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SiNDiIRiM KANALI ORGANLARININ ALTI NiTELIGI

Oniki parmak
bagirsag:

BEYIN SAPI
ustten goriinis

]

Sol bdbrek toplama kanallari

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

EMBRIYONIK GERM TABAKASI: Endoderm adi verilen ve bu yiizden
beyin sapindan kontrol edilen, en eski embriyonik tabakadan tireyen
sindirim kanali organlari — adizdan rektuma kadar —, beynin en eski
kismidir.

BEYIiN DUZEYi: Beyin sapinda sindirim sisteminin ve onun soyundan
gelen organlarin kontrol merkezleri, bir halka sekli diizeninde
yerlesmistir.Sag beyin rdlesinde agiz ve yutak beyin réleleri ile
baslayarak (tiroid bezi, paratiroid bezleri dahil) yemek borusu, mide,
karaciger parenkimi (zari), pankreas bezi, oniki parmak bagirsagi, ince
bagirsaklar; saat yoninun tersine de beyin sapinin sol tarafinda
apandiks (kér badirsak), cekum, kalin bagirsak, rektum ve mesanenin
kontrol merkezleriyle devam eder.

BiYOLOJIK GATISMALAR: islevlerine gére sindirim kanali organlariyla baglantil biyolojik catisma; “bir
lokmayi yakalayamamak/lokmayi ¢ikarip atamamak” (adiz ve yutak), “bir lokmayi
yakalamak/lokmayi ¢ikarip atmak igin yeterince hizli olmamak?” (tiroid bezi), “bir lokmayi
yutamamak” (yemek borusu) ve “bir lokmayi1 yutamamak ve sindirememek” (pankreas, mide, oniki
parmak bagirsagdi, ince bagirsak ve kalin bagirsak) bakimindan LOKMA CATISMALARIDIR. Hayvanlar
acisindan bir lokma, gergek bir yiyecek pargasiyla ilgili iken; insanlar i¢in bir lokma ayni zamanda mecazi

bir anlam da tasiyabilir.

Sensoryal (duyusal) nitelik: Bir besin lokmasinin kimyasal igerigine gére analiz edilmesiyle, yani bu
lokmanin organizma igin yararli (besleyici) ya da zararh (zehirleyici) olup olmadigina goére
degerlendiriimesiyle bagintihidir. Bu hosa gitmeyen lokma agiz veya yutakta ise icglduisel tepki
lokmay! disari tukurmektir. Eger “hazmedilemeyen” lokma midedeyse, lokmayi ortadan kaldirmak igin
kusma refleksi harekete geger. Eger lokma ince bagirsaga varmigsa, bu durum ishale neden olur.

Motor nitelik: Besini dalga-benzeri kasiimalarla mide-bagirsak (gastrointestinal) yolunda hareket
ettiren peristalsiyle bagintihdir. Bir lokmayi gecirebilmek icin, bagirsagin geri kalaninda peristalsis
yavaglarken, bdlgesel olarak artar.

Salgilayici nitelik: Sindirim sivilarinin salgilanmasiyla bagintilidir. Biyolojik bir gatisma durumunda,
iligkili olan organin hdcreleri lokmanin sindirimine yardimci olmak tzere ¢ogalir. Hucre birikimi, tipik
olarak karnibahar seklini alir.
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Emici nitelik: Besinlerin emilimiyle bagintilidir. Biyolojik bir catisma durumunda, iligkili olan organin
hlcreleri, lokmanin emilimine yardimci olmak tGzere ¢ogalir. Hiicre birikimi tipik olarak yassi diizlemde

gelisir.

NOT: Akciger alveoll, orta kulak ve Ostaki borulari, gdzyasi bezleri, koroid (g6z sinir ad1), iris ve
siliyer cisim, boébrek toplama kanallari, adrenal medula, mesane trigonu, prostat, rahim ve fallop
tupleri (yumutalik kanallari), Bartholin bezleri, smegma Ureten bezlerin yanisira hipofiz bezi, epifiz
bezi ve koroid pleksusler, bagirsak mukozasindan dogar. Bu yuzden bu organlar da ayrica
salgilayici ve emici niteliklere sahiptir.

Bosaltim niteligi: Toksik atiklarin bosaltiimasiyla bagintilidir. Bébrekler yoluyla bosaltilamayan toksik
maddeler, bagirsaklara bosaltilir. NOT: Hosa gitmeyen yiyecegin sebep oldugu ishalde; sensoryal,
motor ve bogaltim nitelikleri, hlicre artigi olmaksizin birlikte yurar.

Hormonal nitelik: Sindirim kanalinin yardimci organlarinin (tiroid bezi, pankreas, karaciger),
sindirime yardimci olmak Uzere hormon uretimi ile bagintilidir.
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_Parotis bezleri
AGIZ ve YUTAK
MUKOZAALTI Agiz|

Nazofarenks
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Endoderm (m Yemek borusu

AGIZ VE YUTAK MUKOZAALTININ GELISiMi VE iSLEVI: Agiz; besin sindiriminin (salgilayici nitelik)
ve emiliminin (emici nitelik) basladigi yer olan, sindirim kanalinin agzidir. Dil, ¢gignemeye ve yutmaya
destek olan yardimci bir sindirim organidir. Cigneme yoluyla besin kiiglk pargalara ayrilir. Tukurik
bezlerinde uretilen tukuruk, yutmayi kolaylastirmak icin yiyecegi islatir. Tukuruk bezleri agzin cesitli
yerlerinde bulunur. Kulaklarin éntinde en bulyik tlkurik bezleri olan parotis bezleri, dilin altinda
sublingual bezleri ve alt ¢genenin altindaki submandibular bezler. Yutak, agiz ve burun bosluklarini, soluk
borusu ve larenksle birbirine baglar. Burnun arkasinda bulunan nazofarenks (geniz), st damak yuzeyine
kadar uzanir ve agiz tavanini olusturur. Orofarenks, agzin oldukga gerisinde yer alir. Yutagin her iki
yaninda bademcikler bulunur. Yutaktan ayrilan kisim, besinleri agizdan mideye tagiyan yemek
borusudur. Agiz ve yutagin mukozaalti (dudaklar, dis etleri, damak, dil, tikurik bezleri, bademcikler ve
bogaz dahil) bagirsak silindir epitelinden olusur, endodermden dogar ve bu yizden beyin sapindan
kontrol edilir.

BEYIN SAPI
ustten goriiniis

BEYiN DUZEYi: Beyin sapinda agiz ve yutak organlarinin, sindirim
kanali organlarini kontrol eden halka seklinde siralanmis olan beyin
rolelerinde, iki adet kontrol merkezi bulunmaktadir.

Agzin ve yutagin sag yarisi, beyin sapinin sag tarafindan; sol yarilari ise
sol beyin sapi yari kiresinden kontrol edilir. Beyinden organa ¢apraz bir
karsilikl iliski bulunmamaktadir.

NOT: AJiz ve yutak, gbzyasi bezleri, Ostaki borulari, tiroid bezi,
paratiroid bezleri, hipofiz bezi, epifiz bezi ve koroid pleksusler, ayni beyin
rélelerini paylasirlar.

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

BiYOLOJIK CATISMA: Dudaklar, dis etleri, damak, dil, tikurik bezleri, bademcikler ve bodaz dahil agiz
ve yutagin mukozaaltina bagl biyolojik ¢atisma bir “lokma ¢atismasidir’ (mide, oniki parmak bagirsagi,
pankreas bezi, ince badirsak, kalin bagirsak ve tiroid bezi ile bagintili “lokma ¢atismasi” ile karsilastirin).

Evrimsel gerekcelendirme dogrultusunda lokma g¢atigsmalari, beyin sapindan kontrol edilen
endodermden dodan organlarla iligkilenen ilksel ¢catisma temasidir.
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AGIZ VE YUTAGIN SAG YARISI

P ‘ Girtlagin (gulet) orjinal islevine dayanarak agiz ve yutagin sag yarisi “giren

e a\ (besin) lokma” ve “bir lokmayi yakalayamamak” (adiz, dudaklar, dis etleri,
.\ | damak, dil, tukarik bezleri) veya “bir lokmayi! yutamamak” (bademcikler, yutak,
= 1’| bogaz) ile ilintilidir.

Sul
Submandibular bez
sssss

Yeni doganlar ve bebekler bu ¢catismayi gercek anlamiyla “sut lokmasini” alamadiklarinda, érnegin
annenin bebegdi besleyememesi veya bebegini zamaninda beslememesi sebebiyle yasarlar.
Bakimevlerindeki yaslilar ve hastanede yatan hastalar agrilari yizinden yemek yiyemediklerinde, ayrica
kemoterapi nedeniyle yemek yiyemez halde olan kanser hastalari da, bu ¢atismay yasarlar. Birinin en
sevdigi yemegdi yemekten alikonmasi da (6rnegin kati bir diyete girmek), bdyle bir lokma ¢atismasina
sebep olabilir.

“Yakalanamayan” mecazi bir lokma; birinin “kapmay1” ve “yutmay” umdugu ya da bekledigi ancak
beklenmedik sekilde ya bunu basaramadigi ya da buna izin veriimedigi seyleri ifade eder (ayrica bkz.
yemek borusunun alt tgte birlik kismiyla iligkili biyolojik ¢catisma). Bdylesi arzu edilen bir “lokma”; bir
anlasma, bir s6zlesme, bir i, bir gorev, bir terfi, “para lokmasi” seklinde bir kredi, bir kar, bir hediye veya
bir miras (ev, apartman), gcocuklar agisindan bir “oyuncak lokmasi” veya “iyi bir ders notu lokmasi”
seklinde olabilir. Bu ¢atisma ayrica “yakalanamayan” veya “tutulamayan” bir kisiyle de ya da
“tUketilemeyen/tuketmesine izin verilmeyen” bir iligkiyle de ilgili olabilir.

Nazofarenksin (geniz) sag yarisi; 6rnegin terketmis olan sevilen birinin kokusunun yakalanamadigi bir
“koku lokmasi” ile bagintilidir.

AGIZ VE YUTAGIN SOL YARISI

Orjinalinde, girtlagin yirtilmasindan énce bagirsaklarin ¢ikan bdlimuyle bagintili
biyolojik ¢catisma “diski lokmasini yeteri kadar islatamamak”ti. Clnku girtlakta
Uretilen mukus (balgamsi salgt), diskinin disari atilmasini kolaylastirmak icin
nemlendirici iglev de gortyordu. Ginimuizde agiz ve yutagin sol yarisiyla
bagintili bu catisma “gikan (besin) lokma” ve “bir lokmayi digari
atamama(tiikiirememe)” ile iliskilidir.

Bu bir kisinin érnegin bir yiyecegi veya ilaci “disari kusmak” istegini ifade eder. Bu arzu edilemeyecek
olan lokma, kiginin iptal etmek istedigi bir s6z veya vaat ya da kisinin feshetmek istedigi bir anlagma ile
iliskili olabilir. Yeni ise alinan bir is¢i, yeni bir kiraci, yeni bir kardes veya sinir bozucu bir ziyaretgi, kisinin
kurtulmak istedigi bir “lokma” olarak algilanabilir. Sporda bu topu (futbol) veya diski (hokey) baskasina
gecirememeyle de bagintili olabilir. “Cikan lokma”; érnegin bir 6zur, bir itiraf, bir savunma veya bir
sikayet gibi, kisinin “tikiremedigi” veya buna izni olmadi§i s6z veya s6zclkler de olabilir. istenmeyen
veya zorla gergeklesen oral seks, bu catismayi harekete gegirebilir.

Nazofarenksin sol yarisi; birinin érnegin bir muhalifin veya bir rakibin kokusundan kurtulamadigi bir
“koku lokmasi” ile bagintilidir.

GATISMA AKTIF FAZI: DHS ile baslayarak catisma aktif fazi sirasinda agiz ve yutagin mukozaalti
hiicreleri, catismanin yogunluguyla orantil olarak ¢ogalir. ilave olan hiicrelerin biyolojik amaci, bir
lokmayi daha hizli emebilmek (sag yarisi) veya digari atabilmek (sol yarisi) i¢in, daha iyi salya
salgilamaktir (1slatmak). Tukurik salgilanmasi, otonom sinir sistemi tarafindan uyarilir. “Agiz sulandirici”
yemeklerin kokusu ile tikurik salgisinin artmasinin sebebi budur. ingilizcede “salyalanma” (salivating)
ve “salya akitmak” (drooling), bir seye veya birine duyulan “ihtiras” (craving) ile es anlamlidir.

© LearningGNM.com
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Uzayan catisma etkinligi ile, agiz mukozaaltinda yassi bir kitle (emici tip) gelisir. Damakta, tukurik
bezlerinde, bademciklerde, yutakta ve bodazda bu kitle karnibahar seklini de (salgilayici tip) alabilir.
Eger dildeki tat tomurcuklarini iceren kabarciklar etkilenmigse, ilave olan bu hicreler “lokmay1” daha iyi
analiz edebilmek icin (sensoryal-duyusal nitelik) tat duyusunu artirir (dilin arka Ugte birlik kismiyla
bagintili olan tada asiri duyarhlikla karsilastirin).

Buyuk bir kitle genellikle bir agiz kanseri (agdiz yizey mukozasiyla bagintili “agiz kanseri” ile
karsilastirin) veya eger tukurik bezlerini kapsiyorsa bir “glandular timér” olarak teshis edilir.

Sigara ve alkol kullaniminin, agizda dil kanseri dahil olmak tUzere kanser icin risk unsuru oldugu
sdylenmektedir. Ancak sigara veya igki icen herkes agiz kanseri gelistirmemektedir. Bununla birlikte eger
“sigara lokmasi” veya “alkol lokmasi”, drnedin bunlardan yoksunluk, birakma veya agiz ya da dil kanseri
olma korkusu nedeniyle stres yaratirsa, bu Biyolojik Ozel Program calismaya baglayacaktir.

Bir beyin taramasinda “lokma gatismasinin” gatisma aktif fazi, keskin halka sekilli
Hamer Odagi olarak kendini gdsterir. Buradaki, ajzin sag tarafinin mukozaalti
beyin rélesinde, sag beyin sapi yarikiresinde gorulmektedir (bkz. GNM
diyagrami). Bu noktada; “bir lokmayi yakalayamamak” ¢gatismasi hala etkindir.

Nazofarenksteki adenoidler (geniz eti), “koku lokmasi” gatismasi zamaninda ¢6zllemediginde yani
askida kalmis bir gatismanin sonucu olarak olugur (paranazal sinuslerdeki poliplerle karsilastirin). Eger
bademcikler etkilenmisse, bu durum bademcik hipertrofisine ya da bademcik bliyimesine sebep olur.
Bademcikler ve nazofarenks (geniz) ayni beyin rdlesini paylastiklari icin, nazal (burun) polipler ve
bademcik biiylimesi genellikle birlikte meydana gelir.

IYILESME FAZI: Catisma ¢cdziimiinii (CL) takiben, mantar veya TB bakterisi gibi bakteriler, artik ihtiyac
duyulmayan hucreleri ortadan kaldirirlar.

Agizdaki iyilesme fazi dudaklarin veya yanaklarin i¢ kisminda, damakta veya dilde, ya da ¢atisma
durumunun algilanmasina bagli olarak agzin her yaninda aftlar (aftéz lilser) olarak ortaya ¢ikar (agiz
yuzey mukozasiyla bagintili aftdéz Ulser ile kargilastirin). Aftlar; yuvarlak veya oval sekilli ve kenarlari
iltihapl noktalardir. Oldukga aci verici olabilirler. Dis etlerinde iltihap dolu ceplere “dis apsesi” veya dig
eti apsesi denir. TUberkll6z akinti, nefesin k6t kokmasina sebep olur.

‘7’; Adzin sag tarafindaki bir aft (burada alt dudagin i¢ kisminda), “bir lokmayi
= yakalayamamak” ¢catismasinin ¢6zuldigind ve iyilesme yolunda oldugunu ifade
etmektedir.

Catismanin ¢6ziimi lizerine eger ihtiya¢ duyulan mikroplar ortamda mevcut degilse, ilave olan
hicreler yerinde kalir. En sonunda bu hticreler bag dokusu ile sarmalanir (kapstillenir). Geleneksel tipta
bu durum genellikle bir agiz polipi ya da “iyi huylu kanser” olarak teshis edilir. Dig eti polipi, dis
boynuna kadar uzanabilir.

© LearningGNM.com
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Agiz kandidiyazi ya da pamukguk; iyilesme slirecine mantar yardimci
oldugunda kremsi bir iltihap olarak kendini gosterir. Bebekler, “siit lokmasini”
alamadiklarinda yasadiklari sikinti nedeniyle, genellikle pamukguk gelistirirler.

Bademcik iltihabi (tonsilit), baglantili olan lokma gatismasinin ¢ézuldiginin
gostergesidir (bu resim, “bir lokmayi disari atamamak” ¢catismasiyla iligkili olarak,
sol bademcikteki iltihaplanmayi géstermektedir). lyilesme siirecinde uretilen
iitihap (puriilan tonsilit) agza aktiginda, bu nefesin kokmasina sebep olur.
Bademcik apselerini de yine burada goéririz.

Tonsiler mikozis ya da bademcik kandidiyazi, mantarin varligini gosterir
(streptokok bakterisini iceren “strep bogaz” ile karsilastirin).

Nazofarenkste (geniz) gatisma aktif fazi sirasinda gelisen adenoidler ya da nazal (burun) polipler, eger
ortamda mevcutsa mantar veya TB bakterisi yardimiyla ortadan kaldirilir. Burun akintisi, koku yapan
tlberkuler salgidan olusur. llitihap iceren agrili bir siskinlikle burun apsesi de yine iyilesme fazinda

ortaya ¢ikar.

Zenker divertikiilii diye bilinen, askida kalmis bir iyilesmenin sonucu olarak
yutagin alt seviyesinde (Ust yemek borusu blizgecinin hemen lzerinde) gelisen
bir kesedir. Hucrelerin devamli olarak ortadan kaldirilma streci nedeniyle yutak
duvari incelir ve en zayif bliminde disariya dogru balonlasarak divertikul
olusturur (kalin bagirsaktaki divertikdl ile kargilastirin). Zenker divertikGlinin en
sik rastlanan belirtisi, yiyecekleri yutma guc¢lugudur.

Tukiiriik bezlerinde uzamis bir iyilesme streci (askida kalmis iyilesme), tukurik Ureten asinar
hicrelerin tamamen kaybina yol agarak, kalici bir agiz kurumasiyla ya da Sjogren veya Sicca
sendromu diye bilinen durumla sonuglanir (ayrica bkz. tikurik bezleri kanallariyla bagintili agiz
kurumasi ve goz kurulugu ile iliskili Sjogren). Tukuruik bezlerindeki 6érnegin parotis bezlerdeki bir
itihaplanma, kabakulak olarak da bilinen parotite sebep olur (ayrica bkz. tikulrik bezi kanallari bagintili

parotit).

© LearningGNM.com
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AGIZ VE YUTAK YUZEY MUKOZASININ GELISIMI VE ISLEVi: Agiz ve yutak mukozaalti,
ektodermden tureyen ve bu ylzden serebral korteksten kontrol edilen, yassi epitelden olugan bir hicre
tabakasi ile kaplidir. NOT: Bademciklerin ektodermal ylizey mukozasi bulunmamaktadir.

@ SEREBRAL KORTEKS
gorinils

yutagin epitel astari, pre-motor sensoryal korteksten kontrol edilir
(serebral korteksin bir kismi). Agiz ve yutagin sag yarisi, korteksin sol
tarafindan; sol yarisi ise sag kortikal yari kiireden (media frontobazal)
kontrol edilir. Dolayisiyla beyinden organa gapraz bir karsilikli iligki
bulunmaktadir. Dilin ve bodazin beyin réleleri yanlarda konumlanmigtir.

BEYIN DUZEYi: Bogazin ylizey mukozasi dahil olmak iizere adiz ve

AGIZ YUZEY MUKOZASI

AGIZ YUZEY MUKOZASININ BiYOLOJIK CATISMASI: A§iz mukozasiyla (dudaklar, dis etleri, damak
ve dil dahil olmak Uzere) baglantili biyolojik catisma ya “agiza bir seyi alamamak” ya da tersi “agizda
ya da dilde bulunan bir seyden kurtulamamak” anlaminda bir oral ¢atismasidir. Her iki durumda da
bu kisinin arzuladigi fakat “iceri alamadigi” veya buna izninin bulunmadigi bir yiyecekle (kati bir diyette
olmak, érn. seker hastali§i) veya kisinin “disariya tiikirmek” istedigi bir yiyecekle ilgilidir. ikincisi ile ilgili
olarak bu, agiz mukozaaltinin sol yarisiyla iligkili olan “bir lokmayi disari atamamak” gatismasindan
belirgin sekilde farkhidir. Agzin derin endodermal tabakasi biyolojik olarak kisinin disari atmak istedigi fiili-
gercek bir lokmaya (gergek veya mecazi) karsilik gelirken, Ustteki ektodermal tabaka daha ¢ok
“lokmayla” temasla, yani agizda olan seyden ayrilmayi istemekle ilgilidir (bkz. epidermisle bagintili ayrilk
¢atismasi). Tersine, arzulanan bir seyi agiza alamama ¢atismasi, sigara veya alkol kullanimindan uzak
kalinmasiyla tetiklenebilir. Dudak bagintili ¢gatisma; dudaklarla iligkili fiziksel bir temasi kaybetme veya
temasi kaybetme korkusu anlamina gelir. Ornegin birinin bir kisiyi veya bir evcil hayvani artik épmesine
izin verilmiyorsa veya 6pemiyorsa. Ayni sey, 6pulmeyi veya dil ya da dudak temasini istememek icin de
gegerlidir. Buna su bardagi, pipet, yemek kaplari, dis aletleri vb. nesnelerle temas dahildir. Mecazi
anlamda agiz ¢atismasi, birinin “dilinin ucunda olani” séylemesine izin veriimemesi veya sdyleyememesi
anlami tasir.

Evrimsel gerekcelendirme dogrultusunda alan g¢atigmalari, cinsellik ¢catismalari ve ayrilik
catigsmalari, sensoryal, pre-motor sensoryal ve post-sensoryal korteksten kontrol edilen
ektodermal organlarla ilgili ilksel gatisma temalaridir.

© LearningGNM.com
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©  [GIRTLAK MUKOZASI DUYARLILIK GRONTOSD Dudaklar, dig etleri, damak ve dil dahil olmak lGzere agiz ylizey
mukozasinin Biyolojik Ozel Programi, catisma aktif fazi ve Epileptoid
Kriz sirasinda asiri duyarllik ve iyilesme fazinda ise duyarlilik azalmasi
ile GIRTLAK MUKOZA DUYARLILIK ORUNTUSUNU izler.

CATISMA AKTIF FAZI: Catisma etkinliginin derecesi ve siiresiyle orantili olarak agiz mukoza epitelinde
Ulserasyon. Hiicre kaybinin biyolojik amaci, “lokmayi” iceri almayi veya lokmadan ayriimayi
kolaylastirmak igin agiz boslugunu genisletmektir. Yogun bir catismayla, bélgede aftéz ulser gelisir (agiz
mukozaaltiyla bagintili aftlarla karsilastirin). Eger adiz ¢gatismasi dil ile iligkiliyse, bu dil yanmasina
sebep olur.

NOT: Agzin sag veya sol yarisinin etkilenmesi, kisinin el kullanimi ve ¢atismanin anne/¢ocuk veya
partner ile bagintili olup olmamasi tarafindan belirlenir. Bolgesel bir ¢catisma, adzin “oral sikinti” ile
iligkilendirilen bolgesini etkiler.

Bu beyin tomografisi, agzin her iki yanindaki aftdéz Ulserle, bir agiz ¢atismasinin
catisma etkinligini géstermektedir. Hamer Odagi, beyin yari kirelerinin her ikisine
birden uzanmaktadir. GNM de buna gatigsmanin kisinin hem anne/gocuguyla hem

de esiyle ayni zamanda yasadigl “merkezi catisma” diyoruz. Sigara icerken
ebeveynlerine yakalanan bir ergen, klasik bir catisma senaryosudur.

IYILESME FAZI: lyilesme fazinin ilk asamasinda (PCL-A), doku kaybi hiicre gogalmasi yoluyla
yenilenip tazelenir. iyilesme belirtileri; siskinlik, su dolu kabarciklar, kizariklik (bkz. kizil atesiyle
“cilek dil”) ve muhtemel kanamadir. Dudaklardaki bu su dolu kabarciklar genellikle “uguk” ya da
“herpes” olarak adlandirilir (ayrica bkz. epidermis bagintili herpes).

Sag elini kullanan bir kisi icin dilin sol yarisindaki bir su dolu
kabarcik (blister), anne/gocuk bagintili bir agiz gatismasini
ortaya koymaktadir (6ykUsu: sag elini kullanan bir geng kiz,
annesi tarafindan dil 6pugmesi sirasinda yakalanmistir).

Bu beyin tomografisi, dilin sol yarisinin kontrol edildigi
bdlgedeki Hamer Odagini gostermektedir (bkz. GNM
diyagrami).

Dis eti iltihabi (gingivit), dis etleriyle sinirhidir. Dis etleri iltihabi, periodontosisin iyilesmesi sirasinda da
ortaya ¢ikabilir. Bu durum, periodontit olarak adlandirilir. Ginimuz dis hekimliginde yanhs bir sekilde
“dig eti hastaliklarina”, dental plaklarin sebep oldugu varsayilmaktadir.

Burada yalnizca adzin sol tarafina 6zgu digs eti iltihabini gérmekteyiz (bkz. kirmizi
oklar). Solak bir kisi igin bu, ¢catismanin es ile bagintil olduguna isaret
etmektedir.

Dis etlerindeki iltihaplanmis olan bolge dis firgalama veya dis ipiyle temizleme
sirasinda kanayabilir (dentin SBS bagintili dis eti kanamasiyla karsilastirin).
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- | Dis eti apsesi, agiz mukozaaltindan kaynaklanir.

Burada “bir lokmay yakalayamamakla” baglantili olarak agzin sag tarafindaki bir
dis eti apsesini gérmekteyiz. lltihapla dolu olan apse, iyilesme fazi sirasinda

gelisir.

Yogdun bir iyilesme fazinda agiz bélgesindeki buytkge bir siskinlik bir “agiz kanseri” olarak teshis
edilebilir (agiz mukozaalti ile bagintih agiz kanseri ile karsilastirin). GNM bilgisine dayanarak bu yeni
hdcreler, “kanser hlcresi” olarak degerlendirilemez ¢lnku, gergekte hicre artisi bir yenilenip tazelenme
surecidir.

Bu resimde, sert damagin sag tarafindaki akut siskinlik gérilmektedir. Bu, iligkili
olan agiz gatismasinin ¢ézuldugune dair olumlu bir isarettir. SENDROMA bagh
su tutulmasi, siskinligi 6nemli dl¢tide artirmaktadir.

DAMAK VE DiL

DAMAGIN ARKASI iLE DILIN ARKA UGTE BIRLIK KISMININ BiYOLOJIK GATISMASI: Yumusak
damaga iliskin biyolojik catisma “damaktaki bir seyden kurtulmak istemektir” (dis ile ilgili araclar).
Dilin arkasl, “birgeyi tadamamak ya da tatmak istememek?” ile bagintilidir (belli yiyecek veya
icecekler).

© | GIRTLAK MUKOZASI DUYARLILIK ORUNTUSG Dilin ve damagin arkasinin Biyolojik Ozel Programi, catisma aktif fazi
ve Epileptoid Kriz sirasinda asiri duyarlilik ve iyilesme fazinda ise
duyarhlik azalmasi ile GIRTLAK MUKOZA DUYARLILIK
ORUNTUSUNU izler

CATISMA AKTIF FAZI: Catisma etkinliginin derecesi ve siiresiyle orantili olarak damak ve/veya dilin
(arka kisimlar) epitel astarinda tlserasyon. Belirtiler: Dilin ve damagin arkasinda tat almada asiri
duyarhlik ile aci verici ulserler (Dogada, bozulmus bir “besin lokmasinin” veya zehirin duyusal olarak
algilanisi, sad kalma acgisindan yasamsaldir).

NOT: Damagin veya dilin sag ya da sol yarisinin etkilenmesi, kisinin el kullanimi ve ¢atismanin
anne/gocuk ya da partner ile bagintili olup olmamasi tarafindan belirlenir. Bir durum-bagintili ¢catisma,
her iki tarafi da etkiler.

© LearningGNM.com
YASAL UYARI: Bu belgede yer alan bilgiler profesyonel tibbi tavsiye yerine gegmez. 10



IYILESME FAZI: Damak ve/veya dildeki lilserasyon, yeniden doldurulur ve tazelenir. Etkilenmis olan
bdlge siser ve kanayabilir. PCL-A ve PCL-B sirasinda, tat almada duyarlilik azalmasi vardir (ylz felci
sebebiyle tat alma duyusundaki kayipla kargilastirin).

YUTAK VE BOGAZ

YUTAK VE BOGAZ YUZEY MUKOZASININ BiYOLOJIK CATISMASI: Yutak ve bogazin birlestigi
yemek borusunun Ust UGgte ikilik kismiyla bagintili gatisma gibi, yutak ve bogaz ylizey mukozasiyla iligkili
olan biyolojik gcatisma da “bir lokmayi yutmak istememektir”’. Mecazi olarak bu; kisinin kabul etmeyi
reddettigi veya “yutulmasini” zor olarak algiladigi herhangi bir olayi veya durumu ifade eder.

XD | GIRTLAK MUKOZASI DUYARLILIK GRONTOSD Yutak ve bogaz yilizey mukozasinin Biyolojik Ozel Programi, catisma
aktif fazi ve Epileptoid Kriz sirasinda asiri duyarllik ve iyilesme fazinda
ise duyarhlik azalmasi ile GIRTLAK MUKOZA DUYARLILIK
ORUNTUSUNU izler.

GATISMA KATIF FAZI: Catisma etkinliginin derecesi ve siiresiyle orantili olarak yutak ve bogazin epitel
astarinda ulserasyon. Hiicre kaybinin biyolojik amaci, yutak ve bogazi genisleterek, arzu edilmeyen
“lokmay!” daha iyi disariya atabilmektir. Ulserasyon bogaz agrisina, daha dogrusu kasintih bogaz
agrisina sebep olur.

NOT: Yutak ve bodazin sag ya da sol yarisinin etkilenmesi, kisinin el kullanimi ve ¢atismanin
anne/gocuk ya da partner ile bagintil olup olmamasi tarafindan belirlenir. Bir durum-bagintili ¢gatisma,
her iki tarafi da etkiler.

IYILESME FAZI: iyilesme fazinin ilk asamasinda (PCL-A) doku kaybi, hiicre gogalmasi yoluyla
yenilenir. yilesme belirtileri 6deme (sivi birikimi) bagh siskinlik, agrili yutkunma giigliikleridir (sert
ve gergin bir bogaz) (PCL-A ve PCL-B’de agrn duyusal olmaktan ¢ok baski agrisidir). SENDROM
nedeniyle es zamanli olarak ydrtyen su tutulumu, siskinligi baytir ve bu nedenle agriyi artirir.
iItihaplanmayla birlikte bu durum faranijit olarak adlandirilir ve tipik olarak ates eslik eder.

Genelde agrili bogaz (strep bogaz) olarak bilinen durum, iyilesme sirecine streptokokus bakterisinin
yardimci oldugunun gdstergesidir. Bu durum genellikle ¢catisma aktif fazinda olusan Ulserasyonun, epitel
dokunun derinlerine isledigi zamanlarda meydana gelir.

NOT: Sensoryal, post-sensoryal veya pre-motor sensoryal korteksten kontrol edilen tim Epileptoid
Krizlere, catismanin yogunluguna bagh olarak dolagim sorunlari, ani bas donmeleri, kisa biling
karisikliklan veya timden biling kaybi (dalginlik veya “bayilma”) eslik eder. Bir baska ayirici belirti,
beyin hicrelerinin asirn miktarda glikoz kullanimi nedeniyle kan sekeri diugsmesidir (pankreas adacik
hicreleri bagintili hipoglisemi ile karsilastiriniz).
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TUKURUK BEZi 7 \ Parotis bezi
KANALLARI = ! kanallari

Sublingual bez
kanallan

Submandibular bez
kanallan

Ektoderm

TUKURUK BEZi KANALLARININ GELIiSiMi VE iSLEVi: Tiikirik bezlerinde (sublingual bezler,
submandibular bezler, parotis bezleri) tretilen tlkiruk, tikarik bezi kanallari yoluyla agiz bogluguna
ulasir. Tikurdgun nemlendirici islevi, “besin lokmasinin” islanarak agizdan yemek borusuna gegisini
kolaylastirir. TUkUrik bezi kanallarinin astari yassi epitelden olusur, ektodermden dogar ve bu ylizden
serebral korteksten kontrol edilir.

BEYIiN DUZEYi: Tikirik bezlerinin epitel astari pre-motor sensoryal
korteksten (serebral korteksin bir kismi) kontrol edilir. Sag taraftaki
tikurlk bezi kanallari korteksin sol tarafindan, soldaki tikurik bezi
kanallari da sag kortikal yari kiireden (fronto-lateralbazal) kontrol edilir.
Dolayisiyla, beyinden organa ¢apraz bir karsilikh iliski bulunmaktadir.

@ [ KORTEKS
taban gériinils

BiYOLOJIK GATISMA: Tiikiiriigiin besinleri islatma roliine dayal olarak tiikiiriik bezi kanallariyla
bagintili biyolojik catisma “yiyememek” ya da “yemeye izin verilmemesi” dir. Cocuklar bu ¢atismayi
arzu ettikleri bir “besin lokmasini” alamadiklarinda (gikolata, dondurma, seker) ve hatta yetiskinler ve
Ozellikle kadinlar, kilo vermek igin kendilerine yeme izni vermediklerinde bu ¢atismayi yasarlar. Seker
hastalari dahil kati bir diyetteki insanlar, bu ¢atismay1 yasamaya daha yatkindirlar.

M)  [GIRTLAK MUKOZASI DUYARLILK BRONTOSU Tiikiiriik bezi kanallarinin Biyolojik Ozel Programi, ¢atisma aktif fazi ve
Epileptoid Kriz sirasinda asiri duyarlilik ve iyilesme fazinda ise duyarlilik
azalmasi ile GIRTLAK MUKOZA DUYARLILIK ORUNTUSUNU izler.

CATISMA AKTIF FAZI: Catisma etkinliginin derecesi ve siiresiyle orantili olarak tiikiiriik bezi
kanallarinda Ulserasyon. Hiicre kaybinin biyolojik amaci, kanallari genigleterek daha fazla tukarigan
agdiza aktariimasini saglayarak, besinin islanmasini kolaylastirmaktir. Belirti: ortadan giddetliye kadar
degisen agrilar.
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IYILESME FAZI: lyilesme fazinin ilk asamasinda (PCL-A), doku kaybi hiicre gogalmasi yoluyla yerine
konur ve iyilesen bolgedeki 6deme (sivi birikimi) bagh olarak siskinlik vardir. Es zamanl yuriyen su
tutulumu ile (SENDROM) artan siskinlik, tikarik bezi kanallarini tikayarak parotite ya da kabakulaga
sebep olur. Kabakulak yalnizca bir “cocuk hastaligi” degildir ve ergenlerle yetigkinleri de etkiler. Ergenlik
sonras! “kabakulak geciren” erkeklerin orsit (testis iltihabi) gelistirme riski olduguna dair teorinin hig bir

bilimsel temeli bulunmamaktadir. Ayrica, “kabakulak viristinin” varlidi, hi¢ bir zaman kanittanmamistir.

NOT: Sag veya sol tikiruk bezi kanallarinin etkilenmesi, kisinin el kullanimi ve gatismanin
anne/gocuk ya da partner ile bagintili olup olmamasi tarafindan belirlenir.

KABAKULAK, “yiyememek ya da yemeye izin veriimemesi ya da yemeye
isteksiz olmak” ¢atismalarinin iyilesme fazinda parotis bezi kanallarindaki
sismeyle, veya parotis bezini kapsayan “bir lokmayi yakalayamamak” (sag taraf)
ya da “bir lokmayi disari atamamak” (sol taraf) ile gelisir.

Bu resimde Pittsburgh Penguins takimindan hokey yildizi Sidney Crosby’yi sag
tarafindaki kabakulak (parotit) ile gérmekteyiz. “Hokey topu lokmasini”
yakalayamama stresi (yani oyun oynamak icin kadroya girmemis olmak), olasi bir
catisma senaryosudur.

Surekli catisma nuksleri nedeniyle uzamis bir iyilesme, tuklrik akisini kalici olarak bloke ederek agiz
kuruluguna sebep olur. Bu durum Sjogren ya da Sicca sendromu olarak adlandirilir (ayrica bkz. agiz
mukozaalti ile bagintih agiz kurulugu ve gbz kurulugu ile bagintil Sjogren). Geleneksel tip Sjogren’in
dusuk dstrojen duzeyi ile iligkili oldugu hakkinda tartismaktadir ¢inkl bu 6ncelikle menopoz sonrasi
kadinlar etkilemektedir. Ancak her menopoz sonrasi kadin Sjogren olmamaktadir! GNM bakis agisindan
“agiz kurulugu sendromunun” oranindaki artig hig bir sekilde kadinin hormon duzeyiyle degil, ancak daha
¢ok gunumuzin diyet ¢ilginligi ve daha ¢ok kadinin “yemeye izni olmamasi” stresini yagamasiyla
bagintihidir. Sjogren’in bir otoimmun hastalik oldugu, yani vicudun bagisiklik sisteminin “yanhglikla”
kendi vucut hicrelerine saldirdigini 6ne suren teori, Beg Biyolojik Yasa 1g1ginda anlamsizdir.

Tukiriak bezi kanali tasi, askida kalmis bir catismanin sonucu olarak tikirik bezi kanali igerisinde
olusmus kireclesmis bir yapidir (sublingual bezde ya da submandibular bezde). Bliylkge bir tas da yine
agiza giden tikurdk akisini kesebilir.

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
karigikliklan 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 karsilasgtiriniz).
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Agiz ve yutak
yiizey mukozasi

Agiz ve yutak
mukozaalti

Takuruk bezleri

5
8
\FX/ Larenks

Soluk borusu
Yemek borusu

Yeni mezoderm

DiL KASLARININ GELISiMi VE iSLEViI: Dil, endodermal bir mukozaalti ile ektodermal bir yiizey
mukozasi ile kaplanmigs kasli bir organdir. Dil yiyecekleri tlkirtkle kaplar, ¢cignemeye yardimci olur ve
yiyeceg@i yemek borusu yoluyla mide-bagirsak kanalina dogru gidecegi yutaga dogru iktirir. Cigneme ve
yutmanin yaninda dil, ayrica konusmaya ve kelimelerin sekillenmesine de yardimci olur. Dil gizgili
kaslardan olusur, yeni mezodermden dogar ve bu ylzden serebral medula ile motor korteksten kontrol
edilir.

BEYiN DUZEYi: Dilin beyinde iki adet kontrol merkezi bulunmaktadir. Dil
kaslarinin dokuyu beslemekten sorumlu islevi serebral meduladan
kontrol edilir. Dilin hareket etme yetenegi ise motor korteksten
(serebral korteksin bir kismi) kontrol edilir. Dilin sag tarafi beynin sol
tarafindan, sol tarafi ise sag beyin yari kiresinden kontrol edilir.
Dolayisiyla beyinden organa ¢apraz bir karsilikli iliski bulunmaktadir
(bkz. motor homunkalisit gosteren GNM diyagrami).

MOTOR KORTEKS
arkadan gériinilg

BiYOLOJIK GATISMA: Dil kaslariyla baglantili biyolojik catisma “dilini geri gekememek” (sicak
sivilarla veya yiyecekle temas) veya “dilini hareket ettirememek” tir. Dislerle ilgili zorlayici bir iglem
veya entlubasyon boylesi dil bagintili rahatsizliklara yol agarken, cinsel taciz de (oral seks, zorla dil
Opusmesi) yine buna sebep olur. Telaffuz ve konusma agisindan dilin iglevi dikkate alindiginda,
konusamamak veya konusmaya izin verilmemesi de (agizdan bir kelime ¢ikmasi), bu ¢atismayi
tetikleyebilir. Cigneme kaslari, “gcigneyememe” gatismasi ile baglantihdir (6rn. dis telleri veya takma

dis).

GATISMA AKTIF FAZI: Dil kasi dokusunda (serebral meduladan kontrol edilen) hiicre kaybi (nekroz) ve
catisma etkinliginin derecesiyle orantili olarak dil kasinda (motor korteksten kontrol edilen) konugmay!
ve yutkunmayi etkileyen artan dil kaslarinin felci (ayrica bkz. inme ve dil felci). Dilin sag veya sol
tarafinin etkilenmesi, kisinin el kullanimi ve gatismanin anne/gocuk veya partner ile bagintili olup
olmamasi tarafindan belirlenir.

NOT: Cizgili kaslar, iligkili catismaya islev kaybiyla (ayrica bkz. pankreas adacik hicreleri (alfa ve
beta adacik hiicreleri), i¢ kulak (kulak salyangozu ve vestibller organ), koku alma sinirleri, retina ve
camsi cisimcigin Biyolojik Ozel Programlari) veya asiri galismayla (periyostum ve talamus) tepki
veren organlar grubuna aittir.
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IYILESME FAZI: iyilesme fazi sirasinda dil kasi dokusu yeniden yapilanir. Felg, PCL-A’'da gelir.
Epileptoid Kriz sonrasi PCL-B sirasinda, dilin islevi normale geri déner.

NOT: Dil kaslari dahil olmak Uzere, yeni mezodermden tureyen tum organlar (“ihtiyag fazlasi grup”),
biyolojik amaci iyilegme fazinin sonunda gésterirler. lyilesme sirecinin tamamlanmasindan sonra,
benzer bir gatismaya daha iyi hazirlikli olmayi saglayacak sekilde bu organ ve dokular, eskisinden
daha guglu hale gelir.

™ Bu beyin tomografisi, nedbelesme (skarlasma-yara izi birakma) fazindaki
(PCL-B) bir Hamer Odagini géstermektedir. Dilin sag yarisinin kaslarini kontrol
eden (bkz. GNM diyagrami) motor korteks bdlgesindeki néroglia birikimi (beyaz
renkli gértndr), dil bagintili gatismanin ¢ézilmus olduguna isaret etmektedir.
Geleneksel tipta, bu glia birikimi yanhs bir sekilde “beyin timoéri” olarak kabul
edilir.

Ceviren: Nermin Uyar

Kaynak: www.learninggnm.com
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