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RAHIM VE FALLOP TUPLERININ GELISIiMi VE ISLEVI: Rahim (korpus uteri), kadin pelvisinde idrar
kesesinin arkasinda bulunmaktadir. Rahim, ligamentler tarafindan yerinde tutulur. Rahimin dig katmani
(perimetriyum), organa ilave destek veren bir peritonal zardan olusur. Adet kanama dénglsu boyunca
endometriyum (rahimin i¢ astari), bir embriyo icin en iyi ortami saglamak izere kan damarlari
bakimindan zengin bir doku tabakasi geligtirir. E§er yumurtanin dollenmesi gerceklesmezse, adet
kanamasi sirasinda endometriyal astar dokillp disar atilir. Rahim, rahim agzi veya “rahim boynu”
(serviks uteri) yoluyla vajinaya agilir. iki fallop tiipii, rahimi yumurtaliklarla birbirine baglar. Tipler,
blastosistin (dolutclik) endometriyuma yapistigi rahim igine, spermin ve déllenmis yumurtanin
tasinmasina yardimci olan bir salgi (salgilayici nitelik) tretir. Rahim, gelismekte olan fetlist beslemenin
yaninda, dogumun baslangicindaki rahim kasilimalarini uyaran hormon benzeri bir madde olan
prostaglandin salgilar (salgilayici nitelik). Rahim ve fallop tlpleri bagirsak silindir epitelinden olusur,
endodermden dogar ve beyin sapindan kontrol edilir.

NOT: Baslangicta disi Ureme sistemi, sonunda tek bir organ halini alarak geligen iki adet rahime
sahipti. Insan embriyosunda da baslangicta iki olan rahim, disi fetls gelisimi sirasinda birleserek tek
bir rahim halini alir. Ayni sureg, orjinalinde iki olan mesane igin de meydana gelir.

e BEYIN DUZEYi: Rahim ve fallop tpleri, beyin sapinin merkezinden
= kontrol edilir.

NOT: Rahim, fallop tUpleri ve prostat bezi, ayni beyin rélesini paylasirlar.

RAHIM
FALLOP TUPLERI

© Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer

BiYOLOJIK GATISMA: Rahim ve fallop tiipleriyle baglantili biyolojik catisma iireme gatismasi
(erkeklerdeki prostat bagintili catismaya esit sekilde) veya bir “yerlesme (implantasyon) ¢atismasidir”
(rahim agziyla bagintil giftlesme catismasi ile karsilastiriniz). Dolayisiyla bir gocugun veya torunun kaybi
kadar (yumurtaliklarla bagintili kayip ¢catismasi ile karsilastiriniz), bir disuk, bir kirtaj, hamile
kalamamak (ayrica bkz. rahim kaslari), bu catismay tetikleyebilir. Bunun yanisira rahim ve fallop tlpleri,
“bir erkekle cirkin bir catisma” olarak deneyimlenen cinsellik gatismasiyla da iliskilidir. Bir erkek
tarafindan asagilandigini hissetmek (fiziksel, cinsel veya duygusal taciz), sdzli hakaretler, bir es-erkek
arkadas-eski es-erkek akraba veya arkadas tarafindan saygisizca davraniimak, bir meslektasin
saldirgan tutumu veya eski bir erkek arkadas, eski es (“cirkin” bir bosanma sonrasi) veya erkek bir otorite
tarafindan siddete ugrama, olasi gatisma senaryolaridir. Rahatsiz edici bir jinekolojik muayene de
catismayi harekete gegirebilir.
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GATISMA AKTIF FAZI: DHS ile baslayarak, gatisma aktif fazi boyunca rahimdeki hiicreler, gatismanin
yogunluguyla orantili olarak ¢ogalir. Hiicre artiginin biyolojik amaci, déllenmis yumurtanin
yerlesmesine yardimci olmak Gzere rahim mukozasini kalinlastirmaktir.

Agrili adet kanamalari: Rahim kaslarinin kasilmasi, rahim mukozasinda uretilen prostaglandin
hormonu tarafindan uyarilir. Prostaglandinin bir Greme veya cinsiyet ¢catismasinin ¢atisma aktif fazi
sirasinda asiri salgilanmasi, agrilh adet kanama kramplarina yol agacak sekilde rahimin normalden
daha gliglii kasiimasina sebep olur (ayrica bkz. yumurtaliklarin Biyolojik Ozel Programiyla iligkili agrili
adet kanamalari).

Uzamis bir gatismayla (askida kalmis ¢gatisma), hiicre artisinin devam etmesi sonucunda karnibahar
gbrunimli bir kitle (salgilayici tip) olusur ve bu rahim kanseri (endometriyal kanser) olarak adlandirilir.
Eger hiicre bélinmesi orani belli bir siniri asarsa geleneksel tip bu kanseri “k6tl huylu” olarak
degerlendirir. Bu sinirin altinda kalan kitle “iyi huylu” olarak degerlendirilir veya rahim polipi (ayrica bkz.
iyilesme fazi) denir. Yassi dizlemde gelisen bir kitle endometriyal hiperplazi olarak adlandirilir (ayni
teshis dlgutu prostat kanseri ve prostat hiperplazisi icin de gecerlidir). Catisma aktif fazinda hig bir belirti
gorulmez. Ancak fallop tiplerindeki kesif bir kitle (salgilayici tip) gegici olarak tlpu tikayarak 6zellikle
yumurtlama sirasinda agriya sebep olabilir (iylesme fazinda da).

Bu beyin tomografisinde, rahim rdlesinde rahim kanseriyle baglantili olan Hamer
Odagini goériuyoruz (bkz. GNM diyagrami). Karacigerin kontrol merkezindeki
Hamer Odagi (sag beyin sapi yari kiresinde), blyUk olasilikla rahim baglantili
catismayla birlikte ortaya ¢ikan bir a¢ kalma ¢atismasinin etkisini gdstermektedir.

IYILESME FAZI: Catisma ¢dziimiinii takiben (CL), mantar ve TB (tiiberkiiler) bakterisi gibi bakteriler,
artik ihtiyag duyulmayan hiicreleri ortadan kaldirir. lyilesme siirecine gece terlemeleri eslik eder. Eger
iyilesmeye mantar yardimci olursa, bu durum rahim kandidiyazina sebep olur (Bartolin bezleriyle
bagintili vajinal kandidiyaz ile karsilastirin). Hiicre pargalanmasi (timdr) sirasinda olusan akinti, vajina
yoluyla digari atilir. Akinti beyazdir (peynir benzeri), ayirdedilir kbt bir kokuya sahiptir ve kan da
icerebilir. NOT: “Vajinal akinti” rahimden veya fallop tiplerinden kaynaklanir ve vajinada bulunmaz
¢unkd, vajinal kanal endodermal bir mukoza alti ile donatiimamistir ve bu ylizden mantar veya bakteri
yasamaz.

Endometrit (endometriyozis ile karistirlmamalidir), rahimde agrili siskinlikle birlikte ilthaplanmadir. Aktif
bir terkedilme veya varolug ¢atismasi sonucu olarak es zamanli yasanan su tutulumu (SENDROM) ile,
siskinlik ve dolayisiyla da agr artar. Fallop tiplerinde bu siskinlik, etki altindaki tlipU gegici olarak
tikayabilir (ayrica bkz. ¢catisma aktif fazi). Fallop tlpleri gecirgen oldugundan, hiicre ¢éziinmesi sirasinda
olusan akinti, karin bosluguna sizabilir. Tuplere bagli iltihaplanmaya salpenijit veya adneksit denir (ayni
tibbi terim, yumurtaliklarin iltihabi i¢in de kullanilir). Catismanin sag veya sol fallop tipunu etkileme
durumu rastlantisaldir.

Yogun bir iyilesme fazi ile rahim timorinin disg duvari pargalanabilir ve 6zellikle adet kanamasi
doéneminde timor ortadan kaldirilirken desiduanin da (endometriyal astar) sékilmesiyle akut kanama
veya hemoraji ile sonuclanabilir. Bu yiizden agir adet kanamalari (menoraji), rahim bagintil ¢catisma
nukslerine (yollar) isaret edebilir (ayrica bkz. rahim kaslari, yumurtaliklar, rahim agzi ve manik depresyon
bagintili agir adet dénemleri). lyilesmeye; éncesinde yasanan catisma etkinligi daha az yogun
oldugunda veya kadin menopoz dénemi sonrasindaysa ya da iyilesme yasanirken ay basi kanamasi
doéneminde degilse, hafif kanama eslik eder.

Asir antibiyotik kullanimi nedeniyle ihtiya¢ duyulan mikroplar ¢gatigma ¢6ziimu sonrasinda ortamda
mevcut degilse, ilave olan hiicreler yerinde kalir. Sonunda kitle, bag dokusu ile sarmalanir. Geleneksel
tipta bu duruma genellikle “iyi huylu kanser” veya rahim polipi olarak teshis konur (ayrica bkz. gatisma

aktif fazi).
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RAHIM KASLARININ GELIiSiMi VE iSLEVi: Miyometriyum olarak bilinen rahimin orta tabakasi, rahim
hacminin blyuk kismini olusturur. Miyometriyumun ¢ogunluk kismi diiz kaslardan olugur. Rahim
kaslarinin temel islevi fetlsi tutmak ve dogum sirasinda doguma yardimci olmaktir. Hipofiz bezinde
Uretilen oksitosin hormonu, dogum sirasinda rahim kaslarinin kasilmasini baslatir. Rahim kaslari
endodermden turemistir ve ortabeyinden kontrol edilir.

BEYIiN DUZEYi: Rahim kaslari, beyin sapinin en dis kisminda yer alan
ortabeyinden kontrol edilir.

BiYOLOJIK GATISMA: Rahim kaslariyla iliskili biyolojik catisma “fetiisii tutamamak” (hamilelik
sirasindaki komplikasyonlar, disikler, kirtajlar; ayrica bkz. rahim adzi kaslari) veya hamile
kalamamaktir (rahimle bagintih Greme gatismasi ile karsilastirin). Dolayisiyla erken menopoz, her iki
yumurtaligin alinmasi, kisirlik, esin kisirhgi veya ereksiyon bozuklugu, déllenme gugliikleri nedeniyle
¢ocuk sahibi olamama veya ¢ocuk (daha fazla) sahibi olma isteginin yerine gelmemesi, tipik ¢catisma
durumlandir. “Tuplerin baglanmasi” (tlp ligasyonu), hamileligi 6nlemek i¢in kullanilan rahim ici araglar
veya dogum kontrol haplarinin alinmasi, psiko-biyolojik dizeyde gatismayi harekete gegirebilir. Bir kadin
bu catismay ailenin kadin Uyelerinden biriyle veya onun adina da yasayabilir (kizi veya kiz torunu, yakin
bir kadin akraba veya arkadas).

CATISMA AKTIF FAZI: Rahim fibroidleri seklinde (fiboromiyomlar veya leyomiyomlar) hiicre
cogalmasi. ilave kas dokusunun biyolojik amaci, fetiisii daha iyi tutabilmek veya dogumu
kolaylastirabilmek igin rahim kaslarinin gerginligini artirmak (hipertonus) ve giglendirmektir. Fibroid(ler)in
boyutu, gatisma etkinliginin derecesi ve suresi tarafindan belirlenir.

IYILESME FAZI: Kas gerginligi normallesir. Ancak iiremeyi garantiye almak igin fibroidler, iyilesme
fazinin tamamlanmasindan sonra yerinde kalir.
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Rahimin endometriyumuna yakin bulunan fibroidler 6zellikle Epileptoid Kriz

k\\ ‘4) sirasinda akut kanamaya ve agir kanamali adet dénemlerine sebep olurlar.

Cunku fibroidler, adet kanamasi sirasinda dékilen endometriyal astar ile kaphdir
(ayrica bkz. rahim mukozasi, yumurtaliklar, rahim agzi ve manik depresyonla
bagintili agir adet kanama dénemleri).
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SENDROMLA birlikte, yani bébrek toplama kanallarini kapsayan aktif haldeki bir terkedilme veya varolus
c¢atismasinin sonucu olarak su tutulumuyla, tutulan su fibroidlerin boyutunu artirir. Rahim kas yapisindaki
blyUk bir kitle, miyometriyal sarkom olarak teshis edilebilir.

Rahim sarkmasi: Rahim ayrica ligamentler tarafindan yerinde tutulur. Uzun sureli bir 6z-degersizlik
catismasi (“Ben burada! yeterince iyi degilim”), yapilari zayiflatarak rahimin vajinaya dogru dismesine
sebep olur.
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HAMILELIK VE DOGUM

Biyolojik bir catismanin baslattigi Biyolojik Ozel Program gibi, hamilelik de-déllenmeden doguma kadar
gecgen donem — iki fazda ilerler: vagotonik fazin takip ettigi bir simpatikotonik faz. Déllenme ani bir
DHS’le es degerdir.

Kadinlarda hamilelik, son adet kanamasi doneminden itibaren sayilarak yaklasik 280 gin (9 aydan biraz
daha fazla) veya 40 hafta sirer. ilk ti¢ aylik ddnem (simpatikotonik faz) 84 giin (12 hafta), ikinci ve
Uglincl Ug ayhk dénem (vagotonik faz) 196 glin (28 hafta) strer. Bu iki faz hem annenin hem de fetiisin
organizmasinda es zamanli olarak yurar.

Dr. Hamer: Tabiat Ana, fetUs[]_n ve annenin organizmasina
uygun olan bilesenleri Biyolojik Ozel Program modelinden alir.

FETUSUN GELISiMi

) \@ HAMILELIK - FETUS

HUCRE ARTISI
beyin sapi ve
beyincikten kontrol serebral
edilen organlarin
ilkesini izler

Simpatikotonik faz DOGUM
“Gatisma aktif faz” “Epileptoid Kriz”

i EMZIRME DONEMI
Uzamis vagotonik faz

77777777777777777777 VRARAARANAARATYA

' '
! gagin ! 196 giin

ilk iig aylik devre ikinci ve tigiincii {ig aylik devre

Déllenmeden sonraki ilk hiicre bélinmesiyle baglayarak embriyo blastosist denilen bir hiicre kiimesi
olusturur. Blastosistin dis hlicre duvari (trophoblast), yumurtanin yerlesmesini ve plasentanin olusumunu
kolaylastirmak i¢in rahim endometriyumuna tutunur. Blastosistin (embriyoblast) i¢ hiicre kutlesi
embriyonun sekillenmesiden sorumludur. iki hafta igerisinde blastosist tic embriyonik tabakaya
(endoderm, mezoderm, ektoderm) bélindr. Gebelik stiresi boyunca bu embriyonik tabakalar strekli
hdcre bolinmesi yoluyla insan vicudunun tim organ ve dokularini gelistirirler.

ilk i¢ ay boyunca fetiis simpatikotoni (“gatigsma aktif faz1”) durumundadir. Simpatikotonik fazdaki
fetlsun gelisimi beyin sapi ve beyincigin kontrol ettigi organlarin hicre artigi ilkesini izler. Bu durum
gatigma aktif fazi boyunca hiicre gogalmasi yaratan bir Biyolojik Ozel Programla uyumludur. Bu dénem
(“catisma aktif faz1”) 6rnegin bagirsak kanali organlarinin ve akcigerlerin gelistigi ddnemdir. NOT:
Fettsun el kullanim durumu, dollenmeden sonraki ilk hiicre bolinmesi aninda belirlenir.
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Vagotonik faz hamileligin dérdiinct ayinda baslar ve doguma kadar devam eder. Vagotonik faz
sirasinda fetlislin gelisimi serebral medula ve serebral korteksin kontrol ettigi organlarda vagotonik
fazda hiicre artigi ilkesini izler. Bu durum iyilesme fazi sirasinda, tam olarak gatisma ¢6zimu sonrasi ilk
asamasinda (PCL-A) hicre artigi yaratan bir Biyolojik Ozel Programla uyumludur.

Dogum siireci, Epileptoid Krize es degerdir.

Dogumdan sonra yeni dogan emzirme dénemine girer.

HAMILE KADIN

@ HAMILELIK - ANNE
HUCRE COGALMASI —
Meme bezleri Meme bezinin hiicre
cogalmasi durur
Plasenta Rahim Ifaslan gevser
Rahim kaslan Uzengi kasi gevser

Rahim mukozasi

Simpatikotonik faz DOGUM (DOGURMA)
“Gatigma aktif faz” “Epileptoid Kriz"
' '

Déllenme
“DHS” Uzamis vagotonik faz

_______ “PCL-A faz1” (eksudasyon fazi)
A ' '

' '
! 84giin ! 196 giin
ilk iic aylk devre ikinci ve iigiincii ii¢ aylik devre

Fetls gibi hamileligin ilk li¢ ayinda anne simpatikotoni (“catisma aktif fazi”) durumundadir. Beyin sapi
ve beyincikten kontrol edilen organlarin ilkesine gore simpatikotonik faz sirasinda hiicre artigi suralarda
meydana gelir:

e Rahim mukozasinda. ilave rahim hiicrelerinin biyolojik amaci, optimum tutunmay! ve fetiisiin
gelisimi i¢in olabilecek en iyi ortami saglamaktir. Fetlse oksijen ve ve besin saglayan plasenta,
rahim dokusundan hicre gcogalmasi yoluyla gelisir.

e Rahim kaslarinda. ilave hiicrelerin biyolojik amaci, yeni tutunmus olan embriyonun emniyetini
saglamak icin rahim kaslarinin gerginligini artirmaktir.

¢ Meme bezlerinde. Sit Ureten hiicrelerdeki cogalmanin biyolojik amaci, anneyi bebegine st
emzirmeye hazirlamaktir (bkz. emzirme dénemi). Hassas gogusler hamileligin tipik erken
belirtisidir. Sut Gretimi, hipofiz bezinden Uretilen prolaktin hormonu tarafindan uyarilir.

Simpatikotonik faz boyunca hamile kadin huzursuz ve sinirli olmaya meyillidir. Bulanti simpatikotonik bir
belirtidir. Hamilelikteki sabah bulantilari bu dénemde ortaya ¢ikar.

Hamileligin dérdincu ayindan doguma kadar sliren vagotonik fazin baglangicinda meme bezi
hiicrelerinin gogalmasi durur. Gogusler bliyimeye devam eder; meme bezi hiicrelerinin artisindan
degil fakat daha ¢ok goéguslerde yag depolamanin artigi nedeniyle. Vagotonik faz boyunca erken
dogumu 6nlemek icin rahim kasi gevser. Orta kulakta bulunan tizengi kasi ses aktarimi igin temel bir
kastir. Vagotonide uyudugumuz zaman bu lGzengi kasi gevser ki biz en ufak bir gurtltinin aninda
farkina varabilelim. Hamilelik sirasinda guriltl hassasiyeti anneyi ve bebegini olabilecek tehlikelerden
korur. Vagotonide olan hamile kadinin, kendini ve gelisen fetlisu yeterince besleyebilmesi igin istahi
yerindedir. Vagotonik fazda hamile kadin yorgunluga meyillidir ki; bu da annenin kendisini zorlayarak
kendini ve bebegini tehlikeye atmasini dnleme amacina hizmet eder. Annenin vagotonik durumu, heniz
dogmamis olan bebegin gelisimi i¢in optimum kosullari saglar.
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DOGURMA VE DOGUM

Vagotonik fazin (*PCL-A") sonunda gergeklesen dogum, Epileptoid Krizle es degerdir. Dogumun
baslangiciyla anne ve fetls vagotoniden gikar ve Biyolojik Ozel Program sirasinda oldugu gibi oldukga
gugla bir simpatikotonik duruma gecer. Anne ve gocuk bu sireci birlikte gegirirler.

Annenin “Epileptoid Krizi” kendini dogum kasilmalariyla gosterir. Dogumun baslamasiyla rahim
kaslari (uzamis tonik kramplar) es zamanli olarak ritmik, klonik, peristaltik hareketlerle (bagirsak koligiyle
ayni sekilde) dogumu kolaylastirmak igin kasilmaya baslar (ayrica bkz. rahim agzi kaslari, servikal
blzgec¢ ve vajinal kaslar). Evrimsel bakis agisindan tonik-klonik dogum kasilmalari, gizgili kaslarin
Biyolojik Ozel Programinin en Ust noktasinda gerceklesen Epileptoid Krizinin bir tasarimidir. Rahim
kaslarinin kasiimasiyla beraber i¢ rahim kanali ve servikal blizge¢ agilir (blizgecler simpatikotonide
acilir). Bebek rahim kaslari, servikal kaslar ve vajinal kaslarin uyumlu peristaltik hareketiyle vajinal
kanaldan itilir. Dogum igsleminin ortalama suresi yaklasik sekiz saattir.

Fetiisliin “Epileptoid Krizi” kendisini fetislin dogum kanalinda ¢ok daha kolay hareket etmesine imkan
veren ve bedeni katilagtiran tonik kas kasilmalariyla gosterir.

NOT: Dogum slrecinin ne zaman baslayacagini belirleyen bebektir. Dogmaya hazir oldugunda
bebegdin bobrek Ustl bezleri kortizon salgilar ve bu da hipofiz bezinde Uretilen oksitosin hormonunun
dretimini uyarir. Oksitosin rahim kaslarinin kasiimasini ve dogum islemini bagslatir. Rahim
mukozasinda Uretilen prostaglandin de dogum isleminin baglangicinda rahim kasilmalarini uyarir.

Dogum islemi ve gocugun dogumuyla, hamilelik sona erer.
DOGUM SONRASI DONEM

Dogum iglemi ve dogum sonrasinda annenin organizmasi plasentanin atilmasi ve bobrekler kanaliyla
cok miktarda su bogaltimindan sonra — tipki bir Biyolojik Ozel Programin Epileptoid Krizinin hemen
sonrasinda meydana gelen “idrar faz1” gibi — dogum sonrasi doneme ya da “Post-Epileptoid Faza”
girer.

Dogum sonrasi donem sirasinda hamilelik boyunca rahmi kalinlastiran ilave rahim mukoza hicreleri TB
bakterisi yardimiyla bertaraf edilir. TB bakterisi rahmi temizler! Rahimden gelen tuberkuler akinti (logi
denilir) kan, mukus ve plasenta kalintilarini icerir. Dogum sonrasi rahim akintisi yaklasik 4-6 hafta
sirer.

Atesin eslik ettigi dogum sonrasi rahim enfeksiyonu (endometrit) “lohusalik hummasi” (albasti)
olarak bilinir. Geleneksel tip bu enfeksiyona vajina yoluyla rahime giren bakterinin sebep oldugunu iddia
eder. Hatta bazilar infeksiyonun rahime “bogaz agrisiyla veya enfekte olmus dis etlerinden veya dogum
sirasinda anusten” yayildigini ileri surer (Kaynak). Bir bagka teori enfeksiyonun hamile kadina diger
hastalarla temas eden doktorlar veya hemsirelerden gectigini belirtir. Dérdincu Biyolojik Yasaya ve
mikroplarin faydali roliine dayanarak; “enfeksiyonlar” kisiden kisiye gegmezler. Mikroplar sadece o anda
iyilesiyor olan organ ve dokularda calisir. Dolayisiyla GNM bakis agisindan rahimde dogumu izleyen
artan mikrobiyal faaliyet, cinsiyet ¢gatismasi gibi (bir erkekle yasanan girkin bir gatisma) rahim bagintili bir
catismanin iyilesme fazini isaret eder.
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Dr. Ignaz Semmelweis, 1846-1849 yillari arasinda Viyana'daki
dogum kliniginin yéneticisiydi. O zamanlarda dogum kliniklerinde
lohusalik hummasi yaygindi ve birgok kadin 6liyordu. Otopsi
yapmis olan doktorlarin ¢irimekte olan maddeden patojenik
bakteriyi tasidiklarini ve bunun da dogum yapmakta olan
kadinlarin genital organlariyla temas sebebiyle enfeksiyona yol
actigini varsayarak, dogurmak uzere olan kadinlari muayene
etmeden 6nce geng doktorlara ellerini kloridli siviyla (dezenfektan)
yikamalarini emretti. Bu protokoliin uygulanmasindan hemen
sonra bu lohusalik hummasi vakalari blyuk oranda azaldi.

GNM: Dogum yapan kadinlar, tibbi ekip ellerini sterilize ettiginde
diger turli Greme sistemlerinde bir iyilesmeye yardimci olacak olan
bakteriye, artik maruz kalmazlar. Dolayisiyla, enfeksiyon olmaz!

Dogum sonrasi zihinsel saghk: bkz. dogum sonrasi depresyonu ve dogum sonrasi psikozu
EMZIRME DONEMI

Cocugun dogumuyla anne emzirme dénemine girer. ilk {ic aylik dSnemde ¢ogalan meme bezi hiicreleri
de salgilayici olmayan durumdan salgilayici hale degisirler. “PCL-A” ya da eksudasyon asamasi
sirasindaki st Uretimi, bir Biyolojik Ozel Programin Catisma Céziimii Sonrasi ilk asamasinda meydana
gelen sivi Uretimine es degerdir. Dolayisiyla dogum sonrasinda annenin organizmasi, biyolojik
programina ilk d¢ aylik dénemin sonunda kaldidi yerden devam eder (“Catisma aktif fazi”).

Sit liretimindeki bir artig, azalma ya da kesilme, hipofiz bezindeki (beyin sapindan kontrol edilir)
prolaktin Ureten hiicrelerle bagintihdir. Prolaktin, meme bezlerini siit Giretmesi igin uyarir. iligkili olan
biyolojik ¢atisma “gocugu besleyememek” te (6rnedin issiz veya bagimsiz ¢alisan bekar anne veya
issiz bir es ya da partner) oldugu gibi bir besleme ¢atismasidir. Catisma aktif fazinda prolaktin treten
hicreler bebek icin daha fazla st tretmek tzere ¢ogalirlar. Prolaktinin asiri Gretimi artan siit liretimine
sebep olur. Catisma ¢dzuldikten sonra bu ilave hucreler mantar veya TB bakterisi araciligiyla ortadan
kaldirilir. Askida kalmig bir iyilesme ile strekli hiicre bertarafi sebebiyle meme bezi dokusunda giderek
daha fazla hiicre kaybi olur. Emziren kadinlarda bu durum siit tGiretiminde azalmaya veya durmasina
sebep olur. Eger uzamis iyilesme daha hamilelik strecinde baglamissa, dogumdan sonra kadinin situ
ya ¢ok azdir ya da yoktur. Yeterince sut Uretememenin sikintisi, yuksek tansiyonla birlikte (bkz.
preeklampsi) bébrek parenkimini kapsayan bir sivi catismasini tetikleyebilir.

Ayrica sut uretiminin durmasi veya azalmasi, yeni dogan dahil olmak Gzere bir aile tyesi ile iligkili
yuvada endise ¢catismasiyla baglantili olarak meme bezlerinin (beyincikten kontrol edilir) Biyolojik
Ozel Programi ile de baglantihidir. Catisma aktif fazinda daha fazla sit tiretmek icin meme bezi hiicreleri
cogalir. Dolayisiyla ¢atisma aktif oldugu sirada emziren annenin etkilenen memesinde daha fazla siit
vardir (bkz. el kullanim durumu). lyilesme fazinda bu ilave hiicreler mantar veya TB bakterisi yardimiyla
ortadan kaldirlir. lyilesme fazi uzadiginda, siiregelen ¢éziinme siireci meme bezi hiicrelerinde kayba yol
acar. Eger o sirada kadin emziriyorsa, meme bezi dokusundaki kayip, etkilenen memede siit liretiminin
azalmasina veya tamamen durmasina sebep olur.

Emziren kadinlarda emzirmeye bagl mastit veya meme ucu yangisi (thelitis) bir ayrilik gatismasiyla
(6rnegin dogumdan sonra bebekten ayrilma) veya bebegin ¢ok gl¢li emmesi nedeniyle “emzirmeden
ayrilmak istemeyle” baglantihdir. lyilesme fazinda etkilenmis olan sut kanallari bolgesi yangihdir.
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ANNENIN yasadigi biyolojik catigmalar

Hamile bir kadin ilk G¢ aylik devrede (simpatikotonik faz) biyolojik bir catisma yasarsa, iligkili organ
catismanin dogasina bagl olarak hicre gogalmasi veya hucre kaybi yaratir. Hamileligin dérdincu
ayinda baslayarak (vagotonik faz) organ duzeyindeki degisimler durur. Catisma ¢6zilmemistir, sadece
ertelenmistir! Dogum aninda ¢atisma ¢ozilmemisse, etkilenmis olan organda hicre artisi veya hiicre
azalmasi dogumun baglamasiyla devam eder (“Epileptoid Kriz”). Bir ya da birgok gatismanin yeniden
etkin hale gelmesi dogum sonrasi depresyonu veya dogum sonrasi psikozu yaratabilir.

Annenin ilk ¢ aylik devredeki simpatikotonik durumu, érnegin deri dékintisi gibi hamilelik éncesi
yasanan iyilesme belirtilerinin neden hafifledigini veya tamamen ortadan kalktigini agiklar. Clnku
hamileligin ilk G¢ ayi sirasinda simpatikotonik iyilesmeyi sekteye ugratir. Eger ilk (¢ aylik devrede anne
bir gcatisma niksu yasarsa, bdyle bir dokintlsi olmayacaktir.

Guglu bir DHS (yogun simpatikotoni) diiglige sebep olabilir (artan simpatikotoni servikal bizgeci agar).
Dusuklerin cogu hamileligin ilk Gg ayhk devresinde meydana gelir.

Eger anne hamile kalmadan 6nce gatisma aktif fazindaysa, hamileligin dérdiincu ayina girdiginde
bagintili organdaki degisimler de durur. Dogum sirasinda ¢atismasini ¢dzmemis olmasi halinde, bu
¢atisma dogum isleminin baglamasiyla tamamiyla yeniden etkin hale gelecektir.

Hamile kadin biyolojik catismayi ikinci veya u¢lincii U¢ aylik devrede yasarsa (vagotonik faz), bu
¢atisma normalde gdrilen gibi ortaya ¢cikmayacaktir. Vagotonik faz boyunca ¢atismanin yogunlugu bir
hayli azaltilmis olacaktir. Dolayisiyla ¢atisma bagintili organdaki hiicre godalmasi veya hlcre kaybi da
azaltilmis olur. Ayni sey catisma nuksleri kadar sizofrenik dizilimler icin de gecerlidir. Eger anne
hamileligine tasidigi bir catisma niksu veya ilk G¢ aylik devrede bir gatisma yasarsa, vagotonik faz
boyunca belirtilerin yogunlugu azaltilir. Ancak hamileligin sona ermesini saglayan dogumun
baslamasiyla (“Epileptoid Kriz”), anne tamamen ¢atismanin etkin haline girer. NOT: Olgunlasma
duraklamasi olan bir kadin, hamileligin son alti ayinda bu duygusal gelisimini yakalayabilecektir.

Guclu bir DHS (simpatikotonik durum) erken doguma sebep olarak (servikal blizge¢ simpatikotonide
acilir) vagotonik fazi sekteye ugratir. Ayni sey 6zellikle kalp veya akcigerleri kapsayan guigli bir
Epileptoid Kriz igin de gegerlidir. NOT: Anne Ust diizeyde catisma aktif durumdaysa (blyUk bir panik)
veya aniden yogun bir dizilimdeyse, plasentayi besleyen damarlar daralir ve bebegin oksijensiz ve
besinsiz kalmasina yol agar. Bu durum akut komplikasyonlar ve fetiisiin 6liimiyle (6lii dogum)
sonuclanabilir.

Egder anne hamilelik 6ncesinde veya ilk t¢ aylik ddnemde meydana gelen bir catismayi ¢ézerse,
vagotonik faz sirasinda buna dair belirtiler gelistirir. Ornegin soguk alginh@i (koku catigmasi), ishal
(hazmedilemez lokma gatigmasi), deri dokintisi veya Herpes (ayrilik gatismasi), varisli damarlar
(pranga ¢atismasi), hepatit (alanda 6fke ¢catismasi) veya lenfoma, kolon kanseri, iyilesme fazinda ortaya
¢ikan I6semi gibi herhangi bir kanser tiir. Bobrek kanallarini kapsayan bir terkedilme veya var olus
catismasina (SENDROM) bagl olarak es zamanh yasanan su tutulumu bu iyilesme belirtilerini azdirir!
Bunalmislik ¢catismasini veya alanda kayip ¢atismasini ¢ézdikten sonra Epileptoid Kriz sirasinda anne
bir kalp krizi gegirebilir. Glglu bir Epileptoid Kriz hem annenin hem de dogmamis olan bebegin hayatini
tehlikeye sokar. Mesane enfeksiyonu (alan isaretleme gatismasi) veya “vajinal” mantar enfeksiyonu
(cinsiyet gatismasi) gibi enfeksiyonlar, geleneksel tibbin iddia ettigi tizere anneden gocuga gegmezler.
Cunkl bu “enfeksiyon”, zaten bir iyilesme belirtisidir (bkz. Dérdincu Biyolojik Yasa).
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Hamilelik sirasindaki belirtiler

Preeklampsi: Hamile bir kadinin idrarinda protein miktari yliksekse ve kan basinci da yukselmisse
geleneksel tip preeklampsi terimini kullanir. Bunun “hamilelige 6zgl ¢oklu sistem bozuklugu” oldugu
dusunulur. GNM’e dayanarak; hamileligin vagotonik fazinda idrardaki yuksek miktardaki protein,
terkedilme veya varolus ¢atismasi ¢ozuldikten sonra ortaya ¢ikar (bkz. bdbrek toplama kanallari
bagintil proteinuri ve albumindri). Yukselmis kan basinci 6rnegin amniyotik siviyla ilgili (“amniyotik sivida
bir sey ters”) bir sivi catismasiyla veya sag miyokardiyumu igeren bir bunalmiglik ¢catismasiyla (bkz.
catisma aktif fazi ve ¢catisma ¢6zimi sonrasi birinci asamadaki (PCL-A) ylksek tansiyon) baglantilidir.

Annelik anemisi: Vagotonik faz sirasinda genel yorgunluk normaldir. Ancak anemi yorgunlugu
asagilanma veya taciz sebebiyle ya da hamileligin kendisiyle iligkili bir 6z degersizlikten kaynaklanir (bkz.
catisma aktif fazi ve iyilesme fazindaki anemi).

ikinci ve iigiincii ii¢ aylik devirde kusma: Midenin kiigiik kurvatiiriinii iceren alanda éfke catismasinin
veya ince bagirsaklarin Ust bélimuyle bagdintill hazmedilemez lokma ¢atismasinin Epileptoid Krizi
sirasinda kusma ortaya gikar. Dolayisiyla hamileligin vagotonik fazindadir! Tekrarlayan kusma
doénemleri, catisma bagintil yollarin harekete gegmesiyle tetiklenir (ilk G¢ aylik ddnemin mide
bulantilariyla karsilastirin).

Gebelik sekeri: Gebelik sekeri hamilelik sirasinda eril bir direng ¢atismasi sonucu gelisir. NOT: Bir
kadin hamileyken veya emzirme donemindeyken dstrojen seviyesi dusiktlr. Bu ylizden ¢atigsmalari eril
bir tarzda yasar.

e Eger sag el kullanan bir kadinin direng ¢atismasi varsa (6rnegin hamile kalmaya direng), bu
¢atisma insulin Uretimini kontrol eden glikoz merkezinin sag tarafini etkiler. Hamileligin ilk Gg
ayinda diyabet gelistirir (simpatikotonik faz). ikinci devreyle baslayarak (vagotonik faz) diyabetin
gelisimi durur veya azalir. Dogum aninda bu ¢atismayi hala ¢dzmemisse, dogum sonrasinda
diyabet dizeyi ilk t¢ aylik donemle ayni olur. Catismasini ¢6zdigu zaman, ¢atisma ¢éziminin
ikinci agamasinda (PCL-B) hipoglisemik olacaktir.

e Eger sol el kullanan bir kadinin direng ¢catismasi varsa, bu ¢atisma glukagon uretimini kontrol eden
glikoz merkezinin sol tarafini etkiler (sol el kullananlar i¢cin bu gatisma beynin diger yari kiresine
aktarihr). Catismanin ¢ézilmemis olmasi halinde dogum sonrasinda oldugu kadar hamileligin ilk
Uc aylik devresinde de (simpatikotonik faz) kadinin hipoglisemisi olacaktir. Eger catismasini
vagotonik fazda ¢ozerse, ikinci ve Ugtincu U¢ aylik devrede diyabetik olur (¢atisma ¢ézimu sonrasi
ikinci agsama-PCL-B).

FETUS tarafindan yasanan biyolojik catismalar

Fetiis de tipki yeni dogan, bebek, gocuk veya bir yetigkin gibi biyolojik ¢atismalar yasayabilir. Ug embriyo
tabakasinin olusmasina uygun sekilde, fetlis yalnizca o sirada gelismis olan organlarla bagintili
catismalar yasayabilir. Yani baslangi¢ olarak endoderm ve eski mezodermden dogan organlarla
baglantili 61im korkusu ¢atismasi, a¢ kalma ¢atismasi veya saldiri catismasi gibi.

Fetus ilk li¢ aylik devrede (simpatikotonik faz) bir biyolojik ¢atigma yasarsa, iligkili organ ¢atisma aktif
fazinda hicre ¢ogalmasi yaratir. Fetisun gelisiminin dérdinci ayinin baslangicinda (vagotonik faz) bu
hucre artisi durur. Ancak dogum slrecinin baslamasiyla (“Epileptoid Kriz”) yenidogan tamamen ¢atisma
aktif hale gelir ve etkilenen organdaki hlcre artisi devam eder.
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Yogdun bir ¢catisma etkinligiyle (simpatikotonik faz) gugli bir DHS, dusuge sebep olur (fetis kendi kendini
disurir) ve hamilelik sona erer. Bebegin besinci haftada gelisen bébrek Ustl bezleri, rahim kaslarinin
kasilmasini harekete gegiren oksitosin (bkz. hipofiz bezi) tretimini uyaran kortizonu salgilar.

Fetus ikinci ve uglincii li¢ aylik devrede bir biyolojik ¢gatigma yasarsa (vagotonik faz), érnegin bir
ayrilik catismasi veya alanda 6fke ¢atismasi gibi, bu ¢atismanin yogunlugu bir hayli azaltilir. Devam
eden (askida kalmis ¢catisma) gatisma halinde, dogum surecinin baslamasiyla (“Epileptoid Kriz”), bebek
tamamen gatisma etkin hale gelir.

Eger fetls vagotonik faz sirasinda bir catismayi ¢ézmisse, bebek organ bagintili iyilesme belirtileriyle
diinyaya gelir. Bu belirtiler Biyolojik Ozel Program tamamlanincaya kadar devam eder. NOT: Bir organin
fiziksel veya yapisal anomalileri ya da sekil bozukluklari gibi dogumdan gelen anomali veya dogum
kusurlari (spina bifida, yarik dudak veya yarik damak, burun kemiklerinden birinin yoklugu, anormal
uzuvlar, kalp rahatsizliklar), bir biyolojik catismayla bagintili degildir.

Rahim i¢i gatigmalar

Dr. Hamer: “GNM bilgisiyle hamile bir kadin, dogmamis
¢ocugunu korumak icin ¢ok daha iyi hazirlanmis olur.”

Gorsel alginin yoklugunda fetlis dncelikle sesler ve gurtltilerle algilama halindedir. Hamile kadin kapi
carpmasi gibi ani yuksek sesi takiben siklikla bebekten gelen bir dirtme veya tekme hisseder. Yuksek
sesler, ornegin; testereler (zincirli testere, masa testeresi) gibi girdltili makinelerden, delici aletlerden,
kaya matkaplarindan veya ¢im bicme makinelerinden, kamyon veya motosikletlerin yuksek sesli
gurdltisunden, kulagi yirtan muziklerden, ylksek sesli patlamalardan, siren seslerinden, bele yakin
tutulan mutfak aletlerinden (blender) ve ayrica ¢ok ¢akindaki ¢igliklar (annenin diger ¢ocuklara
bagirmasi, ebeveynlerin arasindaki yliksek sesli kavgalr) ya da bir kdpegdin yiksek sesle havlamasi da
fetlisU panige sokarak henliiz dogmadan bir DHS’e sebep olabilir. Ayrica fetls ultrasona maruz
kalmaktan dolayi da biyolojik bir catisma yasayabilir. Arastirma, ultrason gurultisinin fetlsi huzursuz
ettigini gostermistir. (Kaynak: “The quality of fetal arm movements as indicators of fetal stress” [“Fetls
stresinin gostergeleri olarak ceninin kol hareketlerinin niteligi”], PubMed, 2010). Anne karninda herhangi
bir gurlta 6zellikle yiksek sesle algilanir ¢iinki amniyotik kesedeki sivi, havadan ¢ok daha glclu bir ses
iletkenidir.

Yiiksek sesli guriiltiler sunlara sebep olabilir:

o igitme gatigsmasi: i¢ kulakla bagintili “bunu duymak istemiyorum!”. Vagotonik faz sirasinda sirekli
catisma nikslerine bagli olarak askida kalmis bir iyilesme, artan isitme kaybina yol agar ve
sonucta cocuk ya isitme gucligu ile ya da sagir olarak dodar. Sag ve sol kortikal yariktreleri iceren
iki isitme gatismasi fetlisu bir isitme dizilimine sokar. Dr. Hamer isitme diziliminin Down
Sendromuna sebep oldugunu kesfetmistir (bkz. GNM makalelerindeki Anna’nin vakasi “Genetik
Hastaliklari Anlamak”). Geleneksel olarak 35 yas sonrasinda Down Sendromlu ¢ocuk sahibi olma
riskinin keskin bir sekilde ylkseldigi varsayildigindan, bu yaslardaki anneler geng yastakilere
oranla daha ¢ok ultrason kontrollerine girme egilimindedirler. Tekrarlayan ultrason iglemleri
dolayisiyla bu yas grubu kadinlarin Down sendromlu gocuk dogurma ihtimalinin daha fazla
olusunun gercek nedeni bu olabilir.

© LearningGNM.com
YASAL UYARI: Bu belgede yer alan bilgiler profesyonel tibbi tavsiye yerine gegcmez. 12



¢ motor catisma: “kagcamamak” veya “saplanip kalmis hissetmek”. Ayrica motor bir catisma,
dogmamis ¢ocugun “genetik bozuklugu” veya Down sendromu gibi kromozomal anomalisi olup
olmadigini belirlemek igin yapilan amniyosentez sirasinda da meydana gelebilir. Dogum éncesi
yapilan bu testte fetlisi gevreleyen keseden gok ince bir igne ile kiiglk bir miktar amniyotik sivi
alinmaktadir (bu ayrica bir saldiri gatismasini tetikleyebilir). “Saplanip kalma” gatismasi, dogum
surecinde de drnegin zor bir dogum (bebek dogum kanalinda sikismis hisseder) veya bebege
dogdumdan sonra nasil muamele edildigine gore de ortaya cikabilir. Catismanin yogunluguna bagl
olarak bu motor ¢atisma kendisini kas gui¢gsuzligu veya kas felciyle gdsterir. Dogumdan sonra
iyilesme fazinda bir epileptik atagi takiben bu ¢catisma genellikle ¢ézular (“simdi nihayet
kagabilirim”) “Kagamamak” ¢atismasi tipik olarak bacaklari etkiler. Cocuklarda bu sarsak bir
yurayds ve dusme egilimiyle kendini gosterir. Kas koordinasyonunda bozuklukla serebral palsi
(spastik felg), siddetli bir motor gatisma sonucudur. Motor korteks dizilimi, gocukluga ve yetigkinlige
kadar stiren motor hiperaktivitesine (Hiperaktif Bozukluk denilir) sebep olur. Motor korteks
dizilimleri ayrica motor tiklerin ve Tourette Sendromunun altinda yatan sebeptir.

o ayrilik catismasi: anneden ayrilma korkusu. Bunaltici gurultiler annenin kalp atiglarinin rahatlatici
sesini bastirdiginda ortaya c¢ikar. Ayrilik ¢catismalari, sezaryen sonrasi dogumda anneyle yaklagik
iki saat deri temasi olmadiginda, anneden ayri kalmakla da meydana gelebilir. Buna ilaveten bu
durum bodbrek toplama kanallarini kapsayan ve yeni doganda su tutulumuna sebep olan bir
terkedilme gatigsmasini da harekete gegirebilir. Catismanin yogunluguna bagli olarak ayrihk
catismasi ¢ozuldukten sonra ya epidermisi etkiler ya da siddetli bir ayrilik catismasiyla kollar
ve/veya bacaklarda duyusal felgle (hissizlik) periyostumu etkiler. Eger epidermis etkilenmisse,
yenidogan dermatit denilen genellesmis bir deri rahatsizligi geligtirir. Stregelen ayrilik kaygisi,
deri alerjilerine yatkinlik olusturur.

¢ olim korkusu ¢atismasi: akciger alveollni kapsar. Dogum surecindeki hayati tehdit eden
komplikasyonlar sebebiyle fetiis de 6lim korkusu gatismasi yasayabilir. TB bakterisinin yardimci
oldugu iyilesme fazi, kendisini perinatal akciger tliberkiilozu olarak gosterir. Alanda korku veya
tirkme-korkma gatigsmasi ile yeni dogan bebek bronsit (bronsiyal mukoza) veya larenjit
(larengeal mukoza) geligtirir.

NOT: Bakteri, halihazirda fetlis organizmasinda iyilesme slirecine yardimci olur! “Bir ylzyildan fazla
zamandir bilim insanlari bebeklerin steril bir rahimde gecirdikleri dokuz aydan sonra bakterisiz bir
halde diinyaya geldiklerini varsayiyorlardi. Oyle degil. Yeni ¢alismada bulunan: Bakteriler plasentada,
amniyotik sivida ve gdbek baginda gizlice dolasarak, anne karnini mikroplu bir yer haline getiriyorlar”
(Science News, 28 Mayis 2014; ayrica bkz. “The Placenta Harbors a Unique Microbiome” [“Plasenta
essiz bir mikrobiyom barindiriyor”], Science Translational Medicine, 21 Mayis 2014). Ayrica tuberkiler
bakteri gibi mikobakteriler, yeni dodana anne situ ile araciligiyla da tanitiimaktadir.

¢ alanda o6fke g¢atigsmasi: eder catisma vagotonik fazda ¢oézlllrse, bebek sarilikla dogar (bu
catisma biyolojik olarak karacigerin safra kanallariyla iligkilidir). Fetisin ultrasonla géruntilenme
islemleri veya annenin gébegine bastirmak da alanda 6fke ¢atismasina sebep olabilir.

NOT: Fetus biyolojik bir catigmayi anneyle birlikte veya annesi adina yasayabilir.

Oz degersizlik catismasi: istenmedigini hissettiginde, heniiz dogmamis olan bebek bir 6z degersizlik
catismasi yasayabilir. Hamilelik sirasinda veya dogumdan sonra ¢atigmanin ¢ozilmesi halinde, bebek
I6semi gelistirir. Askida kalmis bir iyilesmenin sonucu olarak kemiklerdeki yavas mineralizasyon (“zayif
kemikler”) rasitizmdir. Rasitizm kafatasi (“Bu adil degil!”), kol, bacaklar, omurga veya tim iskelet
sistemini (genellesmis 6z degersizlik gatismasi) etkiler. Rasitizmin sebebinin D vitamini eksikligi oldugu
teorisi yalnizca bir varsayimdir.
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Bogulma korkusu: Ceninin huzursuz hareketlerinin sebep oldugu (bkz. ultrasona maruz kalma) gébek
kordonunun boyna dolanmasi (nukal kordon) halinde bebek, boguima korkusu yasayabilir. Bu ¢atisma
brons goblet hiicrelerini kapsar (beyin sapindaki akciger alveolini kontrol eden ayni beyin rolesi).
Catisma aktif fazi boyunca goblet hiicreleri yeterince hava almamaya tepki olarak sayica artar. lyilesme
fazinda bu ilave olan hucreler TB bakterisi yardimiyla ¢ozunur. Eger iyilesme sureci surekli olarak
¢atisma nuksleriyle kesintiye ugrarsa, bu durum bronslarda mukovisidoz ya da kistik fibrozis denilen
duruma sebep olur. Ayni sey gdbek baginin ¢cok erken kesilmesinde de meydana gelebilir. Clnki
yenidoganin akcigerleri bagimsiz soluk almak igin belirli bir zamana ihtiya¢ duyar.

Ani bebek olimi sendromu: Bebegdin ani 6lumu genellikle hayatinin birinci ve altinci aylik ddéneminde
uykudayken olur (vagatonide). GNM’e gére bebek 6lim, gebelik sirasinda veya dogum sonrasinda
yasanan birgok ¢catismanin iyilesme fazina girdiginde yasanir. Beyin ddemlerinin basinci, ézellikle aktif
bir terkedilme ve varolus ¢atismasiyla yasanan SENDROMLA 6lime sebep olur.

Dr. Hamer: “Ancak hamilelik dénemini ve dogum sulrecini yeniden
inga ettigimizde, yenidoganin dilini ve korkusunu da anlayabiliriz.”

© LearningGNM.com
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GERM HUCRELERI
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GERM HUCRELERININ GELISIMi VE ISLEVi: insan iireme organlarinda germ hiicreleri, gametleri
(yumurtalar ve spermler) meydana getiren hiicresel birimlerdir. ilksel germ hiicreleri ilk 6nce, gelisen
bagirsak yoluyla yeni esey bezlerine (gonadlar-testisler ve yumurtaliklar-) gé¢ ettikleri yerdeki
embriyonun yumurta kesesinde ortaya cikar. Yumurtaliklardaki germ hucreleri; oogonia (salgilayici
nitelik) denilen ve bir yumurta ya da ovumun gelistigi oosit hicrelerinin éncilind olustururlar. Oogenez
denilen bu slreg, fetlisin gelisimi sirasinda meydana gelir. Boylece dogumda disi bebek toplam yumurta
sayisiyla diinyaya gelir (erkeklerde sperm Uretimi (spermatogenez), 6mir boyunca devam eder).
Ergenlikle baslayarak yumurtlama sirasinda her ay olgun bir yumurta, déllenmek tzere fallop tlpune
birakilir (yumurtlama, hipofiz bezinde Uretilen LH-Liteinlestirici Hormon tarafindan uyarilir). Ovumun
(yumurta) bosaltiimasindan sonra yumurtaliklardaki hormon dreten bir hiicre demeti olan korpus luteum
(“sari gévde”), rahimi ve rahim kaslarini hamilelige hazirlamak ve gebeligi sturdirmeye yardimci olmak
Uzere progesteron salgilar. Bu ayrica emzirmeye hazirlik agisindan meme bezlerinin gelisiminde de rol
oynar (dogum kontrol haplarindaki progestorenonun goégus biylimesine yol agmasinin sebebi budur).
Germ hucrelerinin yanisira korpus luteum da endodermden tirer ve ortabeyinden kontrol edilir.

BEYIN DUZEYi: Disi (ve erkek) germ hiicreleri, beyin sapinin en dis kisminda
yer alan ortabeyinden kontrol edilir. Sag yumurtaliktaki germ hicreleri
ortabeynin sagindan, sol yumurtaliktaki germ hucreleri sol taraftan kontrol edilir
(yumurtahklarin interstisyel (dokular arasi) hicreleri ile karsilastirin).

BiYOLOJIK GATISMA: Germ hiicrelerine iliskin biyolojik catisma derin bir kayip ¢atigsmasi, genellikle
bir gocugun kaybidir (yumurtaliklarla bagintili kayip ¢atismasi ile karsilastirin).

CATISMA AKTIF FAZI: Catisma aktif fazi sirasinda, korpus luteumdan bir yumurtalik teratomu
(salgilayici tip) veya germ hiicresi tiimorii gelisir (ayrica bkz. erkeklerde testikuler teratom).
Teratomanin dnemi, dunyanin en eski caglarina 6zglu dollenmesiz Ureme, partenogenez yetenegine
iliskindir. ilave olan germ hiicrelerinin biyolojik amaci, bir yavrunun kaybinin aciliyeti durumunda daha
hizli Gremeyi kolaylastirmaktir. Geleneksel tipta “kéti huylu teratoma”, yumurtalik kanseri olarak
siniflandiriimaktadir (yumurtaliklarla bagintih “yumurtalik kanseri” ile kargilastirin).

NOT: Teratomanin geligimiyle birlikte meydana gelen hicre artisi, fetisun gelisiminde olusanla
aynidir. Hamileligin ilk Gg ayi boyunca hicre artigi, simpatikotonide (¢atisma aktif fazi), hiicre artisi
gosteren eski beyinden kontrol edilen organlarin ilkesini izler. Gebeligin dérdinct ayindan baslayarak
hicre artisi, vagotonide (iyilesme fazi) hicre artisi gdsteren serebrum kontrolll organlarin ériintlisini
izler.
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IYILESME FAZI: Catisma ¢dziimilyle (CL) teratoma biiyiimeyi ancak yavas yavas durdurur giinkii
embriyonik doku ataklarla gelisir (“fetal gelisme atagr”). lyilesme fazi siiresince mantar veya TB bakterisi
gibi mikobakteriler ortamda bulunmalari halinde teratomu pargalayabilir. iltihapla dolu olan siskinlik,
yumurtalik apsesi olarak kendini gésterir. lyilesme siirecine gece terlemeleri eslik eder. Eger teratom
yerinde kalirsa, kitle enkapstile olur (sarmalanir). Dermoid kist denilen sarmalanmis bir teratom, dikkat

cekici sekilde sag, dis veya kemik gibi yapilar igerebilir.
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YUMURTALIKLAR
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YUMURTALIKLARIN GELISIMi VE iSLEVi: Yumurtaliklar rahimin sag ve sol tarafinda kordon benzeri
ligamentler yoluyla tutunmus sekilde bulunurlar. Bir kadinin aylik déngisu sirasinda, ilksel germ
hlcrelerinden dogan bir yumurta, foliktl denilen minicik bir keseye dénisir. Yumurtlama zamaninda
folikl, yumurtanin serbest kalip dollenmek Uzere bir spermle karsilagmasi igin bir fallop tipu boyunca
yumurtaliktan hareket etmesini saglamak Uzere ¢atlar. Yaklasik alti giin sonra, déllenmis yumurta veya
blastosist, rahim bosluguna yerlesir. Yumurtaliklardaki progesteron Ureten hiicre demeti korpus luteum,
hamileligi kolaylastirir. Yumurtalik dokusu, testislerinkine benzeyen interstityel hiicreler icerir. interstityel
hicreler dstrojen ve az miktarda testosteron tretiminden sorumludur. Ostrojen, kadinin cinsel
dirtisitnde ve “ciftlesmeya hazir oimada” dnemli bir rol oynar. Yumurtaliklar yeni mezodermden dogar
ve bu nedenle serebral meduladan kontrol edilir.

SEREBRAL MEDULA
iistten goriiniis

o BEYiN DUZEYi: Yumurtaliklar, serebral meduladan, ortabeyinle
birlestigi yerden kontrol edilir. Sag yumurtalik beynin sol tarafindan, sol
yumurtalik sag beyin yari kiresinden kontrol edilir. Dolayisiyla, beyinden
organa capraz bir karsilikli iliski bulunmaktadir.

NOT: Yumurtaliklar ve testisler, ayni beyin rélesini paylagirlar.

SAG yumurtalik SOL yumurtalik
(sol bsbrek parenkimi iizerinde)  (sag bobrek parenkimi iizerinde)

© Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer

BiYOLOJIK GATISMA: Yumurtaliklarla bagintili biyolojik catisma, sevilen birinin kaybina dair bir kayip
catismasidir (ayrica bkz. testislerle bagintili kayip ¢atismasi). Karsilastiracak olursak disi germ
hiicrelerine iligkin kayip gatismasi, gok daha eski ¢aglara 6zgi dogadadir. Sevilen birini kaybetme
korkusu da catismayi tetikleyebilir. Ayni durum, evcil bir hayvanin kaybi i¢in de gecerlidir. Bir ayrilidi
veya yakin birinin 6limUnuG takiben sirekli kendini suglama, ¢atismayi etkin halde tutmaya devam
edebilir. Kadinlar ayrica diguklerden veya zoraki kirtajlardan sonra da kayip ¢atismasi yasarlar (rahimle
bagintili yerlesme ¢atismasiyla kargilastirin). Kayip ¢catismasi bir tartisma, bir aldatma veya esin ya da
da bir arkadasin sadakatsizligi ile de etkinlesebilir. NOT: Yumurtaliklara iligkin kayip ¢atismasi, sadece
bir kisi veya evcil hayvanla ilgilidir ve bir ev-yuva kaybiyla iligkili DEGILDIR (bkz. siit kanallari bagintili
ayrilik gatismasi).
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GATISMA AKTIF FAZI: Yumurtalikta nekroz (hiicre kaybi). Ostrojen (reten hiicrelerin azalmasi
nedeniyle 6strojen seviyesi diiger (ayrica bkz.catisma bagintil hormonal dengesizlige bagh disuk
Ostrojen). Catismanin yogunluguna bagli olarak uzamis ¢atisma etkinligi, catisma ¢ézullinceye kadar
diizensiz adet donemleri, gecikmis menars (ilk adet kanamasi), amonera (adet kanamasi yoklugu)
veya kisirlik ile sonuglanir (ayrica bkz. rahim agzi). Gebe kalinmamis olan ¢ocugun “kaybi”, kalici
kisirliga yol agabilir.

NOT: Sag veya sol yumurtahdin etkilenmesi, kadinin el kullanimi ve ¢atismanin anne/gocuk veya
partner ile bagintili olup olmamasi tarafindan belirlenir.

M Bu beyin taramasinda, sag yumurtaligi (bkz. GNM diyagrami) kontrol eden
bdlgede (asadidaki beyin tomografisi ile karsilastirin) etkin olan bir Hamer Odag
(keskin hedef halkasi) gérmekteyiz. Sag elini kullanan bir kadin igin bagintili
kayip catismasi partnerle, sol elini kullanan bir kadin igin annesi veya ¢ocugu ile
iliskilidir.

IYILESME FAZI: Catisma ¢cdziimiinii (CL) takiben doku kaybi, idealinde streptokok bakterisi gibi
bakterilerce yardimci olunarak yeni hiicrelerle tazelenip yenilenir. iyilesme belirtileri siskinligin sebep
oldugu agndir. Yumurtaliklarda bir yangi veya “enfeksiyona”, adneksit adi verilir (fallop tiplerinin iltihabi
icin de ayni tibbi tanim kullanilir).

Yumurtaliklarin iyilesmesiyle ilgili olarak ézel bir belirti, bir YUMURTALIK KiSTi gelismesidir. lyilesmeyi
kesintiye ugratan herhangi bir gatisma niksi olmamasi halinde, bu surecin tamamlanmasi-tipki hamilelik
gibi-dokuz ayi alir (ayrica bkz. testikuler kist, bdbrek kisti ve adrenal kisti). Kistin olugsmasi bir kag
asamada gergeklesir.

PCL-A sirasinda, nekroz boélgesinde i¢i sivi dolu bir kapsul veya kist olusur. Etkin haldeki bir terkedilme
veya varolus ¢catismasi tarafindan harekete gecen su tutulumu (SENDROM) ile, tutulan su iyilesen
bolgede asir dizeyde depolandigindan yumurtalik kisti epeyce buydur. Buylyen kist(ler), 6zellikle adet
kanamasi sirasinda 6nemli 6lcide agriya ve agir adet kanamalarina sebep olur (ayrica bkz. rahim
mukozasi, rahim kaslari, rahim agzi ve manik depresyon). “Polikistik over” diye adlandirilan durum,
“cok sayida” kistle sonuglanan g¢oklu kayip ¢catismalarina isaret eder.

Catisma aktif fazi sirasinda olusan hticre kaybini onarmak i¢in, yumurtalik hicreleri kistin iginde
¢ogalmaya baslar. Bu erken agsamada kist, kan ihtiyacini saglamak tzere kendisini komsu dokuya
bitistirir. Bitisik dokuya yapismak, hem de kisti dengede tutar. Bu asamada fark edildiginde bu “kitle”,
geleneksel tip terimleriyle “invaziv veya infiltratif”’ yumurtalik kanseri (germ hicreleriyle bagintili
yumurtalik kanseri ile kargilastirin) olarak teghis edilir ve yanlis bir yorumla yakin organlara “metastaz
yaptigi” varsayilir. Bes Biyolojik Yasaya dayanarak yeni yumurtalik hicreleri “kanser hlicreleri’ olarak
degerlendirilemez ¢linkl gercekte bu bir tazelenip yenilenme sirecidir.
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NOT: Geleneksel tip, yumurtalik kanseri igin timor isaretgisi (tumor marker) olarak CA 125 denilen bir
“kanser antijeni” kullanir. PSA testi gibi CA 125 goérintileme testi de guvenilir degildir ve sonuca
varmakta yetersizdir. “Sorun sudur ki; CA 125 epitel yumurtalik kanser hicreleri tarafindan Uretilirken,
normal hicreler tarafindan da uUretilmektedir. Bazi insanlarda CA 125 dogal olarak yuksek
seviyelerdedir. Pek ¢cok vakada batindaki dokularin iltihabi veya tahrisi, ya da rahime ait fibroidler
dahil rahatsizliklar, CA 125 seviyesinin ylikselmesine sebep olabilir. Endometriyozis, hepatit ve siroz
dahil karaciger rahatsizliklari ve pelvik iltihabi hastaligi da CA 125 seviyelerini etkiler. Diger yandan
yumurtalik kanseri hastalarinin %10-20 sinde, tumarleri teghis edildigi zaman normal CA 125
seviyeleri bulunmaktadir. Bir calismada 1. evre yumurtalik kanseri hastalari arasinda, bunlarin
yarisindan daha azinda anormal CA 125 seviyeleri oldugu bulunmustur”. (Special Report: Tumor
Marker CA 125)

Epileptoid kriz sonrasinda kist, sivisinin cogunu kaybeder. PCL-B’de kist sertlesir, komsu dokudan
ayrilir ve kan damarlariyla donatiimis olarak kendisini yumurtaliklarin hormon iireten iglevine
tiimiiyle entegre eder. Biyolojik amag da tam olarak budur. Kistin sagladigi éstrojen patlamasi,
yavrusunu ya da esini kaybeden kadini daha ¢ekici kilar, ayni zamanda ¢iftlesmeya hazir olma halini
artirir, kaybini toparlamak ve yeniden hamile kalmak icin onu ideal duruma getirir.

NOT: Yumurtaliklar dahil olmak Uzere, yeni mezodermden tureyen tum organlar (“ihtiyac fazlasi
grup”), biyolojik amaci, iyilesme fazinin sonunda gdsterirler. lyilesme siirecinin
tamamlanmasindan sonra, benzer bir catismaya daha iyi hazirlikli olmayi saglayacak sekilde, bu
organ ve dokular eskisinden daha guglu hale gelir.

Bu beyin tomografisi sag yumurtalik beyin rélesinde (bkz. GNM diyagrami), sol
lateral ventrikiile dogru sokulan siskinligi (6dem) gostermektedir. Bu tomografi,
organ diuzeyinde bir yumurtalik kistinin varhigini teyit etmektedir (yukaridaki beyin
tomografisi ile kargilastirin).

Eger sivi veya yari sivi kistteki baski gok kuvvetli ise, kist patlayabilir. SENDROM’a bagli su tutulumu,
karina alinan bir darbe, diisme veya kaza, arastirma icin igneyle delik acilmasi veya zamansiz ameliyat,
yirtiimaya sebep olabilir. Kist pargcalandiginda igindeki sivi karin bosluguna geger ve serbest kalan
yumurtalik hicreleri karin duvarina (periton) veya mesane ya da rektum gibi bir batin organina yapisir.
Bdylesi bir durumda kist gelisimi yumurtaligin disinda gergeklesir. Hatali sekilde endometriyoz olarak
adlandirilan durum budur. Yumurtalik igerisinde olusan bir kiste (“derin yumurtalik endometriyozu”),
yumurtalik endometriyomu da denmektedir. EGer boyle bir kist, eski adet kanama donemlerinden
kalma kan igeriyorsa, sivi dolu kist boglugunun kahverengi katran benzeri renginden dolayi, “cikolata
kisti” olarak tanimlanir.

Geleneksel tibba gére endometriyoz; “rahim disindaki endometriyal dokunun biyimesidir’. Ancak

Dr. Hamer’in beyin tarama analizleri; endometriyozisli her kadinin Hamer Odaginin endometriyumun
(rahimin i¢ astari) kontrol edildigi beyin sapinda degil, serebral medulada yani yumurtaliklarin (bkz.
yukaridaki beyin tomografisi) kontrol edildigi bélgede bulundugunu gdstermektedir. Bu da neden
endiometriyozun kadinlarin dstrojen seviyesini artirdigini agiklar ki; simdiye kadar agiklanamamis olan
bir olgudur.
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’ Siddetli endometriozisi olan kadinlar,
daha cekici olabilir.
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Dr. Hamer bir yumurtalik kistinin ancak kist tam olarak olgunlagsmis (katilasmasi) ise alinmasi gerektigini
siddetle tavsiye etmektedir. Yari sivi bir kistin ameliyati, yumurtalik hiicrelerinin batin bdlgesine
sacilarak gereksiz komplikasyonlar yaratmasina sebep olur. Geleneksel tipta “yayilan timor hicreleri’
siklikla “metastaz” olarak yorumlanir. Dahasi; ameliyatin duyurusu ve ameliyatin gergeklesmesi,
ameliyat yerindeki karin duvarinda bir timorle, peritonal mezotelyomayla sonucglanacak sekilde bir
“saldiri gatismasini” tetikleyebilir. Kanser korkusu ve hastaneye yatis, yumurtalik kanseri teshisinden
sonra kadinlarda genellikle gorilen asit gelisimine (batinda su tutulumu) yol agmak tzere, varolug
catismasini harekete gegirebilir.

NOT: Algildig gibi histerektomi ile uygulanan yumurtaliklarin alinmasi (rahim gikariimasi), kadinin
hormonal durumunu ve bunu takiben biyolojik kimligini ciddi sekilde degistirmektedir (bkz. cinsiyet,
yanallik ve hormonal durum). Bébrek Ustl bezlerinde (adrenal bezler) Uretilen 6strojen miktari,
yumurtaliklarda uretilen strojen kaybini telafi etmek igin yeterli degildir.

Histerektomiler Cok mu Yaygin?

Bu yil 600.000 den fazla Amerikali kadin, bir histerektomi veya rahim alinmasi
uygulamasindan gecgecek. Bu oran, endustrilesen dinyadaki oranlar arasinda en yuksek
olani. 60 yasina gelindiginde, A.B.D. de her U¢ kadindan biri bu ameliyati olmus olacak ve
vakalarin gogunda, bu islem sirasinda yumurtaliklar ve fallop tiipleri de ¢ikariimig olacak.
Doktorlar uzun zamandir, agir adet kanamalarindan yumurtalik kanserine kadar degisen
araliktaki rahatsizliklarda histerektomiye yonelmis durumdalar fakat bu yaygin uygulama,
bunun kadinlarin hadim edilmesiyle es deger oldugunu séyleyen bazi elestirmenleri
endiselendirmekte.

TIME, Temmuz 17, 2007
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RAHIM AGZININ GELISIMi VE ISLEVi: Serviks uteri veya “rahim boynu”, rahimin vajinal kanala acilan
alttaki kismidir. Serviks orifisi, spermin ve adet kanamasi sivilarinin akip gidebilmesini saglamak igin
vajinanin ust bitimine acilir. Rahim agzi, silindir sekilli kas yapiyla, orifis ise blizge¢ (sfinkter) kasiyla
cevrelenmistir. Rahim agzinin i¢ astari, servikal kanali nemli tutmak igin cogunlukla su olmak tzere sivi
salgilayan bir mukoza zaridir. Rahim agzi mukozasi yassi epitel icerir, ektodermden dogar ve bu ylzden
serebral korteksten kontrol edilir.

° = BEYIiN DUZEYi: Rahim agdzi, sol insuladan kontrol edilir

g, g|Miceroully o (temporal lobun bir kismi). insula, serebral korteksin derininde,
tam olarak doért serebral korteksin (pre-motor sensoryal korteks,
motor korteks, sensoryal korteks, post-sensoryal korteks) birlestigi
noktada yer alir.

NOT: Rahim agzi ve kalp toplardamarlari ayni beyin rélesini ve
dolayisiyla ayni biyolojik catismayi paylagirlar. Bu ylzden
kadinlarda bu Biyolojik Ozel Programlar es zamanli olarak caligir.

BiYOLOJIK GATISMA: Rahim agdziyla bagintili biyolojik gatisma, kisinin cinsiyetine, yanalligina ve
hormonal durumuna bagl olarak bir cinsellik gatigsmasi veya ¢iftlesme ¢atigmasi (yani biyolojik
anlamda “Ureme tehlikede”) ya da bir alan kaybi gatismasidir (ayrica bkz. Olim sonrasi Dizilimi,
Kazanova Dizilimi, Nemfoma Dizilimi). Karsilastirirsak, rahim ile badintili gatismanin en 6nde geleni
“yerlesme-implantasyon” hakkindadir. Erkeklerde cinsellik ya da ciftlesme catismasi kalp toplardamarlari
ile (dUsuk testesteron seviyesinde) veya prostatla (testesteron seviyesi normal araliktaysa) iliskilidir.
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Cinsiyet, El Kullanimi (Yanallik), Biyolojik Catisma Etkilenen organ
Hormon Seviyesi (HS)

Sag el kullanan kadin (NHS) Cinsellik gatismasi Kalp toplardamarlari ve Rahim agzi

Sol el kullanan kadin (NHS) Cinsellik gatismasi Kalp atardamarlari®

Sag el kullanan kadin (DOS) Alan kaybi ¢catismasi Kalp atardamarlari

Sol el kullanan kadin (DOS) Alan kaybi catismasi Kalp toplardamarlari ve Rahim agzi*
NHS = Normal hormon seviyesi DOS = Diisiik Ostrojen Seviyesi

*Solaklarda, ¢atisma beynin diger yari kiiresine aktarilir.

Evrimsel gerekcgelendirme dogrultusunda alan g¢atismalari, cinsellik ¢gatismalari ve ayrilik
c¢atigsmalari, sensoryal, pre-motor sensoryal ve post-sensoryal korteksten kontrol edilen
ektodermal organlarla ilgili ilksel gatisma temalaridir.

Bir cinsellik ¢atismasi, cinsellige dair herhangi bir rahatsizligi ifade eder. Buna agril (ilk-kez) cinsel
iligki, cinsel kdtlye kullanim, cinsel taciz, istenmeyen cinsel uygulamalar, cinsel reddedilme, cinsel olarak
istenmedigini hissetme, beklenmedik bir ayrilik veya ¢iftin kaybi nedeniyle cinsel etkinlik eksikligi dahildir.
Saldirgan pornografi, esin veya erkek arkadasin bagka biriyle birlikte oldugunun fark edilmesi veya cinsel
birlesme sirasinda yasanan kesintiler, ¢catismayi tetikleyebilir. Erken cinsellesmenin bir sonucu olarak,
gunumuzde kizlar bu gatismayi ¢ok erken yasta deneyimlemektedirler. Hamileligi dnlemek igin tlp
ligasyonu (“tuplerin baglanmasi”), rahim i¢i araglarin kullanimi veya dogum kontrol haplari alinmasi,
psiko-biyolojik seviyede bir cinsellik catismasini tetikleyebilir.

NOT: Eger bir kadin disuk Ostrojen seviyesine sahipse, 6rnegin menapoz sonrasi, artik biyolojik
anlamda bir ¢iftlesme ¢atismasi yasayamayacaktir. Bu ylzden cinsel rahatsizliklara olasilikla
rahimiyle tepki verecektir. Bu durum, epidemiyolojik ¢alismalara gére rahim kanseri olan kadinlarin
neden %90’nin 50 yas Uzeri oldugunu agiklamaktadir.

Rahim agzi Biyolojik Ozel Programi, catisma aktif fazi sirasinda ve
Epileptik Krizde duyu azalmasi ve iyilesme fazinda da asirn duyarlilik ile
DIS DERI DUYARLILIK ORUNTUSUNU takip eder.

DIS DERI DUYARLILIK ORUNTUSU

uuuuuuuu

GATISMA AKTIF FAZI: Catismanin derecesi ve siiresiyle orantili olarak rahim agzi mukozasinda
Ulserasyon. Hiicre kaybinin biyolojik amaci, ciftlesme sirasinda daha fazla spermin rahime ulasarak
doéllenme sansini artirmasi i¢in rahim agzini genisletmektir. Bu ¢atisma ayni anda kalp toplardamarlarini
da etkiler. Kalp toplardamarlari intimasinin Ulserasyonu, orta dereceli anjina pektorise (gdgus agrisi)
sebep olur.
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Bu beyin tomografisi, rahim agzini kontrol eden beyin bdlgesindeki Hamer
Odagini géstermektedir (bkz. GNM diyagrami). Keskin sekilde belirlenen siniri,
kadinin cinsellik gatismasinin aktif oldugunu géstermektedir.

Catismanin sol temporal lobdaki (disil gatisma bolgesi) etkisi ile, 6strojen
seviyesi diiser. Boyle bir durumda GNM’'de ¢atisma bagintili hormonal bir
dengesizlikten s6z ederiz. Catismanin yogunluguna bagli olarak, suregelen
catisma etkinligi, catisma ¢ozulinceye kadar diizensiz adet kanamalari,
gecikmis menars (ilk adet kanamasi), amonera (adet kanamasi yoklugu) veya
kisirliga sebep olur (ayrica bkz. yumurtaliklar).

Bes Biyolojik Yasa baglaminda
ADET DONGUSU

() ADET DONGUSU
Adet dongiisii Pre-epileptoid Epileptoid Kriz
z

baslangici fa Al
L A
Adet 6 i
Ostrojen € ,:: cest
- diiger
Ostrojen yiikselir

T - vy Progesteron Progesterone
\DHY/ Rahim ici duvari kalinlasir \CL/ artar azalir
\ / N/

CATISMA AKTIF FAZI PCL FAZI

FOLIKULER FAZ ' LUTEAL FAZ

13 giin YUMURTLAMA 14 giin
14.giin
DHS (Dirk Har

endromu) — Biyolojik gatisma
1sma Gozimi

Bir DHS yoluyla baslatilan Biyolojik Ozel Program (SBS) gibi, kadin adet dénglistiniin de iki
fazi vardir: Folikuler faz ve bunu takiben luteal faz.

Folikuller yumurtaliklarda bulundugu igin buna folikiler faz denmektedir. Hipofiz bezi
tarafindan salgilanan folikil uyarici hormon (FSH) tarafindan etkinlestirilerek, her adet
déngusinde 8 ila 15 folikul gelisir. Ancak yalnizca tek folikul olgunluga erigir. Folikulin tam
olgunlagsmasi 13 gun surer. Olgun folikil, déllenmeye hazir yumurtayi (ovum) icerir.

Yumurtalik folikilleri artan miktarda dstrojen Uretirler. Dolayisiyla folikiler fazda dstrojen
diizeyi yiikselir. Ostrojen rahim igi duvarinin kalinlasmasina sebep olur (catisma aktif fazi
sirasinda, beyin sapi ve beyincik kontrollindeki organlarin hiicre cogalmasi olusturmasi
ilkesiyle uyumlu bir sekilde). Bu ilave dokunun biyolojik amaci, bir embriyo i¢in en uygun
ortami yaratmak Uzere rahim ici duvarini kalinlastirmaktir. Bu, Doganin yumurtanin
dollenmesini bekledigini gosterir. Yumurtlama déneminde 6strojen dizeyi en tepe noktasina
ulasir.

Yumurtlama adet dongusinin 14. gininde meydana gelir. Yumurtlama sirasinda,
olgunlagsmis olan yumurta déllenmek Uzere yumurtaliklardan serbest birakilir ve iki fallop
tipunden birine dogru sdrtklenir. NOT: Yumurtlama, sol temporal lobdan, tam olarak rahim
agzini kontrol eden beyin rélesinden kontrol edilir (bkz. GNM diyagrami).

Déllenmis bir yumurta hemen embriyojenez islemine yani embriyolojik gelisimine baslar.
Gelisen embriyonun rahime varmasi yaklasik ¢ gun slrer ve rahim duvarina
(endometriyum) tutunmasi da bir Gi¢ glint daha alir. Bu tutunma aninda, embriyo blastosist
asamasina ulasmistir. iki hafta igerisinde blastosist, insan organizmasinin tim organ ve
dokularinin gelistigi ti¢ embriyonik tabakaya boltnir (endoderm, mezoderm, ektoderm).




Yumurtlama sonrasinda geride kalan yumurtalik folikUlindeki hiicreleri iceren corpus luteum
(“sari cisim”) luteal faz olarak adlandirilir. Corpus luteum, hamilelik icin rahmi hazirlayan
progesteron hormonu Uretir. Luteal fazin ilk yarisinda progesteron seviyesi ylkselir (6strojen
seviyesi yumurtlama sonrasi aniden diser). Eger yumurta déllenirse, corpus luteum yeni
hamileligi surdurebilmek igin progesteron salgilamaya devam eder. Hamileligin onuncu
haftasi civarinda corpus luteum ¢ézinir ve plasenta progesteron tretimini Ustlenir.
Progesteron, dstrojen Gretimini baskilayan bir hormondur. Dolayisiyla bir kadin hamile
kaldiginda biyolojik anlamda bir erkektir (dogum kontrol ilaglarindaki progesteron ayni etkiye
sahiptir). Déllenme olmazsa yumurtlamadan yedi glin sonra corpus luteum parcalanir ve
progesteron seviyesi azalir. Disen progesteron seviyesi, yaklasik yedi giin stiren adet dncesi
fazin baglangicini isaret eder. Adet kanamasi sirasinda rahim astari vajinadan atilr.

Adet kanamasinin baglamasi kadinin hamile kalmadiginin géstergesidir. Dogada bu yeni bir
adet kanama dongusunu harekete gegiren ve folikller fazla (catisma aktif fazi) baglayan
biyolojik catismayla (DHS) esdegerdir. Yumurtlama, olgun yumurta folikilden ayrilip
doéllenmeye hazir hale geldiginde de bu, luteal fazin (PCL fazi) takip ettigi catisma ¢ézimiine
(CL) esdegerdir. Adet dncesi fazi, pre-epileptoid faz gibidir. Dolayisiyla bu faz sirasinda
kadin artan duzeyde simpatikotoniktir. Sinirli ve huzursuz olma hisleri gibi belirtiler, luteal
fazin bu dénemi sirasinda ortaya ¢ikar. Rahim kaslarinin kasiimasinin sebep oldugu
abdominal krampli adet kanamasi, Epileptoid Kriz ile aynidir.

NOT: Her kadin icin folikiler fazin uzunlugu dénguden donguye degisirken, luteal fazin
uzunlugu oldukga istikrarhdir.

"

IYILESME FAZI: lyilesme fazinin ilk asamasinda (PCL-A) rahim agzindaki doku kayb, iyilesen
bolgedeki 6deme bagl sigkinlikle birlikte (sivi birikimi) hiicre gogalmasi yoluyla yenilenip tazelenir.
Geleneksel tipta asir (profiiz) hiicre cogalmasina rahim agzi kanseri teshisi konur. Bes Biyolojik
Yasaya dayanarak, yeni hiicreler “kanser htcreleri” olarak degerlendirilemez ¢linki gergekte, hicre
artigl bir yenilenip tazelenme sirecidir.

lyilesme belirtileri; agri ve ortadan siddetliye kadar degisen aralikta rahim agzindan kanamalardir.
Ayrica bakteriyel etkinlige bagl olarak sari bir akinti da olabilir. Uzamis, yogun bir iyilesme sureci
(askida kalmis iyilesme) uzun ve agir adet kanama dénemlerine sebep olur (ayrica bkz. rahim
mukozasi, rahim kaslari, yumurtalik ve manik depresyon). Epileptoid Kriz boyunca, servikal kanalin i¢
duvarinin kaslari sancili kramplarla bizuldr. Epi-Krizin diger belirtileri, ayni dénemde kalp
toplardamarlari da iyilegsme krizlerinden gectigi icin hizh kalp atiglandir (tagikardi).

NOT: Sensoryal, post-sensoryal veya pre-motor sensoryal korteksten kontrol edilen tum Epileptoid
krizlere, catismanin yogunluguna bagli olarak dolagim sorunlari, ani bag donmeleri, kisa biling
karisiklhiklari veya timden biling kaybi (dalginlik veya “bayillma”) eslik eder. Bir baska ayirdedici
belirti, beyin hticrelerinin asir miktarda glikoz kullanimi nedeniyle kan sekeri diigmesidir (pankreas
adacik hicreleri bagintili hipoglisemi ile karsilastiriniz).

PCL-B’de rahim agzindaki siskinlik, kanama ve agri da yavasca azalarak diner. Genital sigiller veya
kondilom denilen servikal sigiller, stiregelen ¢atisma nikslerinin bir sonucudur (ayrica bkz. vajinal
sigiller).

PAP TEST, servikal dokudaki degisiklikleri kontrol igin kullanilan bir kanser
gorintuleme testidir. Dolayisiyla test, ¢catisma aktif fazinda (servikal mukozada
Ulserasyon) oldugu kadar (“prekanser6z”), iyilesme fazinda da (rahim agzinin
yassi epitel katmaninda hucre gcogalmasi yoluyla tamir) pozitif ¢ikabilir. Bu
degisikliklerin hig biri “anormal” degildir fakat Biyolojik Ozel Programin iki faz
sirasinda dogal olarak gergeklesir. PSA testi gibi, Pap testi de ¢atisma etkinliginin
veya iyilesmenin derecesini gésteren bir belirtectir.
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Tip endustrisi rahim adzi kanserine, s6zUm ona cinsel temas yoluyla aktarilan Human Papilloma
Virastuniin (HPV) sebep oldugunu iddia etmektedir. 2006'da FDA, geng kizlari “rahim agzi kanserine

karsi “koruyacad!” varsayilan Gardasil asisini onaylamistir. Ayrica bu asli, 9-12 yaslarindaki erkek
cocuklara da “HPV enfeksiyonunun yayilmasini énlemek i¢in” uygulanmaktadir.

-

“A.B.D. deki rahim agzi kanser riski zaten son derece dusuktir ve agilamalarin A.B.D. deki
rahim agzi kanser orani Uzerinde herhangi bir etkisi olma ihtimali bulunmamaktadir. Aslinda
batin HPV vakalarinin %70’1 herhangi bir tedavi olmaksizin bir yil icinde kendiliginden
¢6zllmekte ve bu sayi, iki yil iginde %90’a ¢gikmaktadir.” (Dr. Diane Harper)

Dr. Diane Harper, Human Papiloma Virtisti (HPV) asilari olan Gardasil™ ve Cervarix™’in onayini
saglayan, Faz Il ve Faz Il givenlik ve etkinlik galismalarindan sorumlu dnde gelen bir uzmandi. Simdi
ise bu asilarin yikici sonuglari ve gereksizligi konusunda kirmizi alarm digmesine basan bir dizi
uzmanin sonuncusudur. Dr. Harper bu saskinlik verici itirafini Virginia, Reston’da 2015’te gergeklesen
4. Uluslararasi Asilama Konferansinda yapmistir.

Kaynak: C. Thomas Corriher, Defy your doctor and be healed, 2013

“HIV, Hepatit, Sars, Polio (cocuk felci), H5N1, H1N1’de
oldugu gibi, bir HPV de hi¢ bir zaman izole edilmemis
ve bilimsel olarak kanitlanmamistir.”

T. Engelbrecht ve C. Koehnlein, Virus Mania, 2007
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Yeni mezoderm

Yumurtalik

SERVIKAL KASLARIN VE SERVIKAL BUZGECIN GELISiMi VE iSLEVi: Rahim agzi, vajinaya dogru
acildigi yerde bir blizge¢ kasi bulunan kas gévdesi ile ¢evrilidir. Dogum sirasinda servikal kaslar kasilir
ve blizgeg, cocugun dogumuna yardimci olmak UGzere agilir (ayrica bkz. rahim kaslari ve vajinal kaslar).
Ayni sey, servikal buzgecin gevsedigi kadin orgazmi sirasinda da gergeklesir ve boylece penisi sikica
tutan servikal kaslarla, penis kolaylikla rahim agzina girer. Servikal kaslar ve servikal blizgec¢ cizgili
kaslardan olusur, yeni mezodermden dogar, serebral medula ve motor korteksten kontrol edilir.

° oron oess BEYIiN DUZEYi: Servikal kaslar ve servikal biizgecin beyinde iki kontrol

- merkezi bulunur. Kaslarin, dokunun beslenmesinden sorumlu olan
besleyici islevi serebral meduladan kontrol edilir. Kaslarin kasilmalari
ise motor korteksten (serebral korteksin bir kismi) kontrol edilir.
Servikal kaslarin ve servikal buzgecin sag yarisi beynin sol tarafindan,
sol yarilari ise sag beyin yari kiresinden kontrol edilir. Bu yuzden
beyinden organa ¢apraz bir karsilikl iliski bulunmaktadir (bkz. motor
homunkultst gésteren GNM diyagramt).

NOT: Servikal kaslar ve servikal bizgeg, vajinal kaslar, mesane kasi ve
dis mesane blzgeci, rektal kaslar ve dis anal buzgeg, ayni beyin
rélelerini paylasirlar.

BiYOLOJIK GATISMA: Servikal kaslar ve servikal biizgecle bagintili biyolojik catisma “fetiisii
yeterince tutamamak” (zor hamilelik, dusik korkusu, kurtajlar; ayrica bkz. rahim kaslari) veya “cinsel
iliski sirasinda penisi yeterince siki tutamamak?” tir (vajinal kaslarla kargilastiriniz). Bu ¢atisma, bir
O0z-degdersizlik catismasiyla aynidir.

GATISMA AKTIF FAZI: Servikal kas dokusunda hiicre kaybi (nekroz) (serebral meduladan kontrol
edilen) ve catisma etkinliginin derecesiyle orantili olarak artan servikal kas felci veya zayifligi (motor
korteksten kontrol edilen). Ayni zamanda servikal blizge¢ acilir (blizgeclerde nekroz olmaz!).

NOT: Cizgili kaslar, ilgili catismaya islev kaybiyla (ayrica bkz. pankreas adacik hicrelerinin (alfa
adacik hlcreleri ve beta adacik hiicreleri), i¢ kulak (koklea ve vestibuler organ) koku alma sinirleri,
retina ve camsi cismin Biyolojik Ozel Programlari) veya hiperfonksiyon (periyostum ve talamus) ile
yanit veren organ grubuna aittir.

NOT: i¢ mesane biizgeci ve i¢ anal biizgeg gibi i¢ blizgegler diiz kaslardan olusurken, dis biizgegler
(dis mesane buzgeci, dis anal bluzgeg, servikal bizgeg) cizgili kaslardan olusur. Dis buzgegler
vagotonide yani iyilesme fazinda kasilma yoluyla kapanma ve simpatikotonide yani catisma aktif fazi
ve Epileptoid Kriz sirasinda gevseyerek agilma bakimindan ters bir sinir donatisina sahiptir. Servikal
blizge¢ s6z konusu oldugunda, hamile bir kadinin ya da anne karnindaki bebegin yasadigi ani bir
rahatsizlik, erken doguma veya dusige yol acacak sekilde bilizgeci agar.
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IYILESME FAZI: lyilesme fazi sirasinda servikal kaslar yeniden onarilir ve servikal biizgeg kapanir.
Epileptoid Krizler, servikal spazmlar olarak kendini gosterir.

NOT: Servikal kaslar dahil olmak tzere, yeni mezodermden tireyen tim organlar (“ihtiyag fazlasi
grup”), biyolojik amaci, iyilegsme fazinin sonunda gosterirler. lyilesme siirecinin
tamamlanmasindan sonra, benzer bir catismaya daha iyi hazirlikli olmayi saglayacak sekilde, bu
organ ve dokular eskisinden daha guglu hale gelir.

-

KADIN ORGAZMI

0 — Kadin orgazmi sirasinda servikal kaslar kasilirken servikal bizgeg
il aclilir (iskelet kaslarinin Epileptoid Krizinde ortaya ¢ikan ritmik kas
kasiimalariyla ayni sekilde). Erkek bosaldigi zaman, rahim agzinin
“‘emme” hareketi, meninin rahim icine ¢ekilmesine yardim eder.
Servikal (vajinaldense) orgazm, serebral korteksin sol tarafinda yer
alan “disi gatisma bolgesinden”, tam olarak rahim agzini kontrol eden
beyin rélesinden baslatilir. Orgazmin en Ust noktasinda, larenks
EEES (agizdan nefes alma) ve rektum dahil olmak Gzere sol temporal lobun
tamami igin icindedir. Klitoral orgazm ve penis orgazminin her ikisi
de, post-sensoryal korteksin sag tarafindan (bkz. klitoris), rektal
orgazm ise sol taraftan kontrol edilir.
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BARTOLIN BEZLERININ GELISiMi VE iSLEVi: Bartolin bezleri, vajina agzinin her iki yaninda
konumlanmistir. Penis basini kayganlastiran smegma Ureten bezlerle ayni sekilde, Bartolin bezlerinin
islevi; cinsel iliskiye hazirlik olarak vajinal girisi kayganlastirmak icin mukus (salgilayici nitelik)
salgilamaktir. Bartolin bezleri bagirsak silindir epitelinden olusur, endodermden dogar ve bu ylzden
beyin sapindan kontrol edilir.

NOT: Vajinanin Ust duvarinda yer alan Skene bezi, erkeklerdeki prostat bezine es degerdir. Skene
bezi tarafindan Uretilen salgilar, PSA dahil prostatik sivi igerir! Prostatta oldugu gibi, bez kanallari
idrar yoluna agilir. Cinsel uyarilma sirasinda idrar yoluna bosaltilan bu sivi, “kadinin bosalmasini”
aciklamaktadir. 2002’de Federative International Committee on Anatomical Terminology resmi olarak
Skene bezini “disi prostat” olarak yeniden adlandirmistir.

BEYIiN DUZEYi: Bartolin bezleri, beyin sapinin sol tarafindan kontrol
edilir. Kontrol merkezi, rektum mukozaalti kontrol merkezinin yaninda
yer almaktadir.

BEYIN SAPI
ustten goriiniis

(]

NOT: Bartolin bezleri, smegma ureten bezler ve mesane mukozaalti
(mesane trigonu), ayni beyin rélesini paylasirlar.

Sol  Say
Agz  Agiz
Yutak  Yutak

Sag

llllllllllllllll
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BiYOLOJIK GATISMA: Bartolin bezleriyle bagintili biyolojik catisma “yeterince vajinal salgi (mukus)
tiretememek”tir. Vajinanin yeterince kayganlasmadigi zamanlardaki yetersiz 6n sevisme ve agrili cinsel
iliski, tipik olarak bu ¢atismay! etkinlestirir.

CATISMA AKTIF FAZI: DHS ile baslayarak catisma aktif fazi sirasinda, catismanin yogunlugyla orantili
olarak Bartolin bezleri hiicreleri cogalir. Hiicre artiginin biyolojik amaci, girisi kolaylastirmak igin vajinal
mukusun salgilanmasini artirmaktir.

IYILESME FAZI: Catisma ¢dziimiini takiben (CL), mantar ve TB gibi bakteriler, artik ihtiyac kalmayan

hicreleri bertaraf ederler. Eger iyilesme slreci yogunsa, iltihap birikimi bir apse (Bartolin apsesi) veya
Epileptoid Kriz sirasinda kendiliginden bogalan sivi birikimli bir kist halini alir. SENDROM baglantili es

zamanl bir su tutulumuna badl olarak, apse veya kist, bezden ¢ikan kanali tikayabilir.
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lyilesmeye mantar yardimci oluyorsa, bu kandidiyaza sebep olur (ayrica bkz. rahim mukozasi ve fallop
tlpleriyle bagintil kandidiyaz). Hiicre bertarafi sirasinda Uretilen mantarsal akinti, vajinal agikliktan
disari atilir. NOT: “Vajinal akint1”, vajina kanali endodermal mukozaalti ile donatiimadigi ve bunun
sonucunda mantar veya TB bakterisi bulunmadigi igin varsayildigi Uzere vajinadan degil, Bartolin
bezlerinden kaynaklanir. Sik sik gatisma nuksleri, kalici vajinal kurulukla sonuglanacak sekilde bezin
dokusunun kaybina yol acar (ayrica bkz. vajinal mukoza). Diger s6zde cinsel hastaliklar gibi, kandidiyaz
da bulagici degildir! Eger ciftin erkek olani da benzer bir durum yasiyorsa, bu demektir ki 0 da es
zamanli olarak, iyilesme fazinda penis kandidiyazi ile “siki veya kuru bir vajinaya girememe” catismasini

yasamistir.

NOT: Antibiyotikler de vajinal kuruluga sebep olur. Bunlar, vajinal florada yaygin sekilde bulunan
Lactobacillus acidophilus bakterisini tahrip eder. “Mantar enfeksiyonu”, bu ilaglarin yan etkileri yoluyla
ortaya c¢ikar (“yeterince vajinal mukus Uretememek”). Kandidiyaz belirtileri (akinti, kasinti) iyilesme
fazinda veya antibiyotik tedavisi sona erdiginde ortaya gikar. Devam eden tedaviler, kisir bir déngu

yaratir.
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Ektoderm

VAJINAL MUKOZANIN YAPISI VE ISLEVI: Vajina, rahim agzindan viicudun disina acilan bir gegittir.
Vajinanin dis duvari, kaslardan olusur. ig yiizeyi, cinsel iligki sirasinda ve dogum igin daha esnek bir yapi
saglayan bag dokusu katmanidir. i¢ astarinin mukus zari, vajinal kanalin nemini istikrarli seviyede tutar.
Vajinanin kendisinde hig¢ bir bez bulunmaz. Ancak gecirgen vajina duvarindan sizan kan plazmasi,
vajinanin her zaman nemli kalmasini saglar. Bir kadin cinsel olarak uyarildiginda, bdlgeye artan kan
akisi, daha fazla sivi sizmasina sebep olur. Bartolin bezleri, vajinanin agzinda penisin iceri girmesini
kolaylastirmak igin mukus salgilar. Vajinal mukoza yassi epitelden olusur, ektodermden dogar ve bu
yuzden serebral korteksten kontrol edilir. NOT: Vajinada endodermal mukozaalti bulunmaz.

BEYIN DUZEYi: Vajinal mukoza sensoryal korteksten (serebral
korteksin bir kismi) kontrol edilir. Vajinanin sag tarafi, sensoryal
korteksin sol tarafindan; sol yarisi ise sag kortikal yarikiireden kontrol
edilir. Dolayisiyla, beyinden organa ¢apraz bir karsilikli iligki
bulunmaktadir (bkz. sensoryal homunkulust gésteren GNM diyagramt).

NOT: Vajinal mukoza ve dig genitallerin epidermisi (erkek ve kadin),
ayni beyin rolelerini paylasirlar (bkz. GNM diyagrami).

BiYOLOJIK GATISMA: Vajinal mukozayla bagintili biyolojik catisma, vajinayla iliskili cinsel ayrilik
catismasidir. Rahim agziyla bagintili cinsellik gatismasiyla ayni sekilde bir kadin; cinsel egin
beklenmedik kaybiyla, cinsel reddediligle, esinin iktidarsizligi ile veya erkeginin bir baska kadinla birlikte
oldugunu fark etmesiyle bu ¢catismay1 yasayabilir. Esinin bir bagka kadinla cinsel temasi oldugu siphesi
bile catismay: tetikleyebilir. Bunun tersi olarak bir cinsellik catismasi cinsel iliski istememeye de isaret
eder. Ornegin; duygusal yakinligin bulunmamasi sebebiyle agrili cinsel iligki, yetersiz 6n sevisme,
istenmeyen cinsel uygulamalar veya hamile kalma korkusu. Cinsel bir hastalik kapma korkusu da
catismayi harekete gegirebilir.

Evrimsel gerekcgelendirme dogrultusunda alan g¢atismalari, cinsellik ¢catismalari ve ayrilik
c¢atigsmalari, sensoryal, pre-motor sensoryal ve post-sensoryal korteksten kontrol edilen
ektodermal organlarla ilgili ilksel gatisma temalardir.
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o DIS DER| DUYARLILIK GRONTOSO Vajinal mukozanin Biyolojik Ozel Programi, ¢atisma aktif fazi sirasinda
ve Epileptik Krizde duyu azalmasi ve iyilesme fazinda da asiri duyarlilik
ile DIS DERI DUYARLILIK ORUNTUSUNU takip eder.

GATISMA AKTIF FAZI: Vajinal mukozada bir azalmayla iilserasyon (hiicre kaybi) veya yogun bir
catisma etkinligi ile duyarliligin tamamen kaybi. Vajinada duyarliik azalmasi-hiposentivite-(hissizlik),
cinsel ayrilikla daha iyi bas edebilmek igin herhangi bir sey “hissedememe” biyolojik amacina hizmet
eder (bkz. ayrilik catismasinda kisa sureli hafizanin kaybi).

Vajinada devam eden llserasyon vajinal kuruluga yol acar (ayrica bkz. Bartolin bezleri). Cinsel olarak
etkin olan kadinlar igin cinsel iliski sirasindaki aci, genellikle “yeterince vajinal mukus Uretememe”
sikintisiyla birlikte yeni cinsel ayrilik gatigsmalarina sebep olur. Sonugta, vajinal kuruluk kroniklesir.

NOT: Vajinanin kayganlasmasi, parasempatik sinir sisteminden kontrol edilir. Bir kadin stres altinda
oldugunda veya herhangi bir biyolojik gatismanin yodun bir ¢catisma etkinliginde (simpatikotoni),
vajinanin nemlenmemesinin sebebi budur (ayni sey, penis ereksiyonu igin de gegerlidir).

IYILESME FAZI: iyilesme fazinin ilk asamasinda (PCL-A) iilserasyon, hiicre gogalmasi yoluyla
yenilenip tazelenir. lyilesme belirtileri; vajinal kasinti (pruritus) ve sizi (duyarlilik artisi-hipersensitivite)
ile vajinal dermatittir. iltihaplanmayla birlikte, bu duruma vajinit denir. Vajinal akinti berrak, olasilikla
hafif kanamali; eger iyilesmeye bakteri eslik ediyorsa saridir (rahimde veya Bartolin bezlerindeki mantar
faaliyeti yoluyla olusan akinti ile karsilastiriniz).

Epileptoid Kriz sonrasinda, a PCL-B, herhangi bir catisma niksl olmamasi halinde durum normallesir.

NOT: Sensoryal, post-sensoryal veya pre-motor sensoryal korteksten kontrol edilen tim Epileptoid
Krizlere, catismanin yogunluguna bagli olarak dolagim sorunlari, ani bag donmeleri, kisa biling
karigikliklar veya timden biling kaybi (dalginlik veya “bayilma”) eslik eder. Bir bagka ayirici belirti,
beyin hicrelerinin asiri miktarda glikoz kullanimi nedeniyle kan sekeri diigsmesidir (pankreas adacik
hicreleri bagintili hipoglisemi ile karsilastiriniz).

Vajinal herpes, vajinadaki kabarciklar ve yaralardir. Geleneksel tibba gére genital herpes; “herpes
virisiinin” sebep oldugu “cinsel yolla bulasan hastaliktir” ki bu; bilimsel olarak hi¢ bir zaman
kanitlanmamis bir teoridir. Diger cinsel hastaliklar gibi, genital herpes cinsel yolla bulastirilamaz ¢lnki
belirtiler zaten iyilesme belirtileridir.

Genital sigiller veya kondilom da denilen vajinal sigiller, araliksiz ¢catigsma nukslerinin sonucudur
(ayrica bkz. servikal sigiller).
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|Fallop tiipii || Rahim kaslari|

Yeni mezoderm

VAJINAL KASLARIN GELISIMIi VE iSLEVi: Vajina kaslari, biitiin vajinal kanali gevreler. Islevleri; cinsel
iliski sirasinda penisi tutmak ve dogum sirasinda genisleyip bizilerek dogumu kolaylastirmaktir (ayrica

bkz. servikal kaslar, servikal blizge¢ ve rahim kaslari). Vajinal kaslar ¢izgili kaslardir, yeni mezodermden
dogar ve serebral medula ile motor korteksten kontrol edilirler.

BEYIiN DUZEYi: Vajinal kaslarin beyinde iki kontrol merkezi bulunur.
Kaslarin, dokunun beslenmesinden sorumlu olan besleyici iglevi
serebral meduladan kontrol edilir. Kaslarin kasilmalari ve genislemesi
ise motor korteksten (serebral korteksin bir kismi) kontrol edilir. Vajinal
kas yapisinin sag yarisi beynin sol tarafindan, sol yarisi ise sag beyin
yari kiresinden kontrol edilir. Bu ylzden beyinden organa ¢apraz bir
karsihkli iliski bulunmaktadir (bkz. motor homunkulist gosteren GNM
diyagrami).

MOTOR KORTEKS
arkadan gériinil

NOT: Vajinal kaslar, rahim agzi kaslari ve servikal buzge¢, mesane kasi
ve dis mesane blzgeci, rektal kaslar ve dis anal buzgeg, ayni beyin
rolelerini paylagirlar.

BIYOLOJIK GATISMA: Vajinal kaslarla bagintil biyolojik catisma “penisi tutamamak” veya vajinaya
girisine engel olamamaktir (zorla cinsel iligki, istenmeyen cinsel iligki, rahat hissetmeme veya aci
nedeniyle cinsel iligki korkusu).

GATISMA AKTIF FAZI: Vajinal kas dokusunda hiicre kaybi (nekroz) (serebral meduladan kontrol edilir)
ve gatisma etkinligiyle orantili olarak artan ve genellikle dikkati cekmeyen vajinal kaslarin zayiflig
(motor korteksten kontrol edilir).

NOT: Cizgili kaslar, ilgili gatismaya iglev kaybiyla (ayrica bkz. pankreas adacik hucrelerinin (alfa
adacik hicreleri ve beta adacik hicreleri), i¢ kulak (koklea ve vestibller organ) koku alma sinirleri,
retina ve camsi cismin Biyolojik Ozel Programlari) veya hiperfonksiyon (periyostum ve talamus) ile
yanit veren organ grubuna aittir

IYILESME FAZI: lyilesme fazinda vajinal kaslar onarilip yenilenir. Ancak Epileptoid Kriz sirasinda
kaslarin buzilmesi vajinismus olarak bilinen tonik-klonik vajinal kramplara sebep olur. Agrili cinsel
iliskiyle ilgili rahatsizlik, belirtilerin niksetmesiyle sonuglanan bir yol haline gelebilir.

NOTE: Vajinal kaslar dahil olmak Uzere, yeni mezodermden tireyen tim organlar (“ihtiyac fazlasi
grup”), biyolojik amaci, iyilesme fazinin sonunda gdsterirler. lyilesme siirecinin
tamamlanmasindan sonra, benzer bir gcatismaya daha iyi hazirlikli olmayi saglayacak sekilde, bu
organ ve dokular eskisinden daha gticli hale gelir.
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KLIiTORIS Kiitoral hud

Bilyiik dudaklar
Kiiciik dudaklar
Skene bezi

Uretral aciklik
Vajinal aciklik

Ektoderm

Bartolin bezleri

KLITORIS BASININ GELISIMi VE ISLEVi: Kiitoris; kiiciik dudaklarin (istte birlestigi yerde, idrar yolu
agzinin Uzerinde yer almaktadir. Klitoris basi, klitoral boyun ve klitoral huddan (baslik) meydana gelir
(erkeklerdeki penis basi, penis boynu ve siinnet derisine es dederdir). Klitoris basi, yassi epitelden
olusur, ektodermden dogar ve bu ylzden serebral korteksten kontrol edilir. NOT: Klitoris bas! bir tst deri
(epidermal) tabakasi ile kaphdir fakat alt deriyle donatiimamistir.

PENiS

\ Vestibiiler bulbus (klitoris)

Corpus spongiosum (penis)

KLITORIS

Klitoris bagt /’

Penis basi

Corpora cavernosa

Crura (“bacaklar”)

Klitorisin basi, kasik kemiginin alt dallarindan penis basina uzanan
corpora cavernosa ile es degerdir. Kadinlarda iki kaverndz cisim dig
dudaklarin (labia) altinda yer almaktadir. Krura (bacaklar), corpora
cavernosa’nin izdugumudur. Penisin corpus spongiosum’u gibi, klitorisin
vestibller bulbus’u da esas olarak diz kaslardan olusan erektil dokudur.

SEREBRAL KORTEKS
yandan gériinils

SR K
Loy TEMPORAL LOBLAR A o)
\ iistten goriiniis

Sol
Larengeal kaslar_,

Sag

Larengeal mukoza
Kalp toplardamarlan
Rahim agz!

Rektum
yiizey ~\\8
mukoza

aaaaa

Penis basi | | Penis basi
SAG YARI | | SOL YARI

Bronsiyal kaslar

0,
D\ ronsiyal mukoza

BEYIiN DUZEYi: Klitoris basi post-sensoryal korteksten
(serebral korteksin bir kismi) kontrol edilir. Klitoris basini kaplayan
epidermis (Ust deri), sensoryal korteksten kontrol edilir (bkz. dig
genitallerin ve vajinal mukozanin beyin roleleri)

Klitoris basinin sag yarisi, post-sensoryal korteksin sol yarisindan
(rektum ve sag mesane rolelerinin arasinda); sol yarisi ise sag
kortikal yar1 kireden (mide ve sol mesane rdlelerinin arasinda)
kontrol edilir. Dolayisiyla, beyinden organa gapraz bir karsilikli
iliski bulunmaktadir.

NOT: Klitoris bagi ve penis bagl ayni beyin rolelerini paylasirlar.
Kontrol merkezleri temporal lobun diginda yer alir. Dolayisiyla
cinsiyet, yanallik ve hormonal durum ilkesi gecerli degildir.

BiYOLOJIK GATISMA: Klitoris bas! ile bagintili biyolojik catisma, 6rnegin cinsel esin kaybi veya cinsel
reddedilme (ayrica bkz. vajinayla ve dis genitallerin epidermisi ile bagintili cinsel ayrilik gatismasi)
yoluyla yagsanan vajina ile iligkili siddetli bir ayrilik gatismasiyla baglantilidir. Bu ¢atisma ayrica
klitorise dokunulmasini istememe (cinsel taciz, cinsel kétlye kullanma, oral sekse direnme, hos olmayan
klitoral uyarilma) veya kendine dokunmak da dahil olmak Uzere (mastlirbasyon yaparken yakalanma, bir
DHS tetikleyebilir) klitorise dokunulmaya izni olmamaya da isaret eder.

Evrimsel gerekcelendirme dogrultusunda alan gatismalari, cinsellik gatismalari ve ayrilik
catigsmalari, sensoryal, pre-motor sensoryal ve post-sensoryal korteksten kontrol edilen
ektodermal organlarla ilgili ilksel gatisma temalaridir.
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D  [GIRTLAK MUKOZASI DUYARLILIK GRONTOSO Klitoris basinin Biyolojik Ozel Programi, gatisma aktif fazi ve Epileptoid
: Kriz sirasinda asiri duyarlilik ve iyilesme fazinda ise duyarlilik azalmasi
ile GIRTLAK MUKOZA DUYARLILIK ORUNTUSUNU izler.

NOT: Penis bagi ve Klitoris basi istisna olmak kaydiyla, dis genitaller
sensoryal korteksten kontrol edildiklerinden Dis Deri Duyarlilik
OrUntusunu izler.

CATISMA AKTIF FAZI: Ulserasyon (hiicre kaybi). Catisma aktif fazi sirasinda, klitoris basi
dokunulmaya karsi asiri diizeyde hassastir (hipersensitivite-asiri duyarlilik).

IYILESME FAZI: iyilesme fazi sirasinda llserasyon yeni hiicrelerle tazelenip yenilenir. lyilesme siireci,
azalan klitoris duyarlhihigi (hissizlesme) veya eger ¢catisma ¢ok siddetliydiyse duyarlidin tamamen
kaybolmasi olarak kendini gdsterir. Epileptoid Kriz sirasinda asiri duyarlilik kisa bir sire yeniden etkin
hale gelir. Biyolojik Ozel Programin tamamlanmasiyla, klitoral duyarlilik normale geri déner.

NOTE: Sensoryal, post-sensoryal veya pre-motor sensoryal korteksten kontrol edilen tum Epileptoid
krizlere, gatismanin yogunluguna bagl olarak dolagim sorunlari, ani bag donmeleri, kisa biling
karigikhiklar veya timden biling kaybi (dalginlik veya “bayilma”) eslik eder. Bir bagka ayirdedici
belirti, beyin hiicrelerinin asir miktarda glikoz kullanimi nedeniyle kan gsekeri diigmesidir (pankreas
adacik hucreleri bagintili hipoglisemi ile karsilastiriniz).

Ceviren: Nermin Uyar

Kaynak: www.learninggnm.com
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