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PANKREAS BEZiNIN GELISiMi VE
ISLEVI: Pankreas; karnin gerisinde ve
midenin arkasinda yer alan tlp seklinde bir
organdir. Pankreasin basi, oniki parmak
bagirsaginin kivrimina yerlegmistir.
Pankreas bezi insulin ve glukagonun dahil
oldugu hormonlari dretir (hormanal nitelik)
ve yiyeceklerin sindirimine yardimci olmak
Uzere ince bagirsaga salinan pankreatik
sivilari salgilar (salgilayici nitelik).
Pankreas bezi badirsak silindir epitelinden
olusur, endodermden dogar ve bu ylzden
beyin sapindan kontrol edilir.

BEYIN SAPI
istten gériinii

BEYIN DUZEYi: Pankreas bezinin
kontrol merkezi; beyin sapinda sindirim
kanalinin organlarini kontrol eden beyin
rélelerinin halka sekli icerisinde
siralanmig halde, tam olarak sag beyin
sapl yari kiresinde, karaciger ile oniki
parmak bagirsagi rolelerinin arasinda
yer alir.

BiYOLOJIK GATISMA: Pankreas beziyle
baglantili biyolojik catisma;
“hazmedilemez lokma gatigsmasidir”
(ayrica bkz. mide, oniki parmak bagirsagi,
ince bagirsak ve kalin bagirsak). Bu
catisma tipik olarak aile Uyelerinin 6rnegin
bir “miras lokmasi”, bir “mulk lokmasI” veya
bir “para lokmasi” hakkindaki miinakasalari
ile ve hazmedilmesi gu¢ olan hakaret ve
suclamalarla harekete geger.

Evrimsel gerekcelendirme
dogrultusunda lokma gatigmalari, beyin
sapindan kontrol edilen endodermden
dogan organlarla iligkilenen ilksel
catisma temasidir.

CATISMA AKTIF FAZI: DHS ile
baslayarak ¢atisma aktif fazi sirasinda,
¢catismanin yogunluguyla orantili olarak
pankreas bezi hucreleri gogalir. Hucre
artisinin biyolojik amaci; pankreatik
sivilarin salgilanmasinin artirilarak
lokmanin daha iyi sindirilmesinin
saglanmasidir. Uzamis bir catisma
etkinliginde (askida kalmis gatisma) devam
eden hiicre artiginin bir sonucu olarak
pankreas kanseri diye adlandirilan
karnibahar sekilli bir kitle (salgilayici tip)
gelisir (pankreas kanallariyla bagintili
“pankreas kanseri” ile karsilastirin). Eger
hicre bélinmesi belli bir sinir asarsa,
geleneksel tip bu kanseri “kotl huylu”
olarak, bu sinirin altindaysa da “iyi huylu”
olarak de@erlendirir veya bir polip teshisi
konur (ayrica bkz. iyilegsme fazi).

IYILESME FAZI: Catisma ¢dzimiinii
takiben (CL), mantar veya TB bakterisi gibi
bakteriler artik intiya¢c duyulmayan hucreleri
ortadan kaldirir. lyilegme belirtileri;
hazimsizlik, pankreastaki sismeye bagl
karin agrisi ve gece terlemeleridir.
Belirtilerin kapsami, gatisma aktif fazinin
derecesi ve suresi tarafindan belirlenir.
SENDROM nedeniyle su tutulumu,
siskinligi 6nemli 6lctide artirir.
iItihaplanmayla birlikte bu duruma




pankreatit denir (pankreatik kanallarla
bagintili pankreatit ile kargilastirin).

lyilesme fazinin ilk asamasinda
(PCL-A’da), pankreas bezini kontrol
eden beyin bdlgesinde bir 6dem gelisir
(bkz. GNM diyagrami). Beyin
taramasinda bu 6dem (sivi birikimi) koyu
renkli olarak goérunar (sari ok). Beyaz ok,
bobrek toplama kanallarinin beyin
rolesinde, terkedilme veya varolus
catismasiyla baglantili gliya birikimine
(PCL-B’de) isaret etmektedir.

ilgili 6ykii: 43 yasindaki bir kadin, babasi
kendisine onun gercgek kizi olmadigini
sdyledikten sonra pankreas kanseri
gelistirmistir. Bu beyin taramasi kadinin,
“hazmedilemez lokma ¢atismasi”
(pankreasi etkileyen) yanisira terkedilme
catismasini da (bébrek toplama
kanallarini etkileyen) yasadigini ortaya
koymaktadir. Her iki catisma da
¢ozUlmustar, dolayisiyla baglantili
organlarda da iyilesme
gerceklesmektedir.

Devam eden gatisma niksleri nedeniyle
uzun siren bir gézlinme sureci (askida
kalmis iyilesme), pankreasta oyuklar
birakir (ayrica bkz. akciger oyuklari,
karaciger oyuklari, meme bezi oyuklart).
Pankreas dokusunun kaybi pankreatik
sivilari liretememe ve bu ylzden
yiyeceklerin dogru sekilde sindiriimemesi
ile sonuglanarak inat¢i gaz ve ishale
sebep olur. Bununla birlikte bu eksiklik,
sindirim enzimleri (lipaz, proteaz, amilaz)
ve bu enzimlerden zengin besinlerle
takviye edilebilir.

Asiri dozda antibiyotik kullanimiyla tahrip
edilmis olmalari nedeniyle, catisma
¢o6ziimiinden sonra ihtiya¢ duyulan
mikroplar ortamda mevcut degilse, ilave
olan hlcreler daha fazla hicre boliunmesi
olmaksizin yerinde kalir. En sonunda bu
kitle bag dokusuyla sarmalanir. Geleneksel
tipta bu durum genellikle pankreas polipi
veya “iyi huylu kanser” olarak teghis edilir
(ayrica bkz. gatisma aktif fazi). Pankreas
bezi s6z konusu oldugunda bu ortadan
kaldiriimamis olan hticreler sindirim
sivilarini Gretmeye devam ederek, kalici
asiri pankreatik sivi uretimine sebep
olurlar (ayrica bkz. tiroid bezi, paratiroid
bezleri, bébrek Ustl bezi, prostat bezi).

PANKREATIK
KANALLAR

PANKREATIK KANALLARIN GELISiMi
VE ISLEVI: Ana pankreatik kanal,
pankreasla ince bagirsagi birbirine baglar.
Temel islevi pankreas bezinde Uretilen
pankreatik sivilari, ince bagirsaklarin ilk
bdlumU olan oniki parmak bagirsagina
tasimaktir. Bir gcok kiguk kanallarininkiyle
birlikte pankreatik kanallarin astari yassi
epitelden olusur, ektodermden dogar ve bu
ylzden serebral korteksten kontrol edilir.

BEYIN DUZEYi: Pankreatik kanallarin
epitel astari sag temporal lobdan (post
sensoryal korteksin bir kismi) kontrol
edilir. Kontrol merkezi, rektum astarinin
beyin rolesinin tam karsisinda yer
almaktadir.

NOT: Pankreatik kanallar, safra
kanallari, safra kesesi, mide (kiglk
kurvatlr), pilor ve oniki parmak
bagirsadi sogani ayni beyin rélesini ve
bu ylzden ayni biyolojik ¢catismayi
paylasirlar. Bir DHS yoluyla bu
organlardan hangisinin etkilenecedi
rastlantisaldir. Siddetli bir gatisma, bir
kerede butun bu organlari etkileyebilir.

BiYOLOJIK GATISMA: Pankreatik
kanallarla bagintili biyolojik catisma; kisinin
cinsiyetine, el kullanim durumuna ve
hormon seviyesine bagl olarak eril bir
alanda 6fke ¢atismasi (alanda kavga)
veya disil bir kimlik gatigsmasidir (ayrica
bkz. Saldirgan Dizilimi).



Cinsiyet, El kullanim durumu,  Biyolojik Catisma Etkilenen Organ
Hormon seviyesi

Sag el kullanan erkek (NHS) Alanda 6fke catismasi  Mide, Safra kanallari, Pankreatik kanallar
Sol el kullanan erkek (NHS) Alanda 6fke gatismasi Rektum yiizey mukozasi*

Sag el kullanan erkek (DTS) Kimlik gatismasi Rektum ylizey mukozas!

Sol el kullanan erkek (DTS) Kimlik gatigmasi Mide, Safra kanallari, Pankreatik kanallar*

Sag el kullanan kadin (NHS) Kimlik gatigmasi Rektum yiizey mukozasi
Sol el kullanan kadin (NHS) Kimlik gatigmasi Mide, Safra kanallari, Pankreatik kanallar*

Sag el kullanan kadin (DOS) Alanda 6fke catismasi  Mide, Safra kanallari, Pankreatik kanallar
Sol el kullanan kadin (DOS) Alanda ofke gatismasi  Rektum yiizey mukozasi*

NHS = Normal hormon seviyesi DTS = Disik testosteron seviyesi DOS = Disilk éstrojen seviyesi

*Sol elini kullananlar i¢in catigsma, diger beyin yari kiiresine aktarilir.

Evrimsel gerekcelendirme
dogrultusunda alan gatigmalari,
cinsellik catigmalari ve ayrilik
catismalari, sensoryal, pre-motor
sensoryal ve post-sensoryal korteksten
kontrol edilen ektodermal organlarla ilgili
ilksel catisma temalaridir.

Alanda ofke; kisinin gercek ya da mecazi
anlamda kendi egemenlik-hukimranlik
hakkinin oldugunu disundugu ¢evrede
veya yerlerdeki 6fkeyle iligkilidir. Tipik
olarak alanda 6fke gatismalari; evdeki
surtismeler, is yerindeki minakasalar,
okulda, anaokulunda, oyun parkinda, yasl
ve bakim evlerinde veya hastanede, hatta
kisinin yasadigi kdye, sehire veya Ulkeye
kadar uzanan “alandaki” catismalardir.
Toprak veya mulkiyet kavgalari, evdeki
veya komsudaki sinir bozucu guraltd, bir
park yeri veya bir oyuncak icin yapilan
kavgalar, alanda 6fke gatismasini harekete
gecirebilecek diger drneklerdir.

] GIRTLAK MUKOZASI DUYARLILIK ORUNTUSU

Pankreatik kanallarin Biyolojik Ozel
Programi, ¢atisma aktif fazi ve
Epileptoid Kriz sirasinda asiri duyarlilik
ve iyilesme fazinda ise duyarhlik
azalmasi ile GIRTLAK MUKOZA
DUYARLILIK ORUNTUSUNU izler.

CATISMA AKTIF FAZI: Pankreatik
kanallarin astarinda, ¢atisma etkinliginin
derecesi ve siresiyle orantili olarak
ulserasyon. Hucre kaybinin biyolojik
amaci; pankreatik sivilarin akisini artirmak
uzere pankreatik kanallari genigletmektir.
Dizelmis olan metabolizma, ¢catismayi
¢Ozmesi icin daha fazla enerji saglar.
Alanda 6fke gatismasinin yogunluguna
bagli olarak Ulsearasyon ana kanali
ve/veya klcuk dallarini etkiler. Belirti:
ortadan siddetliye kadar degisen agri.

IYILESME FAZI: lyilesme fazinin ilk
asamasinda (PCL-A), doku kabi hiicre
¢ogalmasi yoluyla yerine konur.
Geleneksel tipta bu genellikle “pankreas
kanseri” olarak teshis edilir (pankreas
beziyle bagintili pankreas kanseri ile
karsilastirin). Bes Biyolojik Yasaya gore bu
yeni hlicreler “kanser hicreleri’ olarak
degerlendirilemez ¢lnki hiicre artigi
gercekte yenilenip tazelenme surecidir.

lyilesme belirtileri; 6deme bagl sigkinlik
(stvi birikimi), hazimsizhik, yagh digki ve
butun iyilesme fazi boyunca (PCL-A ve
PCL-B’de) surebilecek olan karin agrisidir
(bu agri sensoryal-duyusal-bir dogada degil
fakat basing¢ agrisidir). Kan serumundaki
pankreatik enzimler (amilaz) yukselir.
Belirtilerin derecesi, catisma aktif fazinin
yogdunlugu ve siresi tarafindan belirlenir.
lyilesmeye iltihaplanma eslik ediyorsa,
pankreatit meydana gelir (pankreas
beziyle bagintili pankreatit ile kargilastirin).
SENDROMA bagli su tutulumu nedeniyle
blyumus olan sigkinlik, olasi ciddi
komplikasyonlara yol acacak sekilde
kanal(lar) tikayabilir.

Epileptoid Kriz, eger ¢evreleyen cizgili
kaslar da ayni zamanda Epileptoid Kriz
yaslyorsa kendini akut keskin agri ve
kramplar ya da spazmlar (pankreatik
kolik) olarak gosterir. PCL-B’de pankreatik
kanallar acilir ve organin islevi yavasga
normale geri doner.

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 karigikliklari veya tumden biling
kaybi (dalginlik veya “bayilma”) eslik
eder. Bir bagka ayirici belirti, beyin
hicrelerinin asir miktarda glikoz kullanimi
nedeniyle kan sekeri diigsmesidir
(pankreas adacik hicreleri bagintili
hipoglisemi ile karsilastiriniz).



Bu beyin tomografisi, pankreatik
kanallarin beyin rélesinde PCL-B’deki
gliya halkali Hamer Odagini
gOstermekte (bkz. GNM diyagrami) ve
alanda 6fke g¢atismasinin
¢dzimlendigine isaret etmektedir.
Tomografi, Epileptoid Krizden kisa sire
sonra gekilmistir.

NOT: Norogliya (beyin taramasinda
beyaz renkli olarak goriindr), beyin
rolesini onarmaya periferiden (dis kenar)
baslar! Bu; “beyin kanseri” dahil bir
kanserin, timor olugsumuna yol agan
devamli hiicre artisiyla baytuduglne dair
yerlesik teoriyle acikca celismektedir.

PANKREAS
ADACIK
HUCRELERI

Alfa Adacik Hiicreleri

Beta Adacik Hiicreleri

ADACIK HUCRELERININ GELISimMi VE
ISLEVI: Pankreas bezine gémiilii sekilde,
kan sekerinin (glikoz) dizenlenmesinde
onemli rol oynayan Langerhans adaciklari
denilen hiicre kimeleri bulunmaktadir. Alfa
adacik hiicreleri; glikojeni glikoza
cevirmesi i¢in karacigeri uyararak kan
sekerinin ylkselmesine neden olan
glukagon hormonunu salgilar. Beta adacik
hiicreleri tarafindan Uretilen insulin;
glikozu vicut hicrelerine vererek, kan
sekerinin enerjiye donlstirilmesine
yardimci olur. Bu ylzden instlin kan sekeri
seviyesini duglrur. Alfa ve Beta adacik
hlcreleri ektodermden dogar ve
diensefalondan kontrol edilir.

BEYIiN DUZEYi: Pankreas adacik
hlcreleri beynin, tam orta beyin
uzerinde bulunan merkezi kismi olan
diensefalondan (ara beyin) kontrol
edilir. Alfa adacik hticreleri
diensefalonun sol tarafindan (glukagon
merkezi), beta adacik hucreleri sag
tarafindan (insulin merkezi) kontrol edilir.
Bu iki kontrol merkezi, beyinde tam
birbirinin karsisinda yer alir.

ALFA ADACIK HUCRELERI

BiYOLOJIK GATISMA: Alfa adacik
hicreleriyle iliskili biyolojik catisma; kisinin
cinsiyetine, el kullanim durumuna ve
hormon seviyesine bagl olarak disil bir
korkuyla tiksinme gatigsmasi veya eril bir
direnme ¢atigsmasidir.

Cinsiyet, El kullamim durumu, Biyolojik Catigma Etkilenen Organ
Hormon seviyesi

Sag el kullanan erkek (NHS) Direnme gatigsmasi Beta adacik hiicreleri
Sol el kullanan erkek (NHS) Direnme gatigsmasi Alfa adacik hticreleri*
Sag el kullanan erkek (DTS) Korkuyla tiksinme ¢atismasi Alfa adacik hicreleri
Sol el kullanan erkek (DTS) Korkuyla tiksinme catismasi Beta adacik hiicreleri*
Sag el kullanan kadin (NHS) Korkuyla tiksinme gatismasi  Alfa adacik hiicreleri
Sol el kullanan kadin (NHS) Korkuyla tiksinme gatismasi Beta adacik hiicreleri*
Sag el kullanan kadin (DOS) Direnme catismasi Beta adacik hiicreleri

Sol el kullanan kadin (DOS) Direnme catigsmasi Alfa adacik hticreleri*

NHS = Normal hormon seviyesi DTS = Diisiik testosteron seviyesi DOS = Diisiik dstrojen seviyesi

*Sol elini kullananlar igin gatigma, diger beyin yari kiiresine aktarilir.

Korkuyla tiksinme ¢atigsmasi; bir duruma
veya bir kisiye yonelik korkuyla birlikte
tiksinme-igrenmedir. Bu ¢catisma érnegin
tiksindirici bir cinsel deneyim (cinsel taciz,
istenmeyen cinsel oyunlar, siddet iceren
seks) veya kan, diski, idrar ya da kusmayla
ilgili bir sikinti ile harekete gegebilir. Sarhos
bir aile Uyesi tarafindan korkutulmus olmak,
alkol kokusunun potansiyel bir yol haline
gelmesiyle korkuyla tiksinme gatismasini
tetikleyebilir. Cocuklar, “igrenc” yiyecekleri
yemek zorunda kaldiklarinda bu ¢atismayi
yasayabilirler.

GATISMA AKTIF FAZI: Catisma aktif fazi
sirasinda, alfa adacik hicrelerinin iglevi
azalir. Glukagon Uretimindeki azalma,
hipoglisemiye sebep olur.

NOT: Alfa ve beta adacik hticreleri;
baglantili catismaya hiicre artisi veya
hicre kaybiyla degil fakat asiri calisma
(bkz. periyostum ve talamus) ya da iglev
kaybiyla (ayrica bkz. i¢ kulak (salyangoz
ve vestibller organ), koku alma sinirleri,
retina ve camsi cisim, iskelet kaslarinin




Biyolojik Ozel Programlari) tepki veren
organlar grubuna aittir.

Hipogliseminin belirtileri; mide bulantisi,
bas déonmesi, bayginlik (bu bazi
insanlarin neden kan gérdigunde
bayildigini aciklamaktadir), titreme ve kalp
kasi dahil, kaslardaki glikoz eksikligi
sebebiyle kalp ¢arpintisidir. Distk kan
sekerine 6zgu olan, kandaki seker
seviyesinin dengelenmesine yarayacak
sekilde insanin caninin geker ve tathlari
cekmesidir. Duzenli olarak agiri yemek,
kilo alimina ve obeziteye yol acar (su
tutulumu ile bagintili obezite ile
karsilastirin). Duzenli olarak sekerli
yiyeceklerin alinmasi sonucu, hipoglisemi
genellikle fark edilmez.

IYILESME FAZI: lyilesme fazinin ilk
asamasinda PCL-A’da, glikoz seviyesi
yavasca normal seviyeye yukselir. Ancak
Epileptoid Kriz déneminde, ¢atisma aktif
fazi belirtileri yeniden etkinlestiginde, kan
sekeri gegcici olarak duser. Akut hipoglisemi
(hipoglisemik sok), tibben acil bir
durumdur! PCL-B’de kan sekeri seviyesi,
diyabet belirtilerini gbstererek normal
araligin Ustiine ¢ikar (beta adacik hiicreleri
bagintili olarak ¢catisma aktif fazindaki
diyabetle karsilastirin, ayrica bkz.
bobreklerle baglantili yalanci diyabet
(diabetes insipidus)). lyilesme fazinin
sonunda, kan sekeri seviyesi normale
doner.

Surekli gatisma niksleriyle (askida kalmig
iyilesme), diyabet kronik hale gelir. Bu
durumda insilin hala Uretilmektedir ancak
glikozu vicut hicrelerine tasimak igin
kullaniimamaktadir (beta adacik
hicreleriyle bagintili, insulin Gretimi
olmaksizin diyabetle karsilastirin). Bu
duruma insiilin direnci denir ve tip 2
diyabet diye siniflandirilarak, yetigkin tip
diyabet olarak da tanimlanir (tip 1 diyabet
veya juvenil diyabetle karsilastirin).

NOT: Diyabetin alfa adacik hucreleriyle
baglantili iyilesme fazinda ya da beta
adaclik hicrelerini ilgilendiren ¢atisma
aktif fazinda ortaya ¢ikmasi; kisinin
cinsiyeti, el kullanim durumu ve hormon
seviyesi tarafindan belirlenir. Dolayisiyla
GNM bakis agisiyla, “juvenil” ve “yetiskin
tip” diyabetler arasindaki fark anlamsizdir.

“Tip 2 diyabetli” kisilerin gogunlugunun
fazla kilolu oldugu gbzlenmektedir. Bu
yuzden asiri kilolu veya obez olmak,
diyabeti gelistirecek risk unsurlari olarak
gorilmektedir. GNM bilgisine dayanarak,
hipoglisemi ve diyabetin ayni Biyolojik Ozel
Programin iki durumu oldugunu, s6zde “tip
2 diyabete” (PCL-B’de) hipogliseminin
sebep olmasindan ¢ok, hipoglisemiyi
takip ettigini anlamay1 6grenmekteyiz.

Bu beyin tomografisinde pankreasin alfa
adacik hucrelerini kontrol eden beyin
bolgesindeki korkuyla tiksinme
catismasinin etkisini gérmekteyiz (bkz.
GNM diyagrami). Hamer Odaginin
kismen koyu renkli siniri, genellikle bir
iyilesme fazinin baslangicinda veya bir
¢atisma nlksi sonrasinda olusan
sivinin varligina isaret etmektedir.

BETA ADACIK HUCRELERI

BiYOLOJIK GATISMA: Beta adacik
hdcreleriyle bagintili biyolojik catisma;
kisinin cinsiyetine, el kullanim durumuna ve
hormon seviyesine bagli olarak eril bir
direnme ¢atismasi veya disil bir korkuyla
tiksinme gatismasidir.

Cinsiyet, El kullamim durumu, Biyolojik Catisma Etkilenen Organ
Hormon seviyesi
Sag el kullanan erkek (NHS) Direnme gatismasi Beta adacik hiicreleri
Sol el kullanan erkek (NHS) Direnme c¢atigsmasi Alfa adacik hticreleri*
Sag el kullanan erkek (DTS) Korkuyla tiksinme gatismasi  Alfa adacik hiicreleri
Sol el kullanan erkek (DTS) Korkuyla tiksinme gatismasi Beta adacik hiicreleri*
Sag el kullanan kadin (NHS) Korkuyla tiksinme gatismasi Alfa adacik hicreleri
Sol el kullanan kadin (NHS) Korkuyla tiksinme gatismasi Beta adacik hiicreleri*
Sag el kullanan kadin (DOS) Direnme gatismasi Beta adacik hiicreleri
Sol el kullanan kadin (DOS) Direnme gatigmasi Alfa adacik hticreleri*
NHS = Normal hormon seviyesi DTS = Diisiik testosteron seviyesi DOS = Diigiik &strojen seviyesi
*Sol elini kullananlar igin catisma, diger beyin yari kiiresine aktarilir.

GATISMA AKTIF FAZI: Catisma aktif fazi
sirasinda beta adacik hucrelerinin iglevi
azalarak hiperglisemiye (yuksek kan
sekeri) veya diyabete sebep olur (alfa
adacik hicreleri bagintih diyabetle
karsilastirin, ayrica bkz. bébreklerle
bagintili yalanci diyabet). Kanda glikoz
depolamanin biyolojik amaci;
organizmanin, ézellikle de kaslarin tim
glclyle savasabilmesi icin yeterli miktarda
kan sekeri saglayarak, kisiyi catismanin
¢6zUma icin hazirlamaktir. Hipergliseminin
derecesi (ne kadar “yakitin” bulunacagi),
catismanin yogunlugu tarafindan belirlenir.




llave destek igin karaciger de,
glikoneogenez denilen suregle glikoz
salgilar. Biyolojik anlamda konusursak
ayag@a kalkip g6gus goguse gelmek,
direnme gatismasina karsi ayirdedici bir
erkek tepkisidir. Buna karsilik kadinlarda
korkuyla tiksinme ¢atismasina tepki geri
cekilmektir (bayiima).

NOT: Alfa ve beta adacik hticreleri;
baglantili catismaya hicre artigi veya
hiicre kaybiyla degil fakat asiri calisma
(bkz. periyostum ve talamus) ya da islev
kaybiyla (ayrica bkz. i¢ kulak (salyangoz
ve vestibuler organ), koku alma sinirleri,
retina ve camsi cisim, iskelet kaslarinin
Biyolojik Ozel Programlari) tepki veren
organlar grubuna aittir.

Diyabette tipik olan, kandaki yuksek seker
dizeyini sulandirmaya yarayan asiri
susamadir (tipki hipoglisemi durumunda
duguk glikoz seviyesini dengelemek igin
canin tatl cekmesi gibi). Diyabetik
ketoasidoz olarak bilenen, karacigerin
insulln yetersizligine tepki olarak, yag
asitlerini parcalayarak ylksek miktarda
keton cisimler drettigi durumdur. Ketonlarin
islevi; insulin eksikligi sebebiyle glikozun
yetersiz kaldi§i zamanlarda, vicut
hicrelerine enerji saglamaktir. Ancak
ketonlarin seviyesi ¢cok yiksekse, kan asiri
asidik hale gelir ve bu ciddi
komplikasyonlara yol acabilir.

Uzun stiren ¢atisma etkinligi ile, diyabet
kronik hale gelir. Bu durum insilin bagimh
diyabet olarak adlandirilir, tip 1 diyabet
olarak siniflandirilir ve agirlikli olarak
gocuklar ve ergenlerde goérildiginden
juivenil diyabet de denir (tip 2 veya
yetigkin tip diyabetle karsilastirin). Bu
durumda gatigma ¢6zuliinceye kadar
insulin tedavileri ve diyet 6nlemleri hayati
Onemdedir.

NOT: Diyabetin alfa adacik hucreleriyle
baglantili iyilesme fazinda ya da beta
adacik hicrelerini ilgilendiren ¢atisma
aktif fazinda ortaya ¢ikmasi; kisinin
cinsiyeti, el kullanim durumu ve hormon
seviyesi tarafindan belirlenir. Dolayisiyla
GNM bakis agisiyla, “juvenil” ve “yetiskin
tip” diyabetler arasindaki fark anlamsizdir.

Yiksek kan sekerinin atardamarlara ve
“dolayll” olarak sinirlere zarar verdigi ve
Ozellikle ekstremitelerde (kollar-bacaklar)
duyu kaybina yol actigi, yaygin bir kanidir.
Ancak her diyabetli kisi, bu rahatsizhgi
gelistirmez! Bu teori neden yuksek glikoz
seviyesinin bir kiside ayaklari (ya da
yalnizca tek bir ayagi ya da ayak
parmagini) ve bir baska kiside kollari
etkiledigini de aciklayamamaktadir. GNM’e
dayanarak “diyabetik periferik néropati”
denilen sey; es zamanl olarak ¢alisan iki
Biyolojik Ozel Programin birlesimdir. Yani;
biri pankreasin beta adacik hicrelerine
iligkin diyabete sebep olan “direnme
catismas!”, digeri ise bacaklarla ilgili
durumda periyostumla bagintili olan ve
¢atismanin yogunluguna ve stresine bagl
olarak bacak Ulseri ya da kangrenin
gelistigi, (genellikle direndigi bir kisiyi)
“pirisini tekmeleyerek def etmek istemektir”
(ayrica bkz. “diyabetik retinopati”).

Bu tomografi, her iki beyin yari
kiresindeki glikoz merkezine kadar
uzanan merkezi bir catismayla olusan
Hamer Odagini géstermektedir (bkz.
GNM diyagrami). Kisi es zamanli olarak
eril bir direnme c¢atismasi ile digil bir
korkuyla tiksinme catismasi
yasadiginda, boyle bir durum meydana
gelir. Ornegin bir kadin menopoz
surecindeyse bu durum yasanir. Bu
durumda hig bir belirti gérilmeyecektir
¢unkl hipoglisemi ve diyabet, kan sekeri
dizeyini dengelemektedir.

IYILESME FAZI: Iyilesme fazinin ilk
asamasinda PCL-A’da, glikoz seviyesi
normal seviyeye iner. Ancak Epileptoid Kriz
doéneminde ¢atisma aktif belirtileri yeniden
etkinlestiginde, kan sekeri gecici olarak
yukselir. Akut hiperglisemi (hiperglisemik
sok) “diyabetik komay1” harekete gegirebilir!
PCL-B’de kan sekeri dlizeyi, hipoglisemi
belirtileri gostererek (alfa adacik hicreleri
baglantili catisma aktif fazindaki
hipoglisemiyle karsilastirin) normal araligin
altina iner. lyilesme fazinin sonunda, kan
sekeri seviyesi normale doner. Ancak
surekli catisma nukslerine bagh olarak
askida kalmis bir iyilesme ile, hipoglisemi
kronik hale gelebilir (dolayisiyla tatlilara
dugkunluk de).




DIKKAT: Potansiyel olarak tehlikeli
olabilecek Epileptoid Kriz nedeniyle, Alfa
ve Beta Adacik Hucreleri ile bagintih bir
catismaya yonelik gozumleme, yalnizca
saglik calisanlarinin gozetiminde
gerceklestiriimelidir!
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Kaynak: www.learninggnm.com

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


https://learninggnm.com/

BEYIN SAPI - ORGAN BAGINTISI

Sol bobrek toplama kanallarn

Apandiks + Kor bagirsak

ince bagirsak

O

Sag bobrek toplama kanallar

Cikan kolon Oniki parmak bagirsagi

Transvers kolon

Sol  Sag
Agiz  Agiz
Yutak Yutak
Sol sag

akciger akciger
alveolii alveolii

mukozaalti
Mesane
mukozaalti

borusu

Sol

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

Sag




c m GERMAN NEW MEDICINE® PUSULASI

Serebral korteks

GOGALMASI
Beyin sapi

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONI

NORMOTONiI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni
DHS (Dik Hamer Sendromu) - Biyolojk catisma
CL (Conflictolysis) - Gatigma G8zimi
PCL (Post-Conflictolysis) ~ Iyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




(m BEYIN SAPI
istten goriiniis

Sag bobrek toplama kanallari

Sol bobrek toplama kanallari

ince bagirsak

Apandiks + Kor bagirsak
Oniki parmak bagirsagi

Cikan kolon

Transvers kolon

inen kolon

mukozaalti
Mesane Yutak Yutak
mukozaalt Sol sag
(trigon) akciger akciger
alveolii alveolii

borusu

Sag

Sol

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




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




SEREBRAL KORTEKS
yandan goriinus

Sensoryal o Pre-

Post © sensoryal

sensoryal ' korteks
korteks

Temporal LoP

I/




c m GERMAN NEW MEDICINE® PUSULASI

Serebral korteks

GOGALMASI
Beyin sapi

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONI

NORMOTONiI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni
DHS (Dik Hamer Sendromu) - Biyolojk catisma
CL (Conflictolysis) - Gatigma G8zimi
PCL (Post-Conflictolysis) ~ Iyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




SEREBRAL KORTEKS
yandan goriinus

Sensoryal o Pre-

Post © sensoryal

sensoryal ' korteks
korteks

Temporal LoP

I/




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




O

SEREBRAL KORTEKS
yandan gériiniig

-
d

TEMPORAL LOBLAR
iistten goriiniis

Sol

Larengeal kaslar Bronsiyal kaslar

W
Larengeal mukoza \ Bronsiyal mukoza

Kalp toplardamarlari Kalp atardamarlari

Rahim agzi
Pankreatik kanallar
Rektum Mide (kiiciik kurvatur)
yuzey Safra kanallan
mukozasi Safra kesesi
SAG SsoL

Mesane yarisi Mesane yarisi

Renal pelvis Renal pelvis

Uretra yans Uretra yansi

Idrar yolu Idrar yolu




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




9

DIENSEFALON
yandan goriiniis

Beta adacik
hiicreleri

insiilin
merkezi

A
Alfa adacik

hiicreleri

Glukagon
merkezi

SEREBRAL KORTEKS

iustten goriiniis

Afa




9

DIENSEFALON
yandan goriiniis

Beta adacik
hiicreleri

insiilin
merkezi

A
Alfa adacik

hiicreleri

Glukagon
merkezi

SEREBRAL KORTEKS

iustten goriiniis

Afa




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




Sl () BIYOLOJIK OZEL PROGRAMLAR
. iKi FAZLI GRUNTO

GUNDUZ FAZI:
SIMPATIKOTONi

NORMOTONI

GECE FAZI:
VAGOTONI

Uzamig Uzamig
simpatikotoni vagotoni

DHS (Dirk Hamer Sendromu) - Biyolojik catisma
CL (Conflictolysis) ~ Gatisma Gozimil
PCL (Post-Conflictolysis) - lyilesme fazi © Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd Hamer




