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Bu rehberin amac› büyüme hormonu eksikli¤i (BHE) olan
çocuk ve ergenlerde ergenli¤in geliflimi hakk›nda bilgi
sa¤lamakt›r. Rehber kapsaml› olarak yaz›lm›flt›r ve sunulan bil-
gilerin tümü sizin için geçerli olmayabilir. Bu rehberin büyüme
hormonu eksikli¤i olan çocuk ve ergenlerle ergenli¤in
geliflimini anlaman›za yard›mc› olaca¤›n› ve doktorlar›n›z ile
yapaca¤›n›z tart›flmalar için size bir temel oluflturaca¤›n› ümit
ediyoruz.

Ergenlik çocuktan eriflkinli¤e geçifl süreci olarak tan›mlan›r. Bu
geçifl dönemi cinsel özelliklerin geliflimini, büyüme at›l›m›n› ve
çocuk do¤urma kabiliyetinin kazan›lmas›n› kapsar. Bu dönem
ortalama olarak k›zlarda 11 ve erkeklerde 12 yafl›nda, beyin
taraf›ndan salg›lanan dolafl›mdaki hormonlarda de¤iflim ile
bafllar.  
Tek bafl›na (izole) büyüme hormon eksikli¤i (BHE) olan ya da
ço¤ul hipofiz hormonu eksikli¤i olan (ÇHHE) ergenlerde,
ergenlik gecikebilir ya da hiç bafllamayabilir. Ergenli¤in
bafllat›lmas› için bu çocuklar›n bir uzman taraf›ndan tedavi
edilmeleri gerekir. 

ERGENL‹K NED‹R?

G‹R‹fiErgenlik ve Büyüme Hormonu Eksikli¤i - Say› 3 (A¤ustos
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Beyinde ergenli¤in bafllat›lmas›ndan sorumlu iki bölge
vard›r. Bunlardan biri hipotalamus ve di¤eri de hipofiz
bezidir. Ergenlik, beyindeki bu iki bölgenin her ikisinin de
Gonadotropinler ad› verilen hormonlar› üretmesi ile bafllar. 
Gonadotropinler erkek çocu¤un testislerinde sperm üretimini
ve k›z çocu¤un yumurtal›klar›nda yumurta üretimini bafllat›r.
Takiben testisler ve yumurtalar kendi homonlar›n› yüksek
düzeyde üretmeye bafllarlar. Bu hormonlar erkek ve kad›nlar-
da cinsel de¤iflimlere neden olan cinsiyet hormonlar›d›r.    

En önemli erkek hormonu, yüz ve vücutta k›llanmaya, kaslar›n
geliflimi ve penisin büyümesine neden olan testosterondur. En
önemli kad›n hormonu meme geliflimini sa¤layan estrojendir.

ERGENL‹⁄‹ HANG‹ HORMONLAR ETK‹LER?

Tek bafl›na BHE’li çocuklar›n yaklafl›k olarak yar›s›nda ergen-
lik geliflimini etkileyen hormonlarda baz› eksiklikler vard›r.
BHE’li çocuklar›n ergenlik dönemine daha geç girme e¤ilim-
leri oldu¤undan bu duruma tan› koymak zordur. Bununla
beraber art›k çocu¤un kendi yafl›tlar› ile ayn› dönemde ergen-
li¤e girmesi gerekti¤i önerilmektedir. Buna ba¤l› olarak ergen-
li¤in normal zamanda bafllamamas› durumunda ergenlik
tedavi ile bafllat›lmal›d›r. Her ziyarette doktorunuz vücud-
unuzun ergenlikte nas›l geliflti¤i ve büyüdü¤ünü kontrol ede-
cektir.     

ÇHHE’li çocuklar›n büyüme hormonu eksikli¤inin yan› s›ra
neredeyse daima ergenli¤in bafllamas› için tedaviye
ihtiyaçlar› vard›r. Tek bafl›na BHE’de oldu¤u gibi ergenlik
do¤al olarak bafllamas› gereken zamana yak›n bir zamanda
uyar›lmal›d›r. Amaç estrojen hormonu (k›zlarda) ve testosteron
hormonu (erkeklerde) düzeylerinin yavafl yavafl art›r›larak
do¤al sürecin taklit edilmesidir. Tedavi ço¤u zaman ergenlik-
te görülen normal de¤iflimlerin ortaya ç›kmas›n› sa¤lar fakat
do¤urganl›¤›n sa¤lanmas› daha zor olabilir. Do¤urganl›¤›n
elde edilmesi için daha karmafl›k tedavi gerekebilir.      

ÇHHE’L‹ ÇOCUKLARDA ERGENL‹K
HAKKINDA B‹LG‹ VEREB‹L‹R M‹S‹N‹Z?

BHE ‹LE GEC‹KM‹fi ERGENL‹K
ARASINDAK‹ ‹L‹fiK‹ NED‹R?
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Do¤urganl›k tedavisi için haftada üç kere kas içine koryonik
gonadotropin i¤neleri yap›l›r. Bu i¤neler testislerin büyümesini
ve sperm üretimini uyar›r. Di¤er bir seçenek olarak
gonadotropin salg›lat›c› hormon tedavisi uygulanabilir.  
Do¤urganl›¤› uyaran tedavi yaln›zca bireyin do¤urgan olmak
istedi¤i süre boyunca uygulan›r. Bu sürenin sonunda cinsel
özelliklerin korunmas› için testosteron tedavisine tekrar
bafllan›r.

K›zlarda cinsel özelliklerin geliflimini bafllatmak için tedavi
estrojendir.  Tedaviye düflük dozda bafllan›r ve ergenli¤in iler-
lemesine ba¤l› olarak doz yavafl yavafl art›r›l›r. Tedavi 3 ila 4
sene süre ile tablet ya da cilde yap›flt›r›lan bant olarak uygu-
lan›r.
Düzenli adet döngüsünün bafllamas›n› uyarmak için devam
etmekte olan estrojen tedavisine progesteron tedavisi eklenir.

KIZLARA TEDAV‹ NASIL YAPILIR?

Ergenli¤e ba¤l› de¤iflimlerin normal bir yaflta bafllat›lmas›
önemlidir. Normal ergenlikte de¤iflimler 3 ay ile 5 sene
aras›nda de¤iflen bir zaman sürecinde yavafl yavafl ortaya
ç›kar. Bu nedenle tedavi ergenli¤in normal süreç ve zamanla-
mas›n› taklit eder. Ergenli¤in gecikmesi ya da olmamas›n›n
ayr› ayr› olarak fakat afla¤›daki s›rada tedavi edilen iki yönü
vard›r:  

• Cinsel özelliklerin geliflimi: K›zlarda memelerin büyümesi ve
genital bölgede k›llanma. Erkeklerde peniste büyüme, yüz ve
vücutta k›llanma ve kas gelifliminde artma.

• Do¤urganl›k: Genelde daha ileri bir yaflta ve cinsel özellik-
lerin uyar›lmas› tamamland›ktan sonra tedavi edilir.

Erkeklerde cinsel özelliklerin geliflimini bafllatmak için uygun
tedavi testosterondur. Tedaviye düflük dozda bafllan›r ve
ergenli¤in ilerlemesine ba¤l› olarak doz yavafl yavafl art›r›l›r.
Tedavi 3 – 4 sene boyunca uzun etkili i¤ne olarak ayda ya
da alt› haftada bir ya da her gece al›nan kapsül fleklinde
uygulan›r.
Testosteron tedavisi penisin büyümesini sa¤lar ve k›llanmay›
uyar›r fakat testislerin büyümesi üzerinde bir etkisi yoktur. 
Testosteron i¤nelerinin en büyük zorluklar›ndan bir tanesi cin-
sel istekte ve ereksiyon s›kl›¤›nda artmaya neden olmas›d›r. Bu
tip etkiler duysal sorunlara neden olabilir. Bu tip sorunlar›n
ortaya ç›kmas› durumunda doktorunuz ya da hemflirenize
dan›fl›n.

ERKEKLERE TEDAV‹ NASIL YAPILIR?

ERGENL‹K GEC‹KMES‹ YA DA
OLMAMASI NASIL TEDAV‹ ED‹L‹R?
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Genç bir yetiflkin olarak tedavinizden bir pediyatrik endokri-
nolog sorumlu olacak ve size do¤urganl›k ve cinsel ifllevlilik
hakk›nda bilgi verecektir. Do¤urganl›k tayini için erkeklerde
sperm say›m› yap›lmas› gerekli olacakt›r. Genelde bu analiz
tedaviye bir yetiflkin klini¤inde devam edilmesine
baflland›ktan sonra yap›l›r.  
Hasta, yetiflkinlikte olas› tedavi hakk›nda bilgi için bir yetiflkin
endokronolo¤a yönlendirilmelidir. Yetiflkinlikte büyüme hor-
munu tedavisinin çocuklukta BHE tan›s› konmufl hastalarda
yararl› oldu¤unu gösteren kan›t mevcuttur. Uzman doktorunuz
sizi bu yararlar hakk›nda bilgilendirecektir.

‹ZLEM TEDAV‹S‹ NED‹R?Bu tedavi rahmin sa¤l›kl› olmas› için çok önemlidir. Ayr›ca hor-
mon yerine koyma tedavisinin uygulanmamas› osteoporoz
riskini art›rabilir. Kombine estrojen ve progesteron tedavisi
günlük tablet olarak uygulan›r.
Yumurta üreten düzenli adet döngüsünün uyar›lmas› daha zor-
dur. Yumurta üretmesi için yumurtalar›n gonadotropin tedavisi
yolu ile uyar›lmas› gerekir. Fakat bu tedavinin baz› yan etkileri
vard›r. Uzman doktorunuz sizi bu yan etkiler hakk›nda bil-
gilendirecektir.  
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Pfizer ‹laçlar› Ltd. fiti’nin katk›lar›yla bas›lm›flt›r.


