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BEVEZETÉS

„… a víz szalad, a kõ marad …”

Ezen könyv anyagának összeállítása és közreadása a magyar gyermekgyógyászati munka szín-
vonalának emelését célozza. A napi betegellátás gondolatsorát igyekeztem követni. A gyakor-
lati tevékenység segítése olyan adatsortól remélhetõ, ami a prezentációs tünetbõl indul ki. Ez-
után kerülnek felsorolásra az e mögött megbúvó, lehetséges okok kiemelve az egyes életszaka-
szokban leggyakrabban elõforduló állapotokat. Ezt követi elsõként a kórelõzmény kiegészíté-
se, a célzott fizikális vizsgálat és azon vizsgálatok elvégzése, amelyek beszûkítik a szóba jövõ
betegségek kezdetben nagyon széles körét. A második körben javasolt vizsgálatokból már
csak azok elvégzése indokolt, amelyek igazolják vagy kizárják az adott betegnél felmerült be-
tegségeket. A vizsgálatok harmadik fázisában jelzett lépésekre csupán speciális esetekben van
szükség. Ilyen például a képalkotó eljárások kiterjesztése a folyamat lokalizációjának, kiter-
jedtségének pontosításához vagy a genetikai vizsgálatok elvégzése a genetikai tanácsadás se-
gítése céljából.

Ez a hozzáállás az algoritmusok szemléletes, de merev sémája helyett a logikus gondolkodást
helyezi elõtérbe, ami idõveszteség nélkül segíti a felesleges vizsgálatok végzésének elkerülé-
sét. Ez a módszer úgy gazdaságos, hogy nem mond le „az orvosi gondolkodás mûvészetének”
mûvelésérõl.

A könyv fontos fejezete az, amelyik ismerteti a hormonok referencia-tartományát. A gyermek-
betegek ellátásánál csak olyan „normálértékek” használhatók, amelyek figyelembe veszik az
életkort, a nemet és netán a népcsoporthoz tartozást is. Tudomásul kell vegyük továbbá azt is,
hogy van intraindividuális variábilitás (egy hormon termelésének és vérszintjének oszcilláció-
ja, napszakos ritmusa), és van interindividuális variábilitás (lehet valakinek adott hormonszint-
je következetesen a referenciatartomány felsõ vagy alsó részén). Ráadásul a referenciatarto-
mány módszerfüggõ is, hormonokkal foglalkozó könyvben ennek megadása mégis szükség-
szerû, mivel e nélkül érdemi gyermekendokrin diagnosztika nem végezhetõ.

Mivel a gyermekendokrin betegségek elõfordulása sokkal ritkább, mint ahányszor gyanújuk
felmerül, a gyermekendokrin osztályok és szakrendelések munkája az általános gyermek-
gyógyászat mûvelésétõl elválaszthatatlan. Ezt tükrözi ezen könyv anyaga is.

A könyv szerzõjének meggyõzõdése, hogy a betegellátásban végzett munkát eltorzítja a hata-
lom- és pénzimádat. Helyette a szolgálat, igényesség és kitartás vezesse lépteinket. Szolgálni a
betegeket, nem pedig szolgája lenni a hatalmasoknak. Igényesség a szakmai munkában. Ezt a
viselkedésmódot szüleimtõl lestem el, és az Élettani Intézet cikkreferálóin elvárt szigorú kritika
fejlesztett tovább. Kitartó hûség az egészségügyhöz és a magyar nemzethez akár áldozatok
árán is.
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A könyv több évtizeden át végzett munka tapasztalatait gyûjti össze kiegészítve a könyv fej-
lesztését segítõ kollégák javaslataival. Kiemelt köszönettel tartozom a könyv lektorainak, dr.
Soltész Gyulának és dr. Luczay Andreának, valamint a Tûzoltó utcai Gyermekklinika endokrin
munkacsoportjának. A könyv összeállítását és megjelentetését bíztatásukkal is segítette a Sem-
melweis Egyetem Gyermekklinikáinak két igazgatója, dr. Tulassay Tivadar és dr. Szabó And-
rás. Hálás köszönet érte. A Semmelweis Kiadó vezetõ munkatársainak türelmét és áldozatos
munkáját is köszönöm ezen szokatlan formájú könyv sajtó alá rendezésében.

Igyekeztem kellõ idõt és energiát szánni az 1998-ban megjelent „elsõ kiadás” fejlesztésére. Így
reményeim szerint ebbõl a gyermekendokrin könyvbõl sikerült kigyomlálni a hibák többségét.
Tökéletes, hibátlan könyv azonban nincs, ezért ezúton is kérem a könyv minden olvasóját,
hogy jelezze nekem az általa talált hiányosságokat.

Ez a könyv nem arra való, hogy tankönyvszerûen végigolvassuk, majd a szekrénybe helyez-
zük. Remélem számosan lesznek, akik az osztályon vagy a rendelõben asztalukon tartják majd
az aktuálisan ellátandó beteg problémájának megfelelõ oldalon kinyitva. A Gutenberg-kor-
szak alkonyán készült könyvemet ajánlom a racionális gyermekgyógyászati diagnosztikát be-
csülõ olvasóknak.

Budapest, 2012. január havában

dr. Sólyom János
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