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Tamamlay c  T p Yakla m  
ile Antiaging ve Toksin 
Yüklü Be  Beden

Sevgili BARNAT okuyucular , 
Her y l gerçekle tirdi imiz Gelenek-

sel Herget Nöralterapi Ve Tamamlay c  
T p Sempozyumu’nun dokuzuncunun 
(Eylül 2013) konusu AntiAging idi. Bu 
konu kapsam nda as l hedef, tüm kronik 
disfonksiyonlar n ya da hastal klar n teda-
visinde, sa l k durumunun devam nda ve 
sa l kl  ya lanman n temelinde bedenin 
yüklerinden temizlenmesi yer almak-
tad r. Asit özellikteki beden yüklerinin, 
toksinlerin ve a r metallerin birikim 
yeri olan ba  dokusunun temizlenme i -
lemidir gerçek detoks. Ancak bu detoks 
süreci, beslenmenin kalitelisini ve ba r-
saklar n  oras n  düzenlemeyi de gerek-
tirir. Bu düzenleme süreçleri pek tabii 

bedenin tüm yap s n  saran network a -
n n, vejetatif sinir sisteminin regülasyonu 
ile mümkün. Tabi bu konu hem modern 
t p hekimlerinin hem de kendisini sa l k-
ç  zanneden ve ifa kelimesini ha  fe ala-
rak kullanan çok ki inin de elinde yanl  
ve eksik ekillendirilerek uygulan yor. 
Do al olarak da toplumumuz ve global 
olarak insanlar san yorlar ki; detoks baz  
s v lar n içilmesi, çok çok ba rsaklar n 
bo alt lmas  i lemi. O yüzden de pek çok 
yerde pek çok merkezde klini imsi pek 
çok i yerinde detoks program  oldu u 
iddia edilen yöntemlerle, hem maddi tu-
zaklar olu turuluyor, hem hedefe ula la-
m yor, kimi zaman da ya amlar tehlikeye 
bile at l yor. 

Bilimin var olabilirli i ve uygulanabi-
lirli i, ölçüm kriterleri ile mümkün. Ve 
titre im t bb  uygulamalar  içinde kulla-
nabilece imiz çok say da ölçüm metodu 
var. Bu yöntemler hem tan  için hem te-
davi takibi için önemli. öyle ki; a a da 
sizinle payla t m 5 vakan  ortak özel-
liklerinden biri, yorgunluk gibi, uykusuz-
luk gibi, halsizlik enerjisizlik gibi, ya l l k 
hissi gibi, bedenin a rla mas  gibi ya da 
dola an a r lar gibi hastalar n ya am ka-
litelerini altüst eden durumlar n malesef 
ki modern t p labaratuar yöntemleri, 
düzenli yap lan uzun! check-up tahlilleri 
ile gösterilemiyor. 

Örne in hastalar m z bize u ekilde 
yak nmalar ile ba vuruyorlar: 

“... zamand r kendimi yorgun ve bit-
kin hissediyorum, sabahlar  güne ba la-
yam yorum, konsantre olmakta zorluk 
çekiyorum, kab zl k çekiyorum, gaz ika-
yetim beni çok zor durumda b rak yor, 
saçlar m dökülüyor, cinsel isteksizli im 
var, sanki ergenlik dönemiymi  gibi sivil-
celerim ç kmaya ba lad , uyuyam yorum 
(yazar n notu: bu ikayetlerin biri ya da 
birkaç  yada ço u)... ama geçen hafta 
check-up yapt rd m her ey normal!” 

“Doktora gittim, test sonuçlar m  da 
gösterdim, bana her eyin normal dedi 
ve beni psikiyatriye gönderdi. "Antidep-
resan verdi" ya da "multivitamin verdi".
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Resim 1. Gerçek ya m z ba  dokumuzun ya d r.
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• Eksik vitamin, mineral, enzim deste i 
• A r metal elasyon tedavisi için be-

sinsel destek ürünler ve dönü ümlü 
olarak serum baz infüzyonu (5-10 
seans) uygulamalar  

SONUÇ
Her be  hastam z n da geli  ikayetlerin-
de, yap lan seanslar s ras nda segmental 
bir cevap ile iyile me izlendi. Tedavile-
rinin sonunda ReviQuant ve VegaTest 
ile yap lan incelemelerinde, vital fonk-
siyonlar n n düzeldi i, regülasyon kapa-
sitelerinin artt , ba rsak fonksiyonla-
r n düzeldi i, kaliteli olarak uyuduklar , 
cinsel fonksiyonlar n n desteksiz olarak 
iyile ti, zaman içerisinde tama yak n so-
nuçlar elde edildi. Bu hastalar 3-4 y ld r 
düzelen regülasyonlar  paralelli inde 6 
ayl k periyotlarda izlenmi  ve elde edi-
len iyilik halinin ve fonksiyonel regülas-
yonun korundu u görülmü tür. 

YORUM
Kronik hastal klar n ve ya am kalitesini 
bozan regülasyon bozukluklar n n dü-
zenlenmesi, yani sa l kl  ya lanma anla-
m nda AntiAging tedavisinin temelini, 
vejetatif sisteminin regülasyonu ve ba  
dokusunun temizlenmesi olu turmakta-
d r. Bu tedavi seçenekleri çerçevesinde 
hangi kombinasyonda olursa olsun elde 
edilen sonuçlar n kal c l , ki ilerin ya-
am ekillerine ba l  olarak kal c l k arz 

etmektedir. 

Yap lan ölçüm sonuçlar na göre 
(ReviQuant ve VegaTest) 
farkl  düzey ve indekslerde 
ortak Özellikler:
• Latent asidoz 
• Ba rsak  ora bozuklu u
• A r metal yüklenmesi
• Hormonal disfonksiyon 
• Mineral eksikli i
• Enzim eksikli i
• Vitamin eksikli i
• Besin duyarl l
• Bozucu alan (*) 

TEDAV  YAKLA IMI
Her hastan n zamansal ba lant l  anam-
nez ve muayenelerine (Adler Langers 
ve Kipler testi) göre nöralterapi enjek-
siyonlar  yap ld :
• lgili segmental quadel, 
• Segment içi skar dokular , 
• Geçirilmi  ameliyat skarlar , 
• Hormonal eksen (hipo  z, tiroid, 

plexus uterovaginalis/prostaticus, 
ganglion coeliacus, ganglion supre-
mum) 

• Panoromik di  gra  si (hikayesi des-
teklerse) sonuçlar na göre a z içi 
enjeksiyonlar

• Besin duyarl l klar na göre (varsa) 
beslenme düzenlemesi ve dönü üm-
lü beslenmenin ö retilmesi

• Ba rsak  oras n n desteklenmesi ve 
tedavisi 

Bizler geceden sabaha hasta olmu-
yoruz, yani ak am sa l kl  yat p da sabah 
hasta uyanm yoruz. Bizlerin HAS-TA-
LAN-DI- I dönem var. Yani sa l kl dan 
hastal kl ya geçti imiz bir dönem var, 
 zyolojik olandan patolojik olana iler-
ledi imiz F ZYOPATOLOJ K bir süreç 
var. te modern t bb n serolojik labara-
tuar yöntemlerinin “normal” s n rlarda 
kabul etti i ancak hastalar n çok say da 
yak nma ile ya am kalitelerinin dü tü ü 
süreç,  zyolpatolojik süreç, di er deyi -
le disfonksiyonlar n oldu u süreç. 

Klini imizde kulland m z Reviquant 
gibi, VegaTest gibi cihazlar ile bu disfon-
siyonlar  tespit edebiliyoruz. Ve anam-
nez, muayene, test sonuçlar na göre 
bireysel olarak planlam  oldu umuz 
tedavi süreçlerinde amac m z ba  doku-
sunda biriken metabolit ve a r metalle-
rin at l m n  sa lamak oluyor. A a daki 
be  hasta klini imize AntiAging amac yla 
gelen vakalar m za örnek olu turuyor: 

Vaka-1: 1930 do umlu erkek hasta. 
Sa l kl  beslenen, çok say da detoks ve 
antiaging yöntemi uygulanan, destek 
ürünleri uzun zamand r düzenli kulla-
nan, buna ra men yorgunluk ve tansi-
yon dengesizlikleri, yayg n dola an a r , 
özellikle diz a r lar  olan hasta

Vaka-2: 1946 do umlu erkek has-
ta. 2 y la yak n zamand r devam eden 
yorgunluk, konstipasyon, uykusuzluk, 
kilo art , kan ya lar nda yükseklik, hi-
pertansiyon olan ve kanser üphesi ile 
ara t r lan hasta.

Vaka-3: 1956 do umlu erkek hasta. 5 
y ld r kronik yorgunluk, konsantrasyon 
güçlü ü, motivasyonsuzluk, ciltte akneik 
döküntüler ve uykusuzluk 

Vaka-4: 1958 do umlu erkek hasta. 
10 y ld r huzursuz bacak sendromu, sa-
bah yorgun uyanmak ve gün içi devam 
yorgunluk, uykuya geçi te zorluk, me-
teorizm ve re  ü, düzenli spora ra men 
adipositaz ve kolesterol yüksekli i

Vaka-5: 1964 do umlu erkek hasta. 1 
y l önce tan  alan hepatosteatoz (grade 
II), yüksek alkol tüketimi, yayg n mete-
orizm, uyku apnesi, yorgunluk, erektil 
disfonksiyon 

Resim 2. Nöralterapi ile kombinasyon terapileri ba ar l  sonuçlar do urur..
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Gerçek AntiAging kesitsel bir tedavi 
de il, hastan n da sürecin içinde aktif ka-
t l m n  gerektiren, beslenme, su tüketi-
mi,  ziksel hareket, kaliteli uyku ko ul-
lar  gibi ya amsal de i ikliklerin hayata 
geçirilmesinin ö retildi i dinamik bir 
süreçtir. Yani gerçek AntiAging sa l kl  
ya  alabilmek yani sa l kl  ya lanmakt r. 

Bu durumda akla gelen 
soru “ya l l k nedir?” 

YA LILIK B R 
HASTALIK DE LD R!

YA LANMA 
F ZYOLOJ K B R 

OLAYDIR, KADER 
DE LD R!

Hakk nda çok ey bilinen genel bir 
 zyolojik süreç olan ya lanmayla, insa-
n n normal bedensel ve ruhsal i levleri 
giderek azal r. Almanya’da ya am süre-
si, 1990 y l nda yakla k olarak 46–48 y l 
iken, günümüzde bu rakam 75–78 y la 
ç kt . Bu art n önemli bir k sm n n nede-
ni, enfeksiyonlar n ve erken ölüme neden 
olan di er rahats zl klar n engellenmesi 
ve tedavi yöntemlerinin çok geli mesi-
dir. Art k insanlar n ço u 70’li ya lara ka-
dar ya yor. Son geli meler ve koruyucu 
hekimlik anlay  sayesinde azami ya am 
süresi 90–100 y la ç kma olas l  gösteri-
yor. Ya l l k, hücreleri ve bu hücrelerden 
kurulmu  olan sistemleri etkiledi i gibi 
kollajen gibi ba  dokusu yap  ta lar n  da 
etkilemektedir. Enerji fazlal , bedensel 
aktivite yetersizli i, a r  gerginlik, risk 

faktörlerinin çoklu u serbest radikallerin 
artmas na neden olur. Bir bütün olarak 
ele al nmas  gereken ya lanmay , do al ve 
kaç n lmaz bir olay olarak görmek gere-
kiyor. Bu noktada amaç ya lanmay  dur-
durmak gibi imkans z bir i e giri mekten 
çok ya lanma sürecini yava latmak ve 
vücudun orant l  bir ekilde sa l kl  ya -
lanmas n  sa lamak. 

Ya lanmay  Aç klayan 
Be  Teori

 Telomeraz - Program teorisi
 Hormon teorisi
 Serbest radikaller teorisi
 Eskime teorisi
 mmun sistem teorisi
 Ba  dokusu yüklenme teorisi
 Bozucu alan teorisi
 Regülasyon disfonksiyonu teorisi

Not: Kaynak: Hayat  Ke fet 
(Prof. Dr. Hüseyin Nazl kul)

YA LANMA B L MSEL 
KAVRAMLAR

Biyolojik Ya lanma: Yumurtan n 
döllenmesiyle ba layan ve ya am boyu 
süren bir olgudur. Zamana ba l  olarak 
bireyin anatomi ve  zyolojisindeki de i-
imlerdir.

Kronolojik Ya lanma: Geçen zama-
na göre, birer y ll k birimler esas al -
narak ya anan zaman birimini belirtir. 
Toplumda bunun kar l  “ya ” t r.
 
Patolojik Ya lanma: Genellikle d  
faktörlerin etkisiyle meydana gelen, 
normal ya lanma sürecini olumsuz 
etkileyen patolojik olaylar n tümünü 
kapsar. 

Sosyal Ya lanma: Zaman ak  için-
de edinilen sosyal davran  ve sosyal 
konumun ve sosyal rollerin de i imini 
tan mlar. 

Psikolojik Ya lanma: Bireyin davra-
n sal uyum yetene inde ya a ba l  ola-
rak meydana gelen de i imlerdir. 

Ve bu s n  aman n yan  s ra ya lanma 
süreci be  a amada incelenir:

 Moleküler ya lanma 
 Hücresel ya lanma 
 Doku ve organ ya lanmas
 Bireysel ya lanma 
 Toplumsal ya lanma

Resim 3. De i iklikler ya am eklimiz haline gelmeli.

Resim 4. Hissetti imiz ya t r önemli olan.
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lanmay  durdurmada en etkin tedavi 
metodu olarak kar m za ç kmaktad r. 

Yukar da örnek vakalarda da görül-
dü ü üzere farkl  hastal klar için bize 
ba vuran birçok hasta, k sa sürede 
kendini daha dinç ve daha iyi hissetti-
ini bildirmektedir.Yürüyü ü düzelen, 

görme ve duyma yetene i artan, uyku-
lar  düzelen ve konsantrasyonu artan, 
sindirim ikayetleri ortadan kalkan, 
yorgunluklar  biten hastalar m z olduk-
ça fazlad r. Ne yaz k ki 1928 ‘ten beri 
Nöralterapi’de gözlenen bu gerçekler, 
bugüne kadar geriatri bilim dal n n bile 
dikkatini çekmemi tir. 

Nöralterapi uygulayan hekimler, 
prokainin as l etkisinin gerçek etki me-
kanizmas n n vejetatif sinir sistemi ve te-
mel maddedeki regülasyonun üzerinden 
oldu unu bilmektedirler. (Bkz: VSS ve 
Nöralterapi) Örnek vakalar n tedavisin-
de oldu u gibi nöralterapi ile birlikte yü-
rütülen ya amsal düzenlemeler, elasyon 
süreçleri, serum baz infüzyonu ve rep-
lasman tedavi kombinasyonu hem kro-
nik süreçlerin tedavisinde hem de sa l kl  
ya lanmadaki çat y  olu turmaktad r.

malar n ekstrasellüler alanda ortaya ç k-
t  görülmektedir. Bu durumda bedene 
gelen çe itli uyar lara ya am fonksiyon-
lar m z için gerekli reaksiyonlar verile-
mez hale gelmektedir. Bunlara birde 
vegetatif sinir sistemini zorlayan, bede-
nin kendini regüle etmesini engelleyen 
bozucu alanlarda eklenirse ya lanman n 
h zlanmas  kaç n lmaz hale gelir.

nsan bedeninin belli bir regülas-
yon kapasitesinin oldu u bilinmektedir. 
Bunu korumak için a r  enerji harcan-
mas  vücudumuzun bitkin dü mesine 
neden olur. Birçok uyar n n arka arkaya 
gelmesi ve uyar lar n kronikle mesi so-
nucunda vücudumuzdaki regülasyonun 
bozuldu u ve vücudun labil bir hale gel-
di i Nöralterapi’de bilinen bir gerçektir.

Vejeta  f sinir sisteminin ve 
temel maddenin bozulmas  
ya lanmada en önemli rol 
oynayan nedenlerden bir 
tanesidir. 
Vejetatif sinir sistemi üzerinde etkili 
olan, kronikle mi  fazla say daki uyar  
veya uyar lar ba ka bir deyi le bozucu 
alanlar n elimine edilmesi  zyolojik ya -

Ancak koordine edilmeden 
erken ya lanma olu ursa, bu 
durum bir hastal k olarak 
alg lanabilir:
Ya lanan dokular m z s v  kaybeder. 
Kaybedilen s v n n yerine toksik ürünler 
yerle meye ba lar. Biriken toksik ürün-
ler damar çeperlerinde ve hücrelerde 
kalsi  kasyonla kendini göstermeye ba -
lar. Bu toksik ürünlerin miktar n n art-
mas  ile dola m sistemimizde ve meta-
bolizmam zda patolojik olaylar kendini 
gösterir. Bu olaylar n devam nda ba -

kl k sistemimiz zay  ar ve vücudumu-
zun tüm i levlerinde azalmalar görülür. 
Bunlar n do al sonucu olarak hastal kla-
r n olu mas  kaç n lmazd r. 

Hayvan deneylerinde; Belli süreler-
de ard k ve toksik dozlarda verilen 
maddelerin, sinir iletisini yava latt , 
damar duvar nda kalsi  kasyonlar olu -
turdu u ve dola mda bozulmalara ne-
den oldu u gözlenmi tir. Deney hay-
vanlar nda da gösterildi i gibi, vejetatif 
sinir sisteminde olu an iletim bozuklu u 
ya lanmay  h zland rmaktad r. 

Fizyolojik ya lanmada ortaya ç kan 
de i iklikler incelendi inde; lk bozul-

Resim 5. çimizdeki çocu u korumak önemlidir..
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