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. Alt deri
MEME BEZLERI

Pektoral kas

Epidermis

Sit kanallari

A 4
0 ﬂ Yag dokusu

MEME BEZLERININ GELISIMi VE iSLEVi: Anatomik olarak gégusler, kaburgalari ve gdgiis kemiginin
onlndeki gogus (pektoral) kaslarini érter. Yag dokusu, bag dokusu ve ligamentler (Cooper ligamenti)
gbguslere destek saglar ve onlara seklini verir. Kadin gégusleri, her bir géguste her biri birgok kligik
lopguktan olusan 15-20 lobu (memeyi) iceren meme bezleridir. Meme bezlerinin islevi, yeni dogan
yavruyu beslemek icin st Gretmektir. Hamilelik sirasinda prolaktin gibi hormonlar, emzirmeye hazirlik
olmasi igin bu bezin dokusunu degistirir. Bir kadin bebegini emzirirken, sit; sut kanallarindan olusan bir
ag boyunca tam ugtaki gégus ucuna kadar yolculuk eder. G6gus ucu, areola denilen koyu renkli bir deri
bolgesiyle sinirlanmigtir. Evrimsel anlamda meme bezleri, alt derinin ter bezlerinden gelismistir. G6gus
ucu, alt derinin 6ne dogru ¢ikinti yapmis halidir ve bu nedenle hem goégus ucu hem de areolada
pigmentlesme oldukga ylksektir. Alt deri gibi meme bezleri de eski mezodermden dogar ve beyincikten
kontrol edilir.

“ Kaburgalar

Eski mezoderm @

NOT: Memelilerin yikselisi ile, stt kanallari gégusten kasik bolgesine kadar ulasacak sekilde orta
hattin saginda ve solunda gelismistir. Normal olarak disi insanlarin gdégus kemiginin her iki yaninda
birer meme bezi bulunur ancak meme dokusu ve gégus ucu, embriyonik sut kanallari boyunca
herhangi bir yerde olugabilir.

BEYIN DUZEYi: Beyincikte, saj gégiis meme bezleri beynin sol
tarafindan, sol gdégus meme bezleri sag beyin yari kiresinden (yanal)
kontrol edilir. Dolayisiyla, beyinden organa ¢apraz bir karsilikli iligki
bulunmaktadir.

BEYINCIK
iistten goriinils

NOT: Sag ve sol sut kanallari, alt deri ile ayni beyin rélelerinden kontrol
edilir.

SOL SAG
perikardiyum perikardiyum

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

BiYOLOJIK GATISMA: Biyolojik anlamda kadin gégsii, bakim ve besleme ile es anlamhidir. Bu yiizden
meme bezleriyle bagintili biyolojik ¢catisma, sevilen birinin (evcil bir hayvan dahil) esenligiyle ilgili bir
yuva endisesi ¢atismasi veya “yuvanin” kendisine dair (bir kadinin yuvasi veya isi ile ilgili sikintilar)
endiseler ile baglantilidir. Meme bezleri ayrica bir miinakasa ¢atismasiyla da ilgilidir. Tipik olarak
minakasa (bir esle, gcocuklardan biriyle, bir ebeveyn veya bir arkadasla) bir “endise” boyutu tasir.
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GATISMA-AKTIF FAZI: DHS ile baslayarak catisma aktif fazi sirasinda meme bezi hiicreleri, catismanin
siddeti ile orantili olarak ¢codalmaya baslar. Hiicre artiginin biyolojik amaci, yuvadaki bir aile tiyesinin
ihtiya¢c duymasi halinde daha fazla sitl hazir edebilmek icin meme bezlerinin iglevini gli¢lendirmektir
(disi memeliler, aciliyet durumunda yetigkin erkekleri de beslerler). Bir kadin o sirada emzirme yapmiyor
ya da ¢ocuk sahibi olacak yasta olmasa bile, gdgusleri yine de bu tir bir endise ¢atismasina, bu anlamli
biyolojik tarzda tepki verir.

NOT: Evrimsel bakig agisindan, beyincik gruplara katilma ve bir baskasiyla baglanma egilimi ile
gelismistir. Bu ylizden bu dénem, biyolojik el kullanimi (yanallik) ile anne/gocuk veya es bagintili
catismalarin iligkilendigi donemdir. Eger sag elini kullanan bir kadin gocugu veya annesiyle bagintili
olarak yuvada endise veya minakasa catismasi yasarsa, bu onun sol gégsunu etkileyecektir. Eger
catismayi esiyle iliskilendirmisse, sag gégsunu etkileyecektir. Sol elini kullanan kadinlar i¢in durum
tersidir. Eger ¢atisma yuvanin kendisi ile ilgiliyse, anne/gocuk gégsunu kapsar (sag elini kullanan
kadinlar igin sol gégus, sol elini kullanan kadinlar i¢in sag gogus).

Uzamis bir gatisma etkinligi ile (askida kalmis ¢atisma), memede kesif bir nodul gelisir (bu nodll ayrica
meme hatti boyunca da olusabilir). Bu dénem boyunca emziren annenin gatisma bagintili memesinde
daha ¢ok sut bulunacaktir. Geleneksel tipta bu kitleye glandiiler (lobuler) meme kanseri veya meme
karsinomu denir. Eger hicre bolinmesi belli bir limiti asarsa, 0 zaman kanser “kétl huylu” olarak
degerlendirilir.

Bu gorsel, eger kadin sag elini kullanan biriyse, anne veya ¢ocuk bagintili olarak
yuvada endise ¢atismasinin neden oldugu, glandiler meme kanseri nodulini
gOstermektedir. Nodulin boyutu, gatismanin siddeti ve slresine bagh olarak
belirlenir.

Dr. Hamer: “Bir kadin, ¢ocuklari ve esiyle olan bagini, éncelikle gégusleri ile
iliskilendirir. Kadinlarda en sik rastlanan tibbi rahatsizliklarin meme hastaliklari
olmasinin nedeni budur.”

Bu beyin tomografisinde, beyincigin sag tarafindaki yuva endisesi ¢catismasinin
etkisini gérmekteyiz (bkz. GNM diyagrami). Sol memedeki glandiler meme
kanserinin kontrol edildigi beyin rélesi burasidir. Hamer Odaginin keskin siniri,
catismanin aktif durumda olduguna isaret etmektedir.

Erkeklerde meme kanseri: Erkeklerin de meme bezleri bulunmaktadir ancak onlarin yiksek dizeydeki
testosteron dizeyi nedeniyle (kadinlarda, géguslerin gelisimini éstrojen gliclendirir) gégusleri gelismemis
olarak kalir. Yine de e@er bir erkek aktif bir kayip ¢catismasi (bkz. testisler) veya bir gatisma ile bagintili
hormonal dengesizlik nedeniyle dusik testosteron diizeyine sahipse, o da tipki bir kadin gibi yuvada
endise catismasi yasayabilir. Genel olarak erkekler meme nodiillerine dikkat etmezler ve mamografiye
de gitmezler (gitmek zorunda kalmazlar). Meme kanserlerinin erkeklerde ¢ok disuk sayida
rastlanmasinin sebebi budur. NOT: Erkekte sut gelmesi, meme bezlerini sit Uretmesi i¢in uyaran
prolaktin hormonunu salgilayan hipofiz bezi ile bagintili bir catisma yasanmasi durumunda ortaya ¢ikar.
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IYILESME FAZI : Catismanin ¢dzimiinii takiben (CL), artik gerekli olmayan hiicreler mantar, tiiberkiiler
bakteri veya diger bakteriler yardimiyla parcalanir. Bu sire¢ sirasinda timor serdz sivi ve tiberkuler
salg ile doludur ve bu noktada bir “kist” olarak (bkz. asagidaki meme bezi kisti) teshis konabilir. lyilesme
belirtileri iyilesen géguste (PCL-A) 6édeme bagli (sivi birikimi) sigme ve gece terlemeleridir.
SENDROMLA birlikte, yani aktif bir terkedilme veya var olus ¢gatismasinin yol agtigi su tutulumu ile
birlikte, siskinlik daha fazla genisler. Meme dokusunun tamiri, bitiin eski mezoderm dokularin
iyilesmesine 6zgl (bkz. zona) sekilde keskin bir aciyla fark edilebilir. Belirtilerin derecesi, ¢catisma aktif
fazinin suresine ve derecesine goére belirlenir. Timorin dlgegine bagl olarak iyilesme sureci bir kag ay
surebilir, catisma niksleri sebebiyle askida kalmigs iyilesmeye bagl olarak daha da uzun sirebilir.
lyilesme fazi uzadiginda, devam eden ¢oziinme siireci meme bezi hiicrelerinde kayba yol agar. Eger bir
kadin bu asamada emzirmeye devam ediyorsa, glandiler meme dokusunun kaybi (meme bezinin
hipoplazisi) etkilenmis olan gégusteki sut Uretiminin azalmasina veya durmasina sebep olur (hipofiz bezi
bagintili stt Gretimi yetersizligi ile karsilastiriniz).

Bu gorsel, sol memede iyilesen meme bezi timorini gostermektedir. Sislik (sivi
dolu 6dem) ve iltihaplanma, Biyolojik Ozel Programin PCL-A asamasinda
(iyilesme fazinin ilk agamasi) olduguna isaret etmektedir.

Bir beyin taramasinda, sol gogusteki bir glanduler meme kanserinin iyilesme
asamasi (PCL-A), beyincigin sag tarafindaki meme bezi rélesinde “sigkin”, 6demli
halkalar seklinde (beyin 6demi) kendini gosterir (bkz. GNM diyagrami).

© Dr. Ham

Bir tima&rdn basinci, Uzerini kaplayan epidermisi (dis deri) yardiginda, kanli ve
kotii kokulu akinti, memenin digina gikabilmek igin bu dis gegit boyunca
disariya yolunu bulur (bu resimde sol meme).

Glanduler meme kanserinde komplikasyonlar, etkilenen memedeki alt deri de ayni anda bir iyilesme
fazinda (bkz. deri tiberkulozu) ise ortaya ¢cikmaktadir. Bu durum bir kadinin 6érnegin meme biyopsisi ile
tetiklenen bir “saldiri gatismasi” ile veya goégstintin gérinimi nedeniyle yasadigi “girkinlesme ¢atismasl”
ile uyarilmasi halinde yasanir. Askida kalmis bir iyilesme ile bitlin bunlara ek olarak “kirletilmis hissetme’
catismasina katkida bulunacak sekilde meme gittikge kigullr (protein kaybina dikkat!). Bu durumda,
ameliyat dikkate alinmalidir.

Hucrelerin ortadan kaldiriimasi sirecinde ortaya ¢ikan yan drlnler, lenfatik sistem tarafindan bertaraf
edilir. Lenf sivisi dncelikle iyilesen gégsun koltuk altinda bulunan aksiller lenf bezine dogru gider. Bu
yuzden, iyilesme fazinda lenf bezi siser.
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GoOgus kanseri olan kadinlar, genellikle aksiller nodda lenfoma gelisimine yol agan 6z degersizlik
catismasini yasarlar. Geleneksel tipta, bu yeni “timaor”, lenf kanallarinin “kanser hicrelerinin
yayllmasinin” yollari oldugu yanlis varsayimina dayanarak, “metastaz yapmis kanser” olarak yorumlanir.
Eger, genellikle bir mastektomiyi takiben 6z degersizlik gatismasi ¢ok daha siddetliyse, bu durum
ameliyatla alinan gégsun altindaki gégus kemigini veya kaburgalar etkiler (bkz. kemik kanseri). Ayrica
mastektomi, ameliyat yarasinin bulundugu bdlgede melanoma gelisimiyle bir “saldiri catismasini” da
tetikleyebilir. Olasi komplikasyonlar, 6demdeki sivi plevraya (akciger zari) sizarak plevral efizyona
(plérezi) yol agtiginda ortaya gikar. Oz degersizlik gatismasi (“géguslerim cirkin goriiniiyor”) ayrica
iyilesme fazi sirasinda memedeki boélgesel siskinlikle (bkz. lipoma) yag dokusunu da kapsayabilir. Bu tir
bir kitlenin meme kanseri veya “metastaz” olarak yanls teshis edilisi, hi¢c nadir degildir.

Tamor ¢dzindikten sonra o bélgede bir oyuk kalir (ayrica bkz. akciger oyuklari, karaciger oyuklari,
pankreas oyuklari). Oyugun duvarindaki kalsiyum ¢okeltileri bir mamografide makrokalsifikasyon
olarak gorunur (st kanallarindaki mikrokalsifikasyonla karsilastiriniz). SENDROMA bagl olarak es
zamanli yasanan su tutulumu, bir meme kisti yaratacak sekilde oyugu sisirir (sit kanallarindaki meme
kistleriyle kargilastiriniz). Fibrokistik memeler, godusteki tekrarlayan iyilesme ve skarlasma (PCL-B)
surecinin sonucudur.

Asiri dozda antibiyotik kullanimi nedeniyle tahrip edildikleri i¢in ihtiya¢ duyulan mikroplar ¢atisma
¢6ziumui aninda ortamda mevcut degilse, ilave olan hicreler orada kalir. En sonunda, timér bag
dokusu tarafindan kaplanir (enkapsile). Buna benzer enkapstle olmus noduller yillar sonra bir
mamografi sirasinda ortaya ¢ikar ve ¢ogu zaman korkutucu sonuglara yol acar.

© LearningGNM.com
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- Alt deri
SUT KANALLARI

Pektoral kas

Epidermis

Meme bezleri

Kaburgalar

Yag dokusu

Ektoderm

SUT KANALLARININ GELISiMi VE iSLEVi: Siit kanallari, meme bezlerinin lopguklarina ilismis olan
kanallarin sebeke yapisidir. G6gus ucundaki ana meme kanalina katilirlar. G6gus uclari, onlari dogustan
dokunma gibi uyaranlara karsi hassas hale getiren 6zel sinirlerle donatiimis kiguk deri ¢ikintilaridir.
Emziren kadinlarda, sit kanallari bebegdi beslemek Uizere siit tagir. Stt kanallarinin i¢ kaplamasi yassi
epitelden olusur, ektodermden dogar ve bu nedenle serebral korteksten kontrol edilir.

NOT: Meme bezlerinin gelisti§i zamanlar, yassi epitel hucreleri dig deriden gégus ucu yoluyla sit
kanallarinin icine gé¢ etmistir.

o sersom romers BEYIiN DUZEYi: Siit kanallarinin epitel astari sensoryal korteksten
(serebral korteksin bir bélima) kontrol edilir. Sag gégusteki st kanallari
korteksin sol tarafindan, sol gdgusteki sut kanallari sag kortikal yari
kureden kontrol edilir. Dolayisiyla beyinden organa gapraz bir karsilikli
iliski bulunur (bkz. sensoryal homunkullisi gésteren GNM diyagrami).

BiYOLOJIK GATISMA: Siit kanallariyla baglantili biyolojik catisma sanki sevilen birinin “gdégsiimden
yirtilircasina koparildigi” seklinde yasanan bir ayrilik ¢gatismasidir (yumurtaliklarla baglantih kayip
catismasi ile karsilastiriniz). Kadinlar ayrilik gatismasini beklenmedik bir bosanmada, bir esle,
cocuguyla, ebeveyniyle ya da arkadasiyla ipleri kopardidinda veya sevdigi bir kisinin (ya da evcil hayvan)
olimu yoluyla yasar. Ayrilidin korkusu zaten ¢atismayi etkinlestirebilir. Benzer sekilde sit kanallari
ornegin bir aldatma, slrekli kavgalar veya tacizler nedeniyle bir esten veya bir ebeveynden ayrilmayi
istemenin sikintisi ile de kargilikli iligkilidir. Bir kadinin evinden ayrilmasi (kadinin “yuvasi”) da sut
kanallariyla baglantihdir (meme bezleriyle baglantili yuvada endise ¢atismasi ile karsilastiriniz).
“Yuvanin” kaybi, eril alan kaybi ¢atismasiyla es degerdir.

Evrimsel gerekcelendirme dogrultusunda alan ¢atigmalari, cinsellik gcatismalar ve ayrilik
catismalari, sensoryal, pre-motor sensoryal ve post-sensoryal korteksten kontrol edilen
ektodermal organlarla ilgili ilksel gatisma temalardir.
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o DIS DERI DUYARLILIK ORONTOSO Siit kanallarinin Biyolojik Ozel Programi, catisma aktif fazi boyunca
3 duyarlilik azalmasi ve iyilesme fazinda Epileptoid Kriz ve agiri duyarlilik
ile, DIS DERI DUYARLILIK ORUNTUSUNU izler.

GATISMA-AKTIF FAZI: Catisma etkinliginin siiresi ve derecesiyle orantili olarak, etkilenen siit kanalinin
astarinda llserasyon. Ulserasyon meme bezlerinin lopguklarinin ¢ikan dallarinda veya gégis ucuna
yakin ana kanallardan birinde ortaya ¢ikar. Siddetli bir ayrilik catismasi, ¢atisma bagintil memenin bitiin
sut kanallarini kapsayabilir. Hiicre kaybinin biyolojik amaci, artik ihtiya¢ duyulmayan sitin (ayrihk
dolayisiyla), daha kolay bosaltilmasini saglamak igin kanallari genisletmektir. Kanalin daha genis olmasi,
sutin memede tikanmasini 6nler. Catisma aktif fazi sirasindaki duyarlilik azalisi nedeniyle Ulserasyon
genellikle fark edilmeksizin surer (Dis Deri Duyarlilik Oriintiisi). Duyarlilik kaybi gégiis ucuna kadar
ulasabilir.

NOT: Sag veya sol gégusun etkilenmesi, kadinin el kullanim durumuna ve ¢atismanin anne/gocuk
veya es bagintili olup olmamasina gore belirlenir. Eger ¢atisma yuvanin kendisi ile ilgili ise o zaman
anne/gocuk gogsu etkilenecektir yani sag elini kullanan kadin igin sol gégus, sol elini kullanan kadin
icin sag gogus.

Siddetli ve inatgi bir askida kalmis ¢atismada, sliregelen Ulserasyon goguste urlu (skir6z) diigiimlere
ve acl verici gekilmelere sebep olacak sekilde sut kanallarini buzer. Baziulme, gogusteki bolgesel igeri
¢ekilme (retraksiyon) ve iceri ¢bkiik meme ucu olarak gorunur haldedir. Etkilenmis olan goégus, dikkati
cekecek kadar kugulir (PCL-B agamasinda askida kalmig bir iyilesme sebebiyle tekrarlayan
skarifikasyon ayrica gégsu daha da kigultur). Bir mamografide, urlu digum kesif bir nodul seklinde
gorunebilir ve bunu takiben higbir “kanser hucresi” bolinmesi olmamasina ragmen kanser olarak
(“skiréz karsinoma”) teshis konur!

Catisma aktif fazina, PCL-A’'na kadar ulasan kisa sureli hafiza kaybi eslik eder. Bu, butin ayrilik
catismalarinin karakteristigidir (bkz. derinin Biyolojik Ozel Programi).

IYILESME FAZI: lyilesme fazinin birinci asamasi sirasinda (PCL-A), doku kaybi hiicre gogalmasi
yoluyla yerine konur. G6gus sigkin, kizarik, sicak ve kasintilidir. Bu ayrilik ayni zamanda deri ile de
iliskiliyse, gdguste bir deri dokiintiisii de gelisir (bkz. Paget hastaligi). lyilesme fazinda dikkati cekecek
derecede bir hiperesteziyle, 6zellikle gdégus ucunda dokunulmaya karsi ylksek bir duyarlilikla, duyarllik
geri doner. Siskinlik, gégus ucunun igeri ¢dkmus gibi gérinmesini saglar (catisma-aktif fazinda igeri
gbécen meme ucuyla karsilastiriniz).

Geleneksel tipta st kanallarindaki hicre artisina intraduktal meme kanseri, yangiyla birlikte ise
iltihapli meme kanseri olarak teshis konur (meme bezleriyle bagintih meme kanseri ile karsilagtiriniz).
Bes Biyolojik Yasaya dayanarak, yeni hiicreler “kanser hiicreleri’ olarak distintlemez ¢lunkl gercekte
hiicre artisi, yenileyip yerine koyma siirecidir. “lyi huylu” bir meme tiimériine genellikle intraduktal
papilloma veya papiller karsinom teshisi konur.

Bu resim, sol gégusteki intraduktal meme kanserinin iyilesme fazini
go6stermektedir.

Meme kanserinin “anormal genlere” bagli olduguna dair teori; neden timoérin sag
ya da sol memede gelistigini, neden sit kanallarini veya meme bezlerini
etkiledigini veya neden bir kadinin hayatinda belli bir zamanda “kanserin” ortaya
ciktigini agiklayamamaktadir.

© LearningGNM.com
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Bu beyin tomografisindeki kirmizi oklar, sol gdégusteki intraduktal meme
kanserinin iyilesmesinin kontrol edildigi sensoryal korteksteki bdlgeyi
g6stermektedir (bkz. GNM diyagrami). Hamer Odaginin diizensiz, kismen édemli
halkasi, kadinin (sol elini kullaniyor) esi ile ilgili ayrilik gatismasini ¢6zmus
oldugunu dogrulamaktadir.

Ancak sol kalp kasini (miyorkadiyum) kapsayan, gocuguyla iligkili bunalmiglik
catismasiyla da, halen gatisma aktif fazindadir. Hamer Odagi, motor korteksteki
iliskili beyin rélesinde keskin bir halka gériiniimiindedir (turuncu oklar). iki
catisma da buyuk bir olasilikla birlikte meydana geldi.

Aktif bir terkedilme veya varolus ¢catismasina bagli SENDROM nedeniyle tutulan su, iyilesiyor olan
memede agiri miktarda tutulur ve sigkinligi artirir. Bayuk bir siskinlik stit kanalini tikayabilir. Bu
durumda, tamir sureci sirasinda Uretilen akinti géguste, 6zellikle gdégus ucunun arkasinda tikanabilir.
Biyolojik olarak bu komplikasyon planlanmig degildir. Clinki eger kadin emziriyorsa, bebek normal
olarak sUti emerek memeyi bosaltacaktir (yetiskin memeliler, sut tikandiginda disinin memesini
emerler). Ancak emzirmeyen kadinlarda bu salgilarin bir ¢ikis noktasi yoktur ki, bu da sigkinligi ve aciyi
artirir. Dr. Hamer daha az aci verici olacagi i¢in, bu sivinin gunde iki kez ya bir st pompasiyla ya da
kadinin esi, arkadags! veya ebesi tarafindan emilmesini 6nerir (akinti, stite benzer sekilde hafif bir tat
icerir). Eger sirotik meme iyilesme fazi sirasinda bosatilmazsa, gégus kaculir ve sertlesir.

Sizintil bir meme, sut kanalinin tamamen tikanmis olmadigini veya iyilesme surecinin memecige yakin
gerceklestiginin goéstergesidir. Gdégus ucundan bosalan akinti, berrak veya kanh bir sividir (bir
glandiler meme timor iyilesirken ortaya ¢ikan kokulu akinti ve prolaktin Greten hipofiz bezi ile bagintili
sutli akinti ile karsilastiriniz). Es zamanl bir su tutulumu ile, sit kanalindaki siskinlik genellikle bir meme
kisti (meme bezlerindeki meme kistiyle karsilastiriniz) olarak teghis edilir.

Mastit (periduktal mastit), gégiis ucu altindaki kanallar iltihaplandiginda ortaya ¢ikar. Ornegin hemen
dogumdan sonra bebeginden ayrilan anneler, kesintisiz sekilde bebeklerini emzirmeye bagsladiklar anda
mastit gelistirirler. Emzirme mastiti veya gogiis ucu iltihabi (telit) ya bir ayrilik catismasiyla
baglantilidir ya da emziren kadinlarda st emen bebek ¢ok gugli emiyordur.

Eger iyilesme sireci, areola dahil gédus ucunu igeriyorsa bu durum Paget
hastaligi olarak teshis edilir. Geleneksel tipta, bunun bir meme kanseri oldugu
dusundlar!

Areoladaki bir ekzema (bkz. epidermis), bir cocuktan veya bir esten ayrihgin,
ornegin emzirmenin kesintiye ugramasinin (bebegin veya annenin hastaneye
yatmasi) veya bu bolgeyle bagintil fiziksel temasin kaybinin gégsin bu belirli
bolgesiyle iliskilendirildigine isaret eder. Bu yuzden Paget hastaligi ve intraduktal
meme kanseri kolaylikla bir arada ortaya ¢ikabilir.

Epileptoid Kriz, akut bir sanci olarak agiga ¢ikar. Bu acinin sensoryal bir dogasi yoktur ancak gugla bir
¢ekilme acisidir. Sanci ayrica PCL-B déneminde de, bu kez nedbelesme (skarifikasyon) sireci nedeniyle
ortaya cikar.

NOT: Sensoryal, post-sensoryal veya pre-motor sensoryal korteksten kontrol edilen tim Epileptoid
Krizlere, catismanin yogunluguna bagh olarak dolagim sorunlari, ani bag dénmeleri, kisa biling
karisikliklan veya timden biling kaybi (dalginlik veya “bayilma”) eslik eder. Bir bagka ayirici belirti,
beyin hlcrelerinin asir miktarda glikoz kullanimi nedeniyle kan sekeri diigmesidir (pankreas adacik
hdcreleri bagintih hipoglisemi ile kargilastiriniz).
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Epileptoid Kriz sonrasinda, memenin sigkinligi iner.

Bir mamografide, iyilegsme siirecinin tamamlandigi kalsiyum benekleri veya
sutlu akintinin gegici olarak yedeklenmesinden kaynaklanan
mikrokalsifikasyonlar (meme bezlerindeki makrokalsifikasyonlarla
karsilastiriniz) olarak gortintr. Gunumuz tibbinda, gégusteki
mikrokalsifikasyonlar, meme kanserinin erken habercileri olarak
degerlendiriimektedir!

Mikrokalsifikasyonlar

Ceviren: Nermin Uyar

Kaynak: www.learninggnm.com
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