 

ზოგჯერ შესაძლოა კარგი შეხორცება არ მოხდეს და შორისი ჩა- 
ხეული დარჩეს. მაშინ საქიროა უფრო მოგვიანებით ხელახლა გა- 

კერვა. წინააღმდეგ შემთხვევაში შესაძლოა ამ დაზიანებას მოჰყვეს 
საშოს და საშვილოსნოს ქვევით დაწევა და გამოვარდნა. 
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კალის ბარეთა და “მიბნითა სახქესო. ო.რგანო.ების 

ანთებითი დაავადებანი 

ჩვენ უკვე აღვნიშნეთ, რომ ჯჭარეთა სასქესო ორგანოებს 

იკუთენიან: დიდი და მცირე სასქესო ბაგეები, ისინი კანის ნაოვს 

წარზოადგენენ. 

დიდი სასქესო ბაგეების გარეთა ზედაპირი თმით არის და- 

ფარული, მისი შიგნითა ზედაპირი კი თმისაგან თავისუფალია. 

მცირე სასქესო ბაგეები დიდი სასქესო ბაგეების შიგნითაა 

მოთავსებული და თმისაგან თავისუფალია. 

სასქესო ბაგეების ზევით, მათ დასაწყისში, მოთავსებულია 
საყნებო, სავნებოს ქვევით კი––შარდსადინარის გარეთა პირი, 

შარდსადინარის ქვევით მოთავსებულია საშოს შესავალი, 

რომელსაც ფარავს საქალწულო აპკი. 

საქალწულო აპკის მოყვანილობა სხვადასხვანაირია: ბეჭდი- 

სებრი, ნახევარმთვარისებრი, დახვრეტილი, ფანჯროვანი, დაკბი- 

ლული და სხვ. 
არის საქალწულო აპკის ერთი იშვიათი ფორმაც -–მთლია- 

ნი; უხვრელო საქალწულო აპკი; ასეთი აპკი საშოს შესავალს 

მთლიანად ხურავს და თვიურის სისხლი გარეთ ვერ გამოდის. 

იმ გოგონებს, რომლებსაც მთლიანი საქალწულო აპკი აქეთ, 

თვიურის დაწყებისას აწუხებთ ძლიერი ტკივილები, სისხლი კი 

გარეთ ვერ გამოდის და საშოში გროედება. 

თუ ექის დროულად არ მივმართეთ, შემდეგი თვიურის 

დროს ტკივილები განახლდება, თვიურის სისხლი კი უფრო მეტი 

რაოდენობით დაგროვდება საშოში, იქ ვეღარ დაეტევა და საშვი- 

ლოსნოს ღრუში გადავა; ეს სახიფათოა, ამიტომ 13-–-14 წლის ასა- 

კის გოგონას თუ თვიური არ მოდის, მაგრამ თვეში ერთხელ დი- 

დი ტკივილები აწუხებს, განსაკუთრებით მუცლის ქვედა-ნაწილში, 

თუ ტკივილები რამოდენიმე დღე გრძელდება, საჭიროა დაუყოვ- 

ნებლივ მივმართოთ ქალთა კონსულტაციის ექიმ-გინეკოლოგს. 

მთლიანი საქალწულო. აპკი უნდა გაიკვეთოს. გაკვეთისას სა- 

შოდან გამოვა სქელი შედედებული სისხლი და შემდეგი თვიური 

ნორმალურად ჩატარდება, ეს ოპერაცია მეტად მარტივია. 
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საქალწულო აპკის ფორმა, ჩვეულებოივ, ირღყევა პიოველი 
სქესობრივი კავშირის დროს, რომელსაც თან სდევს მცირეოდენი 

სისხლის დენა. 
აუ არის მართალი, თითქოს პირველი სქესობრივი კავშირის არ 

როს სისხლის დენა აუცილებელია. 

თუ საქალწულო აპკს ბეჭდისებრივი, ნახევარმთვარისებრი- 

ვი და დაკბილული ფორმა .აქვს, მაშინ შეიძლება სქესობრივი კავ- 

შირის დროს არავითარი სისხლის დენა არ მოხდეს. 

ვაგინიზმი. უნდა აღვნიშნოთ რომ არსებობს ერთი დაა- 

ვადება,„ რომლის დროს საქალწულო აპკი დაურღვეველი რჩება, 

რადეან ნორმალური სქესობრივი კავშირი შეუძლებელი ხდება. 
<2 დაავადების ჩიეი რომელსაც ვაგინიზმს ვუწოდებთ. ქალს 

აქვს შიში, რომ სქესობრივი კავშირი გამოიწვევს უსასტიკეს ტკი- 

ვილებს და ნორმალური სქესობრივი კავშირი, ქალის მხრივ დი- 

ი წინააღმდეგობის გამო, შეუძლებელი ხდება. 
დიწ ვაგინიზმის მიზები ორგვარია. ერთის _ მხრივ, შესაძლოა სა- 

შოს შესავალში ადგილი ჰქონდეს ანთებას და სქესობრივი კავში- 

რიი ს ძალზ ი ივგილებს. 
წერეს მხრივ ვ აგინიზპის მიზეზი ფსიქიკურია. თუ ტკივილე- 

ბი ანთებითაა გამოწვეული, უნდა ვუმკურნალოთ, ქსოვილის ნორ- 

მალური მდგომარეობა აღვადგინოთ და ყველაფერი მოწესრიგდება. 

ფსიქიკური ფორმის დროს საჭიროა მხოლოდ დაჯერება, რომ 

სქესობრივი კავშირი არავითარ ივილებს არ იწეეევს. 
პე ორიგე სახის ერნა, ეეევია სეკალიბ ე I რებს, 

ვულვის დაავადებანი. ვულვას ვუწოდებთ გარეთა Lა- 
სქესო ორგანოებს. გარეთა სასქესო ორგანოებზე მრავალი დაავა- 

დება გეხვდება ანთების და სიმს ივნეების სახით. 
ვულვის მწვავე ანთება. ამ დაავადების დროს გა- 

რეთა სასქესო ორგანოები შეშუპებულია, მტკივნეულია, ალაგ- 

ალაგ შეიძლება ჩირქიანი ნადებებიც იქნეს. 

ავადმყოფს ეს აწუხებს განსაკუთრებით სიარულის დროს 

თეთრეულის ხაზუნის გაპო. 
ვულვის ანთების მიზეზები მრავალია: საშოდან გაძლიერებუ- 

ლი მონადენი, თეთრად შლა, ვულვის დაზიანება და/ცემით, დარ- 
ტყმით, შარდის შეუკავებლობის დროს შარდით ვულვის გაღი- 
ზიანება, განსაკუთრებით მაშინ, როდესაც შარდში შაქარია, ე. ი. 
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როდესაც ქალი ეგრეთ წოდებული “მაქრის ავადმყოფობით არის 

დაავადებული, 
არასაკმაო სისუფთავეც ხელს უწყობს ამ დაავადების განვი- 

თარებას, განსაკუთრებით თუ ქალი ზედმეტად არის გასუქებული 

და ვულვა ძალზე ოფლიანდება და ჭუქყიანდება. 
ქალს ევალება დაიცვას სისუფთავე, დღეში ერ- 

თხელ მაინც დაიბანოს გარეთა სასქესო ოგანოები 

თბილი წყლით და საპნით. 

ვულვის ქრონიკული ანთება, ვულვის ქავილი. 

ქულევის მწვავე ანთება სათანადო მკურნალობით მალე გაივლის. 
მაგრამ არსებობს ვულვის ეგრეთ წოდებული ქრონიკული ანთება, 

რომელსაც ახასიათებს მძლავრი ქავილი. 

ქავილის შეგრძნობა ზოგჯერ ისეთი მოუთმენელია, რომ ავად– 
მყოფი იძულებულია განმარტოვდეს, რომ გარეთა სასქესო ორგა– 

ნოები დაიფხანოს და ეს გრძნობა დაიკმაყოფილოს. 

ქავილი ღამით ზოგჯერ განუწყვეტელია, ავადმყოფს მოსვე– 
ნება არ აქვს, უძილობა და ზოგჯერ უმადობაც დასჩემდება. 

ხშირი ქავილისაგან ვულვა ალაგ-ალაგ დაკაწრულია, ჰკარ- 

გავს ნორმალურ ვარდისფერს, მოთეთრო, უხეში და მკვრივი 

ხდება. 

ვულვის ქრონიკული ანთება არის ვულვის მწვავე ანთების. 

ცუდად მკურნალობის შედეგი. 

იმისათვის, რომ ვულვის ქრონიკული ანთება 

არ განვითარდეს, უნდა მოვსპოთ თეთრად შლა და 

საშოდან გაძლიერებული მონადენი., 
უნდა ყურადღება მივაქციოთ აგრეთვე წვრილ ჭიებსაც, რომ- 

ლებიც ნაწლავებში ბუდობენ, მათაც შეუძლიათ ვულვის გაღი- 

ზიანების და ანთების გამოწვევა. 
ეულვის ქრონიკული ანთებისაგან, თუ მას თავის დროზე 

არ ვუმკურნალეთ, შეიძლება განვითარდეს ეგრეთ წოდებული ვ უ ლ- 
ვის ლეიკოპლაკია და ვულვის კრაუროზი. 

ამ დაავადებათა დროს, ვულვის შეხედულება კიდევ უფრო 
მეტად არის შეცვლილი: კანი მშრალია, შესქელებულია, შემდეგ 

კი ვულვა დაპატარავდება, შეიჭმუხნება, თმიანობა მოიკლებს, ქა- 

ვილი გრძელდება. 
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ვულვის ქრონიკული ანთება, ლეიკოპლაკია 

და კრაუროზი, ხელს უწყობს გარეთა სასქესო 

ორგანოებზე ავთვისებიანი სიმსივნეების, მათ შო- 

რის კიბოს გაჩენას. 

ამიტომ, ვულვის ყველა ზემოჩამოთვლილი დაავადებანი 

დროულად უნდა იქნეს ნამკურნალები. ისინი რომ არ განვითარდ- 

ნენ, საჭიროა ვულვის სისუფთავე. 

ვულვის ელეფანტიაზი. ვულვის ელეფანტიაზის დროს 

ვულვის ქსოვილი სიმსივნისმაგვარად იზრდება, ზოგჯერ მისი 

წონა 2--8 კილოგრამამდე აღწევს, მაგრამ ის არ არის ნამდვი- 
ლი სიმსივნე. 

ვულვის ელეფანტიაზის მკურნალობა ოპერაციულია. შედეგი 

კარგია, მხოლოდ თუ ექიმს დროზე არ მივმართეთ, შეიძლება 

ის დაიშალოს, დაწყლულდეს და მდგომარეობა გართულდეს. 

ვულვის დიფთერია. ისე როგორც ხახამი და ცხვირის 

ღრუში, დიფთერია ვულვაზედაც შეიძლება განვითარდეს. ვულვის 

დიფთერია უხშირესად ხახის დიფთერიასთან ერთად ვითარდება. 

შესაძლოა, სახიდან დიფთერია ვულვაზე და საშოშიაც 

გადავიტანოთ. 

ამ გართულების თავიდან აცდენისთვის საჭიროა ხელების 

სისუფთავის დაცვა, აგრეთვე ის საგნები„ რომლებიც დასვრი- 

ლია, ვულვას არ უნდა მივაკაროთ. 

წვეტიანი კონდილომები. ვულვაზე და საშოშიაც 

შესაძლოა განვითარდეს ეგრეთ წოდებული წვეტიანი კონდილომები. 

თუ წვეტიანი კონდილომები ცო გაა, მაშინ ისინი ნემსის 

წვერისმაგვარად აქა-იქ არიან ვულვაზე წამოზრდილი. 

თუ წვეტიან კონდილომებს არ ვუმკურნალეთ, მაშინ ისინი 

სწრაფად იზრდებიან, განსაკუთრებით ორსულოზის -.დროს და აყ- 

ვავებული კომბოსტოსმაგვარად მოედებიან მთელ ვულვას. 

წვეტიანი კონდილომები იძლევიან მყრალ სუნს, მონადენს და 

კანის გაღიზიანებას. ზოგჯერ შეიძლება იმდენად გაიზარდნონ, რომ 
ხელი შეუშალონ სქესობრივ კავშირს და მშობიარობას. 

თუ ვულვაზე გაჩნდა ასეთი მეჭეჭოვანი წარმონაქმები, რა- 
გინდ მცირეც არ იქნენ უნდა ექიმს მივმართოთ, რომ დროუ- 
-ლად მოვსპოთ ეს დაავადება. 
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საკმარისი არ არის წვეტიანი კონდილომების მოშორება, სა- 

ჭიროა მისი გამომწვევი ძირითადი მიზეზის მოსპობა. ძირითადი 

მიზეზი კი საშოდან გაძლიერებული მონადენია. ამიტომ საშოდან 

გამონადენიც უნდა მოვსპოთ. 

წვეტიანი კონდილომების განვითარების მიზეზი ყოველთვის 

გონორეა (სუსუნატი) არ არის, როგორც ამას ზოგიერთი ფიქრობს. 
წვეტიანი კონდილომების მკურნალობა ექიმის საქმეა. 

ვულვის რბილი შანკრი. რბილი შანკრი წარმოადგენს 

ვენერულ სენს. ამ ავადმყოფობით დაავადება დიდ უმრავლეს 

შემთხვევაში სქესობრივი კავშირის შედეგია. 

წკლულის სიდიდე, მცირედან–-აბაზიანის ოდენობამდე აღ- 
წევს. პირველად ის უხშირესად სასქესო ბაგეების უკანა ლაგამ- 

ზე განვითარდება, აქედან კი გადადის მთელ ვულვაზე. 

წყლულის კიდეები დაკბილულია, ფსკერი უსწორმასწოროა 

და დაფარულია მოყვითალო ფერის ჩირქით. წყლულები მტკივ- 

ნეულია. 

ავადმყოფობა გრძელდება 2--8 კვირამდე. ჩვენში ეს ავად- 

მყოფობა იშვიათია. ის თითქმის მოისპო როგორც კაპიტალის- 

ტური წესწყობილების ნაშთი, ფართოდ გაშლილი პროფილაქტი- 

კის და მკურნალობის შედეგად. 

გულვის სიმსივგნეები. ვულვაზე შეიძლება განვითარ- 

დეს კეთილ და ავთვისებიანი სიმსივნეები, მათ შორის აღსანიშნა- 

ვია ვულვის კეთილთვისებიანი სიმსივნე––ფ ი ბრომა, კისტომა 

და ავთვისებიანი--კი ბო. 

ვულვის ფიბრომის სიდიდე მუხუდოს მარცვლის ოდე- 

ნობიდან რამდენიმე კილოგრამამდეა. 

ზოგჯერ ასეთი სიმსივნე წვრილ ფეხზე არის ჩამოკიდებუ- 

ლი. მკურნალობა ოპერაციულია, შედეგი კარგია. 

ვულვის ფიბრომა ყოველ ასაკშია მოსალოდნელი, განსაკუთ- 

რებით 20-35 წლამდე. 

ვულვის კიბო უხშირესად 55--70 წლამდე გვხვდება. უფ- 

რო ახალგაზრდა ასაკში ის იშვიათია. 

კიბო შეიძლება განვითარდეს სასქესო ბაგეებზე, სავნებო- 

ზე, უკანა ლაგამზე იგი გეხვდება წყლულის, კვანძის, წამო- 
ნაზარდის სახით და სხვ. 
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ვულვის კიბო უხშირესად პირველადია, იშვიათად კი ის აქ 

გადმოდის კიბოთი დაზიანებულ მეზობელ ორგანოებიდან. 

ვულვის კიბო ძალზე სახიფათო დაავადებაა, ის მალე 
ვრცელდება და თუ დროულად არ მივმართეთ ექიმს, ქალი ადრე 

დაიღუპება. 

ვულვახე ყოველივე წყლულის, ახალი წარ. 
მოქმნის, სიმსივნის, ანთების და სხვ. გაჩენის 
შემთხვევაში დაუყოვნებლივ უნდა მივმართოთ 

ქალთა კონსულტაციას, ან პოლიკლინიკის ექიმს 

იმისთვის, რომ ხიფათი თავიდან ავიცილოთ. 

უნდა გვახსოვდეს, დროული მკურნალობით ყოველგვარი და- 

ავადების განადგურება და ორგანიზმის გაჯანსაღება არის შე- 

საძლო, დაგვიანებით მკურნალობა კი სასურველ შედეგს ყკოველ- 

თვის არ იძლევა. 

ვულვის კისტებს შორის უნდა აღვნიშნოთ ბართოლინის 

ჯირკვლის კისტა, რომელიც ვითარდება მცირე ბაგეების შიგნითა 
ზედაპირიდან. იგი გამოიბირთვება და საშოს შესავალს ხურავს. 

ავადმყოფს აწუხებს ტკივილები, სიმსივნე სიარულს უშლის. 
ბართოლინის კისტა ხშირად გონორეის ნიადაგზე ვითარ- 

დება. 

ბართოლინის კისტის მკურნალობაც ოპერაციულია, მაგრაზ 
თუ ქალს გონორეა აქვს, მაშინ არ კმარა მარტო კისტის გაკვეთა 
და ჩირქის გამოშვება, ქალი გონორეისაგანაც უნდა განიკურნოს. 

საშოს და საშვილოსნოს ყელის ანთება 

საშოს და საშვილოსნოს ყელის ანთების დროს ავადმყოფები 

უჩივიან გაძლიერებულ თეთრად, ან ყვითლად შლას, ზოგჯერ ნამდ- 

ვილ ჩირქიან გამონადენს. 

გარეთა სასქესო ორგანოები გაწითლებული და გტკივნეუ- 

ლია, განსაკუთრებით სიარულის დროს. 
ამის გამო გარეთა სასქესო ორგანოებზე ზოგჯერ ეგრეთ 

წოდებული ეგზემა ვითარდება და კანი სხვადასხვა ოდენობის 

წყლულებით იფარება. სიცხე ამ დაავადების დროს არ მატულობს, 
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საშოს და საშვილოსნოს ყელის ახთების ხელშმემწყო კირო 

ბებად ითვლება: მშობიარობის დროს შორისის დაზიანება, სა- 

შოს და საშვილოსნოს დაწევა და გამოვარდნა, შარდის ეუკა- 

გებლობა, საშვილოსნოს ყელზე და საშოში არსებული სიმსივ- 

ნეების დაშლა და სხვ. 

ყველაფერი ეს აზიანებს საშოს კედლებს, რის გამო გარეთა 

სასქესო ორგანოებიდან (ვულვიდან) საშოში შეიჭრება ბაქტე- 
რიები და ანთებას განავითა#+ებენ. 

საშოს ტრიქომონადული ანთება. ზოგჯერ 

საშოს ანთებას იწვევს მარტივი პარაზიტები, რომელთაც ტრიქო- 

მონადები ეწოდებათ; ისინი გვხვდებიან ნაწლავში, სამოში და 
შარდის მილში. 

ზოგჯერ საშოს ლორწოვან გარსს აღიზიანებენ და ანთიბას 

იწვევენ ნაწლავის, ნემსის წვერის ოდენა წვრილი ჭიები, რომელთა 

დანახვა შესაძლოა განავალში. 

არსებობს მოხუცებულთასაშოს ანთებაც. 

მოხუცებულობის დროს საკვერცხეების მოქმედება შეწყვეტილია 

დღა საერთოდ ყველა ორგანო შედარებით ნაკლებ გამძლეა, „აამი- 

ტომ ვულვაზე არსებულ უამრავ) თვალით უხილავ ბაქტერიებს 
შეუძლიათ შეიჭრან საშოში და საშვილოსნოს ყელში, იქ მოიკი- 

დონ ფეხი და ანთება განავითარონ. 

ამას ხელს უწყობს გარეთა სასქესო ორგანოების უსუფთაობაც. 

გარეთა სასქესო ორგანოები მოითხოვენ და- 

ბანვას წყლით და საპნით, რადგან ისინი იოლად 
ისვრებიან შარდით და განავლით. 

მოხუცებულთა საშოს ანთებას თან ახლავს საშოს კედლების 

შეწითლება, წინწკლოვანი სისხლჩაქცევები. ბშირად, საშოს ლორ- 

წოვანი და საშვილოსნოს ყელის ზედაპირი ხელის შეხებით სისხლ- 

მდინარეა, 

იმისათვის, რომ საშოს ანთება არ განვითარდეს, საჭიროა გა- 
რეთა სასქესო ორგანოების სისუფთაეე, “დაზიანებული შორისის 

აღდგენა და დაწეული, გამოვარდნილი საშოს და საშქილოსნო- 
სათვის ნორმალური მდებარეობის მიცემა. 
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აძიტოვ უნდა პიყპართოთ ქალთა კონსულტაციას, ან პოლი“. 

კლინიკას; 
საშვილოსნოს ყელის ზედაპირის წვყლე- 

ლი, ეროზიო. საშვილოსნოს ყელის ზედაპირზე, ანუ რო- 
გორც მას ვუწოდებთ, საშვილოსნოს საშოს ნაწილზე, ზოგჯერ 

ვითარდება წყლული, ეგრეთ წოდებული ეროზიო. 
ეროზიო დიდ უმრავლეს შემთხვევაში კეთილთვისებიანი წარ- 

მონაქმია და შედეგია საშვილოსნოს ყელის ანთების დროს გაძ- 
ლიერებული გამონადენისა. უნდა გვახსოვდეს, რომ ე როზიო, 
ისე როგორც ყოველგვარი ხანგრძლივი, ქრონიკულად მიმდინარე 

ანთებ, ხელშემწყო პირობაა საშვილოსნოს 
ყელის კიბოს განვითარებისათვის. 

ამიტომ, როდესაც ექიმ-გინეკოლოგმა დაადასტურა, როზ ქალს 
ეროზიო აქვს საჭიროა სისტემატური მკურნალობა, ·ექიმის მეთ- 
ვალყურეობა, ქალთა კონსულტაციაზე, ან პოლიკლინიკაზე მი- 
მაგრება, რომ ეროზიო განიკურნოს, მით უმეტეს, რომ ზოგჯერ 

კიბოს დასაწყისი ფორმა წააგავ საშვილოსნოს საშოს ნაწილის 
ეროზიოს. 

საშო დამისი თეითგაწმენდის უნარი. ჩვენ 
აღვნიშნეთ, რომ გარეთა სასქესო ორგანოებზე აუარებელი, თვა- 
ლით უხილავი ბაქტერიები არსებობენ და თუ ისინი შესაფერ 
ნიადაგზე მოხვდნენ, მეტად სახიფათო და საშიში არიან. 

ბაქტერიებისათვის ხელსაყრელი პირობა „კი არის თვიური, 

აბორტი (მუცლის მოშლა) და მშობიარობა. 
ამ მოვლენების დროს გარეთა სასქესო ორგანოებიდან ბაქ- 

ტერიებს იოლად შეუძლიათ შიგნითა სასქესო ორგანოებში შეიევ- 

რან, იქ მოიკიდონ ფეხი და მძიმე დაავადება განავითარონ. 

ამიტომ, როგორც აღვნიშნეთ, საჭიროა გარეთა სასქესო 
ორგანოების განსაკუთრებული სისუფთავე, მაგრამ საინტერესოა, 
რომ საშო, თუ ის დაავადებული არ არის, არ მოითხოვს ჩვენგან 

გასუფთავებას, გამოწმენდას, გამორეცხვას და სხვ. 

რით აიხსნება ეს გარემოება? ეს აიხსნება მით, რომ საშოში 
არიან ისეთი ბაქტერიები, რომლებიც იცავენ საშოს სისუფთავეს, 
მის ნორმალურ, როგორც იტყვიან, ფიზიოლოგიურ მდგომარეობას, 
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თუ საშოში გარეთა სასქესო ორგანოებიდან, ან სქესობრივი 
კავშირის დროს, გარეშე ბაქტერიები შეიქრა, საშოს სიწმინდის 

დამცველი ბაქტერიები მათ გაანადგურებენ. 

მაგრამ თუ გარედან შევრილი ბაქტერიები ბევრია და 

მძლავრი, მაშინ ისინი სძლევენ საშოს სიწმინდის დამცეელ ბაქ- 
ტერიებს, თვით მოიკიდებენ ფეხს და ავადმყოფობას გამოიწ- 

ვევენ. 
ამგვარად,საშოს თვითგაწმენდის უნარი 

აქვს, ამიტომ საშოს გამოსუფთავება, გამო- 
რეცხვა, საჭირო არ არის, თუ იგი საღია. 

თვიურის შემდეგაც არ შეიძლება საშოს გამორეცხვა, თუ ის 

ჯანმრთელია. პირიქით, გამორეცხვა მავნებელია, რადგან ვასუს- 

ტებთ საშოს დამცველ ბაქტერიებს. 
ნორმალური, საღი საშო არასოდეს არ უნდა 

გამოირეცხოს, რადგან გამორეცხვამ შეიძლება სა- 

შოს კედლები დააავადოს. 

საშვილოსნოს და მისი დანამატების ანთება. 
საშვილოსნოს ანთება უხშირესად ხდება ეგრეთ წოდებული აღმა- 

ვალი ინფექციის საშუალებით, ე. ი. ბაქტერიები საშვილოსნოში 

შეიჭრებიან ქვევიდან, გარეთა სასქესო ორგანოებიდან, საშოდან 

და საშვილოსნოს ყელიდან. 

საშვილოსნოში ბაქტერიების შეჭრის ხელშემწყო პირობე- 

ბია: თვიური, ორსულობის გაცუდება (აბორტი), მშობიარობა, გა- 

ცივება და სხვ. 

გონორეით დაავადებული მამაკაცი სქესობრივი კავშირის 

დროს გადადებს ქალს ამ სენს. 

პირველად გონორეა ქალს განუვითარდება ქვედა სასქესო 

გზებში, ე. ი. დაზიანდება შარდსადინარი, საშვილოსნოს ყელი 
და სხვ აქედან კი, ზემოაღნიშნული ხელშემწყო პირობების 
გამო, გონორეის გამომწეევი ბაქტერიები-–გონოკოკები, ზევით ავ- 

ლენ––საშვილოსნოს ღრუში და მის დანამატებშიაც გავრცელ- 

დებიან. 
საშვილოსნოს დანამატებს ჩვენ ვუწოდებთ კვერცხსავლებს და 

საკვერცხეებს,„ კეერცხსავლები არის მილები, რომლებიც აერთებენ 
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საკვერცხეებს და საშვილოსნოს, რომელთა საშუალებითაც კვერც- 
უჯრედი საკვერცხიდან გადადის საშვილოსნოს ღრუში. 

მაგრამ გონოკოკების გარდა, სხეა ბაქტერიებიც იწვევენ სა- 

შვილოსნოს და მისი დანამატების ანთებას, ასეთია: სტრეპტო- 

კოკები, სტაფილოკოკები და სხვ. 

მიკროსკოპში სტრეპტოკოკები ძეწკვისმაგვარად არიან და- 
ლაგებული, სტაფილოკოკები კი ყურძნის მტევანს და მის მარცე- 

ლებს მოგვაგონებენ. 

გონოკოკებსს ლობიოსმაგვარი მოყვანილობა აქვთ, ისინი 

ლაგდებიან წყვილ-წყვილად, ჯგუფად. 
თუ ქალს მხოლოდ ქვედა სასქესო გზების გონორეა აქეს, 

მას სიცხე და ტკივილები არ აწუხებს, აქვს მხოლოლ ძლიერი 
ჩირქიანი გამონადენი და ზოგჯერ დასაწყისში წვა შარდვის 
დროს. 

მაგრამ, როდესაც ეს სენი ზედა სასქესო ორგანოებში, სა- 

შვილოსნოში, მის დანამატებზე გავრცელდება და შეიჭრება მუც- 
ლის ღრუში, მაშინ განვითარდება უსასტიკესი ტკივილები სიცხით. 
მუცელი შეიბერება, ხელის შეხებით ძალზე მტკივნეული ხდება. 
ქალს აწუხებს გულის რევა და პირღებინებ.ა საშვილოსნო 
ჭიპს ქვემოთ ხელის დაჭერით მტკივნეულია, მტკივნეულია საზარ- 
დულის მიდამოებიც, რადგან აქ არიან მოთავსებული საშვილოს- 

ნოს დანამატები, კვერცხსავლები და საკვერცხეები. 

ხშირად, დამთავრებული თვიური ხელახლა განახლდება და 
დაიწყება სისხლის დენა. 

ასეთი მოვლენების გამოწვევა შეუძლია გონოკოკს, აგრეთვე 

სტრეპტო და სტაფილოკოკსაც. ეს უკანასკნელები უფრო მეტად 

არიან საშიში, 

მშობიარობის შემდეგ განვითარებული საშვილოსნოს ანთე- 
ბა. თუ ის მძიმე არ არის, 10-15 დღეში დამთავრდება, მაგრამ 

თუ ანთება გაძლიერდა, მაშინ შეიძლება განვითაოდეს მეტად სა- 

ხიფათო მდგომარეობა––ეგრეთ წოდებული ლოგინობის ხანის ცხე- 

ლება, როგორც იტყვიან, სისხლის მოწამვლა. 

ჩვენს ქვეყანაში საექიმო დახმარების გაუმ- 
გფობესების შედეგად ლოგინობის ხანის ცხელება 
იშვიათ მოვლენად გადაიქცა. 
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მეფის რუსეთში ამ დაავადებისაგან აუარებელი ახალგაზრდა 

ქალი იხოცებოდა. 
კაპიტალისტურ ქვეყნებში მშობიარობის შემდგომი დაავა- 

დებანი დღესაც ხშირია, მისგან სიკვდილიანობა ამჟამადაც მაღალ 
ციფრებს აღწევს. ასე მაგალითად, ამ ცოტა ხნის წინათ ინგლისის 
ჯანმრთელობის ორგანოებმა გამოაქვეყნეს ცნობა, რომ მშობია- 
რობისაგან მათ დღესაც ეღუპებათ ათას მშობიარეზე 8 ქალი, 

ჩვენში, მთელ რიგ სამშობიარო სახლებში, დედათა სიკვდი- 

ლიანობა მინიმალურ რაოდენობამდე არის დაყვანილი, ათასზე 

არა უმეტეს 1, ზოგიერთ სამშობიარო სახლებში კი წლების გან- 

მავლობაში სიკვდილის არც ერთი შემთხვევა არ ყოფილა. 

საშვილოსნოს ღრუდან ბაქტერიებს შეუძლიათ შეიქრან 
ჰვერცხსავლებში და იქ განავითარონ ანთება. 

კვერცხსავლებში შეიძლება დაგროვდეს ანთებადი სითხე. 

ზოგჯერ გამჭვირვალე, ზოგჯერ კი ჩირქიც. 

ეს უკანასკნელი განავითარებს კეერცხსავლის ჩირქიან ანთე- 

ბას, რაც მძიმე დაავადებაა და ხასიათდება ტკივილებით. მაღალი 

სიცხით. უძილობით. უმადობით და სხე. 

ავადმყოფობა გრძელდება კვირეების და ზოგჯერ თვეების გან- 

მავლობაშიაც: თვიური არეულია, არაიშვიათად სისხლის დენას 

აქვს ადგილი. 
იმისათვის. რომ თავიდან ავიცილოთ საშვი- 

ლოსნოს დამისი დანამატების ანთება და მათი 

გართულებანი, სავიოოა დროულად მოვსპ ოთ სა- 

შმოდან გამონადენი და ქვედა სასქესო გზების 

ყოველგვარი ანთება. 

სასქესო. ო.რბანო.ების ტუბერკულოზი 

ტუბერკულოზი სასქესო ორგანოებსაც აზიანებს. მაგრამ სას- 

ქესო ორგანოებში ტუბერკულოზი თითქმის არასოდეს არაა პირვე- 

ლადი-–-ის აქ მოტანილია სხვა დაავადებული ორგანოებიდან. 

იმ ქალებში. რომელნიც მიმართავენ ექიმ-გინეკოლოგს, ზო- 

გიერთი შეიძლება სასქესო ორგანოების ტუბერკულოზით იქნეს 

დაავადებული. 
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სასქესო ორგანოების ტუბერკულოზი ყველა ასაკში გვხვდება, 

მაგრამ განსაკუთრებით ხშირია 20-–3ე წლის ასაკში. 

ტუბერკულოზური პროცესი აზიანებს კვერცხსავლებს, საკ- 

ვერცხეებს, საშვილოსნოს. 

საშოს და გარეთა სასქესო ორგანოების ტუბერკულოზი იშ- 
ვიათია. 

სასქესო ორგანოების ტუბერკულოზი ხშირად, თითქმის შეუ- 

მჩნევლად ვითარდება, ხან მცირეოდენი სიცხით, ხან კი სიცხის 

მომატების გარეშეც. ზოგჯერ კი მისი დასაწყისი მწვავეა–ძლიერი 

ტკივილებით და დიდი სიცხით. 

თვიური ამ დაავადების დროს მოშლილია: ზოგჯერ იგი სულ 

არ არსებობს, ზოგჯერ კი ადგილი აქვს გაძლიერებულ სისხლის. 

დენას და სხვ. 

მამაკაცი, რომელიც დაავადებულია ფილტ- 

გების, ნაწლავების ან სასქესო ორგანოების ტუ- 

ბერკულოზით, სქესობრივი კავშირით ქალს არ 
გადასდებს სასქესო ორგანოების ტუბერკუ- 

ლოზს. 

საშვილოსნოსბარეშე ორსულობა 

ჩვეულებრივად, ორსულობა საშვილოსნოს ღრუში მიმდინა– 
რეობს. საშვილოსნოსგარეშე ორსულობის დროს კი განაყოფიე- 

რებული კვერცხუჯრედი რჩება და ვითარდება საშვილოსნოს. 

ღრუს გარეშე. 

საშვილოსნოსგარეშე ორსულობა უხშირესად მიმდინარეობს. 
კვერცხსავლების მილში, იშვიათად მუცლის ღრუში და საკვერც- 

ხეში. 

საშვილოსნოსგარეშე განვითარებული ორსულობა ჩვეულებ- 
რივად ბოლომდე ვერ აღწევს, რადგან ირღვევა ის კაფსულა, რო- 

მელშიაც განვითარდა ორსულობა. 
საშვილოსნოსგარეშე ორსულობის განვითა- 

რების მიზეზია: უმ თავრესად ზედა სასქესო გზე: 

ბის ანთება, აბორტი და მით უმეტეს–-ხში#რი. 
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საშვილოსნოსგარეშე ორსულობის დროს, დასაწყისში ქალი. 

ჩვეულებრივად გრძნობს თავს; თვიური აკრეფილი აქეს, გუნებ- 

განწყობა კი ისეთი, როგორც ნორმალური ორსულობის დროს. 

ყოველთვის სასურველია, რომ ქალმა ქალთა, 

კონსულტაციას მიმართოს თვიურის შეჩერების 

დროს, რათა ექიმის მეთვალყურეობის ქეეშ იქნეს. 
ჩვენ აღვნიშნეთ რომ საშვილოსნოსგარეშე ორსულობა. 

ჩვეულებრივად ბოლომდე არ მიიტანება, სწყდება, მაგრამ ჩვენ. 

გვქონდა მუცლის ღრუს ორსულობის ერთი იშვიათი შემთ- 

ხვევა, რომელიც ბოლომდე იყო მიტანილი და ოპერაციის საშუა- 

ბით ცოცხალი დროული ნაყოფი მივიღეთ. 
“ე ჩვეულებრიე, ს საშვილოსნოსგარეშე. _ ორსულობა წყდება 

მე-5--6, ზოგჯერ მე-8--9 კვირაზე. 
საშვილოსნოსგარეშე ორსულობის შეწყვეტას თან მოყვება 

მთელი რიგი გართულებები. 
თუ ორსულობა მილში იყო, ის სკდება და დაიწყება სისხ- 

ლის დენა, სისხლი ჩაინთხევა მუცლის ღრუში. ლულის გახეთქვის 

და სისხლის ჩანთხევის დროს ქალი იგრძნობს ტკივილებს მუც- 

ლის ღრუმი, გაფითრდება, დაასხასს ცივ ოფლს და დაკარ 

გავს გონებას. 
ოგჯერ ზემოაღნიშნული ნიშნები სუსტად არის გამოსა- 

ტული. მაგრამ აღსანიშნავია, რომ ქალს თვიური დაუგვიანებს, 
საშოდან მოდის მცირეოდენი მუქი ფერის სისხლი, ხანგამოშვე- 

ბით საზარდულის მიდამოში აწუხებს შეტევითი ხასიათის ტკივი- 
ლები; სიცხე ნორმალურია, ან უმნიშენელო რაოდენობით არის » 

მომატებული. 
ასეთ შემთხვევაში ქალი სასწრაფოდ უნდა გადავიყვანოთ 

სამშობიარო სახლში, ან უახლოეს საავადმყოფოში, სადაც მას 

ქირურგიულ დახმარებას აღმოუჩენენ. 

საშვილოსნოსგარეშე ორსულობის მკურნალობა მხოლოდ 

ოპერაციულია. 
თუ გვინდა თავიდან ავიცილოთ საშვი- 

ლოსნოსგარეშე ორსულობის განვითარება, 

უნდა ვერიდოთ აბორტს და სასქესო ორგა- 

ნოების ანთებას. 

უნაყოფობა. კაპიტალისტუო ქვეყნებში უნაყოფო ქალ- 
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თა რიცხვი ყოველწლიურად მატულობს, რადგან მატულობს სა- 

ერთოდ ყოველგვარი დაავადება და მათ შორის სასქესო ორგა- 

ნოიბის დაავადებაც, განსაკუთრებით გონორეა. 
ე ეს ს უკანასკნელი კი შვილოსნობის უსასტიკესი მტერია, ის 

ახშობს კვერცხსავლებს და ქალს დედობის უნარს უსპობს. 
არასოდეს ქალს არ პქონიაისეთი მძლა;ე- 

რი სურეილი გახდეს დედა; როგორც მას 

აქვს დღეს, საბჭოთა ხელისუფლების დროს. 

ეს გასაგებია, რადგან ჩვენს ქვეყანაში შექმნილია ყველა პი- 

რობა ადამიანის ბედნიერი (ახოვრებისათვის. 
მიუხედავად ამისა, ჩვენში კიდევ არის უშვილო ქალები. უშ- 

ვილობის მიზეზი უხშირესად ქალია, დაახლოებით შემთხვევათა 
2/3-ში, მაგრამ შემთხვევათა 1/3-ში უშვილობის მიზეზი მამაკაცია. 

რატომ არის მამაკაცი უშვილობის მიზეზი? ზოგჯერ იმი- 

ტომ, რომ მას გადატანილი აქვს გონორეის რთული ფორმა. 

რომლის შედეგად თესლის გამომტანი მილები დახშულია და სქე- 
სობრივი კავშირის დროს, თესლში არსებული ცხოველმყოფელი 

ნიეთიერება–--–სპერმატოზოიდები ვერ გამოდიან სათესლე ჯირ“- 

კვლებიდან. 
ზოგჯერ მამაკაცი იმიტომ არის უშვილობის მიზეზი, რომ სას- 

ქესო ასო არ განიცდის ეგრეთ წოდებულ ერექციას რის გამო 
არ არის საშუალება მისი ს სამოში შეტანისა. ამ მოვლენას იმპო- 

ნცია ეწოდება. 
ღე ა იმპოტენციის ეს ფორმა უხშირესად დროებითია და მისი 

განკურნება შესაძლოა. 
ქალის უშვილობის მიზეზი სხვადასხვაა, ასე მაგალითად, 

ზედა სასქესო გზების გადატანილ ანთებას შეუძლია დაახშოს ის 
მილები, რომლებსაც კვერცხსავლებს ვუწოდებთ და რომლების სა- 
პუალებითაც კვერცხი საკვერცხიდან საშვილოსნოში უნდა მოხ- 

პუ უშვილობის მიზეზია სხვადასხვა სიმსივნეებიი რომლებიც 
ვითარდება როგორც საშვილოსნოში, აგრეთვე მის დანამატებში. 

არასაკმაოდ განვითარებულ სასქესო ორგანოებს, როგორც 

იტყვიან. ბავშვურ საშვილოსნოსაც, მიუძღვის ბრალი უშვილობაში. 
მაგრამ უნდა ითქვას, რომ დღეს უმვილობის საწინააღმდე- 

გოდ ბევრი საუკეთესო საშუალება მოგვეპოვება. 
თუ ახალგაზრდა ქალს, “სისტემატური 
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და ნორმალური სქესობრივი კავშირი აქვს, 
მაგრამ ექვსი თვის გავლისას არ დაორ- 

სულდა, მან უნდა მიმართოს ქალთა კონსულ- 
ტაციას, ექიმ-გინეკოლოგს, რათა გამოირკ- 

ვეს უნაყოფობის მიზეზები და ზომები დრო- 
ზე იქნეს მიღებული. 

ბურჟუაზიულ ქეეყნებში დღესაც გამეფებულია აზრი, რომ 

მშრომელმა ხალხმა გამრავლებისაგან თავი უნდა შეიკავოს, რად- 

გან თითქოს არსებული დოვლათი საკმარისი არ არის ადამიან- 
თათვის. 

ჩვენში, ქვეყნის სიმდიდრე და ბედნიერება მხოლოდ მშრო- 
მელებს ეკუთვნის. 

ქალთა სასქესო. ორგანოების სიმსივნეები 

ქალთა სასქესო ორგანოებში, განსაკუთრებით საშვილოსნო- 

სა და საკვერცხეებზე ხშირად ვითარდება სხვადასხვა სიმსივნე. 

ზოგი მათგანი ნამდვილ სიმსივნეს ეკუთვნის, ზოგი კი ეგრეთ წო- 
დებულ კისტებს წარმოადგენენ. 

კისტები არის მარტივი და რთული. ისინი წარმოადგენენ 

ამა თუ იმ ჯირკველს, რომელსაც დახშული აქვს სადინარი, რის. 

გამო მონადენი, ეგრეთ წოდებული სეკრეტი, გროედება და ჯირკ- 

ველი სითხისაგან იქაჩება. 

გარეთა სასქესსო ორგანოებზე, საშოს "შესავალთან ასეთი 

კისტა შეიძლება განვითარდეს, ზოგჯერ გონორეის ნიადაგზე. 

ზოგჯერ კი სხვა მიზეზითაც, მას ბართოლინის ჯირკვლის კისტას 

ვუწოდებთ. 
საკვერცხეებზე საკმოლ ხშირად ვხვდებით მარტიე და 

რთულ კისტებსაცდ რთულ კისტებს აქვთ უნარი ქსოვილის გამ- 

რავლებისა და ისინი სწრაფად მატულობენ მოცულობაში. 

გარდა კისტებისა, ვხვდებით ნამდვილ სიმსივნეებს, მათ შო- 
რის ვარჩევთ კეთილ და ავთვისებიანებს. 

კეთილთვისებიანი სიმსივნე, რომელიც შედარებით ხშირად. 
გვხვდება საშვილოსნოში 30--50 წლამდე, არის საშვილოსნოს 
ფიბრომიომა. 
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ავთვისებიან სიმსივნეთა შორის აღსანიშნავია საშვილოსნოს 

კიბო, 

/ საშვილოსნოში კიბო ვითარდება საშვილოსნოს ყელში და 

ანში. 
ბ საშვილოსნოს ყელის კიბო თითქმის ათჯერ უფრო ხშირია, 

ვიდრე საშვილოსნოს ტანის კიბო. 

საშვილოსნოს ყელის კიბო უხშირესად გეხვდება 40--50 წლის 

ასაკში, საშვილოსნოს ტანის კიბო კი უფრო ხშირია 50--–60 წლის 

ასაკში. 
პ მაგრამ უნდა აღინიშნოს, , რომ არც ერთ ასაკში არ არის გამო- 

რიცხული კიბოს განვითარება. მხოლოდ, ძლიერ ახალგაზრდა 
და ძლიერ მოხუცებულ ხანში კიბოს განვითარება ძალზე იშვიათია. 

რა მოვლენები ახასიათებს კისტებს? თუ საკვერცხის კისტა 

მცირე მოცულობის არის, მაშინ ქალს თითქმის არაფერი აწუ- 

ხებს, მაგრამ როგორც კი გაიზრდება და მცირე მენჯის ღრუს 

ამოავსებს, მაშინ დაიწყება მთელი რიგი მოვლენები. 

კისტა აწვება შარდის ბუშტს და იწვევს ხმით მოშარდვას. 

აწვება სწორ ნაწლავს და იწვევს ყაბზობას. 

თუ კისტას აქვს გრძელი ფეხი და გადაიგრიხა, მაშინ ვი- 

თარდება უსასტიკესი ტკივილები მუცლის ღრუში, პირის ღები- 

ნება და სხვ. 
საშვილოსნოს ფიბრომიომასაც თან სდევს მთელი რიგი მოვ- 

ლენები: სისხლის დენა, როგორც გაძლიერებული თვიურის სახით, 

ისე თვიურის გარეშეც. ტკივილები, დაწოლა შარდის ბუშტზე, 

სწორ ნაწლავზე და ამრიგად, ამ ორგანოთა მოქმედების მოშლა, 

ორსულობის გაცუდება, მის დასაწყისში ან მოგვიანებით, დიდი 

სისხლის დენით, უშვილობა და სხვ. 

შესაძლოა აგრეთვე, რომ ფიბრომიომა გადა: 

გვარდეს ავთვისებიან სიმსივნეთ, ეგრეთ წოდე- 
ბულ სარკომად. 

საშვილოსნოს კიბო დასაწყისში არ იძლევა ისეთ ნიშნებს, 

რომელთა მიხედვით შეიძლებოდეს იოლად ვიფიქროთ მასზე. მაგ- 

რამ მაინც არის ზოგიერთი რამ, რომელმაც უნდა გვაფიქრები- 

ნოს კიბოზე, ამიტომ ქალმა, როდესაც ის ხანში შესულია, ხშირად 
უნდა მიმართოს ქალთა კონსულტაციას, გაიგოს მისი საერთო და 

სასქესო ორგანოების მდგომარეობა. 

.26



ხანში შესულობის დროს, 40 წლიდან ქალს ეწყება, როგორც 

უს აღნიშნული იყო, მთელი რიგი მოვლენები და მათ შორის თვიუ- 

რის მოშლილობა, სისხლის დენა, თვიურის შეწყვეტა და სხვ. 

სწორედ ამ ასაკშია ეს სასტიკი სენი მოსალოდნელი და 

თუ ქალი კონსულტაციას სისტემატურად მი- 

მართავს, მაშინ ექიმი დროულად შეამჩნევს 

კიბოს დაწყებას და თავიდან ავიცილებთ 

დიდ გართულებას. 

საშვილოსნოს კიბოსათვის დამახასიათებელია თეთრად შლა 

მყრალი სუნით, ზოგჯერ ვარდისფერი გამონადენი. გამონადენი 

ხორცის ნარეცხს გავს, სითხე მოწითალო ფერისაა და მასში 

გაბნეულია თეთრი ფერის ფიფქები. 

დამახასიათებელია სისხლიანი გამონადენი სქესობრივი კავ- 

შირის და კუჭის მოქმედების დროს გაჭინთვის შედეგად, სისხლის 

დენა თვიურსა და თვიურს შორის, მცირე რაოდენობით, სისხ- 
ლიანი შლა, რომელიც თვიურთან არ არის დაკავშირებული. 

ეს მოვლენები ახასიათებს საშვილოსნოს კიბოს დასაწყის 

ფორმას, მაგრამ შემდეგ, როდესაც კიბო შორს წავა, მაშინ სხვა 

მოვლენებიც იჩენს თავს, როგორიცაა მოვლითი ტკივილები კიპს ქვე- 

ვით და ხშირი და მტკივნეული მოშარდვა, ყაბზობა და სხე. 

საშვილოსნოს სიმსივნეების დაკისტების 
მკურნალობა მხოლოდ ქირურგიულია. 

საშვილოსნოს ყელის კიბოს მკურნალობენ რადიუმის სხივე- 

ბითაც. 

სქესობრივი მომწიფების და ხანშიშესუ- 

ლობის პერიოდში ქალმა სისტემატურად 

უნდა მიმართოს ქალთა კონსულტაციას, რომ 
ყოველგვარი სიმსივნის და მათ შორის ადა- 
მიანთა უსასტიკესი მტრის–კიბოს დასაწყი- 

სი დროულად იქნეს აღმოჩენილი. 

ქალის სასქესო ორგანოებში განეითარებული 
ყოველგვარი სიმსივნე და მათ შორის კიბოც იო- 
ლად შეიძლება მოვსპოთ, თუ ადრე აღმოვა- 

ჩენთ მას.



რედაქტორი ბ, კოპალეიშვილი 

ნაბეჭდი ფორმების რაოდ. 1,75 

სააღრიცხვო ფორმ. რაოდ. 1,56 
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