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Tema # 1. 
 

              qcevaTmcodneobis safuZvlebi. მისი კავშირი ფსიქოლოგიასთან.  

                                                 მოკლე ისტორიული ექსკურსი 

 

qcevaTmcodneoba SedarebiT axali disciplinaa,misi Camoyalibeba dakavSire-

bulia me-20 s.-s 70-ni wlebis bolos imis aucileblobis SegnebasTan,rom 

Tanamedrove adamianTa urTierTobeSi qcevas,rogorc kontaqtis ZiriTad 

saxes,gadamwyveti mniSvneloba eniWeba.qcevis zogadi kanonebis codna da mis 

meqanizmebSi garkveva aucilebelia Tanamedrove saqmiani adamianis yvela 

tipisaTvis. amitom qcevis meqanizmebSi garkveva esaWiroeba menejers Tu 

biznesmens, eqims Tu iurists, politikoss Tu  samxedro mosamsaxures. 

qcevaTmcodneoba cariel adgilze ar Seqmnila: mis CamoyalibebaSi 

monawileoba miiRes iseTma ukve cnobilma da ganviTarebulma 

mecnierebebma,rogorebicaa filosofia da fsiqologia,adamianuri 

resursebis menejmenti,fsiqiatria,Tavis tvinis agebulebis,moqmedebis da 

funqciebis Semswavleli mecnierebebi da sxva.ra Tqma unda,qcevas adamianis 

umaRlesi fsiqikuri moqmedeba gansazRvravs da ganapirobebs,magram qcevis 

CamoyalibebaSi da ganmtkicebaSi(Cvevad gadaqcevaSi) monawileoben adamianis 

organizmidan wamosuli sxva SegrZnebebi Tu impulsebi,agreTve samyarodan 

mosuli informacia,sxva arsebebis qceva,sakuTari cxovrebiseuli 

gamocdileba,tradiciebi da sxva.saboloo jamSi individi,anu TviToeuli 

adamiani TviTon adgens sakuTari qcevebis nakrebs, anu paterns da am 

paterniT cdilobs,moargos Tavisi pirovnuli interesebi garemos.adamiani 

sazogadoebrivi arsebaa. amitom misTvis didi mniSvneloba aqvs sxva 

adamianebTan swor urTierTobas. swored amitom qcevis 

arsis,meqanizmebis,raobis Seswavla Tanamedrove adamianis prioritetebs 

Soris aRmoCnda.aman ganapiroba misi,rogorc saswavlo disciplinis 

SemoReba msoflios wamyvani umaRlesi saswavleblebis programebSi. 

      uZvelesi gamoTqmiT,adamianTa urTierTobebSi maSin daiwyo 

axali,civilizebuli etapi,roca Cxubis dros erTma adamianma meores qvis 

magivrad sityva esrola.dResac,21-e saukuneSi,did problemad rCeba 
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adamianebs Soris normaluri urTierTobebis awyoba.mas,vinc icis,Tu ras 

efuZneba ama Tu im situaciaSi qcevis ganxorcielebis gzebi,ar gauWirdeba 

urTierTobebi aawyos Tavis sasargeblod ise,rom sxvaTa  winaSe ar daeces 

misi avtoriteti,fasi,an, rogorc axla amboben,imiji. amas ki dReisaTvis 

cota Tu axerxebs.  

      qceva,sufTa fiziologiuri cnebiT organizmis gaerTmTlianebuli 

reaqciaa. amaSi ki is igulisxmeba, rom organizmi iRebs,amuSavebs,gardaqmnis 

da saTavisod gamoiyenebs sakuTari organizmidan (mag.SimSili) Tu 

garemodan(mag.safrTxe) miRebul informacias da amis pasuxad anviTarebs 

sapasuxo qcevas.magram realur cxovrebaSi adamianebi yovelTvis ase ar 

iqcevian.maTi pasuxi damokidebulia garemoze,sapasuxo pirovnebaze,aRrzdaze 

da sxva.radganac Zalian xSirad umaRlesi cxovelebis(ZuZumwovrebis) qceva 

Zalian waagavs adamianTa qcevebis did nawils,Sesaswavlad cdebs maTze 

atareben.Tumca miRebulia moxalise adamianebzec maTTvis uvnebeli qceviTi 

cdebis Tu testebis Catarebac.Sedegebis ganxilvisas cxadi xdeba,rom 

marTalia,adamianis da cxovelis qcevis gaigiveba ar SeiZleba, magram maT 

Soris bevri ram aris saerTo. 

    Zalian pirobiTad, qcevebs yofen TanSobil, anu dedis muclidan 

dayolil 

da SeZenil, anu dabadebis Semdeg naswavl qcevebad. ra Tqma unda,aseTi 

dayofa 

ar aris zusti:bevr Tandayolil qcevas sWirdeba Semdgom cxovrebaSi 

ganmtkiceba imisaTvis rom moxdes misi Camoyalibeba,bevri SeZenili qcevis 

daxvewa ki SeuZlebelia TanSobili winaswarganwyobis gareSe.mag.curva 

TanSobili qcevaa da yvela axalSobilma “icis,” magram varjiSis gareSe is 

gvaviwydeba.xolo rogorc ar unda vecadoT,xatvas ver viswavliT,Tu amis 

Tandayolili midrekileba,anu niWi ar gveqneba.amitomac ar arsebobs 

“sufTa”SeZenili an TanSobili qcevebi,magram sakiTxis ukeT Sesaswavlad 

ase Tvlian.TanSobil qcevaTa Soris mainc gamoiyofa iseTi jgufi,romelsac 

individi dabadebisTanave anxorcielebs da uromlisodac daiRupeba.aseT 

qcevebs sasicocxlo,anu vitalur qcevebs uwodeben. maT 

ganekuTvneba:kvebiTi,siTxis miRebis,seqsualuri anu gamravlebis,agresiuli 

anu Tavdacvis, Zilis qcevebi da mexsierebis TanSobili meqanizmebis 

paterni. danarCeni qcevebi SeZenilia,Tumca maT did nawilSi “devs” 

TanSobili meqanizmebic. aseTebia: 

daswavla,mexsiereba,orientacia,yuradReba,profesiuli unar-Cvevebi,garemos 

cvladi pirobebis Sesabamisi koreqtivebi qcevaSi da uamravi sxva fsiqikuri 

funqcia.  
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     istoriulad, aravin icis,rodis dainteresda adamiani sakuTari Tu 

cxovelebis qceviT-es uxsovar droSi moxda.cnobilia uZvelesi 

SemorCenili magaliTebi imisa,Tu rogor iyenebda uZvelesi adamiani 

primitiul codnas qcevis Sesaxeb. mag.Zvel CineTSi raimeSi eWvmitanils 

pirSi Cauyridnen mSral brinjs da mas swrafad unda gadmoeyara 

piridan.iTvleboda,rom damnaSaves mRelvarebisagan piri gauSreboda da amas 

ver moaxerxebda.mekobreebi damnaSaves aiZulebdnen Tvalaxveuls gaeara did 

simaRleze or anZas Soris gadebul ficarze.es mezRvaurisTvis ar iyo 

Zalian Zneli saqme,magram damnaSaves aRelvebis gamo unda 

gasWirveboda.Zveli vikingebi,mogzaurobidan dabrunebulebi,Tu romelimes 

colis erTgulebaSi daeWvdebodnen,mis qmars aiZulebdnen,Soridan ise 

esrola najaxi dafaze Tavmibmuli colisaTvis,rom mxolod ganze gaweuli 

nawnavi moeWra.Tvlidnen,rom Tu qmari darwmunebuli ar iyo colis 

erTgulebaSi,mas xeli aukankaldeboda da cols Tavs 

gauxeTqavda.cnobilia,Tu rogor cdida aleqsandre makedoneli 

jariskacebs.is Sori bneli kuTxidan akvirdeboda maT maSin,roca am 

ukanasknelebs uecrad xmals mouRerebdnen.Tu gamosacdeli piri 

SekrTeboda da saxeze gafiTrdeboda,is dawunebuli iyo.Tu piriqiT,saxeze 

mrisxaneba aRebeWdeboda da wamowiTldeboda,mas mamacad miiCnevdnen da 

jarSi iRebdnen. 

       ase TandaTanobiT erkveoda adamiani YTavis qcevis gamoxatvaSi da 

iyenebda amas kidec praqtikulad.cnobilia didi romaeli eqimis,haleniusis 

SemTxveva,roca igi pacient axalgazrda qals Tan esaubreboda da Tan majas 

usinjavda.ramdenjerac eqimma SemTxveviT axsena erTi axalgazrda kacis 

saxeli,imdenjer qalis pulsi arariTmuli gaxda.maSin haleniusma dasva 

msoflioSi pirvelad diagnozi,romelic dResac aqtualuria: “uimedo 

siyvaruli”. qcevis meqanizmebze seriozuli mecnieruli saubari daiwyo me-

19 saukunis bolodan, roca germaniaSi, ruseTSi, avstriaSi fiziologebi 

dainteresdnen umaRlesi nervuli moqmedebis roliT qcevaSi da daiwyes 

eqsperimentuli muSaoba.rusi fiziologi vedenski,swavlobda ra refleqsis 

raobas,mivida im daskvnamde rom refleqsi,romelic warmoadgens nervul 

qsovilSi agznebis mier ganvlil gzas periferiidan tvinamde da ukan, aris 

adamianis da cxovelis nebismieri sirTulis qcevis safuZveli.am mosazrebam 

vedenskis bevri kolega aumxedra da mas kaTedrac ki daatovebines. 

gadamwyveti qcevaTmcodneobis SeswavlaSi me-19 saukune aRmoCnda.jer 50-iani 

wlebidan,italielma mecnierma kamilo goljim didi Sroma miuZRvna 

nervuli ujredebis Seswavlas da miuTiTa,rom fsiqikis safuZveli is 

moqmedebebia,romlebic am ujredebSi mimdinareobs,kerZod eleqtro-qimiuri 

gardaqmnebi,rac nervuli impulsis saxeliTaa dRes cnobili. goljim da 

misma mowafeebma miuTiTes, rom nervuli impulsi erTi nervuli ujredidan 

meoreze didi siswrafiT (daaxloebiT, 200-300km|sT) gadadis da es 
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gadaadgileba erTi garkveuli mimarTulebiT sruldeba_ujredis 

sxeulidan gadis grZeli morCiT,anu gamonazardiT da meore ujredSi 

mokle morCebiT xvdeba. mogvianebiT germanelma mecnierma Svanma aRwera 

neironebis,anu nervuli ujredebis garsebi da miuTiTa,rom maT gadamwyveti 

roli akisriaT gadacemis siswrafeSi.1861 wels fra-ngma mecnierma pol 

brokam pirvelad miuTiTa,rom Tavis Tvinis garkveuli nawilebi sxvadasxva 

fsiqikuri funqciebis ganxorcielebaze arian pasuxismgebelni.kerZod,man 

daadgina,rom Sublis wilis qveda mesamedis dazianebisas adamians ar aqvs 

darRveuli metyvelebis aparati,magram misi laparaki mdore,gaugebari da 

nelia.amas brokam afazia uwoda. es pirveli diagnozi iyo 

nevropaTologiaSi. 1879 wels germanelma karl vernikem msgavsi dazianeba 

aRwera safeTqlis areSi da am dros adamians ki esmoda yvelaferi,magram 

azri ver gamohqonda mosmenilidan.amis Semdeg didi muSaoba gaCaRda da 

TandaTan aRmoaCines sxvadasxva funqciebze pasuxismgebeli sxvadasxva 

centrebi tvinSi.aman dabada azri,rom tvini erTiani organo ar 

aris,mxolod calkeul centrTa nakrebia da saWiroa mxolod am 

wertilebis povna.am Teorias bevri mimdevari gauCnda da 

lokalizacionisturi Teoria ewoda.daiwyes simReris,leqsis 

weris,maTematikis da sxva ararsebuli centrebis Zebna.am Zebnis uSedegobam 

sapirispiro Teoria dabada,romlis Tanaxmadac saerTod ar aqvs 

mniSvneloba tvinis calkeul nawilebs da rac ufro masiuria tvini da 

didia Tavi,miT Wkviania adamiani.amas noetikuri Teoria ewoda. magram me-19 

saukunis bolos iyvnen axalgazrda mecnierebi,romlebic xvdebodnen,rom 

arc erTi aseTi Teoria swori ar aris da WeSmariteba sadRac 

“SuaSia”.eseni iyvnen 

goldSteini,monakovi,froidi,vedenski,Seringtoni,TarxniSvili da 

beritaSvili.maT miaCndaT,rom fsiqika da miT umets,qceva gacilebiT rTuli 

procesia da moicavs rogorc calkeul centrebs,ise maT gaerTianebebs da 

mTlianad tvinis did funqciebs.mogvianebiT me-20 s. 60-ian wlebSi 

qcevaTmcodneobis fuZemdebeli,-amerikeli mecnieri aleqsandre 

luria{warmoSobiT qarTveli,zugdideli kaci} ityvis:”tvinis calkeuli 

funqciebis aRwerisas kidev SeiZleba mis calkeul nawilebze 

laparaki,magram roca qcevaze vlaparakobT,unda gvesmodes rom 

vlaparakobT mTlianad tvinze.”dReisaTvis qcevaTmcodneoba erT-erTi 

mzardi,swrafad ganviTarebadi mecnierebaa,sadac Tvlian,rom tvinic,es Cveni 

mTavari “kompiuteri” ar aris mTavari da sakmarisi,”direqtori”,qcevis 

warmarTvaSi. isic emorCileba organizmidan an garemodan mosul saWiro 

informacias, iTvaliswinebs   

              ფსიქოლოგიისა და ქცევათმცოდნეობის კავშირის  მოკლე დახასიათება 

   ვუნდტის ფსიქოლოგიური ლაბორატორია  
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მე-19 საუკუნის მეორე ნახევარში აქტუალური გახდა ფსიქოლოგიის დამოუკიდებელ 

მეცნიერებად დამკვიდრება. ამაში განსაკუთრებული წლილი მიუძღვის გერმანელ 

მეცნიერს, ფიზიოლოგს, ვილჰელმ ვუნდტს, რომელმაც 1879 წელს ლაიპციგში დააარსა 

პირველი ფსიქოლოგიური ლაბორატორია. მას სურდა შეესწავლა შეგრძნების და აღქმის 

ძირითადი პროცესები და მარტივი ფსიქიკური პროცესების სიჩქარე. იგი მარტივი 

ფსიქიკური პროცესების კვლევით ცდილობდა გამოეყო და დაეხასიათებინა რთული 

ფსიქიკური მოვლენების შემადგენელი ელემენტები. ვუნდტის სისტემა იყო 

ელემენტარისტული, რადგან მასში ცნობიერება მარტივი ერთეულებისაგან აგებულად 

განიხილებოდა. 

              გერმანული სიტყვა „გეშტალტი“ 

 ნიშნავს ფორმას ან კონფიგურაციას. გეშტალტფსიქოლოგიის მიხედვით გარემო ჩვენს 

მიერ არ აღიქმება ცალკეული ელემენტების კომბინაციის სახით, ჩვენ განვიცდით 

გარკვეულ ორგანიზებულ მთლიანობას და არა მისი ელემენტების უბრალო ჯამს. 

გეშტალტფსიქოლოგიის ფუძემდებელი გახლდათ გერმანელი ფსიქოლოგი მაქს 

ვერტჰაიმერი. მისი აზრით, მრავალ მოვლენას ფსიქიკა აღიქვამს, როგორც გეშტალტს - 

ორგანიზებულ მთელს და არა მარტივი ნაწილების ერთობას. როდესაც მაგალითად, 

ნახატს აღვიქვამთ, ის უფრო მეტია, ვიდრე საღებავის ცალკეული მონაცემების 

ერთობლიობა. 

               (ინგლ. behavior ქცევა) 

 იგივე ქცევათმეცნიერება. ბიჰევიორიზმის ფუძემდებელი ამერიკელი მეცნიერი ჯონ 

უოტსონი ცდილობდა ფსიქოლოგია ექცია ზუსტ საბუნებისმეტყველო მეცნიერებად, 

იგი უარს აცხადებდა სუბიექტური სამყაროს, ცნობიერების შესწავლაზე და ამის 

საპირისპიროდ ფოკუსირებული იყო ობიექტურად მოცემული ქცევის შესწავლაზე. ამ 

მიმდინარების მიხედვით ყოველი ქცევა, რეაქცია არის პასუხი რაიმე გამღიზიანებელზე: 

S—R - ასეთია ბიჰევიორიზმის ფორმულა, სადაც S არის მოცემული გამღიზიანებლი, 

ხოლო R ორგანიზმის პასუხი, რეაქცია. ბიჰევიორიზმის მთავარი ამოცანაა 

იწინსაწარმეტყველოს ქცევა და მართოს იგი. S-R ფორმულაში არ არის 

გათვალისწინებული ფსიქიკის მონაწილოება - გამღიზიანებელი უშუალოდ იწვევს 

რეაქციას, ეს არ ეთანხმება ყოველდღიური დაკვირვების მონაცემებს. ბიჰევიორისტების 

მომავალმა თაობამ ე.წ. ნეობიჰევიორისტებმა ქცევის პროცესის დახასიათებისას 

მიმართეს შინაგან სამყაროსთან დაკავშირებულ მოვლენებს (მოთხოვნილება, განწყობა 

და სხვ.) და შუალედური ცვლადის სახით მოათავსეს ისინი სტიმულსა და რეაქციას 

შორის. 

               ფსიქოანალიზი.   
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  ამ მოძღვრების შემქმნელი ავსტრიელი მეცნიერი ზიგმუნდ ფროიდი ამტკიცებდა, რომ 

ცნობიერება ფსიქიკის მხოლოდ მცირე ნაწილს შეადგენს. ჩვენი ქცევა განსაზღვრულია 

არა მხოლოდ და არა იმდენად ცნობიერებით, რამდენადაც არაცნობიერი ლტოლვებით. 

ეს ის მისწრაფებებია, რომელთა არსებობას ადამიანი თავის თავსაც არ უმხელს და 

რომლებიც თავისი „მიუღებლობის“ გამო არ დაიშვებიან ცნობიერებაში. ისინი 

არაცნობიერში განიდევნებიან. არაცნობიერი ტენდენციები შენიღბული სახით შეიძლება 

გამოვლინდნენ სიზმრებში, ფანტაზიებში, შემოქმედებაში, შეცდომით მოქმედებებში და 

სხვ. მდიდარ კლინიკურ პრაქტიკაზე დაყრდნობით ფროიდმა აღწერა ფსიქიკური 

შინაარის ცნობიერებიდან არაცნობიერისაკენ და პირიქით, არაცნობიერიდან 

ცნობიერებისაკენ მოძრაობის პროცესი. მისი დებულებების უმეტესობის შემოწმება 

დღესღეობით შეუძლებელია. ფროიდის იდეებზე დაფუძნდა ნეოფროიდიზმი და ეგო-

ფსიქოლოგია, რომელთა ფარგლებშიც საფუძლიანად გადამუშავდა ფსიქოანალიზის 

ზოგიერში არსებითი საკითხი. მაგალითად, ქცევის მამოძრავებელი ძალების ბუნება, მე-

ს ფუნქცია პიროვნების სტრუქტურაში და სხვ. 

                 კოგნიტური ფსიქოლოგია  

შეისწავლის შემეცნებით ფსიქიკურ პროცესებს, ფსიქოლოგიის ამ მიმართულების 

დაფუძნებას და გავრცელებას ხელი შეუწყო კიბერნეტიკისა და ინფორმატიკის 

განვითარებამ. კიბერნეტიკა იმ იდეიდან ამოდის, რომ მართვისა და ინფორმაციის 

გადამუშავების პროცესები ყოველგვარ რთულ სისტემაში - კომპიუტერშიც და ცოცხალ 

არსებაშიც, ზოგად კანონზომიერებებს ემორჩილება, კომპიუტერის მსგავსად ადამიანში 

ინფორმაცია აისახება, გაიშიფრება, კლასიფიცირდება, შეინახება, გამოიყენება, ანუ 

ხდება ინფორმაციის გადამუშავება. კომპიუტერის მეტაფორა კოგნიტური ( 

შემეცნებითი) პროცესების შესწავლის ახალი საშუალებაა. ამჟამად კოგნიტური 

ფსიქოლოგია საყოველთაოდაა გავრცელებული. 

              ჰუმანისტური ფსიქოლოგია 

ეს ფსიქოლოგიური მიმდინარეობა მეოცე საუკუნის 60-იანი წლებიდან გამოჩნდა, იგი 

აქცენტს ინდივიდის ფენომენოლოგიურ სამყაროზე, რაციონალური არჩევანის 

გაკეთებისა და მაქსიმალური პოტენციალის განვითარების თანდაყოლილ უნარზე 

აკეთებს. ჰუმანისტური ფსიქოლოგია ემყარება რწმენას, რომ ყოველ პიროვნებას 

შეუძლია საკუთარი თავისუფალი ნების საფუძველზე წარმათოს თავისი ქცევა და 

საერთო ჯამში, განსაზღვროს საკუთარი ბედი. 

            თანამედროვე ფსიქოლოგია  

დამოუკიდებელ მეცნიერებად ჩამოყალიბებიდან მოყოლებული დღემდე ფსიქოლოგია 

წარმოადგენს არსებითად განსხვავებული თვალსაზრისების პაექრობის ასპარეზს. 

საყოველთაოდ მისაღები, ერთიანი ფსიქოლოგიური სისტემა ჯერ კიდევ არ არსებობს. 
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დღესდღეობით ფსიქოლოგია ეყრდნობა ცნობიერების, არაცნობიერის, ქცევისა და 

პიროვნების კატეგორიებს. 

            განხრები  

ფსიქოლოგიის ძირითადი განხრებს წარმოადგენს: ზოგადი ფსიქოლოგია, 

დიფერენციალური ფსიქოლოგია, გენეტიკური ფსიქოლოგია, სოციალური 

ფსიქოლოგია, პათოფსიქოლოგია, ასაკობრივი ფსიქოლოგია და ორგანიზაციული 

ფსიქოლოგია. 

ზოგადი ფსიქოლოგია შეისწავლის ზრდასრული, ნორმალური, კულტურის 

თანამედროვე დონეზე მყოფი ადამიანის ფსიქიკის ზოგად კანონზომიერებებს. 

დიფერენციალური ფსიქოლოგია შეისწავლის ადამიანთა შორის არსებულ 

ფსიქოლოგიურ სხვაობებს, იმ თავისებურებებს, რომლებიც ახასიათებს სხვადასხვა 

ტიპის, ასაკის, სქესის, პროფესიის თუ ეროვნების ადამიანებს; აგრეტვე კონკრეტული 

პიროვნებების ინდივიდუალურ მახასიათებლებს. 

გენეტიკური ფსიქოლოგია შეისწავლის ისეთ ფსიქიკურ კანონზომიერებებს, რომლებიც 

ჩამოყალიბდნენ ადამიანის ევოლუციის პროცესში და არა კულტურული განვითარების 

სტადიაზე. 

სოციალური ფსიქოლოგია ადამიანის, როგორც საზოგადოებრივი არსების ფსიქიკურ 

თავისებურებებს იკვლევს. მისთვის ნიშანდობლივია საზოგადოების გავლენა 

ინდივიდზე. 

პათოფსიქოლოგია იკვლევს ფსიქიკის ანომალიურ, პათოლოგიურად შეცვლილ 

ფორმებს, რაც თავს იჩენს ფსიქიკურ დაავადებათა შემთხვევებში; 

ასაკობრივი ფსიქოლოგია შეისწავლის ადამიანის ფსიქიკის განვითარებას და 

ცვალებადობას ონტოგენეზში, ე.ი. მისი ცხოვრების განმავლობაში-დაბადებიდან 

სიკვდილამდე. 

ორგანიზაციული ფსიქოლოგია შეისწავლის პროფესიული შრომის ფსიქოლოგიურ 

საფუძვლებს ამ პროცესის რაციონალიზაციისა და გაუმჯობესების მიზნით; ასევე 

სამუშაო პირობების ადეკვატურობასა და შრომისუნარიანობის ზრდას. 

ფსიქოლოგია სხვა ფუნდამენტურ მეცნიერებებს შორის ყველაზე ბოლოს გამოეყო 

ფილოსოფიას, რაშიც უდიდესი წვლილი მიუძღვით: ზიგმუნდ ფროიდს 

(ფსიქოანალიზის ფუძემდებელი) და ვილჰელმ ვუნდტს (პირველი ექსპერიმენტული 

ფსიქოლოგიური ლაბორატორიის შემქმნელს, რომლის მოწაფეც იყო ქართული 

ფსიქოლოგიის მამა, განწყობის თეორიის ავტორი დიმიტრი უზნაძე). 
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            ტემპერამენტის ტიპები 

ტემპერამენტი ეწოდება ადამიანის იმ ფსიქიკურ თვისებას, რომელიც წარმოადგენს 

პიროვნების ემოციური ცხოვრების საფუძველს. ფსიქოლოგიაში, ფსიქიატრიაში და 

ფიზიოლოგიაში მიღებულია ტემპერამენტის ის ძირითადი ოთხი ტიპი, რომლებიც 

პირველად ჰიპოკრატეს მიერ იყო აღწერილი. ტემპერამენტის ტიპებია: სანგვილიკური, 

ქოლერიკული, ფლეგმატიკური, მელანქოლიკური. 

ტემპერამენტთა კლასიფიკაცია გარკვეულ თვისებათა განყენებას ეყრდნობა, რის 

შედეგადაც ადამიანთა ტემპერამენტების უსაზღვრო მრავალსახიანობა ოთხ ძირითად 

ტიპად არის დაჯგუფებული. თუმცა ეს არ ნიშნავს, რომ ერთი კონკრეტული ადამიანი 

აუცილებლად რომელიმე ერთ ტიპს ეკუთვნის. უფრო ხშირად ადამიანები 

წარმოადგენენ ნარევ ტიპს ერთერთისკენ მეტნაკლები გადახრით. მაგალითად, ადამიანი 

შეიძლება ძირითადად სანგვინიკური ტიპის იყოს, მაგრამ ზოგიერთი ქოლერიკისთვის 

დამახასიათებელი ნიშნები  

2 ტემპერამენტის ტიპები  

2.1 სანგვინიკური ტემპერამენტი 

2.2 ქოლერიკული ტემპერამენტი 

2.3 ფლეგმატიკური ტემპერამენტი 

2.4 მელანქოლიკური ტემპერამენტი 

              ისტორია 

ადამიანის ეს ფსიქიკური თვისება — ტემპერამენტი, პირველად აღწერა და მისი 

პირველი ცნება, ისევე როგორც ტემპერამენტთა კლასიფიკაცია მოგვცა ძველი 

საბერძნეთის მოაზროვნემ ჰიპოკრატემ (ძვ. წ 460 — ძვ. წ. 370), რომელიც მედიცინის 

მამამთავრად არის მიჩნეული. ჰიპოკრატე თვლიდა რომ ორგანიზმში არის ოთხი სითხე 

— სისხლი, რომელიც ათბობს ორგანიზმს; ნაღველი, რომელიც სიმშრალეს იცავს 

ორგანიზმში; შავი ნაღველი, რომელიც სინოტივეს და სითხეს ინახავს ორგანიზმში და 

ლორწო, რომელიც აცივებს ორგანიზმს (სიცივეს ინახავს). ხოლო ტემპერამენტის 

თავისებურებას განსაზღვრავს ის, თუ რომელი სითხე ჭარბობს ადამიანის ორგანიზმში. 

სიტყვა სანგვინიკი მოდის ლათინური სიტყვიდან „სანგუის“ (ლათ. Sanguis), რაც სისხლს 

ნიშნავს. ჰიპოკრატე ფიქრობდა, რომ ამ ტემპერამენტს განსაზღვრავს ორგანიზმში 

სითხეებს შორის სისხლის სიჭარბე. 

ამ ტიპის ადამიანში გრძნობები ადვილად აღმოცენდება. შედარებით უბრალო და 

უმნიშვნელო მოვლენაც მასში გრძნობას იწვევს, მაგრამ ეს გრძნობა ადვილად და მალე 
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გადაივლის. მისი გრძნობები არაა ღრმა და მტკიცე. ამგვარად, სანგვინიკისათვის 

დამახასიათებელია გრძნობების დიდი აგზნებადობა, ე. ი. ადვილი და სწრაფი 

აღმოცენება, მაგრამ სწრაფი წარმავლობაც. ამასთანავე მას ახასიათებს სიამოვნების 

ემოციური განცდებისადმი მიდრეკილება, ანუ ის უფრო დადებით გრძნობებისაკენ 

მიედრეკება. იგი ოპტიმისტურადაა განწყობილი, უფრო კარგს მოელის, ვიდრე ცუდს. 

ასევე ცხოვრებაშიც ძირითადად კარგ მხარეებს ამჩნევს. ადამიანის მიმართ უფრო 

სიმპატიითა განწყობილი, ვიდრე ანტიპატიით. მისთვის უცხოა გულჩათხრობილობა, 

პირიქით, მისთვის დამახასიათებელია გრძნობების უშუალო გარეგამოსახვა. იგი 

ტიპიური ექსტროვერტია. სანგვინიკი მოძრავი ადამიანია. მას ჩვეულებრივ 

აჩქარებული, ხშირად იმპულსური, უშუალო მოქმედება ახასიათებს. მისი მოძრაობები 

და ჟესტები სწრაფია. 

           ქოლერიკული ტემპერამენტი  

„ქოლე“ (ბერძნ. χολή) ნიშნავს ნაღველს. ჰიპოკრატე თვლიდა, რომ ქოლერიკულ 

ტემპერამენტს განსაზღვრავს ორგანიზმში ოთხ სითხეთა შორის ნაღველის სიჭარბე. 

ამ ტიპის ადამიანთან გრძნობები ადვილად და სწრაფად აღმოცენდება; ეს ტიპი 

ადვილად ინთება, ხშირად აფექტურიც არის. ამგვარად, ქოლერიკისათვის 

დამახასიათებელია გრძნობების დიდი აგზნებადობა. სანგვინიკურ ტემპერამენტთან 

განსხვავებით, ქოლერიკისთვის დამახასიათებელია შედარებით უფრო მტკიცე, უფრო 

ხანიერი და ღრმა გრძნობები. გრძნობების შინაარსის მხრივ ქოლერიკი სანგვინიკის 

საწინააღმდეგოა; მისთვის განსაკუთრებით დამახასიათებელია უარყოფითი 

გრძნობებისადმი მიდრეკილება. ცხოვრებაში და ადამიანებში იგი უფრო ამჩნევს 

უარყოფით თვისებებს, მისთვის დამახასიათებელია პესიმისტური ტენდეციები. 

ქოლერიკსაც ხშირად ახასიათებს აჩქარებული მოქმედება და მოძრაობათა სისწრაფე, 

თუმცა ეს მისთვის ნაკლებ დამახასიათებელია, ვიდრე სანგვინიკისთვის. 

             ფლეგმატიკური ტემპერამენტი 

„ფლეგმა“ (ბერძნ. φλέγμα) ნიშნავს ლორწოს. ჰიპოკრატეს აზრით ლორწოს სიჭარბე 

ადამიანის ორგანიზმში განსაზღვრავდა ამ ტემპერამენტს. 

ამ ტიპის ადამიანს ახასიათებს გრძნობების სუსტი აგზნებადობა. ეს არის მშვიდი, 

გულგრილი ადამიანი, რომლისათვისაც უცხოა აფექტები. ფლეგმატურ ადამიანში 

გრძნობების გამოწვევა ძნელია. გრძნობები აღმოცენდება ნელა, გვიან და არც აღწევს 

აფექტის ინტენსივობას. თუმცა, სანგვინიკის საწინააღმდეგოდ, ფლეგმატიკის 

გრძნობები მტკიცე და ღრმაა — დიდხანს არ გადაივლის და ხშირად, დროის 

განმავლობაში სულ უფრო ღვივდება და ძლიერდება. მისთვის უცხოა სანგვინიკისათვის 

დამახასიათებელი გრძნობათა ხშირი ცვალებადობა და სწრაფწარმავლობა. თუმცა 

გრძნობების შინაარსის მხრივ, ეს ორი ტემპერამენტი უახლოვდება ერთმანეთს; 
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ორივესთვის უფრო დამახასიათებელია დადებითი გრძნობებისადმი მიდრეკილება. 

ფლეგმატიკი ადამიანშიც და ცხოვრებაშიც უფრო დადებითს აქცევს ყურადღებას, 

ვიდრე უარყოფითს. ფლეგმატიკი ოპტიმიზმით სავსე ადამიანია. ამ ტიპის ადამიანის 

წონასწორობიდან გამოყვანა ძნელია, იგი აუღელვებელია. მას აუჩქარებელი, 

მოფიქრებული და არა იმპულსური მოქმედება ახასიათებს. მოძრაობები ჩვეულებრივ 

დინჯი და აუჩქარებელი აქვს. მიმიკა და ჟესტები — შეკავებული. ფლეგმატიკს არ 

უყვარს თავისი გრძნობების გამომჟღავნება, ამიტომ გარეგნულად იგი მაშინაც კი ცივისა 

და გულგრილი ადამიანის შთაბეჭდილებას ტოვებს, როდესაც ძლიერ გრძნობას 

განიცდის. 

             მელანქოლიკური ტემპერამენტი 

„მელან ქოლე“ (ბერძნ. μελας — შავი; χολη — ნაღველი) მეოთხე სითხეა, ჰიპოკრატეს 

აზრით, რომლის სიჭარბე ადამიანის ორგანიზმში მელანქოლიკურ ტემპერამენტს 

განსაზღვრავდა. 

ამ ტემპერამენტისთვის დამახასიათებელია მიდრეკილება უარყოფითი 

გრძნობებისადმი. მის გრძნობებს შორის ხშირად ჭარბობს უარყოფითი ემოციები. იგი 

პესიმისტურადაა განწყობილი. თავისთვის მუდამ ცუდს მოელის და ცხოვრებაშიც 

უფრო უსიამოვნო მხარეებს ხედავს, ვიდრე დადებითს. მისთვის ჩვეულებრივია 

ნაღვლიანობა, ცუდ გუნებაზე ყოფნა, მაგრამ არა სასოწარკვეთილება. ამ ტემპერამენტს 

გრძნობების სუსტი აგზნებადობა ახასიათებს. ამ მხრივ ეს ტიპი უფრო უახლოვდება 

ფლეგმატიკურს. სანგვინიკთან და ქოლერიკთან შედარებით, მას უფრო ძნელად 

აგზნებადი და სუსტი, მოდუნებული გრძნობები ახასიათებს. მელანქოლიკის 

მოქმედებაც ჩვეულებრივ მოდუნებულია, უენერგიო, უხალისო. მოძრაობებიც 

შედარებით ზანტი და ნელი აქვს. 

 

 

   თემა #2                            ნერვული სისტემის მოკლე დახასიათება 

 

ნერვული სისტემა - (ლათ. nervus-ნერვი) არის ბიოლოგიური სისტემა, 

რომელიც ცენტრალური (თავის ტვინი და ზურგის ტვინი) და პერიფერიული (მათთან 

დაკავშირებული ნერვები და ნერვული კვანძები) ნაწილებისაგან შედგება. იგი 

ემსახურება ორგანიზმის გარემოსთან შეგუებასა და შინაგანი ერთიანობის 

შენარჩუნებას. ნერვული სისტემა აგებულებით ურთულესია და მრავალმხრივ 

ფუნქციებს ასრულებს: გრძნობათა ორგანოების მეშვეობით აკავშირებს ორგანიზმს 

გარემოსთან, არეგულირებს თითოეული ორგანოს ფუნქციებს, ათანხმებს სხვადასხვა 

http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%97.
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%97%E1%83%90%E1%83%95%E1%83%98%E1%83%A1_%E1%83%A2%E1%83%95%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%96%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%92%E1%83%98%E1%83%A1_%E1%83%A2%E1%83%95%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%95%E1%83%98&action=edit&redlink=1
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ორგანოების მუშაობას ერთმანეთთან, განაპირობებს აზროვნებას, მეტყველებას, 

დამახსოვრებას, ემოციებს და სხვა ფიზიკურ პროცესებს. 

 

  ნერვული სისტემის განვითარების ეტაპები. 

 

 

 

         როგორც ყველა ხერხემლიანის, ადამიანის ნერვული სისტემაც გარეთა 

ჩანასახოვანი ფურცლიდან ვითარდება. ამ ფურცელში ჯერ ზოლისებრი შესქელება 

ჩნდება, რაც შემდგომში ნერვულ ფირფიტად ყალიბდება.ეს ფირფიტა ჩაღრმავდება და 

ყალიბდება ნერვული ღარი. იგი ბოლომდე იკვრება და ასე წარმოიქმნება ნერვული 

ლულა. მისი უკანა ნაწილები ზურგის ტვინად ვითარდებიან, ხოლო წინა ნაწილის სამი 

ბუშტიდან ვითარდება უკანა,შუა და წინა ტვინი. შემდგომში უკანა ტვინიდან 

წარმოიქმნება მოგრძო ტვინი,ნათხემი და ხიდი,შუა ტვინი მსხვილ ნაწილებს არ 

წარმოქმნის, ხოლო ყველაზე დიდ ცვლილებებს წინა ტვინი განიცდის.იქიდან 

ყალიბდება შუამდებარე ტვინი, რომელიც შემდეგ აყალიბებს თალამუსს და 

ჰიპოთალამუსს, და დასასრული ტვინი. 
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 ეს უკანასკნელი თანდათან მსხვილდება,იზრდება, ქმნის ახალ ნეირონებს, 

შემსხვილებებს ,წამოეცმება დანარჩენ ნაწილებს ზემოდან და ქმნის ნახევარსფეროებს.  

 

 

 

ტვინის ნაწილს მოგრძო ტვინიდან შუამდებარე ტვინის ჩათვლით ტვინის ღერო ეწ. 

ტვინის გარეთა ზედაპირი დაფარულია მორუხო ნივთიერებით- ქერქით. ქვემოდან 

ზემოთ, შუა სიბრტყეში, ტვინის ნაწილების ურთიერთგანლაგება ასე გამოიყურება 

შემოკლებულად:მოგრძო ტვინს მოსდევს ნათხემი და ხიდი, მის ქვედა ზედაპირს 

წარმოადგენს ბადისებრი ფორმაცია, ხიდის ზევით ჰიპოთალამუსია,რომელსაც გარედან 

ჰიპოფიზი და მხედველობის ჯვარედინი ეფარებიან, უფრო მაღლა თალამუსია, იგი 

წარმოადგენს სპეციფიური გადამრთველი ბირთვების ჯგუფს,მის გარშემო ბაზალური 

ბირთვებია: ჩენჩო, კუდიანი ბირთვი, ოსპისებრი ბირთვი, მკრთალი სფერო და 

ზოლიანი სხეული.თალამუსის ქვეშ ოთხგორაკია,რომელიც სმენითი და 

მხედველობითი ინფორმაციის გადამრთველებისაგან შედგება, ხოლო 

ჰიპოთალამუსი,გარდა იმისა, რომ დიდ როლი აქვს ქცევის ორგანიზაციაში, 

წარმოადგენს  ტვინის და შინაგანი სეკრეციის ჯირკვლების ურთიერთკავშირის 

ადგილს.  

           დასარული ტვინის უდიდეს ნაწილს წარმოადგენს ჰიპოკამპი, ანუ ზღვის ცხენი, 

რომელიც ადამიანში ქერქის სიდიდის გამო საფეთქლის წილის შუა ნაწილში 

გადმოდის. მსხვილ სტრუქტურებს შორის გაბნეული არიან დამაკავშირებელი 

ტრაქტები,ანუ გრძელი ნერვული ბოჭკოები,რომელთაგანაც უმსხვილესია კორძიანი 

სხეული, რომელიც ორ ნახევარსფეროს ერთმანეთთან აკავშირებს.ბირთვებსა და 

ტრაქტებს შორის ადგილი დაკავებული აქვთ უჯრედების ნაკლებად გამოხატულ მასას, 

რომელიც ბადებრივი ფორმაციის სახელით არის ცნობილი. მის ნაწილს,რომელიც 

განთავსებულია შუა ტვინში, სახურავი ეწ., ხოლო ნაწილს მოგრძო ტვინში- 
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ბულბალური ბადებრივი ფორმაცია, იქ სიცოცხლისათვის აუცილებელი სუნთქვის და 

სისხლის მიმოქცევის მარეგულირებელი ცენტრები არიან განთავსებულნი.  

           აღსანიშნავია,რომ თავისა და ზურგის ტვინს საერთო სითხის მიმოქცევის სისტემა 

გააჩნიათ,რომელიც იწყება ზურგის ტვინის არხიდან და გრძელდება თავის ტვინის 

რთულ სისტემაში,რომელიც მოიცავს ე.წ. პარკუჭების ერთობლიობას და“ სილვიუსის 

წყალსადენს“. 

          ტვინის ქერქი წარმოადგენს რუხი ტვინოვანი ნივთიერების ფენას, რომელიც 

ლაბადის მსგავსად ფარავს ნახევარსფეროებს.იგი შედგება ნერვული უჯრედების,ანუ 

ნეირონების, მათი გამონაზარდების და დამატებითი,დამხმარე უჯრედების,ანუ 

ნეიროგლიისაგან. ქერქში 10 მილიარდამდე ნეირონია,ხოლო ნეიროგლიის რაოდენობა 

130 მილიარდს უტოლდება.ქერქის მასის 30%-ს უჯრედებიდან გამომავალი გრძელი თუ 

მოკლე გამონაზარდები წარმოადგენს, რომლებიც აკავშირებენ უჯრედებს 

ერთმანეთთან. ისინი სხვადასხვა წნულებს ქმნიან ,რომლებიც დახასიათებული იყო და 

მათ ნერვული ქსელები,სვეტები და წრეები ვუწოდეთ. 

 

მოზრდილი ადამიანის ქერქის სისქე 3 მილიმეტრს აღწევს.მისი მთლიანი ფართი 

2500 კვ.სმ.-ს აღემატება. ევოლუციური განვითარების 

მიხედვით არჩევენ უძველეს, ძველ და ახალ ქერქს,ამ 

უკანასკნელს ნეოკორტექსი ეწ. იგი უამრავი ნეირონისაგან 

შედგება,რომლებიც ყველაზე ხშირად 6 შრედ არიან 

განლაგებულნი:  

1.გარეგანი შრე  ქვემო შრეებიდან ამომავალი 

გამონაზარდების წნულებისაგან შედგება და ქერქის 

ერთიანობას უწყობს ხელს. 

2.გარეთა მარცვლოვანი შრე შედგება წვრილი,ვარსკვლავის 

ფორმის, მოკლე გამონაზარდებიანი უჯრედებისაგან და 

ამიტომ, თხელია.  

3.პირამიდული შრე  შედგება დიდი ზომის პირამიდული ფორმის 

უჯრედებისაგან,საიდანაც გამომავალი გამონაზარდები პირველ შრეს აღწევენ.  
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4.შიგნითა მარცვლოვანი შრე ასევე თხელია, ვარსკვლავისებრი და პირამიდული 

ფორმის პატარა უჯრედებისაგან შედგება და თავის გამონაზარდებს ასევე პირველ შრეში 

აგზავნის.  

5.განგლიური შრე შეიცავს მსხვილ, თითისტარისებრ და პირამიდის მსგავს უჯრედებს 

და ეს დიდი ზომის უჯრედები კვანძების მსგავს გაერთიანებებს ქმნიან.  

6.პოლიმორფული შრე სხვადასხვა ზომის და ფორმის უჯრედებისაგან შედგება. ჯერ 

კიდევ ბერიტაშვილის შრომებიდან ითვლება, რომ პირმიდული და თითისტარისებრი 

უჯრედებიდან აღძრული იმპულსები ტვინის სხვა, შორი უბნებისკენ მიემართებიან, 

ხოლო წვრილი, ვარსკვლავისებრი უჯრედები,პირიქით, მოშორებული უბნებიდან 

მოსულ ინფორმაციას იღებენ და ამუშავებენ.ამას ადასტურებს თანამედროვე კვლევებიც, 

რომელთა თანახმად, ქერქის ქვეშ მდებარე ბირთვებიდან  მოსული შეგრძნებითი, 

სმენითი, მხედველობითი, კუნთების მდგომარეობის შემცნობელი იმპულსები II და IV 

შრეებში მთავრდებიან, ხოლო ტვინიდან გამომავალი,მამოძრავებელი ნერვული გზები 

III, პირამიდული ტრაქტიდან იღებენ სათავეს.ასევე, ნაჩვენებია, რომ VI, 

პოლიმორფული  შრის პირამიდული უჯრედებიდან წასული გამონაზარდები IV შრეში 

მთავრდებიან. ი.ბერიტაშვილის აზრით, II და IV მიმღებლობითი შრეები დიდ როლს 

თამაშობენ მეხსიერების პროცესში და ქცევის დაგეგმვის ცენტრალურ მართვაში. 

ამრიგად, გამოდის,რომ უკვე ნახსენები ნერვული წრეები და სვეტები აერთიანებენ 

სხვადასხვა სისტემებში ჩართულ (მიმღებლობით და გამომავალი იმპულსაციის) 

ნეირონებს,რასაც უდიდესი მნიშვნელობა გააჩნია ტვინის საერთო ინტეგრაციული,ანუ 

გამაერთმთლიანებელი მოქმედებისათვის.  

               ტვინის ნორმალური ფუნქციონირებისათვის უდიდესი მნიშვნელობა ენიჭებათ 

დამატებით, ანუ გლიურ უჯრედებს,რომელთა რაოდენობა 10-ჯერ მაინც მეტია 

ნერვული  უჯრედების  რაოდენობაზე. ისინი 3 ჯგუფად ერთიანდებიან: 

ა.ოლიგოდენდროგლია დიდი ზომის, მრგვალი უჯრედებია და იცავენ ნეირონებს 

მექანიკური დაზიანებისაგან, მონაწილეობას იღებენ მათ ნივთიერებათა 

ცვლაში,ინახავენ ინფორმაციას, აპროგრამებენ ნეირონებს მომავალ მოქმედებაზე,ხელს 

უწყობენ ნეირონების მფარავი გარსის, მიელინის სინთეზს. ეს უკანასკნელი ფოსფორ-

ცხიმის ნაერთია,რომელიც იცავს ნეირონს დარტყმის, გადაციების, მოჭყლეტვისაგან და 

თან ხელს უწყობს იმპულსის გატარების სიჩქარეს. ბ. ასტროგლია-ზღვის ზღარბის 

ფორმის მქონე ვარსკვლავა უჯრედებია,რომლებიც თავისი „საცეცებით“ სპირალურად 

გარს ეხვევიან ნეირონებს,აფიქსირებენ მათ ტვინის ქსოვილში, საკვები ნივთიერებების 

გატარებას უწყობენ ხელს და იცავენ დაზიანებისაგან. გ.მიკროგლია- სისხლის 

უჯრედების-მონოციტების წარმოებულებია, ზომით მცირე, აქტივობით მაღალი, ისინი 

მწმენდავის, „სანიტრის“ ფუნქციას ასრულებენ, იცავენ რა ნეირონებს უცხო 

ნივთიერებების,უცხო ცილების, ვირუსების და ბაქტერიებისაგან. თავის ქალას 



17 
 

ტრავმების დროსაც ძირითადად ეს უჯრედები ზიანდება და ნეირონები კი გადარჩებიან 

ხოლმე,ტვინის სიმსივნეთა დიდი ნაწილიც გლიიდან წარმოშობილი წარმონაქმნებია. 

      საბოლოოდ ტვინის დიდი ქერქის მთლიანობა იყოფა ანატომიურად გამოყოფილ და 

უჯრედული აგებულებით განსხვავებულ უბნებად, რომლებიც პასუხს სხვადასხვა სახის 

ინფორმაციის გადამუშავებაზე აგებენ. ი.პავლოვის მიხედვით, ასეთი 

„გადამამუშავებელი“ ცენტრები ჯგუფდება იმისდა მიხედვით,თუ რა სახის და რა 

სირთულის ინფორმაციას ამუშავებენ. ამის მიხედვით არჩევენ პირველად 

ანალიზატორებს, რომლებიც ერთი სახის და შედარებით იოლ ინფორმაციას იღებენ და 

გადაამუშავებენ. მეორეული ანალიზატორები გადაამუშავებენ სხვადასხვა სახის,მაგრამ 

ერთმანეთთან შინაარსით ახლოს მდგომ ინფორმაციას. ამიტომ ანატომიურად ეს ორი 

სახის ანალიზატორი ერთმანეთთან ახლოა- მეორეულები, როგორც წესი, პირველადების 

გარშემოა. ამათგან განსხვავებით, მესამეული, ანუ ასოციაციური ანალიზატორები 

ტვინის ერთმანეთისაგან დაშორებული უბნების „გადაფარვით“ ან შორეული ნერვული 

გზების საშუალებით  დაკავშირებით მიიღებიან და ისინი სულ სხვადასხვა, არსით 

განსხვავებულ, ინფორმაციას კრებენ და მასზე ერთიან, ინტეგრირებულ პასუხს 

აყალიბებენ. სწორედ ამ უკანასკნელებს ენიჭებათ გადამწყვეტი როლი უმაღლესი 

ფსიქიკური მოქმედების და ქცევის ცენტრალური ორგანიზაციისათვის, თუმცა  

გასაგებია, რომ მათ შეთანხმებულ მოქმედებას სხვა, შედარებით მარტივი უბნების 

სწორი ნერვული მოქმედება უძევს საფუძვლად. ქერქის სხვადასხვა უბნები არა მარტო 

ფუნქციურად, ხშირად უჯრედული აგებულების კომბინაციებითაც განირჩევიან. ამას 

ციტოარქიტექტონიკური დაჯგუფებები ეწ. ასეთი დაჯგუფებების მიხედვით 1952 წელს 

კ.ბროდმანმა აღწერა ტვინის 52 ციტოარქიტექტონიკური ველი, რომლებიც ცოტათი 

მაინც განსხვავდებიან ერთმანეთისაგან როგორც უჯრედული აგებულებით, ისე 

ფუნქციური დატვირთვით. მათი გაერთიანებებით მიიღებიან ჯერ ანალიზატორების 

შესატყვისი უბნები,ხოლო საბოლოოდ ტვინის ქერქი და ნახევარსფეროები  იყოფა 4  

დიდ ნაწილად, რომლებსაც წილებსაც უწოდებენ. ესენია შუბლის, საფეთქლის, თხემის 

და კეფის წილები.  
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 axalSobilis თავის tvini SedarebiT didia, sxeulis masis 1/8-1/9-s 

Seadgens, maSin roca mozrdilebSi igi sxeulis masis 1/40-ia. 

   axalSobilis tvini TiTqmis mTlianad avsebs qalas Rrus. 

   axalSobil bavSvebs tvinis yvela ZiriTadi xveuli da Rari kargad aqvT 

gamoxatuli, mxolod maTi simaRle da siRrme gacilebiT naklebia. 

   didi tvinis hemisferoebis qerquli Sre rogorc absoluturad, ise 

SedarebiT ufro sqelia, magram morfologiurad da funqciurad 

srulyofili ar aris. tvinis TeTri da ruxi nivTiereba cudad 

diferencirdeba. axalSobilis Tavis tvinis Sublis wili SedarebiT 

pataraa, kefis wili, piriqiT ufro didi vidre mozrdilobis asakSi. 

naTxemi SedarebiT Txelia da ufro maRla mdebareobs.   Tavis tvini 

intensiurad izrdeba pirveli 3 wlis ganmavlobaSi, me-9 Tves misi wona 

ormagdeba, sami wlis ganmavlobaSi sammagdeba.  

   aRsaniSnavia nervuli ujredebis moumwifebloba da maTi arasruli 

diferencireba.   axalSobilis Tavis tvinis sisxliT momarageba gacilebiT 

ukeTesia vidre mozrdilebis, rac kapilarebis siuxviTaa ganpirobebuli. 

amis gamo Jangbadis moxmareba tvinis qsovilSi 20-jer metia, kunTovan 

qsovilTan SedarebiT. sisxlZarRvebiT simdidre da hematoencefaluri 

barieris sisuste xels uwyobs infeqciisa da intoqsikaciis swrafad 

ganviTarebas, rogorc axalSobilis, ise adreuli bavSvobis asakSi.   

axalSobilTa da adreuli asakis bavSvTa tvinis qsovili, mozrdilebTan 

SedarebiT, siTxiT ufro mdidaria. ujredSiga siTxeSi aRiniSneba natriumis 

marilebis Warbi raodenoba ris gamoc bavSvis tvinis qsovilis SeSupeba 

ufro advilad viTardeba vidre mozrdilis.  

  zurgis tvini-axalSobilebSi Tavis tvinTan SedarebiT morfologiurad 

ufro dasrulebulia, mozrdilis zurgis tvinisagan gansxvavebiT ufro 

grZelia (14-16 sm.), welis me-3 malis donemde aRwevs (mozrdilTa zurgis 

tvini welis pirveli malis donezea). dabadebisas misi wona 2-6 gramia.  10 

Tvis asakSi zurgis tvinis wona ormagdeba, 35 wlis asakSi  sammagdeba. 

xerxemalTan SedarebiT, zurgis tvini ufro nela izrdeba, ris gamoc misi 

qveda bolo TandaTan zemoT inacvlebs, welis pirveli malisken. 

   zurgis tvinis, kisrisa da welis anatomiuri Semsxvilebebi axalSobilsa 

da pirveli wlis bavSvs ar aqvs gamoxatuli, mxolod 3 wlis asakSi 

vlindeba. zurgis tvinis nervebis mielinizacia mxolod 3-5 wlis asakSi 

mTavrdeba. axalSobilTa Tav-zurgis tvinis siTxe punqciis dros gamodis 

mcire raodenobiT, dabali wneviT, damaxasiaTebelia siTxis moyviTalo 

Seferiloba.   fiziologiuri Taviseburebebidan aRsaniSnavia agznebadobis 

daqveiTeba, qerqis swrafi gadaRla. amis gamo advilad viTardeba dacviTi 

Sekaveba. 
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    axalSobils dRe-RameSi daaxloebiT 22-23 saaTi sZinavs 1,5-3 Tvis bavSvs 

18 saaTi.  

    axalSobilebs mxolod Tandayolili anu upirobo reflexsebi aqvT. 

 

 

 

თემა #3                    ინტრა- და ინტერნეირონული პროცესები 

 

ნეირონი (<ბერძ. neuron - ნერვი), ნევრონი,ნევროციტი, ნერვული უჯრედი, მთავარი 

სტრუქტურულ-ფუნქციური ერთეულინერვული ქსოვილისა, რომლისაგანაც არის 

აგებული ადამიანისა დაცხოველების ნერვული სისტემა, და რომელიც ინფორმაციის 

დამუშავებასა და გადაცემას უზრუნველყოფს ელექტრული მუხტის მეშვეობით. 

 ნეირონული თეორიის მონცემები 

1ყოველი ნეირონი დამოუკიდებელი ნერვული უჯრედია თავისი აგებულების, 

ქიმიზმის და ფორმის მიხედვით,რომელსაც გააჩნია ერთი გრძელი გამომავალი 

გამონაზარდი, ანუ აქსონი,  რამდენიმე მოკლე გამონაზარდი, ხის ტოტებივით 

დატოტვილი, ანუ  დენდრიტები,  სხეული, ანუ სომა, და მფარავი გარსი, ანუ მემბრანა.  

  1.მემბრანა, 2.აქსონი, 3.ტერმინალური ბუტონი, 4.დენდრიტი, 5.ბირთვი.     

                                                                                                  

2.ყოველი ნეირონი დამოუკიდებელი გენეტიკური ერთეულია, ანუ წარმოიქმნება 

დამოუკიდებელი ემბრიონული უჯრედიდან-ნეირობლასტიდან. თანაც, გააჩნია 

გენეტიკური კოდი, რომელიც განსაზღვრავს უჯრედის ფორმას,ფუნქციას, 

სტუქტურას,მეტაბოლიზმს და სხვა.  მართალია, დასწავლის შედეგად  შეიძლება 

ადგილი ჰქონდეს ნერვული უჯრედების შედარებით გააქტიურებას და ახალი ნერვული 

კავშირების დამყარებას ნეირონებს შორის,ეს პროცესიც გენეტიკით არის 

ლიმიტირებული. 

http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%AB%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%95%E1%83%A3%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%9D%E1%83%95%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%93%E1%83%90%E1%83%9B%E1%83%98%E1%83%90%E1%83%9C%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%AA%E1%83%AE%E1%83%9D%E1%83%95%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%94%E1%83%91%E1%83%98
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3.ყოველი ნეირონი დამოუკიდებელი ფუნქციური ერთეულია,რომელსაც გააჩნია 

სტიმულების  მიმღებლობის და მათ პასუხად იმპულსების  გავრცელების (ანუ  

გაღიზიანების და, პასუხად, აგზნების) უნარი. ამასთან, ყოველი ნეირონი „შრომობს“ 

მხოლოდ სხვა ნეირონებთან კავშირის დამყარების პროცესში. სინჯარაში შეიძლება 

მივიღოთ განცალკევებული ნეირონები,მაგრამ მათ ფუნქცია არ გააჩნიათ. ერთი 

უჯრედიდან აგზნება,ანუ ნერვული იმპულსი აქსონის გზით გადის უჯრედიდან, ხოლო 

მეორე უჯრედში დენდრიტის გზით ხვდება. ამ იმპულსის შედეგად მომდევნო 

ნეირონში ისეთი ცვლილებები შეიძლება განვითარდეს, რომ იგი ან აიგზნება, ან 

შეკავდება. თანაც, ნერვული უჯრედი მოქმედებს „სულ ან არაფრის“  კანონის მიხედვით, 

ანუ ან სულ არ რეაგირებს გამღიზიანებელზე, თუ ის სუსტია, ან თავიდანვე 

მაქსიმალურად პასუხობს მას, ყოველგვარი  პაუზის და კლების გარეშე, თუ 

გამღიზიანებელი საკმარისი ძალისაა. 

 

4.ყოველი ნეირონი პოლარიზებული ერთეულია, ანუ ბუნებრივ პირობებში ნეირონში 

აგზნება მხოლოდ ერთი გზით მოძრაობს- დენდრიტიდან სხეულის გავლით და აქსონის 

საშუალებით სხვა ნეირონზე. თუ იმპულსი მემბრანას არაბუნებრივ ადგილზე ააგზნებს, 

მაშინ უჯრედი მას ორივე მიმართულებით გაატარებს,მაგრამ საბოლოოდ იმპულსის 

გასვლა უჯრედიდან ისევ ზემოთ აღწერილი პოლარიზებული გზით მოხდება.  

 

5.ყოველი ნეირონი შეიძლება დაზიანდეს,თუ მასზე იმოქმედებს დამზიანებელი 

ფაქტორი.რეაგირება დაზიანებაზე მიმდინარეობს ინდივიდუალურად და ამიტომ  

რაიმე დამზიანებელი ფაქტორი ერთნაირად აზიანებს სტრუქტურულად და 

გენეტიკურად მსგავს ნეირონთა ჯგუფებს. ნეირონის ნებისმიერი ნაწილის დაზიანება 

შეიძლება სასიკვდილო აღმოჩნდეს. პერიფერიული ნაწილის გადაჭრა ცენტრალური 

ნაწილების კვდომასაც იწვევს,რაც ვალერის დეგენერაციის სახელით არის ცნობილი. 

6.ყოველ ნეირონს გააჩნია რეგენერაციის უნარი,ანუ აღდგენის. ზოგჯერ შეიძლება 

გადაჭრილი აქსონის ადგილზე აღინიშნოს აქსონის ზრდა, თუმცა ადამიანში ასეთი რამ 
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მხოლოდ პერიფერიულ ნერვულ სისტემაში აღინიშნება. ტვინში ასეთი რამ არ ხდება, 

თუმცა აღწერილია უჯრედშიდა განახლების ლიმიტირებული პროცესები, რაც იმას 

ნიშნავს, რომ ზოგჯერ შეიძლება ნეირონის შიგნით მოხდეს უჯრედშიდა 

სტრუქტურების ნაწილობრივი განახლება.     

   მართალია, ნეირონს, როგორც  უჯრედს, სჭირდება თავისი უჯრედშიდა 

სტრუქტურები- ბირთვი, ენდოპლაზმური ბადე, და ა.შ., მაინც, ნერვული აგზნებითი 

ტალღის, ანუ ნერვული იმპულსის წარმოქმნასა და გატარებაში გადამწყვეტი როლი 

მემბრანას ენიჭება. იგი, როგორც უმეტესი ცხოველური მემბრანებისა, ცილოვან-

ცხიმოვანი ბუნებისაა, მოქნილია და შეუძლია საჭირო ნივთიერებების გატარება და 

არასაჭირო ნაერთების შეჩერება. გარედან მას ფარავს ცილების მთლიანი შრე, რომლის 

შემადგენლობაში შედიან სიმტკიცის მიმცემია ანუ სტრუქტურული და გამჭოლი, ანუ 

ინტეგრალური ცილები. ეს უკანასკნელები მთ,ლიანად განჭოლავენ მემბრანის სისქეს, 

რომელიც 8-9 ნანომეტრია (მილიმეტრის მემილიონედი) და მათში მოთავსებულია 

ზოგიერთი იონის გამტარებელი არხები. გარედან   მემბრანაზე მოთავსებულია 

სპეციალური მგრძნობიარე მოლეკულები, ანუ რეცეპტორები, რომლებიც პირველები 

შეიცნობენ  გარკვეულ ქიმიურ თუ ელექტრულ პროცესებს და ამ ინფორმაციას 

მემბრანას აწოდებენ. მემბრანის შუა შრე შექმნილია ორმოლეკულიანი ფოსფორ-ცხიმის 

ნაერთებისაგან და ეს არის ლიპიდური შრე. იგი ისეა მოწყობილი,რომ ბუნებრივ 

პირობებში,ნაერთებს,რომლებიც ვერ გადიან ცხიმებში,მემბრანის გავლა არ შეუძლიათ. 

ეს სამწუხაროდ არ ეხება ნაერთებს, რომლებიც აქტიურად ხსნიან ცხიმებს და ამიტომაც 

არღვევენ მემბრანის ნორმულ გამავლობას(ფოსფორორგანული ნაერთები, სპირტები, 

ალკოჰოლი, ნარკოტიკული თუ ფსიქო-ტროპული სხვა ნივთიერებები). შიდა ზედაპირი 

მემბრანას არამყარი აქვს, იგი წარმოდგენილია წელვადი, არამკვრივი ცილოვანი ბადით, 

რომელსაც, მიუხედავად ყველაფრისა, ერთგვარი იზოლატორის ფუნქცია მაინც აკისრია. 

 

მემბრანის აქტიური მონაწილეობა ნეირონის ელექტრო-ქიმიურ პროცესებში 

განპირობებულია მისი თვისებით,სწრაფად შეცვალოს თავისი გამავლობა გარკვეული 

ნივთიერებების მიმართ იმისდა მიხედვით, თუ რა სახის გამღიზიანებელი 

დაუკავშირდება მის გარეთა ზედაპირზე მყოფ რეცეპტორებს.  მაგ. მოსვენებულ 
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მდგომარეობაში მყოფი მემბრანა,რომელიც აქტიურ გარე ზეგავლენებს არ განიცდის, 

გამავალია კალიუმისთვის და ნაკლებად გამავალია ნატრიუმისთვის.  აგზნების 

მოსვლის შემდეგ მემბრანაში სიტუაცია მკვეთრად იცვლება: იგი ხდება გამავალი 

ნატრიუმისათვის და ისიც დიდი რაოდენობით შემოდის უჯრედში (depolarizacia). 

ასეთ დროს უჯრედი აგზნებულია და ამ დენის ტალღისებურად გავრცელება შეუძლია. 

ეს ტალღა შეუფერხებლად ვრცელდება მთელს ნერვულ ქსოვილში და იქ  შესაბამისი 

პასუხიც ყალიბდება. თუ უჯრედთან მოსული გზავნილი შემაკავებელია, მაშინ 

მემბრანაში საპირისპირო ცვლილებები მიდის: იზრდება კალიუმის დაკარგვა 

უჯრედიდან ნატრიუმის შემოუსვლელად, უჯრედში იზრდება ქლორის ტრანსპორტი  

რასაც უჯრედი შეკავების მდგომარეობაში გადაჰყავს. აგზნება-შეკავების პროცესები 

უმაღლეს ნერვულ ცენტრებში მუდმივად არიან გაწონასწორებული. 

 სინაპსი   

ბერძ. ნიშნავს „ვეხვგევი, ხელს ვართმევ,“ – ორ ნეირონს შორის, ან ნეირონსა და მუშა 

უჯრედს შორის კონტაქტია ადგილია. არის ნერვული აგზნების ტალღის, ანუ იმპულსის 

გადაცემის ადგილი. ამ გადაცემის დროს სიგნალის ძალა და სიხშირე რეგულირდება.    

jer კიდევ 1897 წელს სერ ჩარლზ შერინგტონმა, ინგლისელმა მეცნიერმა,რომელიც 

ამერიკაშიც მოღვაწეობდა, ივარაუდა, რომ ორ მეზობელ ნეირონს შორის პირდაპირი 

გადაბმა არ უნდა არსებობდეს, რომ მათ შორის არსებობს უწვრილესი ნაპრალი.ასეთ 

შუალედურ ნაპრალს მან სინაფსი უწოდა. დღევანდელმა გამოკვლელვებმა დაადასტურა 

ეს ბრწყინვალე ვარაუდი. მანმდე ნერვულ სისტემას ადარებდნენ უწყვეტ ბადეს, 

რომელშიც გახვეული მიაჩნდათ ორგანიზმი. ასეთი ბადე ნეიროპილის სახელით იყო 

ცნობილი.             

  ნეიროპილი (ბერძნ. néuron - ნერვი და pílos - ქეჩა) — ნერვული უჯრედების 

დაგროვება. უფრო ხშირად ტერმინი გამოიყენება უხერხემლოების მიმართ. ნეიროპილი 

შეიძლება გამოხატული იყოს სხვადასხვა ხარისხზე.                 ასე მაგალითად 

კიბოსნაირების შედგენილობაში შეიძლება შედიოდეს ნეირონების სხეული, რის 

შედეგადაც ნეიროპილის საზღვრები ირეცხება. 

უფრო მეტად განვითარებულ ორგანიზმებზე ნეიროპილი კარგად არის გამოხატული, 

პრაქტიკულად არ შეიცავს ნერვული უჯრედების სხეულებს. 

უხერხემლოების ცალკეული ნერვული გზების შესწავლა (რომლებიც აკავშირებენ 

ნერვულ ცენტრებს) რთულია. წარმოადგენს ადგილს, სადაც ფორმირდება 

სინაფსები აქსონსა და დენდრიტებს შორის.[1] 

http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%AB%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%98%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%98%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%90%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%93%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%93%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%A2%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%98%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%9E%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98#cite_note-Purves-0
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ტიპიური სინაპსი აქსო–დენდრიტულია.   

sinafsis muSaobis principebi 

 

 

    sinafsi rTuli agebulebis mqone molekuluri aparatia, romlis 

agebuleba pirdapir kavSirSia mis funqciasTan. funqcia ki uSualod aris 

CarTuli neironTa ujredSoris integraciaSi. es procesi ganmsazRvreli 

molekuluri meqanizmia qcevis aRZvris, Camoyalibebis, marTvis centraluri 

organizaciis,daswavlis, sxvadasxva qceviT paternTa integraciis, maTi 

optimizaciis saqmeSi. es meqanizmebi aris rogorc Tanadayolili, ise 

SeZenili bunebis da erT adamianSi, erTi konkretuli qcevis ganmtkicebis 

procesSi rTul gardaqmnebs moiTxovs, rasac zogadad, sinafsis 

plastikurobas uwodeben. sinafsuri napralebis sisqe sakmaod variabeluria 

da 8-12-dan 40-60 nanometris farglebSi meryeobs. Sesabamisad, arCeven 

“Txel” da “sqel” sinafsebs. Tavis tvinSi, ZiriTadad, sinafsTa umravlesoba 

Seicavs naprals, romlis sisqe saSualod 20-30 nm-a. sinafsuri gadacema 

ramdenime saxisaa- eleqtruli, roca biodeni pirdapir iwvevs mopirdapire 

mxares arsebuli membranis agznebas (SedarebiT Txel sinafsebSi),  qimiuri- 

roca sinafsis erTi napiridan meoreze impulsis gadacemas xels uwyobs 

specialuri qimiuri nivTierebis CaRvra, romelic moTavsebulia sinafsur 

buStukebSi, anu vezikulebSi (ix. sinafsis sqema) aseTi nivTierebebi 

ramdenime jgufisaa, isini an TviTon neironSi gamomuSavdebian, an misgan 

Sors, magram saboloo gardaqmnas masTan uSualo siaxloves ganicdian. am 

nivTierebebis saerTo saxelwodebaa neirotransmiterebi   anu 

neirogadamcemebi. CaRvris Semdeg isini miitacebian saTanado meqanizmebis 

daxmarebiT meore napirze da iq arsebul Sesabamis mgrZnobiare 

molekulebs-receptorebs daukavSirdebian. amas mosdevs sapasuxo 

cvlilebebis dawyeba meore membranaSi, anu metaboluri cvlilebebi,  misi 

depolarizacia da agznebiTi talRis gavrceleba.  

http://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A4%D0%B0%D0%B9%D0%BB:Sinaps_ru.png
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სინაფსის მესამე სახე შერეული ტიპია, სადაც ნეირონული გადაცემის ორივე, 

ელექტრული და ქიმიური გზებია გამოყენებული. 

      ამრიგად, ელემენტარული სინაფსის სქემატური აგებულება,როგორც სურათზეც ჩანს 

ასეთია: 

სინაფსის I ნაწილი პრესინაფსია,  ანუ წინა ნეირონის დამაბოლოვებელი, 

გაფართოვებული, მიელინის გარსს მოკლებული ნაწილი, ანუ ბუტონი და მისი 

პრესინაფსური მემბრანაა.  ქიმიური სინაფსის შემთხვევაში აქ თავსდება ბუშტუკები, 

ანუ ვეზიკულები,სადაც მოთავსებულია სპეციფიური ნივთიერებები, ანუ 

ნეიროტრანსმიტერები. პრესინაფსურ მემბრანას,ნაპრალის მხარეს  გააჩნია აქტიური 

ზონა, რომელსაც შეერწყმებიან ვეზიკულები და ამ ადგილიდან ნაპრალში 

ნივთიერებები ჩაიღვრება. 

სინაფსის II ნაწილს უშუალოდ   ნაპრალი წარმოადგენს, ანუ შუალედი I და II ნეირონებს 

შორის.იგი ამორფული ცილოვანი ნივთიერებითაა წარმოდგენილი და მისი სისქე, 

მაქსიმუმ, 20 ნმ-ს შეადგენს. სწორედ აქ ჩაიღვრება პრესინაფსიდან გადმოსული 

ნივთიერებები, ანუ ნეიროტრანსმიტერები. სინაფსის III, დამაბოლოვებელი უბანია 

პოსტსინაფსური უბანი, რომელიც  შემდეგი,მეზობელი ნეირონის საწყისი 

მემებრანითაა წარმოდგენილი. ქიმიური ტიპის სინაფსებისთვის პოსტსინაფსი 

წარმოადგენს  რეცეპტორულ უბანს იმ ნივთიერებებისათვის, რომელთა 

გამომუშავება და ჩაღვრა პრესინაფსური უბნიდან წარმოებს.radganac es ubani 

presinafsis qveSaa da odnav sqelicaa, mas bazalur membranas an 

subsinafssac uwodeben.  

zogierT eleqtrul sinafsSi impulsi mxolod erTi mimarTulebiT 

vrceldeba,amitom am tipis sinafsebs “gammarTvelebs” uwodeben. 

eleqtrulisinafsebi,ZiriTadad, uxerxemloebSi da umdables 

xerxermlianebSi moqmedebs. umaRles xerxemlianebSi da adamianSic gvxvdeba 

aseTi sinafsebi, kerZod, Tvalis baduris horizontalur ujredebSi, 

saynosavi bolqvebis dendritebs Soris, qvemo olivaSi, naTxemis 
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varskvlavisebri da kalaTisebri ujredebis dendritebs Soris, deitersis 

birTvSi, hipokampSi da sxva. 

   centralur nervul sistemaSi ZiriTadi sinafsuri tipi qimiuria. es 

iseTi sinafsebia, sadac xdeba sxvadasxva qimiuri nivTierebebis sinTezi da 

maTi ujredgareT gadatana. Tanamedrove SexedulebebiT, is 

neiroregulatorebi, romlebic postsinafsSi an swraf gavrcelebad 

agznebas, an srulfasovan, magram xanmokle Sekavebas ganapirobeben, 

neirotransmiterebia. isini e.w. “ionotropul” receptorebs ukavSirdebian. 

is neiroregulatorebi, romlebic postsinafsSi agznebis an Sekavebis 

mxolod xelisSemwyob pasuxebs  aRZraven, neiromodulatorebia. isini e.w. 

“metabotropul” receptorebs ukavSirdebian.   

  mokled ganvixiloT Tu ra saxis nivTierebebi SeiZleba aRmoCndes 

neiroregulatorebis rolSi.  

 1.aminomJava Tirozinidan hidroqsilirebiT warmoiqmneba L-DOFA, am 

ukanasknelis dekarboqsilirebiT wamoiqmneba dofamini. misi hidroqsilebiT 

warmoiqmneba norepinefrini, xolo misi meTilirebiT ki -epinefrini. 

dofamini da norepinefrini umniSvnelovanes neirotransmiterebs 

warmoadgenen. rac Seexeba epinefrins, is mniSvnelovania periferiul,kerZod, 

vegetaciur nervul sistemaSi, aRmoCenilia Tirkmelzeda jirkvalSi. 

dofamini gvxvdeba tvinis ramdenime traqtSi: isini nawildebian, erTis mxriv, 

tvinis ventralur nawilSi, striatumSi, saynosav bolqvze, nuSisebri 

kompleqsis centralur nawilze da mimdebare birTvze. es gza 

pasuxismgebelia qcevis ganmtkiceba-daswavlaze da motivaciur 

gamRizianeblebze qcevis aRZvraze. 

  norეპინეფრini ukavSirdeba rogorc presinafsur ise postsinafsur  

receptorebs. ganlagebulia xidis lurj laqaSi, romelic mTavrdeba 

naTxemze, zurgis tvinze, hipokampze. monawileoben moZraobaTa 

organizaciaSi, aZliereben dofaminis efeqtebs, Zil-RviZilis ciklSi, 

tkivilis SegrZnebaSi, emociur daSfoTviT gancdebSi. 

    2. serotonini indolaminebs ganekuTvneba. igi aminomJava 

triptofanidan miiReba hidroqsilebis gziT.misi derivatebi, anu 

warmoebulebia: melatonini, romelic epifizSi warmoiqmneba da monawileobs 

rogorc fsiqotropul procesebSi, kerZod, emociur statusSi, aseve Zilis 

modulaciaSi, anu warmarTvaSi, aseve, tvinSive gamomuSavebuli fsiqogenuri 

aminebi meTilati da formilati. 

  3. histamini miiReba histidinis dekarboqsilebiT, warmodgenilia 

rogorc tvinSi, ise periferiaze. 
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  4.acetilqolini meoTxeul aminebs miekuTvneba. misi sinTezi xdeba 

qolinis, romelic RviZlSi warmoiqmneba mierTebiT acetil-koferment-A-

sTan. aminomJavebi 2 jgufadaa warmodgenili- amagzneblebi da Semakaveblebi.  

  5. gama-amino erbos mJava gvxvdeba mxolod c.n.s.-Si. igi erT-erTi 

centraluri Semakavebeli neirotransmiteria da warmodgenilia tvinis 

sinafsebis 30%-Si, rac aRemateba yvela sxva neirotransmiteris 

koncentracias.  

  6.glicini martivi aminomJavaa. isic Semakavebelia, magram nakleb 

aqtiuri. warmodgenilia mxolod zurgis tvinSi da tvinis ReroSi, 

SesaZloa, arsebobdes Suamdebare tvinSic. 

  7. glutamati da aspartati Tavis tvinis ZiriTad amagznebel 

nivTierebebs warmoadgenen. sinTzirdebian glukozidan. aseT sinapsian 

neironebs SeuZliaT ori an ramdenime stimulis, an informaciis Tanxvedra, 

SekavSireba anu konvergencia. amitom am sinafsebs didi roli eniWebaT 

daswavlasa da mexsierebaSi. dadgenilia, rom glutamatis Zalian didi 

raodenobiT gaTavisuflebisas gamoiwveva gulyriTi Setevebi, rac gvxvdeba 

epilefsiis, alkoholiT, narkotikebiT mowamvlebis, hipoglikemiis dros. am 

SemTxvevaSi xdeba NO-Ti neironebis swrafi dazianeba.  

 8. prostaglandinebi cximovani mJavebis jgufia, romelsac, SeuZlia 

dofaminiT gamowveuli efeqtebis daTrgunva. zogierTi prostaglandini 

iwvevs serotoninis moqmedebis xelisSewyobas, xolo anTebis dros iwvevs 

tkivilis receptorebis aqtivacias. 

  9. adenozini purinis fuZeebs ganekuTvneba. warmodgenilia hipokampSi, 

naTxemSi, damuxvlil sxeulSi, striatumSi. monawileobs wonasworobis, 

nebiTi moZraobis, mexsierebis funqciebSi, Talamusis doneze gadarTavs 

qerqisken aRmaval impulsebs.  

 10.neiropeptidebi arian aminomJavebis grZeli jaWvebi. funqcioben, 

rogorc neirohormonebi. isini erTad arian warmodgenili sinafsebSi sxva, 

ZiriTad neirotransmiterebTan erTad da maT efeqtebs uwyoben xels. 

 11. opioiduri peptidebi arCeven 3 jgufs: enkefalinebs, endorfinebs da 

dinorfinebs. amJamad cnobilia opiatebis mimarT mgrZnobiare 4 tipis 

receptori: miu da delta- monawileoben guneba-ganwyobilebis SecvlaSi, 

gautkivarebaSi, kappa receptorebi-iwveven gautkivarebas, damSvidebas. sigma 

receptorebi-dakavSirebulia sxvadasxva fsiqomimetikur efeqtebTan. 

opioiduri peptidebi monawileoben tkivilis SemcirebaSi,sunTqvis 

daTrgunvaSi, gulis muSaobis cvlilebebSi, kuW-nawlavis gluvi kunTebis 

daTrgunvis gziT masSi saWmlis gadaadgilebis SenelebaSi. 
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enkefalinebi monawileoben qcevaze emociuri pasuxis CamoyalibebaSi, isini 

ganTavsebulia tvinSi difuzurad, dinorfinebi da endorfinebi ufro 

lokaluradaa ganlagebuli. ZiriTadad, tvinis ReroSi da hipoTalamusSi, 

hipofizSi da zurgis tvinSi. 

 

 

 

 

neiroregulatori 

              receptori 

 

   ionotropuli 

   

   metabotropuli 

nikotinuri,kaenuri, 

gaem-A, 

NMDA,AMPA, 5-HT3. 
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5HT-1,5HT-2,5HT-4 

H1-H2 

 

AMPA-metebotr. 

gaem-B 

A1-A3 
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M1-M4-

muskarin. 

 

 

 

miu,kappa,sigma 

 

narkotikebis mavned moxmarebiT gamowveuli fiziologiuri da 

fsiqologiuri efeqtebi (gulyra, eiforia, moZraobis Seneleba, neli, 

gawelili, mdore metyveleba, gugebis Seviwroveba, sifermkrTale, kanis 

simSrale da qavili, neli, gawelili „Caketili“ azrovneba da sxva) 

dinorfinebis gadagvarebuli moqmedebiT aixsneba. tkivilis gayuCebis 

Zlieri efeqti tkivilis SemgrZneb neironebTan opioiduri neironebis 

aqsonuri sinafsebis arsebobiT aixsneba, Tumca es efeqti xanmoklea da 

dozis uwyvet gazrdas iTxovs. Tu moxdeba narkotikis uecari Sewyveta, 

maSin aRniSnuli movlenebi ganapirobebეn „abstinenciis“, anu Sewyvetis mZime 

sindroms, e.w. „lomkas“, romelic sikvdiliTac SeiZleba damTavrdes. 

opiatebi iwveven dofaminerguli receptorebis metabolizmis iseT Secvlas, 

rom maTi normuli moqmedeba SesaZlebeli xdeba mxolod narkotikis 

arsebobis SemTxvevaSi, am fenomenis moqmedeba uZevs safuZvlad „wamalze 

miCvevis“ mZime faqts. 

 arsebobs Sildkrautis Teoria, romlis Tanaxmadac bipolaruli 

emociuri darRvevebis(aweuli guneba-ganwyobilebis swrafi Secvla an 
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agresiiT, an depresiiT), rac ase axasiaTebs Sizofrenias, nevrozebs, 

maniaklur-depresiul sindroms, paTologiuri Trobis sxvadasxva saxeebs, 

ganpirobebulia depresiis fazaSi serotoninis dabali aqtivobiT, xolo 

maniis fazaSi- misi maRali aqtivobiT. imadamianebSi, vinc scada Tavis 

mokvla da gadarCa, zurgis tvinis siTxeSi serotoninis Semcveloba iyo 

minimaluri. serotoninis aqtivoba zrdis dofaminis da norepinefrinis 

aqtivobasac, rac maniur fazas Seesabameba, xolo misi aqtivobis Semcireba 

amcirebs dofaminis da norepinefrinis aqtivobasac, rac depresiis mizezi 

xdeba.  

 
 

 

თემა# 4.     

                                    ფსიქიკური პროცესების ორგანიზაციული ანალიზი 

  

1 .       ფსიქიკური პროცესების სისტემური ორგანიზაცია 

 

     ფუნქციური სისტემის განხილვის შემდეგ აუცილებელი ხდება ფსიქიკური 

პროცესების შენების და ორგანიზაციის შესწავლა.მართლაც,როგორც ცნობილი 

ამერიკელი (წარმოშობით ზუგდიდელი) მეცნიერი ა.ლურია აღნიშნავს, თუ 

ელემენტარული ცალკეული ფსიქიკური ფუნქციების აღწერისას კიდევ შეიძლება 

ტვინში კონკრეტული ადგილების მითითება,მაშინ,როცა ქცევაზეა ლაპარაკი,ასეთი 

ადგილის ცალკე მითითება შეუძლებელია,რადგანაც ნებისმიერ,ყველაზე იოლი ქცევის 

დროსაც კი მთლიანად ტვინი მონაწილეობს და არა მისი რომელიმე ცალკეული 

ნაწილი.ამ ციტატიდან ჩანს, რომ ფუნქციური სისტემა ნიშნავს არა მარტო ტვინის 

ცალკეული ნაწილების დროებით გაერთიანებას,არამედ ფსიქიკური ფუნქციების 

ერთობლიობასაც.ამიტომ ცალკეული ქცევის შესწავლა,თანამედროვე 

გაგებით,შესაძლებელია მხოლოდ ამ ქცევაში მონაწილე ფსიქიკური პროცესების 

ნაწილებად დაშლით.ეს კი შესაძლებელია ტვინის იმ ნაწილების ერთობლივი 

მოქმედების შესწავლით,რომლებიც რომლებიც ამა თუ იმ ფუნქციურ სისტემაშია 

ჩართული.ამრიგად,ჯერ უნდა მოხდეს სხვადასხვა ფსიქიკური ფუნქციის შემადგენელი 

ფუნქციური სისტემის განსაზღვრა,და მხოლოდ ამის შემდეგ, მისი ადგილმდებარეობის 

განსაზღვრა ტვინში. სწორედ ასეთ მიდგომას ქადაგებდნენ ი.ბერიტაშვილი,ა.ლურია, 

კ.პრიბრამი და სხვა გამოჩენილი მეცნიერები, ასეთი მიდგომაა მიღებული 

ქცევათმცოდნეობაში დღესაც. 
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     ასეთი მიდგომა მართებულია ცალკეული პათოლოგიური ნიშნების შესწავლისას და 

ამ დროს გავრცელებული ქცევითი დარღვევების გამოკვლევისას.მაგ., ნევროლოგიაში 

ხშირია ე.წ. აპრაქსია , რაც იმას ნიშნავს,რომ ავადმყოფს არ შეუძლიათ ამა თუ იმ 

საგნობრივი მოქმედების შესრულება.ეს კი, კლასიკურად, ტვინის თხემის წილის 

პოსტცენტრალური ქერქის დაზიანებისას აღინიშ-ნება.თანამედროვე კვლევებით 

დასტურდება,რომ საგნობრივი ნებითი მოძრაობები,რთული ფუნქციური სისტემის 

შემადგენელი ნაწილებია,რაც თავისთავად, კუნთებიდან აღმავალი და კუნთებისაკენ 

დაღმავალი იმპულსების ერთობლიობაზეა დამოკიდებული.თუ ეს აღმავალი 

იმპულსები ამოვარდა, დაღმავალი იმპულსები პრაქტიკულად  უმართავნი ხდებიან. 

იგივე სურათია ქერქის შესაბამისი უბნის, პოსტცენტრალური ხვეულის 

დაზიანებისასაც.ამ შემთხვევაში ავადმყოფს არ შეუძლია ნებისმიერი, თუნდაც მარტივი 

საგნობრივი მოქმედების შესრულება. მაგრამ მეორის მხრივ, ნებისმიერი ნებითი 

მოძრაობა მოითხოვს კოორდინატთა სისტემაში მხედველობით სივრცით მოქმედებას.ამ 

ფსიქიკურ ფუნქციაზე პასუხს აგებს თხემ-კეფის წილის მესამეული ზონები.მათი 

დაზიანების შემთხვევაში ადამიანს არ შეუძლია მოქმედ ხელს მიანიჭოს საჭირო 

მიმართულება და ამიტომ კოვზს იჭერს ვერტიკალურად და არა ჰორიზონტალურად, 

საბანს აგებს საწოლზე განივად და არა სიგრძეზე და ა.შ.ასეთი აპრაქსია სივრცითის 

სახელს ატარებს, განსხვავებით წინა შემთხვევაში აღწერილი აპრაქსიისაგან, რომელიც 

კუნთებთან დარღვეული კავშირის ბრალი იყო და კინესთიკურის სახელს ატარებს.  

          ხშირია შემთხვევბი, როცა ერთი ლოკალური ქერქული უბნის დაზიანება მართლაც 

არღვევს რაიმე კონკრეტულ ფსიქიკურ ფუნქციას, მაშინ, როცა სხვა, თუნდაც ახლოს 

მდგომი ფუნქციები უცვლელი რჩება.მაგ. მარცხენა ჰემისფეროს თხემ-კეფის წილის 

დაზიანების დროს ადამიანი კარგავს სივრცეში სწორი გადაადგილების უნარს,მაგრამ ამ 

დროს ირღვევა სხვა ფუნქციებიც,მაგ. ვერ ცნობს საათზე ციფერბლატს, ვერ იმახსოვრებს 

რუქას, იკარგება დერეფანში და ვერ აგნებს მისამართს, ვერ ასრულებს მარტივ 

მათემატიკურ მაგალითებს, მაგრამ შეუძლია მუსიკალური ფრაზის გამოცნობა, 

ელემენტარულიმოძრაობების შესრულება, მდორე მეტყველება და ა.შ. სხვა სურათია 

საფეთქლის წილის დაზიანებისას. ამ დროს ირღვევა სმენითი აღქმის ორგანიზაცია და 

ამიტომ ადამიანს არ შეუძლია მისადმი მიმართული სიტყვების გაგება, ვერ იმახსოვრებს 

სიტყვებს, არ შეუძლია მდორე მეტყველება, მაგრამ შეუძლია მისამართზე მისვლა, 

შენობაში ორიენტაცია, მარტივი მათემატიკური ოპერაციის შესრულება და სხვა. ასეთი 

შემთხვევების აღწერა იმაზე მეტყველებს, რომ საჭიროა თითქოსდა განუყოფელი, 

ერთმანეთის ძალზე მსგავსი ფსიქიკური პროცესების განმხოლოება და ცალკე განხილვა. 

მაგ.საფეთქლის წილის დაზიანებისას აღინიშნება ახლოს მდგომი ჟღერადი ბგერების 

გარჩევა, იკარგება სმენითი მეხსიერება მაგრამ შენარჩუნებულია მუსიკალური სმენა. 

ცნობილია შემთხვევა კომპოზიტორზე,რომელმაც დაკარგა სმენითი აღქმა და 

მეხსიერება,მაგრამ აგრძელებდა მუსიკის წერას. აღნიშნული მაგალითები ნათლად 
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მიუთითებს იმაზე, რომ ხანდახან სრულიად განსხვავებულ ფსიქიკურ ფუნქციებს 

მსგავსი ან ახლოს მდგომი ტვინის უბნები უკეთებენ ორგანიზაციას, ხან კი ძალიან 

მსგავს ფსიქიკურ ფუნქციებს ტვინის სრულიად განსხვავებული უბნები „ამუშავებენ“. 

 2.  ადამიანის ტვინის ჩამოყალიბების anatomiur-fiziologiuri Taviseburebani 

           axalSobilis თავის tvini SedarebiT didia, sxeulis masis 1/8-1/9-s 

Seadgens, maSin roca mozrdilebSi igi sxeulis masis 1/40-ia. 

   axalSobilis tvini TiTqmis mTlianad avsebs qalas Rrus. 

   axalSobil bavSvebs tvinis yvela ZiriTadi xveuli da Rari kargad aqvT 

gamoxatuli, mxolod maTi simaRle da siRrme gacilebiT naklebia. 

   didi tvinis hemisferoebis qerquli Sre rogorc absoluturad, ise 

SedarebiT ufro sqelia, magram morfologiurad da funqciurad 

srulyofili ar aris. tvinis TeTri da ruxi nivTiereba cudad 

diferencirdeba. axalSobilis Tavis tvinis Sublis wili SedarebiT 

pataraa, kefis wili, piriqiT ufro didi vidre mozrdilobis asakSi. 

naTxemi SedarebiT Txelia da ufro maRla mdebareobs. sustadaa 

gamoxatuli “sicocxlis xec.”  

   Tavis tvini intensiurad izrdeba pirveli 3 wlis ganmavlobaSi, me-9 Tves 

misi wona ormagdeba, sami wlis ganmavlobaSi sammagdeba.  

   aRsaniSnavia nervuli ujredebis moumwifebloba da maTi arasruli 

diferencireba.   axalSobilis Tavis tvinis sisxliT momarageba gacilebiT 

ukeTesia vidre mozrdilebis, rac kapilarebis siuxviTaa ganpirobebuli. 

amis gamo Jangbadis moxmareba tvinis qsovilSi 20-jer me-  tia, kunTovan 

qsovilTan SedarebiT. sisxlZarRvebiT simdidre da hematoencefaluri 

barieris si-  suste xels uwyobs infeqciisa da intoqsikaciis swrafad 

ganviTarebas, rogorc axalSobilis, ise adreuli bavSvobis asakSi. 

diploiduri venebis ganuviTareblibis gamo sisxlis ukudena tvi- nidan 

gaZnelebulia, rac ganapirobebs toqsikur nivTierebaTa dagrovebas tvinis 

qsovilSi da qa-lasSiga wnevis momatebas. 

   axalSobilTa da adreuli asakis bavSvTa tvinis qsovili, mozrdilebTan 

SedarebiT, siTxiT ufro mdidaria. ujredSiga siTxeSi aRiniSneba natriumis 

marilebis Warbi raodenoba ris gamoc bavSvis tvinis qsovilis SeSupeba 

ufro advilad viTardeba vidre mozrdilis.  

  zurgis tvini-axalSobilebSi Tavis tvinTan SedarebiT morfologiurad 

ufro dasrulebulia, mozrdilis zurgis tvinisagan gansxvavebiT ufro 

grZelia (14-16 sm.), welis me-3 malis donemde aR-  wevs (mozrdilTa zurgis 

tvini welis pirveli malis donezea). dabadebisas misi wona 2-6 gramia.  10 
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Tvis asakSi zurgis tvinis wona ormagdeba, 35 wlis asakSi  sammagdeba. 

xerxemalTan SedarebiT, zurgis tvini ufro nela izrdeba, ris gamoc misi 

qveda bolo TandaTan zemoT inacvlebs, welis pirveli malisken. 

   zurgis tvinis, kisrisa da welis anatomiuri Semsxvilebebi axalSobilsa 

da pirveli wlis bavSvs ar aqvs gamoxatuli, mxolod 3 wlis asakSi 

vlindeba. zurgis tvinis nervebis mielinizacia mxolod 3-5 wlis asakSi 

mTavrdeba. axalSobilTa Tav-zurgis tvinis siTxe punqciis dros gamodis 

mcire raodenobiT, dabali wneviT, damaxasiaTebelia siTxis moyviTalo 

Seferiloba. zog- jer siTxe sisxlnarevia (Tu sisxli SemTxveviTaa 

moxvedrili, sisxlis dadgmisas is ileqeba da misi zeda nawili 

gamWvirvale rCeba, Tu qalasSiga sisxlCaqcevaa, Tav-zurgis tvinis siTxe 

daleqvis Semdegac inarCunebs sisxlisfer Sesaxedaobas).  

   fiziologiuri Taviseburebebidan aRsaniSnavia agznebadobis daqveiTeba, 

qerqis swrafi gadaR- la. amis gamo advilad viTardeba dacviTi Sekaveba. 

    axalSobils dRe-RameSi daaxloebiT 22-23 saaTi sZinavs 1,5-3 Tvis bavSvs 

18 saaTi.  

    axalSobilebs mxolod Tandayolili anu upirobo reflexsebi aqvT. es 

refleqsebi SeiZleba davyoT sam kategoriad: 

    1. refleqsebi, romelic adamians sicocxlis mTel manZilze gayveba 

(rqovanas, koniunqtivis, xaxis, ylapvis, ceminebis, myesebis).   

    2. refleqsebi, romlebic mamoZravebeli analizatoris ganviTarebis 

specifikur dones asaxaven da Semdeg qrebian (ZuZus Zebnis, wovis, 

xorTumisebri, moxvevis, tacebis, dgomis, cocvis, galantis,  peresis). 

    3. refleqsebi, romlebic dabadebis Semdeg warmoiqmnebian, ris gamoc 

yvela axalSobils SeiZleba ar hqondes gamoxatuli.  

    axalSobilebs iseTi refleqsebic aqvT, romlebic mxolod am asakSia 

damaxasiaTebeli da qre-  ba sicocxlis pirveli wlis ganmavlobaSi. aseTi 

refleqsebia: 

    1. xorTumisebri refleqsi-piris kuTxesTan TiTis dartymisas tuCebis 

xorTumisebr win wamoweva. refleqsi qreba sicocxlis me-3 Tves. 

    2. ZuZus Zebnis refleqsi-piris kuTxesTan gaRizianebisas tuCis qvemoT 

daSveba, enisa da Tavis  mibruneba gaRizianebis mxareze. refleqsi qreba 

sicocxlis me-3-5 Tves. 

    3. wovis refleqsi-piris RruSi TiTis an sawovaras moTavsebisas 

aqtiuri woviTi moZraobis dawyeba. es refleqsi qreba 18-24 Tvis asakSi. 
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    4 babkinis refleqsi-xelisgulze zewolisas nikapis kunTebis SekumSva, 

piris gaReba da Tavis moxra-mesame Tveze qreba. 

    5. moros refleqsis Semowmeba SesaZlebelia sxvadasxva meTodiT:1. 

bavSvis sxeulidan 10-20sm dacilebiT magidaze xelebis dartymiT. es 

refleqsi qreba me4-5 Tveze. 

    6. robinzonis refleqsi-bavSvis mtevnis SeboWviTi reaqcia eqimis TiTiT 

xelisgulis gaRizianebisas- me-3-4 Tveze qreba.  

    7. baueris refleqsi-Tu gulaRma mwoliare axalSobils fexisgulTan 

xels mivadebT, igi iwyebs cocviT moZraobas. es refleqsi me-3 Tveze qreba. 

    8. galantis refleqsi-Tu gverdze mwoliare bavSvs saCvenebeli TiTiT 

gavuRizianebT paraver- tebrul ares kisridan gavis mimarTulebiT, 

aRiniSneba tanis rkalisebri moxra, zogjer fexis gazidva. refleqsi me-4 

Tveze qreba. 

   9. peresis refleqsi-xerxemlis malebis wvetian morCebze TiTiT 

gayolebas da msubuq zewolas kudusunidan kisrismimarTulebiT mosdevs: 

1. yvirili xanmokle apones Semdeg; 

2. welis lordozi; 

3. zeda da qveda kidurebis moxra; 

4. kunTebis generalizebuli hipertonia; 

5. uneblie Sardva an defekacia; 

es refleqsic me-4 Tveze qreba. 

  10. xvostekis refleqsi-vlindeba ZaRlis fosoSi TiTiT dartymisas 

cxviris, tuCebisa da Tvalis irgvliv kunTebis SekumSviT. es refleqsi me-

3Tveze qreba. 

  11. arSavskis refleqsi-vlindeba quslze xelis moWerisas saxis kunTebis 

grimasiT. es refleqsi me-5-6 Tveze qreba. 

12.dgomis refleqsi-Tu bavSvs iRliaSi SevuyobT xels avwevT da Tavs 

saCvenebeli TiTebiT davumagrebT, igi xris fexebs menj-barZayisa da mux-

lis saxsrebSi, magram Tu sayrdenze davuSvebT, igi dgeba terfebiT da 

asworebs tans. es refleqsi me-2 Tveze qreba. 

  13.avtomaturi siarulis refleqsis Sesamowmeblad dgomis refleqsis 

mdgomareobaSi yofnisas bavSvs odnav win xrian, rasac fexebis 
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gadajvaredineba mohyveba muxlis qveda mesamedSi. es refleqsi me-2 Tveze 

qreba. 

  axalSobilis da adreuli bavSvobis asakSi xSiria babinskis dadebiTi 

refleqsic(terfis gaRizianebisas ceris terfis mxrisken gadaxra da 

danarCeni TiTebis fexisgulisken moxra). 

  upirobo refleqsebis gamokvleva warmodgenas gvaZlevs centraluri 

nervuli sistemis mdgomareobis Sesaxeb. Tu es refleqsebi im asakSi 

vlindeba, rodesac aRar unda iyos, es aSkara paTologiis maCvenebelia. 

paTologiaze metyvelebs isic, Tu es refleqsebi maTTvis damaxasiaTebel 

vadaSi ar mJRavndeba. 

  centraluri nervuli sistemis umaRles nawilTa momwifebasTan erTad 

viTardeba SeZenili anu pirobiTi refleqsebi. 

  axalSobolTa piroboTi refleqsebis gamomuSaveba iwyeba me-2-3 kviridan. 

yvelaze adre “mdebareobis’’ refleqsi mJRavndeba. Tu bavSvs moaTavseben 

poziciaSi, romelSic igi ZuZus wovs, bavSi maSinve iwyebs woviT moZraobas. 

  naadrev pirobiT refleqss miekuTvneba “kvebis drois” refleqsi. es 

refleqsime-3-5 dRidan vlindeba. Tu bavSvs yovelTvis garkveul dros 

kvebaven, Wamamde ramodenime wuTiT adre mas ewyeba woviTi moZraoba.  

  yvelaze adre vestibeluri da bgeriTi pirobiTi refleqsebi vlindeba, 

Semdeg – gemovnebiTi da ynosviTi. cota ufro mogvianebiT _ mxedvelobiTi 

da kanis paqtiluri refleqsebi. 

  bavSvis fsiqomotoruli ganviTareba mudmivi procesia, romelic 

Casaxvidan iwyeba, sicocxlis bolomde mimdinareobs da garkveuli kanon- 

zomierebiT xasiaTdeba. magaliTad: manamde, sanam bavSvi fexze adgomas 

swavlobs, is jdeba. sanam winadadebaTa da frazebiT alaparakdeba, cal-

keul sityvebs warmoTqvams da ase Semdeg. 

 10 dRis_Tvals afiqsirebs moZrav sagnebze. Zlier xmaurze da sinaT-leze 

reagirebs aradamakmayofileblad. xelebi damuStulia,gamoxatulia 

SemoboWvis refleqsi. bjenisa da pasiuri siarulis refleqsi primit- ulia. 

   18-20 dRis_afiqsirebs uZrav sagnebs. mSviddeba Zlier xmaurze. xelebi 

msubuqad gaSlilia. Tavs iWers ramodenime wamiT. mSvid mdgomareobaSi 

warmoTqvams xmas “a”. 

   1 Tvis_moZrav sagnebs yuradRebas aqcevs. yurs ugdebs xmaurs da sau-

bars, razec pasuxobs siciliT. mucelze wolosas cdilobs aswios Tavi da 

Seikaos garkveuli periodiT. saubarze pasuxobs bgerebis warmoTqmiT. 
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   2 Tvis_xangrZlivad afiqsirebs mxedvelobas mozrdilebze da moZrav 

sagnebze, Tavs abrunebs xmauris mimarTulebiT. saubarze sworad pasu-xobs 

siciliT. mucelze mwoliare Tavs maRla aswevs 1-2 wuTiT. gamos-cems 

bgerebs.  

   3 Tvis_afiqsirebs mxedvelobas uZrav sagnebze nebismier maT mdgomare-

obaSi. 

smeniTi orientacia. saubarze icinis, aqvs moZraoboTi gamococxleba-fe-

xebis TamaSiT da xmauriT.(gamococxlebis kompleqsi). 

SemTxveviT iwevs xels saTamaSoebisaken, dakidebuls gulmkerdis zemoT 

 1. wevs mucelze ramodenime wuTiT, eyrdnoba winamxrebiT, Tavis maRla 

aweviT. 

 2. iRliebSi xeliT daWerisas mWidrod ebjineba menjbarZayis saxsarSi 

moxril fexebiT. 

 3. xelSi ayvanili vertikalurad imagrebs Tavs. 

   4 Tvis_cnobs dedas(uxaria). TvalebiT eZebs xmis wyaros. xmamaRla 

icinis. iWers saTamaSos. RuRunebs. kvebis dros xelebiT iWers ZuZus an 

sawovaras. 

   5 Tvis_ganasxvavebs ucxo pirebs, axloblebisagan,1. cnobs dedis xmas. 

           2. gaarCevs mkacr da moferebiT intonacias.        

mkveTrad iRebs saTamaSos mozrdilis xelidan da afiqsirebs maT. 

xangrZlivad wevs mucelze, ebjineba xelis gulebze da iwevs zemoT. 

beWebidan brundeba mucelze. xelis daxmarebiT myarad dgas fexze, xangr-

Zlivad RuRunebs. sakvebs Wams kovziT. 

   6 Tvis_gansxvavebulad reagirebs Tavis da sxvis saxelze. Tavisuflad 

iRebs saTamaSos da xangrZlivad iWers, Tavisuflad gadaaqvs erTi xeli-dan 

meoreSi. 

brundeba muclidan zurgze, cdilobs xoxvas. warmosTqvams erTeul bge-

rebs. kargad Wams kovziT. tuCebiT iRebs sakvebs. 

   7 Tvis_saTamaSoTi akakunebs, iqnevs, agdebs, kargad xoxavs. SekiTxvaze 

sad aris? mxedvelobaSi Rebulobs sagans, romlic sul erT dgilas devs, 

xangrZlivad RiRinebs. mozrdilis xeliT finjanidan svams wyals. 

   8 Tvis_saTamaSoebiT xangrZlivad TamaSobs. xmaurobs, akakunebs, aqcevs 

da sxva. 



35 
 

damoukideblad jdeba, zis, wevs. wamodgeba xelis mokidebiT da isev Caj-

deba.  

dgams pirvel nabijebs xelismokidebiT. kiTxvaze sad aris? poulobs 

ramodenime sagans mudmivi adgilidan. mozrdilis miTiTebiT asrulebs adre 

Seswavlil moqmedebas. TviTon iWers puris naWers. 

   9 Tvis_melodiaze ayveba moZraobiT. sagnebze moqmedebs maTi Tvisebe-bis 

mixedviT(kataobs, xsnis da sxva). gadadis erTi sagnidan meoreze 

xelismokidebiT. kiTxvaze sad aris? poulobs da iRebs sagans mravali 

saTamaSodan. icis Tavisi saxeli. imeorebs mozrdilebis sityvebs. kargad 

svams finjnidan, msubuqad iWers mas. mSvidad zis saRamurze. 

   10 Tvis_damoukideblad da TxovniT sarulebs sxvadasxva moqmedebas: 

xsnis, xuravs, iRebs, gadasdebs da sxva. adis mcire simaRleze da ukan Ca-

modis. Txovnaze “momeci” poulobs da iZleva nacnob sagans. baZavs ufro-

sebs, imeorebs maTTan erTad axal bgerebs. 

   11 Tvis_iZens an flobs axal moqmedebebs da iwyebs maT Sesrulebas 

ufrosis davalebiT. awyobs kubikebs, xsnis da kvlav Camosdebs rgolis 

RerZze. dgas damoukideblad, daxmarebis gareSe. dgams pirvel damoukide-

bel nabijebs. metyvelebs-saubris pirveli gageba, urTierTgarToba sau-

barSi. sityviT poulobs sagnebs, nebismier Tojinas, manqanas da sxva. war-

moTqvams pirvel sityvebs-momeci, aiRe, ara, deda, mama, ba da ase Semdeg. 

   12 Tvis_fotosuraTze scnobs axloblebs. dadis damoukideblad. asru-

lebs ufrosis davalebas. esmis sityva “ar SeiZleba”. warmoTqvams 10 mar-tiv 

sityvas. damoukideblad iRebs finjans da svams. 

   aRniSnulidan naTlad sCans, rom erT wlamde asakSi bavSvi aviTarebs 

mxedvelobiT, smeniT, emociur, zogadi moZraobis sferos. 6 Tvis asakidan ki 

azrovnebis, sametyvelo sistemis ganviTarebisaTvis mosamzadebeli etapi 

iwyeba. ori wlis asakidan iwyeba bavSvis sensoruli ganviTareba. TandaTan 

iZens sityvebis marags da warmoTqvams or-sam sityvian winada-dadebas 1w. 

7Tvis asakisa da 2w 6Tvis asakSi. damoukideblad iwyebs tan-sacmlis Cacmas, 

arCevs formis da formis mixedviT saTamaSoebs. 

   inteleqtualuri funqciis erT-erTi ZiriTadi maCvenebelia metyvele-bis 

ganviTareba. arCeven metyvelebis ganviTarebis 3 etaps: 

   1.mosamzadebeli etapi_RuRunis periodia pirveli 2-4 Tve, romelsac ar 

aqvs araviTari sasignalo mniSvneloba, magram mowmobs karg guneba-gan-

wyobilebasa da dadebiT emociebs. me-5 Tveze bavSvi garkveul bgerebs ga-

moscems, xolo me-6-7 Tveze calkeul marcvlebsac. 
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   2.etapia sensoruli metyvelebis periodi. igi iwyeba me-7-8 Tvidan, roca 

bavSvs SeuZlia garkveuli sityva garkveul sagans an moqmedebas daukav-

Siros, mogvces mxedvelobiTi pasuxi( sad aris deda?, sad aris saTamaSo?) 

an moZraobiTi pasuxi( momeci, maCvene, taSi daukari da sxva). 

   3. etapia motoruli metyvelebis periodi. igi iwyeba me-11-12 Tvidan, ro-ca 

bavSvi warmoTqvams pirvel sityvebs. erTi wlis bolos bavSvs 10-12 sityvis 

maragi aqvs. 

   tipologiis mixedviT bavSvebi iyofa 4 ZiriTad jgufad: 

        1. idealuri tipi dinamikurad wonaswori. 

        2. qerquli tipi-qerquli procesebis intensivoba. maT qcevas aklia 

emociuri komponenti. 

        3. qerqveSa tipi-axasiaTebs zedmeti aRgzneba. Zlieri emociuroba, 

impulsuroba da TavSeukavebloba. 

        4. hipodinamiuri-tipi- dabali intensivobiT.         

 

 

 

თემა #5            ინფორმაციის გადაცემის მეჯემენტი ცნს-ში 

 

 ცნს–ს შეუძლია ორგანოებზე სამგვარი გავლენის მოხდენა: 1. ჩამრთველი – 

ორგანოს ფუნქციის აღმძვრელი ან შემაჩერებელი (კუნთის შეკუმშვა, ჯირკვლის 

სეკრეცია), 2. სისხლძარღვმამოძრავებელი – სისხლის ძარღვის სანათურის რეგულაციის 

მეშვეობით ორგანოსთან სისხლის მიწოდების მართვა და 3. ტროფიკული – 

ნივთიერებათა ცვლის მომატება ან მოკლება ორგანოსთვის აქედან გამომდინარე 

ჟანგბადისა და საყუათო ნივთიერებების მოხმარების რეგულაციის გზით. ამ გავლენათა 

მიხედვით ყოველთვის შეთანხმებულია ერთმანეთთან ორგანოს ფუნქციური 

მდგომარეობა და მოთხოვნილება ჟანგბადში ან საყუათო ნივთიერებებში. როდესაც 

კუნთთან მიდის მამოძრავებელი ნერვით იმპულსი, პარალელურად ყოველთვის 

ვეგეტაციური ნერვული სისტემის ბოჭკოებით მასთან მიდიან იმპულსები, რომლებიც 

აძლიერებენ სისხლის მიწოდებას და ასტიმულებენ ნითიერებათა ცვლას. ამით 

ხორციელდება შესასრულებელი სამუშაოს ენერგტიკული უზრუნველყოფა. ცნს 

მიმღებლობს აფერენტულ ინფორმაციას სპეციფიური რეცეპტორებიდან და ამის 

პასუხად, ახდენს შესაბამისი ეფერენტული იმპულსების ფორმირებას, რომლებიც 

იწვევენ საჭირო ცვლილებებს მუშა  ორგანოებში და სისტემებში.  
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 ნებისმიერი გაღიზიანება – მექანიკური, სინათლის, ქიმიური, ბგერითი, 

ტემპერატურული, აღიქმება შესაბამისი სპეციფიური ნერვული დაბოლოების, ან 

დაბოლოების და მასთან დაკავშირებული მოლეკულის მიერ, რომელსაც რეცეპტორი ეწ. 

გაღიზიანება ტრანსფორმირდება (გარდაიქმნება), ან როგორც მას ახლა უწოდებენ, 

კოდირდება რეცეპტორის მიერ ნერვულ იმპულსად და მგძნობიარე ნერვებით 

მიემართება ცნს–ში. რეცეპტორების საშუალებით ორგანიზმი აღიქვამს ყველა იმ 

ცვლილებას,  რომლებიც ხდება გარემოში ან თვით ორგანიზმში. ცნს–ში ეს ინფორმაცია 

გადამუშავდება, გადაირჩევა და გადაეცემა მამოძრავებელ  ნერვულ  უჯრედებს, 

რომლებიც აგზავნიან იმპულსებს მუშა ორგანოებთან. ეს იწვევს რაიმე შემგუებელი 

აქტის – მოძრაობის ან  სეკრეციის განხორციელებას. ყველა რეფლექსს საკუთარი 

რეცეპტორული აპარატი გააჩნია, რომელსაც სტრუქტურისა და ფუნქციის 

სპეციფიურობა გააჩნია. ეს ნიშნავს, რომ შეგრძნების ამა თუ იმ ორგანოს მხოლოდ ერთი 

რომელიმე თვისების (მოდალობის) მქონე გამღიზიანებელი აამოქმედებს. მაგ. თვალს 

სინათლე ააგზნებს, ყურს–ბგერა, ენას–საკვები, კანს–შეხება ან ტემპერატურა და ა.შ. 

ასეთი განსაზღვრული (სპეციფიური) გამღიზიანებლების მოქმედებას რეცეპტორებზე 

ადექვატური გამღიზიანებლები ეწ. არაადექვატურ გამღიზიანებლებზე რეცეპტორები 

არ რეაგირებენ. მაგ.სმენის რეცეპტორი არ აიგზნება სინათლით. ყოველი რეცეპტორის 

ამოქმედება მისთვის დამახასიათებელ, ასევე სპეციფიურ  ეფექტს იწვევს ცნს–ში. მაგ. 

ტემპერატურული რეცეპტორის გაღიზიანება სიცივის ან სიცხის შეგრძნებას იწვევს, 

ბგერით გაღიზიანებას კი ორგანიზმი ტონით ან ხმაურის შეგრძნებით აღიქვამს. მაგრამ 

სათანადო პირობებში არაადექვატურმა გამღიზიანებელმაც შეიძლება იგივე ეფექტი  

გამოიწვიოს რეცეპტორში, თუ  გამღიზიანებელი შეძლებს რეცეპტორის სათანადო 

გაღიზიანებას. მაგ. თვალზე ხელის ზეწოლამ შეიძლება სინათლის შეგრძნება 

გამოიწვიოს, სისხლის წნევის მატებამ შეიძლება ისე გაააქტივოს სმენის რეცეპტორი, 

რომ ადამიანი ყურში უჩვეულო შუილს შეიგრძნობს და ა.შ. დადგენილია, რომ ასეთ 

შემთხვევებში ღიზიანდება არა თვით რეცეპტორი, არამედ მასთან დაკავშირებული 

ნერვული დაბოლოება, რომელსაც არ გააჩნია სპეციფიურობა და სხვადსხვა მოდალობის 

გამღიზიანებლებს ერთნაირად პასუხობს. 

 არჩევენ რეცეპტორთა შემდეგ სახეებს:  

1. ექსტერორეცეპტორები–განლაგებული არიან სხეულის ზედაპირზე და მიმღებლობენ 

გარე გამღიზიანებლებს. 

2. ინტერორეცეპტორები–განლაგებულები არიან სხულის შიგნით და მიმღებლობენ 

ორგანოებიდან მიღებულ ინფორმაციას. 

3. პროპრიორეცეპტორები–განლაგებულია კუნთებში, მყესებში, სახსრებში და 

მიმღებლობენ სხეულის შეგრძნების, მისი მდებარეობის სწორ განსაზღვრას. 

4. პირველადი რეცეპტორი–არ შეიცავს დამატებით უჯრედს და წარმოადგენს უშუალოდ 

უმიელინო ნერვულ დაბოლოებას.(შეხება პროპრიორეცეპცია,ყნოსვა) 
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5. მეორადი რეცეპტორი–უკავშირდება  დამატებით სპეციფიურ მოლეკულას ან 

არანერვულ უჯრედს, რომელიც პირველი აღიქვამს გამღიზიანებელს და სინაპსურად 

გადასცემს რეცეპტორს.(გემოვნება, მხედველობა, სმენა) 

6. ქემორეცეპტორები–ღიზიანდებიან სხვადასხვა ქიმიური ნივთიერბებით. 

7. მექანორეცეპტორები–აღიქვამენ გარე ფაქტორების ისეთ ზემოქმედებას, როგორიცაა 

წნევა,შეხება, გაჭიმვა, მოგრეხა, ვიბრაცია. 

8. ფოტორეცეპტორები–აღიქვამენ სინათლეს 

9. თერმორეცეპტორები–აღიქვამენ ტემპერატურას კანზე  ან  შინაგან ორგანოებში.  

10. ნოციცეპტური რეცეპტორი–აღიქვამენ ტკივილის შეგრძნებას. 

მთელი უმაღლესი ნერვული მოღვაწეობა, რაოდენ რთულიც არ უნდა იყოს ის, 

შედგება სხვადასხვა სირთულის რეფლექსებისაგან, რადგანაც რეფლექსი არის 

ორგანიზმის ის შემგუებლობითი რეაქცია, რომელიც უზრუნველყოფს ორგანიზმის 

გარემოსთან  ზუსტ, ფაქიზ და სრულყოფილ გაწონასწორებას დროის  ყველა საჭირო 

მოცემულ მომენტში. ისტორიამ იცის შემთხვევა, როცა ავადმყოფს გათიშული ჰქონდა 

ყველა რეცეპტორი, გარდა ერთი თვალის და ერთი ყურისა. როცა მას თვალს 

უხუჭავდნენ და ყურს უხშორდნენ, ის იძინებდა. ექსპერიმენტში, ძაღლებს, რომლებსაც 

გათიშული ჰქონდათ მხედველობითი, სმენითი და ყნოსვითი რეცეპტორები, ეძინათ 23 

სთ. დღე–ღამეში. აღნიშნული მაგალითები ცხადყოფს, რომ ცნს მუშაობს რეფლექსის, 

ანუ გაღიზიანებაზე  ანარეკლის სქემით, პრინციპით სტიმული–რეაქცია. 

 ყველა რეფლექსს გააჩნია თავისი ლოკალიზაციის ადგილი ცნს–ში. მაგ. თვალის 

გუგის გაფართოების რეფლექსის ცენტრი ზურგის ტვინის გულმკერდის სეგმენტშია. 

მხოლოდ ცნს–ს მთლიანობის პირობებშია შესაძლებელი ნერვული მოქმედების მთელი 

სისრულე. ნერვული ცენტრი  ეწ.  ცნს–ს  სხვადსხვა ადგილას განლაგებული ნერვული 

უჯრედების ერთიანობას, რომლებიც აუცილებელია რომელიმე რეფლექსის 

განხორციელებისათვის. 

 შეკავება 

 ერთი შეხედვით ჩანს, რომ აგზნებას, რომელიც წარმოიქმნება ცნს–ში, შეუძლია 

შეუფერხებლად  გავრცელდეს  ყველა მიმართულებით და მოიცვას ყველა ნერვული 

ცენტრი. სინამდვილეში ასე არ ხდება. ცნს–ში აგზნების პროცესთან ერთად შეკავების 

პროცესიც წარმოიქმნება. შეკავების პროცესი გამორთავს იმ ნერვულ ცენტრებს, 

რომლებსაც შეეძლოთ, ხელი შეეშალათ ამ მომენტში აუცილებელი ნერვული 

მოქმედების განხორციელებისათვის. შეკავება ეწ. ისეთ ნერვულ პროცესს, რომელიც 

ასუსტებს ან წყვეტს რაიმე მოქმედებას, ან ხელს უშლის მის აღმოცენებას. შეკავების 

პროცესი აღმოჩენილია 1862წ. სეჩენოვის მიერ. მან ცდებით დაამტკიცა, რომ ბაყაყის 

შუამდებარე ტვინის მარილის კრისტალით გაღიზიანებისას  ითრგუნება ან წყდება 

ზურგის ტვინის რეფლექსური პროცესები. მოგვიანებით შერინგტონმა მიუთითა, რომ 
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აგზნებისა და შეკავების პროცესები ჩართულია ნებიმიერ რეფლექსურ აქტში. რეფლექსი 

შეუძლებელია ანტაგონისტი (საწინააღმდეგო მოქმედების) ნერვული პროცესების 

შეჭიდული, ანუ რეციპროკული შეკავების გარეშე. მაგ. მომხრელ კუნთთა აგზნებისას 

ამავე ჯგუფის გამშლელი კუნთები მუხრუჭდებიან. ამისათვის მამოძრავებელი 

რეფლექსის რკალში იმპულსები მიემართებიან ერთის მხრივ, მუშა კუნთების ჯგუფთან, 

ხოლო მეორის მხრივ, ე.წ. რენშოუს მამუხრუჭებელი უჯრედების გავლით–

ანტაგონისტი კუნთების ნერვულ ცენტრებთან. ამის გარეშე  ნებითი მოძრაობები  

კუნთების სხვადსხვა სახის ურთიერთგამომრიცხავი მოძრაობებით და კრუნჩხვებით 

შეიცვლებოდა.  

 დომინანტა  

 ცნს–ში სხვადასხვა მიზეზებით შეიძლება ჩამოყალიბდეს მომატებული 

აგზნებადობის  კერა, რომელსაც შეუძლია მოიზიდოს აგზნებები სახვადასხვა 

რეფლექსური კერებიდან და ამით გააძლიეროს საკუთარი აქტივობა და შეაკავოს სხვა 

ნერვული ცენტრები. ასეთ კერას დომინანტა ეწ. დომინანტა განეკუთვნება ცნს–ს 

ძირითადი  კანონზომიერებების რიგს. იგი შეიძლება წარმოიქმნას სხვადასხვა 

მიზეზებით: შიშილი, წყურვილი, თვითგადარჩენისა თუ გამრავლების ინსტინქტები. 

დომინანტას მიზეზი შეიძლება გახდეს სამუშაოთი გატაცება, სიყვარული, მშობლის 

ინსტინქტი. ამ დროს სხვა ყველა გამღიზიანებელი შეიძლება შეკავების მდგომარეობაში 

აღმოჩნდეს. მაგ. წიგნის კითხვამ შეიძლება ადამიანს ქურაზე დადგმული ჩაიდანი 

დაავიწყოს.  

 ქვემოთ მოკლედ განვიხილავთ ინფორმაციის მიერ განვლილი გზის ძირითად 

მიმართულებებს თავის ტვინში. 

 

 ტვინის ღერო – შედგება მოგრძო ტვინის, ხიდისა და შუა ტვინისაგან. 

დორსალურად განთავსებულია მისი ნაწილი სახურავი, ხოლო მას ფარავს ტექტუმი, 

რომელიც წარმოადგენს ოთხგორაკის ძირს. ტვინის ღეროს ცენტრებიდან აღსანიშნავია: 

1. წითელი ბირთვი, რომელიც განლაგებულია ოთხგორაკის დონეზე,  მისი აქსონები 

გადაჯვარედინდებიან და ქმნიან მამოძრავებელ გზას ზურგის ტვინამდე. ააქტივებს 

მომხრელ კუნთებს. 
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2.დეიტერსის ბირთვი –განლაგებულია ხიდის საზღვარზე, ნეირონები 

გადაჯვრედინების გარეშე ეშვებიან ზურგის ტვინამდე და ააქტივებენ გამშლელ 

კუნთებს. 

3. რეტიკულური ფორმაცია– გასდევს მთელ სიგრძეზე ტვინის ღეროს, არ გააჩნია 

საკუთარი რეცეპტორული ველი. მაგრამ ნებისმიერი აღმავალი გზა, რომელიც თავის 

ტვინისკენ მიემართება, იძლევა ტოტს რეტიკულური ფორმაციისკენ. ქვემო და შუა 

ნაწილების გაღიზიანება იწვევს ზოგად შეკავებას ზურგის ტვინში, ხოლო ზემო ნაწილის 

გაღიზიანებით  აქტიურდება ზურგის ტვინის რეფლექსები. აღსანიშნავია, რომ ზემო 

ნაწილის გაღიზიანებისას აქტივდება ქერქი ზოგადად და მძინარე ცხოველი იღვიძებს. 

მისი დაზიანებისას ცხოველი ვარდება ძილიანობაში.  

4. შავი სუბსტანცია – შეცავს პიგმენტ მელანინს, რაც აძლევს მას შავ ფერს. ეს ბირთვი 

ჩართულია უნებლიე მოძრაობებში. მის უჯრედებში სინთეზირდება დოფამინი. 

5.ლურჯი ლაქა– მოთავსებულია ხიდის სახურავში. შეიცავს ლურჯ პიგმენტს. ეს არის 

ყველაზე დიდი ბირთვი, რომელიც ნორადრენალინს გამოიმუშავებს. მონაწილეობს 

ნებით მოძრაობებში, ძილ–ღვიძილის ციკლში, ქცევების ჩამოყალიბებაში. 

 ნათხემი – შეიცავს თეთრ და რუხ ნივთიერებას, ოღონდ აქ თეთრი ნივთიერება 

ცენტრშია, რუხი კი–ზედაპირზე. შეიცავს სხვადსხვა ბირთვებს. ადამიანს შეუძლია 

ნათხემის გარეშეც იცოცხლოს. იგი განაგებს მოძრაობების ნატიფობას. მაგ. პოზის 

შენარჩუნებას, კუნთების ტონუსს სხეულის მდებარეობისათვის, ნელი მოძრაობების 

ნატიფ შესწორებას, კიდურების მოძრაობების თანმიმდევრობას.  

 

 შუამდებარე ტვინი–მისი ნაწილებიდან აღსანიშნავია: 

1. თალამუსი– ანუ მხედველობის ბორცვი, მას ქერქის კარიბჭეს უწოდებენ. ნებისმიერი 

შეგრძნებით ინფორმაცია, გარდა ყნოსვითისა, ქერქს მხოლოდ თალამუსის გავლით 

აღწევს. შეიცავს 40–ზე მეტ ბირთვს. მათგან აღსანიშნავია დამუხვლილი სხეულები, 
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რომლებიც სმენისა და მხედველობის ინფორმაციის ქერქისაკენ გადამრთველებს 

წარმოადგენენ. აქვე განთავსებულია ბირთვები, რომლებიც გადართავენ კან–კუნთოვან 

და თერმულ შეგრძნებას, ტკივილს.  ლიმბური ბირთვები დაკავშირებულია ემოციურ 

რეაქციებთან. რეტიკულური ბირთვი თალამუსის ძირითადი შემაკავებელი ბირთვია.  

2. ჰიპოთალამუსი – მოთავსებულია თალამუსის წინ, უკნიდან ესაზღვრება მხედველობის 

ჯვარედინს. აქ განთავსებულია მრავალი ცენტრი, რომლებიც  დაკავშირებულია 

სხეულის კუნთებთან, შინაგანი ორგანოების ინერვაციასთან, ჯირკვლებთან. 

ბირთვებიდან აღსანიშნავია „შიმშილისა“ და „სიმაძღრის“ ცენტრები,  სისხლისა და 

თავზურგტვინის პარამეტრების: ტემპერატურის, წყლისა და მარილების შემცველობის 

მაკონტროლებელი ცენტრები. ჰიპოთალამუსი დაკავშირებულია ჰიპოფიზთან (ტვინის 

ქვედა დანამატი),  იგი წარმართავს ორგანიზმის შინაგანი სეკრეციის ჯირკვლების 

მუშაობას. ჰიპოთალამუსი ნერვული ბოჭკოებით აკონტროლებს ჰიპოფიზის წინა 

ნაწილს–ნეიროჰიპოფიზს, ხოლო ჰორმონების მასტიმულირებელი ნივთიერებებით –

რილიზინგ ფაქტორებით–უკანა ნაწილს, ადენოჰიპოფიზს.  

 

 
 

3. ბაზალური ბირთვები – განლაგებულია ტვინის წინა განყოფილებაში. წარმოდგენილია 3 

წყვილი ბირთვით: კუდიანი ბირთვი, ჩენჩო და მკრთალი ბირთვი. კუდიანი ბირთვი და 

ჩენჩო ერთიანდება ზოლიან სხეულში. კუდიანი ბირთვი აკონტროლებს მოტორულ 

რეაქციებს, მაგ. კიდურების, საღეჭი და მიმიკური კუნთების შეკუმშვებს, თავის და 

ტანის მიბრუნებას გაღიზიანების საწინააღმდეგოდ.  კუდიანი ბირთვის გაღიზიანებისას 

ადამიანები წყვეტენ ნებით მოძრაობებს, ხოლო შემდეგ წარმოდგენა არ აქვთ, რა 

ხდებოდა გაღიზიანების დროს. ეს მიუთითებს ცნობიერების პროცესის შეკავებაზე. ამ 

ბირთვის დაზიანებისას ვითარდება ემოციური სიჩლუნგე, რაც ვლინდება უძილობით, 

უმიზნო მოძრაობებით. მკრთალი ბირთვის გაღიზიანება ახდენს ორგვარ გავლენას 

ზურგის ტვინის მოტონეირონებზე: მოძრაობების დარღვევას თან სდევს შიმშილის და 

წყურვილის შეგრძნების გაქრობა, გაღიზიანებითი მგრძნობელობის გაზრდა. ბაზალური 

ბირთვების დაზიანებისას ვითარდება პარკინსონის სინდრომი, რაც გამოიხატება სახის 

გამომეტყველების შეცვლით, მოძრაობების გაძნელებით, ხელების კანკალით. ეს 

დაავადება გამოწვეულია შავი სუბსტანციის დაზიანებით, რომლის სინაპსები 
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მთავრდებიან მკრთალ ბირთვზე. პარკინსონის სინდრომის დროს  მკრთალი  ბირთვი 

თავისუფლდება შავი სუბსტანციის შემაკავებელი ზემოქმედებისაგან, რასაც მოსდევს 

აღნიშნული დარღვევები.  

 

  

თემა #  6                      ადამიანის მოტივაცია და ქცევა 

 

 

 თანამედროვე ქცევათმცოდნეობაში მნიშვნელოვან თემად რჩება ადამიანის 

მოტივირებული (ანუ მიზანდასახული) ქცევის განხორციელების  ორგანიზაციის 

საკითხი. როგორც ცნობილია, ქცევა არ განხორციელდება, თუ მის მიმართ ინდივიდს 

რაიმე სახის მიზანი, სურვილი ან მოტივი (თუნდაც ფარული) არ ამოძრავებს. 

მოტივირებული ქცევებიდან ყველაზე მეტად გავრცელებულია (სხვათა შორის, 

ადამიანებშიც) ვიტალური (სიცოცხლისთვის აუცილებელი)  თანშობილი ქცევითი 

აქტები, რომლებიც უკავშირდება საკვების მიღებას, გამრავლებას, თვითგადარჩენასა და 

საცხოვრებელი არეალის დაცვას.  ამ ქცევით აქტებს დიდი დოზით ესჭიროება ემოციისა 

და მოტივაციის ფენომენების ჩართვა. ვიტალურ ქცევებს საფუძვლად უდევს 

ორგანიზმის შინაგანი გარემოს სტაბილურობისაკენ მიმართული ცენტრალური 

ნერვული მექანიზმები. თუ ასეთი შინაგანი კონსტატნტების (მუდმივების) წონასწორობა 

დაირღვა, მაშინ ჩაირთვება ის უმაღლესი ნერვული უბნები, რომლებიც განკუთვნილია 

შესაბამისი წონასწორობის აღმდგენი ქცევების ორგანიზაციისათვის. რომელიმე 

შინაგანი მაჩვენებლის წონასწორობის აღდგენა მალევე იწვევს ამ ნერვული 

მექანიზმების აქტივობის შეჩერებას და შესაბამისი ქცევის შეწყვეტას. ისეთ ქცევებს, 

რომლებიც აღიძვრებიან შინაგანი მუდმივობის შესანარჩუნებლად, ბიოლოგიური 
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მოთხოვნილებების დასაკმაყოფილებლად, მოტივირებული (მიზანდასახული) ქცევები 

ეწოდებათ.  

            პირდპირი თარგმნით „მოტივაცია“ ფრანგულიდან ნიშნავს „ავამოძრავებ“, ანუ ეს 

არის ის, „რაც იწვევს მოძრაობას“.  

 

მოტივაცია ნიშნავს იმ მიზეზს, რის გამოც აღიძვრება ესა თუ ის ქცევა.  ამრიგად 

ტერმინი „მოტივაცია“ გულისხმობს ცნს–ში ისეთი პროცესების აღძვრას, რომლებიც 

მიმართულნი არიან ორგანიზმის ბიოლოგიურ მოთხოვნილენათა დაკმაყოფილებისაკენ 

და განაპირობებენ შესაბამის მოტივირებულ (ნებით) ქცევით აქტებს. შესაბამისი 

მოტივაციით აღძრული ქცევა მისი წარმატებით შესრულების შემთხვევაში წყდება და 

იცვლება სხვა ქცევით. მაგ. ცხოველი კვებას იწყებს საკვების მიღების მოტივით, 

რადგანაც მის ორგანიზმში დარღვეულია ადრე მიღებული საკვები ნივთიერებებისა და 

გახრჯული საკვები მოლეკულების მარაგის წონასწორობა. საკვების მიღების შემდეგ 

წონასწორობა აღდგება, შესაბამისი მოტივაცია მცირდება და ქრება, შესაბამისად, 

ცხოველი წყვეტს საკვების მიღებას. 

 

ადამიანს ხშირად აქვს ცხოვრებაში ისეთი მომენტი, როცა მიზანი დასახულია, მიზნის 

მისაღწევი გზა ცნობილია, მაგრამ ის რატომღაც არაფერს არ აკეთებს. 

ალბათ ბევრ თქვენთაგანს ჰქონია სურვილი - დაეწყო ფიზიკური ვარჯიშები, დაეცვა 

დიეტა, თავი დაენებებინა მოწევისათვის, შეედგინა ბიზნეს-გეგმა ახალი ბიზნესის 

დასაწყებად, გაეცნო მისთვის სასურველი გოგონა (ან მამაკაცი) და ა.შ... გაეკეთებინა 
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მრავალი ისეთი სასარგებლო საქმე, რაც უკეთესობისკენ შეცვლიდა თქვენს ცხოვრებას, 

მაგრამ რატომღაც, ყოველდღიურად თქვენ, გადადებთ ხოლმე ამ მოქმედებებს... 

ალბათ ცნობილი მომენტია, იწყებთ ორშაბათიდან, შემდეგი კვირის ორშაბათიდან, 

კიდევ შემდეგი ორშაბათიდან და ა.შ. 

ან დაიწყებთ რომელიმე გადაწყვეტილების შესრულებას,  2-3 დღის შემდეგ კი თავს 

მიანებებთ და ყოველთვის პოულობთ  „ობიექტურ  მიზეზებს“  თავის 

გასამართლებლად... 

სამწუხაროდ ასეა, ძალიან კარგად იცით, სრულყოფილ ინფორმაციას ფლობთ, 

ბოლომდე დარწმუნებული ხართ, აუცილებლობასაც გრძნობთ, მაგრამ მიუხედავად ამ 

ყველაფრისა, ვერ წყვეტთ გადადგათ რეალური ნაბიჯები... 

რა არის ამის მიზეზი?  რაშია პრობლემა და სად უნდა ეძებოს ადამიანმა ამ ჩიხიდან 

გამოსვლის გასაღები?  

   

    

რა არის მოტივაცია? - მოტივაცია არის მამოძრავებელი ძალა, რომელიც უბიძგებს 

ადამიანს მოქმედებისკენ. 

არსებობს ორი სახის მოტივაცია - შინაგანი და გარეგანი. ვნახოთ რით განსხვავდება ეს 

ორი მცნება ერთმანეთისგან. 

 

გარეგანი მოტივაცია - მათრახი თუ თაფლკვერი?  

 

ალბათ ყველა თქვენთაგანს ბავშვობიდან დღემდე, ხშირად სმენია ასეთი 

ფრაზები - „ისწავლი გაკვეთილებს და გაგიშვებ მეგობრებთან“, „არ მიიღებ კარგ ნიშნებს 

და არ გიყიდი იმას, რაც გსურს“, „ჩააბარებ გამოცდებს და წახვალ ზღვაზე“, „ვერ მიიღებ 

დროულად  ჩათვლას? - გაგრიცხავ“, „აამაღლებ გაყიდვების დონეს? - მიიღებ ბონუსებს 

და პრემიას“ და ა.შ... 

ამ შემთხვევაში, მოტივაცია ყალიბდება სქემით - „სტიმული - რეაქცია“, სადაც 

სტიმული  არის ერთგვარი „თაფლკვერი“, რომელსაც იღებს ადამიანი ვინმესთვის 
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საჭირო მოქმედების შედეგად, ან პირიქით, „მათრახი“, რომელსაც ცდილობს თავი 

აარიდოს შესაბამისი მოქმედებით. 

ეს არის მოტივაციის ყველაზე უფრო გავრცელებული ფორმა, ეგრეთ წოდებული 

გარეგანი მოტივაცია, როცა ადამიანი  შესაბამის მოქმედებას ან სამუშაოს ასრულებს 

გარეგანი ზემოქმედების ან მოთხოვნის შესაბამისად, ჯილდოს მიღების, ან დასჯის 

შიშის გამო. 

შინაგანი მოტივაცია 

  

განვიხილოთ მეორე სიტუაცია - ბავშვი თავად ჯდება მაგიდასთან, იღებს 

საღებავებს და იწყებს ხატვას. ის იმდენადაა ამ საქმიანობით გართული, რომ საერთოდ 

ვერ ამჩნევს რა ხდება მის ირგვლივ. 

სხვათა შორის  ბევრი ნიჭიერი ადამიანი, ბავშვობიდან სწორედ ასე ამჟღავნებს საკუთარ 

ნიჭს, თავდავიწყებითა და გატაცებით იგი საათობითაა დაკავებულია იმ საქმიანობით, 

რომელსაც არავინ ავალდებულებს. 

ეს შინაგანი მოტივაციის მაგალითია. მაგრამ როგორ მჟღავნდება იგი ზრდასრულ 

ადამიანში?  

იგი ისეა  უამრავი პრობლემებითა და ვალდებულებებით დატვირთული, რომ მისი 

მოტივაცია მინავლულია და სადღაც კუნჭულშია მიყუჟული. 

მხოლოდ იშვიათ შემთხვევაში შეიძლება მისმა მოტივაციამ იფეთქოს მთელი 

ძალით, მაგალითად მაშინ, როცა საყვარელი ჰობითაა დაკავებული. 

სამწუხაროა, მაგრამ ძალიან ცოტა ადამიანს გააჩნია ძლიერი შინაგანი მოტივაცია, ანუ 

თვითმოტივაცია. 

 

რისთვისაა საჭირო მოტივაცია 

 

ადამიანებს, რომლებიც ფლობენ განსაზღვრული სახის (შინაგან ან გარეგან) 

მოტივაციას, გააჩნიათ სხვადასხვა შედეგები ცხოვრებაში, გლობალური მასშტაბით კი 

სხვადასხვა ბედიც კი. 
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ადამიანებს, რომელთაც აქვთ შინაგანი მოტივაცია, გააჩნიათ: 

• საკუთარი, წარმატებული საქმე და მაღალი შემოსავალი; 

• საინტერესო ცხოვრება, რომლის განმავლობაშიც ისინი აღწევენ ყველზე გაბედულ 

მიზნებსაც კი; 

• გარშემომყოფთა პატივისცემა, ხედავენ რა, თუ როგორ სწრაფად ვითარდება იგი; 

• კმაყოფილების გრძნობა; 

• ენერგიულობა და სიმხნევე; 

• პოზიტიური დამოკიდებულება ცხოვრებისა და ადამიანების მიმართ; 

• საკუთარი თავის რწმენა, რომელიც ეხმარებათ ცხოვრებაში რთული მომენტების 

გადალახვაში; 

• ბევრი თანამოაზრე; 

• დამოუკიდებლობა და თავისუფლება 

  

ხოლო ადამიანებს, შინაგანი მოტივაციის გარეშე: 

  

• უკმაყოფილება საკუთარი საქმისა და შემოსავლის მიმართ; 

• პრობლემები ახლობელ ადამიანებთან, რადგან ისინი ელიან მისგან გადამწყვეტ 

მოქმედებებს; 

• სიზარმაცე; 

• მოწყენილობა და რუტინული ცხოვრების წესი; 

• დროში ჩარჩენილობა; 

• უკმაყოფილება ცხოვრების მიმართ; 

• უკმაყოფილება გარშემომყოფების მიმართ; 

• შიშები; 

• საქმის გადადება მერეისთვის; 

• უნდობლობა საკუთარი თავისა და შესაძლებლობებვის მიმართ; 
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        ამ, პოლონელი მეცნიერების მიერ შემუშავებული დიაგრამის სქემაზე ჩანს, თუ 

რომელ ადგილს იკავებს ადამიანის ფსიქიკურ თუ ქცევით იერარქიაში სხვადსხვა 

ძირითადი მოთხოვნილებები. ყველაზე „დაბლა“ ფიზიოლოგიური მოთხოვნილებებით 

წარმოშობილი მოტივებია (კვების, გადარჩენის, გამრავლების და ა.შ.). შემდეგ მოდის 

ცხოვრებისეული მოთხოვნილებები (კომფორტი, რემონტი სახლში, კეთილდღეობის 

შეგრძნება, ფული), უფრო მაღლა დგას სოციალური სახის მოთხოვნილებები 

(განათლება, სამსახური, თანამდებობა), შემდეგ მოდის საკუთარი მნიშვნელობის 

შეგრძნების მოთხოვნილება (რომ სახლში, სამსახურში, ახლობლებთან, საყვარელი 

ადამიანისათვის შენ რაღაცას წარმოადგენ და მნიშვნელოვანი ხარ), ხოლო 

მოთხოვნილებათა პირამიდას აგვირგვინებს ადამიანის ზოგადი თვითრეალიზაციის 

მოთხოვნილება (წარმოადგენს ყველა ქვევით მდებარე მოთხოვნილების რეზუმეს და 

ადამიანის მიერ საკუთარი ცხოვრების მოწყობის, ცხოვრებაში საკუთარი ადგილის 

პოვნის შეგრძნებაზეა დაფუძნებული, რომ „ამ ქვეყნად ტყუილად არ გიცხოვრია“). 

 ჩვეულებრივ, მოტივირებული ქცევა აღიძვრება მაშინ, როცა ბიოლოგიური 

წონასწორობის აღსადგენად მხოლოდ ორგანიზმის შიდა მარეგულირებელი 

მექანიზმები საკმარისი აღარ არის და აუცილებელია ინდივიდის აქტიური მოქმედება. 

ამის გათვალისწინებით ცხოველები და, გარკვეულწილად, ადამიანებიც იყოფიან 

კონფორმერებად და რეგულატორებად.  პირველ შემთხვევაში ინდივიდი 

ითვალისწინებს და შეძლებისდაგვარად აქტიურად რეაგირებს გარემოს ცვლილებაზე. 

ამიტომ მას შინაგანი გარემოს სტაბილურობისათვის მოტივირებული ქცევის 

განხორციელება ესაჭიროება. მეორე ჯგუფის წარმომადგენლები კი მაქსიმალურად 

ეგუებიან გარემოს თანშობილი მექანიზმების მეშვეობით და მათ, შესაძლოა, ქცევის 

აღძვრა არც კი დასჭირდეთ (მაგ. ნიანგი მშიერი რამდენიმე კვირას ძლებს, სისხლის 

მწოველი ტკიპა–ერთი წელი, ლაიკას ჯიშის ძაღლს 40 გრადუსიან ყინვაში არ სცივა და 
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ა.შ.). ისეთი შინაგანი მექანიზმების ერთობლიობას, რომელთა საშუალებით ინდივიდი 

გარემოსგან დამოუკიდებლად ინარჩუნებს შინაგანი არის ძირითადი მაჩვენებლების 

მუდმივობას, ჰომეოსტაზი უწოდა ამერიკელმა ფიზიოლოგმა უ.ქენონმა 1932 წ. 

ჰომეოსტაზის ცნება გარკვეულ „მოთხოვნებს“ უყენებს ცხოველის ქცევას. მან უნდა 

მუდმივად გაითვალისწინოს გარემოს ცვლილებები, „შეადაროს“ ისინი საკუთარი 

გამოცდილებით მიღებულ ინფორმაციას „გაითვალისწინოს“ შინაგანი არის 

მდგომარეობა და  „აირჩიოს“ შესაბამისი ქცევითი პატერნი. გასაგებია, რომ ცხოველი 

ყოველივე ამას ინსტინქტის დონეზე, გენეტიკური და ინდივიდუალური მექანიზმებით,  

ცენტრალური ნერვული  თუ ჰომეოსტაზური პროცესების ხარჯზე „ავტომატურად“ 

ასრულებს, თუმცა ზოგჯერ ცხოველებსაც შეუძლიათ სავსებით „საღი“ მოტივირებული 

ქცევის შესრულება. (მაგ. ყორანს შეუძლია ფიგურების მოყვანილობის და რაოდენობის 

დამახსოვრება და ამით იმ სათავსოს მიგნება, სადაც საკვებია დამალული. იგივე 

შეუძლიათ ვირთხებსაც. მაიმუნს ძალუძს გააკეთოს გრძელი ფოთლისგან ორკაპი 

ჩანგლის მსგავსი რამ და მისი მეშვეობით წვრილი სოროდან ამოიყვანოს ჭიანჭველა და 

ა.შ,) 

                   ემოცია და ქცევა 

 

ტერმინი „ემოცია“  უპირატესად გულისხმობს შინაგანი და გარეგანი 

სტიმულების (გამღიზიანებლების) საპასუხოდ აღძრულ, ვეგეტაციური ნერვული 

სისტემის მონაწილეობით წარმართულ, ძლიერ (ან ნაკლებად ძლიერ) სუბიექტურ 

განცდას, რომელსაც ქცევის განხორციელებისათვის შეიძლება გადამწყვეტი 

მნიშვნელობა ჰქონდეს. მაგ. ძაღლის კვება აღიძვრება საკვების მიღების მოტივით, ხოლო 

ამ მოტივის აღმძვრელი, თავის მხრივ, ცხოველის მიერ განცდილი შიმშილის ემოციაა. 

კვეის ბოლოს ცხოველს აღეძვრება სიმაძღრის ემოცია (კუჭ–ნაწლავის პერიფერიული და 
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ცენტრალური ნერვული მექანიზმებით განპირობებული), კვების მოტივაცია სწრაფად 

მცირდება და ცხოველი წყვეტს კვებას. თუ კვების დროს იმძლავრა სხვა ემოციამ (მაგ. 

საფრთხის გამო აღძრულმა შიშმა), კვების მოტივი იცვლება გადარჩენის მოტივით, 

ცხოველი საკუთარი გამოცდილებით ამჯობინებს, შეცვალოს ერთი ქცევა მეორეთი, 

წყვეტს კვებას და გარბის. ადამიანებში, პირიქით, ზოგჯერ დამატებითი ფაქტორების 

გათვალისწინებით (გაშლილი სუფრა, თხოვნა, ლამაზად გაფორმებული საკვები) 

შეიძლება კვებითი ქცევა მაშინაც კი აღმოცენდეს, როცა შიმშილის ემოცია არ არსებობს 

და არც კვების მოტივაციაა გამოხატული.   

 

არჩევენ უშუალოდ ქცევის 2  პერიოდს: დასაწყისი ქცევა – მოსამზადებელი, ანუ 

აპეტიტური ქცევა და ქცევის ბოლო ფაზა – დამასრულებელი, ანუ კონსუმატორული 

ქცევა. პირველი გულისხმობს ქცევისათვის აუცილებელი ხელსაყრელი სტიმულების 

არჩევა–მოძიებას, ხოლო მეორე – საკუთრივ ქცევის განხორციელებას და მისი 

შეწყვეტისათვის აუცილებელი პირობების გათვალისწინებას. მაგ. წყურვილის ემოცია 

აიძულებს ცხოველს ეძიოს წყალი (მოსამზადებელი ქცევა), და ცხოველი იწყებს სმას, 

წყლით სიმაძღრის აღმოცენების შემთხვევაში კი თავს ანებებს მას (დამასრულებელი 

ქცევა).  

 უნდა აღინიშნოს, რომ ცხოველები ზოგჯერ ორი განსხვავებული ემოციის გამო 

ერთი და იგივე ქცევას აღძრავენ. მაგ. ჭამის დროს საფრთხე ან საკვების ცუდი სუნი 

სხვადსხვა ემოციას აღძრავენ, მაგრამ ქცევა ერთი და იგივეა–კვება წყდება. ადამიანებშიც 

ასეა, მაგრამ თუ ადამიანს შეუძლია ახსნას, კონკრეტულად რას გრძნობს ამა თუ იმ 

ქცევის განხორციელებისას, ცხოველებში ამის გაგება რთულია. მართალია, ცხოველებზე 

დაკვირვებისას მათი ემოციის შესახებ ინფორმაცია შეიძლება ვეგეტაციური ნერვული 

სისტემის გამოვლინებებით მივიღოთ (მაგ. გააფთრების ნიშანი ბალნის ყალყზე 
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დადგომა და კბილების დაკრეჭაა, სიამოვნების–ლაქუცი და კუდის ქიცინი და ა.შ.), 

მაგრამ გასაგებია, რომ ეს საიმედო რამ არ არის. ადამიანებსაც ზოგჯერ უჭირთ ზუსტად 

გადმოსცენ, რას გრძნობენ, ან ერთი და იმავე ემოცია აქვთ განსხვავებულ სტიმულებზე, 

მაგ. ერთნაირი, „კანზე ჭიანჭველების ცოცვის“ შეგრძნება შეიძლება განვითარდეს 

როგორც სასიამოვნო (მუსიკის მოსმენა), ისე შემზარავი (გვამის დანახვა) ვითარებაში.  

ანუ, როცა ემოციაზე ვლაპარაკობთ, უნდა გავითვალისწინოთ პირველ რიგში შინაგანი 

განცდები და არა შესრულებული ქცევის სახე, თუმცა ხშირად ეს ორი ერთმანეთს ავსებს 

კიდეც.   

შინაგანი არის ცვლილება წარმოქმნის ისეთ სიტუაციას (ცვლილებებს) 

ორგანიზმში და პირველ რიგში, ცნს–ში, რომელიც „აიძულებს“ ინდივიდს, 

განახორციელოს ესა თუ ის ქცევა. 1918 წელს რ.ვუდვორტმა ამას „დრაივი“ (ენერგია) 

უწოდა. ამ თეორიის თანახმად, მოტივაციას შეუძლია შექმნას დრაივი ქცევის 

განხორციელებისათვის, ანუ რაიმე ქცევის დიდხანს განუხორციელობლობის 

შემთხვევაში ორგანიზმში გროვდება რაღაც მოტივაციური ენერგია (დრაივი), რომელსაც 

განმუხტვა სჭირდება და ამისათვის ინდივიდი ქცევას ახორციელებს. მაგრამ ამ 

თეორიას ახლავს გაუგებარი მომენტები. პიველ რიგში, ენერგია თავად რაიმეს თვისებაა 

და ამიტომ ვერ იქნება მოქმედების მიზეზი. ენერგიით წარმართული ქცევა ვერ იქნება 

ადაპტირებული ცვლადი შემთხვევბის პირობებში და ერთფეროვანი იქნებოდა. თანაც, 

ცალკეულ ქცევებს ცალკეული დრაივები უნდა ჰქონდეს და უნდა არსებობდეს მაგ. 

კვების, გაქცევის, სექსუალური შეწყვილების, თრობის და სხვა დრაივები, რაც ძნელი 

წარმოსადგენია. 

ზემოთქმულის გათვალისწინებით, თანამედროვე სამეცნიერო ლიტერატურაში, 

„დრაივის“ ნაცვლად ხმარობენ ტერმინს „მოტივაციური მდგომარეობა“.  ამ ტერმინით 

იგულისხმება ცნს–ს მიერ ორგანიზმში მიმდინარე ფიზიოლოგიური პროცესების, ასევე 

გარემოს ცვლილებების პერცეფციის (აღქმის) ყოველ მოცემულ მომენტში შეფასება. ეს 

ფიზიოლოგიურ–პერცეფციული მდგომარეობა არა მარტო ითვალისწინებს ქცევის 

საჭიროებას, მისი განხორციელების სისწრაფესა და სახეს, არამედ განსაზღვრავს ამ 

ქცევის მიზანდასახულობას ინდივიდის სტრატეგიული ინტერესებიდან გამომდინარე. 
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თანამედროვე შეხედულებებით, მოტივაციურ მდგომარეობაში, გარდა ფიზიოლოგიური 

და პერცეფციული მომენტებისა, მონაწილეობას იღებენ ისეთი ფაქტორები, როგორიცაა 

დასწავლა, გამოცდილება, ჩვევები, ემოციები  და სხვა. ამ ფაქტორთა ერთობლიობა, 

განსაკუთრებით კი, ემოციური ფონი, განსაზღვრავს, თუ როდის, რა სახით და რა 

ინტენსივობით უნდა შესრულდეს შესაბამისი ქცევითი აქტი.  

 მთლიანობაში, ქცევის ორგანიზაციის ამგვარი ინტერპრეტაცია ეხმიანება დ. 

უზნაძის მიერ ჩამოყალიბებულ „განწყობის თეორიას“  რომლის თანახმადაც ქცევას 

სიტუაციითა და ორგანიზმის მოთხოვნილებებით განპირობებული ინდივიდის 

განსაზღვრული მდგომარეობა (განწყობა) უძღვის წინ. ზ. ფროიდი ამას ლიბიდოს, ანუ 

ლტოლვას ეძახდა.  თანამედროვეობის უდიდესი ბიჰევიორისტის, მ.გაზანიგას (ა. 

ლურიას მოწაფე) კვლევებით, ნებისმიერი ქცევის დაწყებას თავის ტვინში წამის 

მეათასედით წინ უსწრებს ძალიან ხანმოკლე აქტივობა, რომელიც განსაზღვრავს 

არჩევანს, საერთოდ უნდა შეასრულოს ინდივიდმა ეს ქცევა თუ არა.  

ემოციური ფონი მჭოდროდაა გადაბმული ფიზიოლოგიურ გამოვლინებებთან. 

ჩვეულებრივ, ამ გამოვლინებათა აღმოცენების ადგილი – ვეგეტაციური ნერვული 

სისტემაა, რომელიც არ ექვემდებარება ინდივიდის ნებას. მათ რიცხვს განეკუთვნება 

პილოერექცია (თმის ან ბალნის „ყალყზე“ დადგომა, „ბატის კანი“), სახის მიმიკური 

კუნთების რეაქციები, გულისცემის სიხშირის შეცვლა, არტერიული წნევის 

ცვალებადობა, პირის სიმშრალე ან ზოგადი ოფლიანობა და სხვა. თუ ვეგეტაციური  

ნერვული სისტემის სიმპატიკური ნაწილი ქცევისათვის აუცილებელი 

მოქმედებებისათვის ორგანიზმის რესურსების მობილიზაციას ახდენს (სისხლის 

მომარაგების მატება კუნთებისაკენ და ტვინისაკენ და შემცირება შინაგანი 

ორგანოებისაკენ, სუნქვის გახშირება), მისი პარასიმპატიკური ნაწილი  ამ რესურსების 

აღდგენას და მომავალი საჭიროებებისათვის დამარაგებას განაპირობებს (სისხლის 

მიმოქცევის პირვანდელი სახით აღდგენა, დაძაბულობის დროს განვითარებული 

ფიზიოლოგიური მოვლენების ნორმასთან დაბრუნება, ენერგეტიკული მასალის 

საკვებიდან შეწოვა და უჯრედებისათვის მოხმარება).  
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იმის გათვალისწინებით, რომ ემოციას ყოველთვის თან ახლავს ფიზიოლოგიური 

გამოვლინებანი, ამერიკელმა ფსიქოლოგმა ჯეიმსმა  შეიმუშავა ემოციური განცდის 

თეორია. ამ თეორიის თანახმად, გარე სტიმულის მოქმედების შემდეგ, ორგანიზმში ჯერ 

აღიძვრება ფიზიოლოგიური ძვრები, რასაც შემდეგ მოჰყვება ემოციური რეაქცია. იგი 

წერდა: „ჩვენ მოწყენილები ვართ იმიტომ, რომ ვტირით, ვბრაზობთ იმიტომ, რომ სხვას 

ვარტყამთ“.  

 

ამ თეორიის უარსაყოფად შერინგტონმა და ქენონმა  მიუთითეს, რომ სულაც არაა 

ყოველთვის აუცილებელი ემოციას თან ახლდეს ფიზიოლოგიური გამოვლინებანი. მაგ. 

თუ კატას გადავუჭრით კისრის მიდამოში ზურგის ტვინს, შეუძლებელი გახდება 

ვეგეტაციური ნერვული სისტემის ეფექტების ორგანიზმის პერიფერიაზე გამოვლინება. 

მიუხედავად ამისა, კატას ჩვეულებრივ აღენიშნება შესაბამის სიტუაციებში შიშის, 

გააფთრების და სხვა ემოციური მიმიკური რეაქციები. და პირიქით, თუ ადამიანს 

სამკურნალო მიზნით შევუყვანთ ადრენალინს, მას ექნება ჭარბი ოფლიანობა, ხშირი 

გულისცემა, აჩქარებული სუნთქვა (სიმპატიკის სტიმულირების გამო), მაგრამ არ ექნება 

არავითარი ემოციური ფონი. ქენონმა ისიც აღნიშნა, რომ ერთი და იგივე 

ფიზიოლოგიური ფონი სხვადსხვა ემოციის დროს შეიძლება გამოიხატოს (გაიხსენეთ 

„კანზე ჭიანჭველების ცოცვის“ მაგალითი). ამგვარად მოხდა ჯეიმსის თეორიის 

მცდარად  აღიარება. 

1937 წელს ანატომმა ჯონ პაპეცმა ექსპერიმენტულ მასალაზე დაყრდნობით 

დაადგინა, რომ ნებისმიერი ტვინში შემომავალი იმპულსი თალამუსის დონეზე იყოფა 2 

ნაწილად, საიდანც ერთი მიემართება ქერქისაკენ, ხოლო მეორე კი გაივლის ჰიპოკამპს, 

დვრილისებრ ბირთვებს, ნუშისებრ კომპლექსს, ძგიდეს, ჰიპოთალამუსს, საიდანც 

გადაირთვება სარტყლისებურ ხვეულში და მხოლოდ ამის შემდეგ უბრუნდება ქერქს. ამ 
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გზაზე ხორციელდება შემოსული ინფორმაციის ემოციური შეფასება და შესაბამისი 

მომავალი ქცევის დაგეგმვა. რადგანაც აღწერილი სტრუქტურები არშიასავით ერტყმიან 

გარს ტვინის ღეროს, მაკ–ლინმა მათ ერთობლიობას ლიმბური სისტემა უწოდა (ლათ. 

limbus-არშია), ხოლო პაპეცის საპატივცემოდ მათ პაპეცის წრე  ეწ. ერთიანდებიან რა 1 

ფუნქციურ სისტემაში, პაპეცის წრის (ლიბური სისტემის) სტრუქტურები განსაზღვრავენ 

ემოციური განცდის სპეციფიკას და მონაწილეობენ ქცევის მოტივაციურ–ემოციური 

ფონის ცენტრალური მექნიზმების ჩამოყალიბებაში.   

ემოციის ჰიპოთალამური მექანიზმები: 1928 წელს ჰესის შრომებში აღინიშნა, რომ 

ჰიპოთალამუსის ელექტრულ გაღიზიანებას კატებში თან ცდევს აგრესიული პასუხი, 

გააფთრება, შიშის რეაქცია. თუ ჰიპოთალამუსს ახალი ქერქისაგან განვაცალკევებთ, 

გააფთრებას გამოიწვევს უმნიშვნელო სტიმულებიც, მაგრამ ამ რეაქციას მიზანი და 

მისამართი არ ექნება. იგი „ცრუ გააფთრების“ სახელითაა ცნობილი. თუ გადავჭრით 

ტვინს ჰიპოთალამუსის ქვემოთ, გააფთრების რეაქცია ქრება. ეს სტრუქტურა მართავს 

როგორც სომატურ ეფექტებს (მიმიკის და სხვა კუნთების მოქმედება), ისე ვეგეტაციურ 

რეაქციებს (ჯირკვლების, შინაგანი ორგანოების მოქმედება). მონაწილეობს აგრესიული 

ქცევის ორგანიზაციაში. 

ემოციის ნუშისებრი კომპლექსის მექანიზმები:  არის ქცევის განხორციელების 

დროს  სიფრთხილისა და ზედმეტი სიმშვიდის ემოციური ფონის განმსაზღვრელი.  

ადამიანის მსგავს მაიმუნებში მისი ოპერაციული დაზიანების დროს აღიძვრება ისეთი 

რეაქციები, როგორიცაა გაზრდილი დაყურადება, ყველაფრის პირში ჩადება, ფსიქიკური 

სიბრმავე (საშიშ საგნებთან მიახლოება და მათთან კონტაქტი), ემოციური სიჩლუნგე 

(მოუთვინიერებელი ცხოველები ხდებიან წყნარები, მიმნდობები), ჰიპერსექსუალობა 

(სექსუალობის გამოვლენა ნებისმიერ საგანთან, მათ შორის უსულოსთან). /კლიუვერ–

ბიუსის სინდრომი.  

სარტყლისებრი ხვეულის როლი ემოციაში  განაგებს ქცევის ვეგეტაციურ სფეროს– 

სიმპატიკურ და პარასიმპატიკურ გამოვლინებებს, ზუსტ კოორდინაციას, მაგ. 

თვალთვალის დროს თვალების ზუსტ გადაადგილებას ობიექტის კვალდაკვალ. პასუხს 
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აგებს ქცევის დროს მოძრაობათა ბრძანებების კოორდინაციაზე ემოციების გარეგანი 

გამოხატულებისათვის.   

 

ამრიგად, ზემოთთქმულიდან გამომდინარე, ნებისმიერი ქცევის სტრუქტურა 

სქემატურად ასე შეიძლება წარმოვიდგინოთ: 

ორგანიზმის ბიოლოგიური მოთხოვლინება -- მოტივაციური მდგომარეობა –– 

ემოციური სტატუსი (ფიზიოლოგიური გამოვლინებები) –– აპეტიტური ქცევა –– 

კონსუმატორული ქცევა –– მოტივაციის შემცირება და გაქრობა –– ქცევის შეწყვეტა და 

სხვა ქცევის აღმოცენება. 

      მოტივაციის ოპტიმუმის ფენომენი 

კვლევებით დადასტურდა, რომ ქცევა ეფექტურად ხორციელდება მაშინ, როცა 

არსებობს მოტივაციის შესაბამისი სიძლიერე. თუ მოტივაცია ძალიან მაღალი ან 

დაბალია, ქცევა ნაკლებად ოპტიმალურად სრულდება. ქცევის წარმატებით 

შესასრულებლად საჭიროა მოტივაციის რაღაც საშუალო, ოპტიმალური დონე, რასაც 

მოტივაციის ოპტიმუმის ფენომენს უწოდებენ. ფრიმენმა და ჰებმა საკუთარი კვლევებით 

დაამტკიცეს, რომ მოტივაციის ზრდა თავიდან აუმჯობესებს შესასრულებული ქცევის 

ხარისხს, მაგრამ მხოლოდ გარკვეულ დონემდე. მოტივაციის შემდგომი ზრდა აუარესებს  

ქცევის შესრულებას. მაგ. ცნობილია, რომ სტუდენტები გამოცდაზე იბნევიან, 

სპორტსმენები უკეთ ირჯებიან ვარჯიშზე და არა შეჯიბრზე, ჯარისკაცების მხოლოდ 

მესამედი მოქმედებს ბრძანების შესაბამისად ბრძოლაში. ამერიკელმა მეცნიერებმა 

ჩაატარეს შემდეგი ცდა:  სრულიად შემთხვევით პირებს ქუჩიდან სთავაზობდნენ 
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სპორტულ დარბაზში შესვლას და კალათბურთის კალათში ბურთის ჩაგდებას. პირველ 

ჯგუფს  ამაში  არაფერს არ სთავაზობდნენ, მეორე ჯგუფს თითო ჩაგდებულ ბურთში 

აძლევდნენ 100 დოლარს, ხოლო მესამეს – 1000 დოლარს. ექსპერიმენტმა აჩვენა, რომ ამ 

შემთხვევაში მოტივაციის ოპტიმალური დონე ემთხვეოდა საშუალო გასამრჯელოს – 100 

დოლარს, რომლის შემთხვევაში ჩაგდებულ ბურთთა რაოდენობა მაქსიმალური იყო. 

შემდეგი ცდის დროს ადამიანს 4 კარიან ოთახში უნდა ეპოვა ღია კარი, რომელიც 

ყოველთვის სხვადასხვა იყო. ჩვეულებრივ, ადამიანი ამ დავალებას კარების რიგ–

რიგობით გასინჯვით აღწევს. თუ ამ ცდის დროს ოთახის იატაკში სუსტ დენს 

გავატარებთ, რომელიც უსიამოვნო ჩხვლეტას იწვევს, ადამიანი ღიზიანდება და ქცევა 

რთულდება: შეიძლება ერთ დაკეტილ კარს ორჯერ მიადგნენ (გაიხსენეთ შურიკას მიერ 

საავადმოყოფოში ღია კარის მტვრევის  სცენა ფილმიდან „კავკასიელი ტყვე ქალი“).  

ასეთი და მსგავსი ექსპერიმენტების საფუძველზე ჩამოყალიბდა იერკსი–დოდსონის 

კანონი, რომლის თანახმადაც, ქცევა ეფექტურად ხორციელდება სუსტი მოტივაციისას, 

თუ ამოცანა რთულია და ძლიერი მოტივაციისას, თუ ამოცანა მარტივია. სხვა 

სიტყვებით, ძნელი დავალება უკეთ სრულდება, თუ მისი შესრულების მოტივი 

ადამიანს ძალიან ძლიერი არ აქვს და პირიქით, ადვილი დავალების შემთხვევაში 

მოტივი მაღალი უნდა იყოს.  

         ქცევა კონფლიქტურ სიტუაციაში 

 

გარდა ზემოთ აღნიშნული მიზეზებისა, ქცევა ეფექტურად ვერ განხორციელდება, 

თუ ერთდროულად არსებობს 2 განსხვავებული სახის მოტივი, რომელიც ითხოვს 2 

განსხვავებული სახის ქცევის განხორციელებას. ადამიანებთან მიმართებაში, ასეთი 

სიტუაცია აღიძვრება ქცევითი მოტივისა და სოციალური აკრძალვის, (მაგ.კანონით 

აკრძალვა, მორალური შეზღუდვა და ა.შ.) ან რაიმე ფიზიკურად გადაულახავი 
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წინააღმდეგობის (ბოქლომი კარზე, მიუწვდომელი რელიეფი და ა.შ. ) შემთხვევაში. 

რადგანაც ერთდროულად ორივე ქცევის განხორციელება შეუძლებელია, ასეთ 

პირობებში ქცევის ნორმალურად რეალიზაცია შეუსრულებელი ხდება.  

 

ორი, ექვივალენტური მოტივაციის თანაარსებობას კონფლიქტური სიტუაცია 

ეწოდება.  ხოლო ისეთ დაძაბულ სტრესულ სიტუაციას, როცა ერთი ქცევა მეორე უფრო 

მიმზიდველი, ან თავდაცვითი ქცევის შესრულების აუცილებლობით ითრგუნება, 

კონფლიქტი  ეწოდება.  იმ  შემთხვევებს კი, როცა ქცევის რეალიზაცია აკრძალვის ან  

გადაულახავი წინააღმდეგობის გამო ფერხდება, ფრუსტრაციას  უწოდებენ .  

კონფლიქტების კლასიფიკაციები მრავალია, ადამიანების კონფლიქტებს 

სწავლობს მეცნიერება კონფლიქტოლოგია.  თანამედროვე კლასიფიკაციების მიხედვით, 

კონფლიქტის სუბიექტებია:   

1.ინდივიდი–ინდივიდი, 2. ინდივიდი–ჯგუფი, 3. ჯგუფი–ჯგუფი, 4.შიდაპიროვნული 5. 

შიდაჯგუფური. 

კონფლიქტის ობიექტებია:  

1. რეურსები 2. გადაწყვეტილებები, 3. შედეგები 4. სამუშაო ადგილი 

მიზეზები:  

1. ამოცანათა ურთიერთკავშირი 2. განსხვავება მიზნებში 3. განსხვავება წარმოდგენებში 4. 

განსხვავება ქცევაში 5. არადამაკმაყოფილებელი კომუნიკაციები 

 

                            

 

 

 



57 
 

                    კონფლიქტის გადაწყვეტის ფორმებია 

 

 

 

 

 

 

 

       კონფლიქტის შემადგენელ ნაწილთა ესკალაციის (გაძლიერების) მიხედვით 

არსებობს ე.წ. კონფლიქტის პირამიდა, რომლის აღმავალი მხარე კონფლიქტის 

გაღვივებას უწყობს ხელს და პირიქით, დაღმასვლა კონფლიქტის ჩაწყნარებას და 

გადაჭრას გამოიწვევს. 

 

კონფლიქტის პირამიდა: 

მტრული მოქმედებანი 

  

აქტიური ემოციები დაფარულია 

  

წინააღმდეგობანი ურთიერთობებში 

  

წინააღმდეგობანი საშუალებებში 

  

წინააღმდეგობანი პოზიციებში 

  

წინააღმდეგობანი ინტერესებში 

  

მაღალი 

ინტერესი 

საკუთარი 

პოზიციის 

ძალით 

გადაწყვეტა 

(მოგება–წაგება) 

თანამშრომლობა 

(მოგება–მოგება) 

მაღალი 

ინტერესი 

სხვების 

მიმართ კონფლიქტის 

მიჩუმათება 

(წაგება–წაგება) 

მეორე მხარის 

მდგომარეობაში 

შესვლა 

(წაგება–მოგება) 

კომპრომისი 

(წაგება–წაგება) 
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 წინააღმდეგობანი მეორად შეხედულებებში 

  

წინააღმდეგობანი ბაზისურ მსფოლმხედველობაში 

  

პრობლემა 

 სუფთა ქცევითი თვალსაზრისით, არჩევენ კონფლიქტის 3 სახეს: 1. „მიახლოვება–

მიახლოვების“,  როცა იქმნება 2 ექვივალენტური, მაგრამ განსხვავებული ქცევის 

ერთდროულად განხორციელების მოტივაცია და ეს ინდივიდს არჩევანის წინაშე 

აყენებს. მაგ. ორი სხვადასხვა სახის საკვების ერთდროულად წარდგენა ცხოველისათვის 

(შეესაბამება ანდაზა 2 კურდღლის მადევარზე).  2. „მიახლოვება–განრიდების“, როცა 

ერთდროულად იქმნება ქცევის განხორციელებისა და მასზე უარის თქმის მოტივაციები, 

მაგ. საკვებთან მიახლოვება, თუ ის იმყოფება მტაცებელთან ახლოს. (შეესაბამება 

თქმულება „ჩიჩიასა და ბაბაზე“)  3. „განრიდება–განრიდების“, როცა 2 არასასურველი 

ქცევიდან უნდა აირჩეს და განხორციელდეს ერთი, რათა უფრო ცუდი შედეგი 

აცილებულ იქნას. მაგ. თაგვის წყალში გაცურვა კატის დანახვისას (შეესაბამება ანდაზა 

„ორი ჭირიდან ნაკლებს ირჩევენო“). ადამიანებთან მიმართებაში ამ 3 სახის 

კონფლიქტურ სიტუაციას უამრავი ვარიაცია გააჩნია. აღსანიშნავია, რომ როგორც 

ცხოველებში, ისე ადამიანებში ქცევა ზოგადად,  იცვლება გარემო ფაქტორების 

ზეგავლენით. მაგ. ფრინველები ზაფხულში, როცა საკვები ბევრია, დროის 30%–ს ე.წ. 

„გრუმინგს“ (ბუმბულის ნისკარტით გასუფთავებას) ანდომებენ მაშინ, როცა ზამთარში 

„ამისთვის არ სცალიათ“ და დროის 90%–ს  საკვების მოპოვებაში ხარჯავენ. ცხოველებში 

ძალიან საინტერესოდ ვლინდება ე.წ. „გადაადგილებითი აქტივობა“,  როცა ერთი ქცევის 

შესრულებისას (კვებითი, აგრესიული თუ სექსუალური) ცხოველი, დამატებითი 

საფრთხის ან ძლიერი კონკურენტის გამოჩენის შემთხვევაში, წყვეტს ქცევას და აშკარად 

არაადექვატური ქცევის განხორციელებას იწყებს, მაგ. გრუმინგს ან საკენკის კენკვას. 

ასეთი რამ ადამიანებშიც შეიძლება შეგვხვდეს ძლიერი სტრესოგენული კონფლიქტების 

შემთხვევაში. 
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ცხოველებში ადვილად გამოიწვევა ე.წ. „ექსპერიმენტული ნევროზებიც“, როცა 

ცხოველს აიძულებენ, მუდმივად განახორციელონ მათთვის არასასურველი ქცევა 

სასურველი ქცევის რეალიზაციისათვის. მაგ. თაგვს აიძულებენ, გამოვიდეს სინათლეზე 

(რისიც მას ძალიან ეშინია) კატასთან მოშორების მოტივით, ან ძაღლებს აიძულებენ 

საკვები მუდმივად მიიღონ ელექტრული დენით მტკივნეული გაღიზიანების 

პირობებში. ასეთი  ცდების დროს ნევროზული მდგომარეობა ვლინდება ცხოველთა 

მოუსვენრობით, გაღიზიანებადობით, უმადობით, გახდომით, უძილობით, ბეწვის 

ცვენით და ა.შ. ადამიანებში მსგავსი ნევროზული მდგომარეობანი იწვევნ ისეთ 

პათოლოგიებს, როგორიცაა წყლულოვანი დაავადება, ფსორიაზი, ჰიპერტონული 

სნეულება, შაქრიანი დიაბეტი და ა,შ. 

 

 

Tema 7                   kvebiTi qceva 

  kvebiTi qceva cocxali organizmebis gadamrCenel,sicocxlisaTvis 

aucilebel, anu vitalur qcevebs ganekuTvneba.filogenezurad igi uZvelesia 

da ukve xerxemlianebidan yvela individs aqvs Camoyalibebuli. amitomac 

logikuria, rom mis warmarTvaSi tvinis uZvelesi warmonaqmni-Rero 

monawileobs. amas adasturebs is faqtic, rom axal qerqmocilebuli 

cxovelebi, marTalia, ver axorcieleben kvebiT qcevas, magram ansxvaveben 

pirSi moTavsebuli sakvebis gemos. amitom, kvebiTi qcevis meqanizmebis 

gasarkvevad tvinis Zveli warmonaqmnebis funqciaTa garkveva mogviwvevs. 

  tvinis Rero mas informacia sakvebis gemos Sesaxeb tvinis VII, IX da X 
nervebis saSualebiT miewodeba. am nervuli gzis pirveli gadarTva 

solitarul birTvSi, mogrZo tvinis dorsalur midamoSi xorcieldeba. aqve 

iyris Tavs kuWidan da RviZlidan wamosuli informaciac. Tu am midamoSi 

SeviyvanT iseT naerTs, romelic aferxebs glukozis moxmarebas, es kvebiTi 

qcevis stimulacias gamoiwvevs. es adasturebs im faqts, rom tvinis Rero 

Seicavs SimSilis da simaZRris signalebis gamaerTianebel (integraciul) 

struqturebs,romlebic CarTuli unda iyos kvebiTi qcevis aRZvris da 

Sekavebis kontrolSi. amis garda, nuSisebr kompleqsSi arsebuli neironebi 

sakvebis “cud” da “karg” gemos arCeven da akontroleben. 

  hipoTalamusi  kvebiTi qcevis ZiriTadi meqanizmebis mTavari warmmarTveli 

struqturaa, mdebareobs tvinis fuZesTan. didi xania cnobilia, rom misi 
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lateraluri (gverdiTi) midamo aagznebs kvebiT reaqciebs, xolo 

ventromedialuri (wina-centraluri) midamo ki Trgunavs maT. Sesabamisd, 

pirvels “SimSilis”, xolo meores “simaZRris” centrebs uwodeben. amJamad 

dadgenilia, rom “simaZRris” centris funqcias asrulebs ara mTlianad 

ventro-medialuri mxare, aramed mis wina-zeda kuTxeSi arsebuli erTi 

paraventrikuluri birTvi. cnobilia, rom hipoTalamusis dazianebas 

operaciiT an simsivniT mosdevs gaumaZRroba da simsuqne. Tumca, aseTi 

adamiani Tu cxoveli ansxvavebs sakvebis “karg” da”cud” gemos, aniWebs ra 

upiratesobas naxSirwylebiT mdidar sakvebs. garda amisa, paraventrikuluri 

birTvi dakavSirebulia neirohipofizTan da monawileobs naxSirwylebis 

mimarT madis regulaciaSi.es meqanizmi umniSvnelovanesia saerTod kvebiTi 

qcevis warmarTvaSi. magaliTad Tagvebic gamodgebian. cnobilia, rom isini 

Ramis cxovelebia, dRe isveneben da roca GRamis pirveli kvebis dro dgeba, 

isini upiratesobas naxSirwylebs aniWeben, mxolod amis Semdeg iReben 

cximebs da cilebs. aRmoCnda, rom aseT regulaciaSi monawileoben 

neirogadamcemebi norepinefrini da serotonini. norepinefrini aRZravs madas 

naxSirwylebis mimarT, xolo serotonini, piriqiT, Trgunavs aseT madas. 

tvinSi Cakerebuli mikropipetis meTodiT dadginda, rom Zil-RviZilis 

ciklSi, norepinefrinis raodenoba dabnelebis win matulobs, roca Tagvi 

pirvel kvebas iwyebs. serotonini ki pirveli kvebis Semdeg gamoiyofa, 

akavebs naxSirwylebis mimarT madas da cxoveli cximebis da cilebis 

moxmarebas iwyebs.  

  lateraluri hipoTalamuri midamo  misi gaRizianebiT kvebiTi qceva 

aRiZvreba, xolo misi dazianebiT- kvebis Sekaveba. jer kidev 1943 w. hesma da 

brigerma aRniSnes, katebi, romlebsac Cakerebuli hqondaT eleqtrodi 

hipoTalamusis lateralur midamoSi, el. gaRizianebis dros iwyebdnen 

iatakis dasunvas, rac kvebiTi qcevis dasawyisia. am midamos SedarebiT ukana 

midamos gaRizianebis Semdeg ki maZRari cxovelebi xarbad agrZelebdnen 

sakvebis miRebas, xolo hipoTalamusis orivemxrivi dazianebisas cxovelebi 

saerTod wyveten sakvebis miRebas (afagia) da wylis smas (adipsia).  

  rogorc aRvniSneT, adamianis kvebiTi qcevis Sesaswavlad yvelaze kargi 

modeli Tagvia, radganac, jer erTi, Tagvi, rogorc adamiani, iRebs 

mcenareul da cxovelur sakvebsac, meorec, aqvT kvebiTi qcevis iseTi 

adamianTan miaxlovebuli saxeebi, romlebic sxva cxovelebze Zneli 

SesamCnevia. mag. sakvebis povnis Semdeg Tagvi jer mcire nawilaks 

moacicqnis, xolo Semdeg, Tu igi uvnebeli aRmoCnda, mTlianad SeWams. am 

movlenas neofobia (axali sakvebis SiSi) ew. da mowamvlis prevencias 

warmoadgens. swored amitoma Zneli TagvebTan sawamlavebiT gamklaveba. 

igive qceva ucnobi sakvebis wardgenisas adamianebsac axasiaTebT. aseT 

meqanizmebTanaa dakavSirebuli, agreTve, aversiuli kveba, rac niSnavs 

arasasurveli sakvebis miRebisagan Tavis Sekavebas da sasurveli dietis 
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miRebas. sakmarisia, raime mizeziT sakvebma Tagvs “awyinos” da is gadarCes, 

rom ara Tu is, aramed arcerTi Tagvi misi budobidan am sakvebs aRar 

gaekareba. aseTi ram adamianebsac axasiaTebT: sakmarisia, sakvebma gvawyinos, 

rom mcire an didi xniT am sakvebs “SevijavrebT”. gastroenterologebma 

ician, rom “sayvareli” da “Sejavrebuli” sakvebi xSirad am produqtebis 

gadamuSavebis TaviseburebebTan aris dakavSirebuli,mag. autanlobasTan an 

fermentebis ukmarisobasTan.  

   saWmlis momnelebeli traqtidan Sewovili molekulebi organizms axali 

ujredbis Seqmnis, ujredovani struqturebis da zogadad qsovilebis 

ganaxlebisaTvis, axali energiis warmoebisaTvis sWirdeba. es energia 

sakvebis qimiuri gadamuSavebis gziT miiReba. swored amitomaa, rom kvebiTi 

qcevis makontrolebeli centraluri meqanizmebi ara mxolod cns-Si 

mimdinare, aramed mis farglebs gareTac, mTeli organizmis sazRvrebSi 

mimdinare procesebsac iTvaliswinebs. kveiT nivTierbaTa cvlas 

(metabolizms) 2fazad yofen: Sewovis da moxmarebis. Sewovis (absorbciis)  
fazaSi sakvebis cilebi iSlebian aminomJavebad, naxSirwylebi glukozad 

gardaiqmnebian, cximebi ki cximovan mJavebad da trigliceridebad. 

rezervebis moxmarebis anu marxvis fazaSi saWmlis momnelebeli traqti 

carielia, masSi sakvebi mTlianad Sewovilia. Sewovis dawyebisTanave 

sisxlSi glukozis done swrafad matulobs. amas “SeigrZnoben” tvinis 

gansakuTrebuli ujredebi, e.w. glukostatebi” romlebic mudmivad arian 

tvinSi gamaval sisxlTan kavSirSi da “zomaven” Sig glukozis dones. 

Sedegad simpaTikuri nervuli sistema kavdeba, xolo parasimpaTikuri ki 

aqtivdeba. amitom pankreasi wyvets glukagonis sekrecias da iwyebs 

insulinis gamomuSavebas. anu, organizmi mzadaa ara glukozis 

SenaxvisaTvis, aramed xarjvisaTvis. Warbi glukoza insulinis zemoqmedebiT, 

RviZlis da kunTebis e.w. xanmokle depoebSi inaxeba. Tu amis Semdeg 

glukoza kidev darCa zedmeti, igi Seiwoveba cximovani ujredebis mier da 

trigliceridebis saxiT inaxeba. cilebis nawili axali polipeptidebis 

Senebas xmardeba, nawili ki cximebad gardaiqmneba.  

  rezervebis moxmarebis fazaSi saWmlis momnelebeli traqti carielia. es 

dilaobiT, gaRviZebisas xdeba. am dros ujredebis, ZiriTadad, neironebis 

aqtivoba Senaxul rezervebzea damokidebuli. aseTi rezervuari oria-

xanmokle (naxSirwylebis) da xangrZlivi (cximebis). xanmokle rezrvuaria 

RviZli da kunTebi, romlebic wyalSi uxsnad glukozas-glikogens Seicaven. 

glukozis daklebas sisxlSi SeigrZnoben tvinis “glukostatebi” da 

Sedegad aqtivdeba simpaTikuri n.s. da kavdeba parasimpaTikuri. pankreasi 

wyvets insulinis da iwyebs sapirispiro moqmedebis hormonis- glukagonis 
gamomuSavebas. glukagoni rezervuarebSi myof glikogens ukan, glukozad 

gardaqmnis da sisxlSi gadmoaqvs (ZiriTadad RviZlidan). es daaxlovebiT 

300kaloriaa, anu 2 naWeri TeTri puris eqvivalenti. radganac am dros 
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sisxlSi insulini ar aris, am Saqars verc erTi ujredi ver moixmars, 

garda tvinis ujredebisa (maT glukozis misaRebad insulini ar sWirdebaT). 

es faza mniSvnelovania mSier organizmSi tvinis normaluri 

funqcionirebisaTvis, raTa sakvebis mopoveba ar Seferxdes. mag. mgels, 

SeiZleba ramdenime dRes mSiers mouwios wanwali, vidre msxverpls ar 

waawydeba, da rom ara aRniSnuli meqanizmiT tvinis aqtivobis SenarCuneba, 

aucileblad daiRupeboda. Tu xanmokle rezervuari gamoilia da sakvebi 

miRebuli isev ar aris, kaloriebi tvins xangrZlivi, cximebis 

rezervuaridan miewodeba. garda amisa, kunTebs gaaCniaT sakuTari 

naxSirwylovani rezervuari, romelic mokle fizikur datvirTvebs yofnis. 

Tu SimSilis periodi Zalian gaxangrZlivda, cximebi glicerinad da 

cximovan mJavebad iSlebian. glicerini RviZlSi glukozad gardaiqmneba da 

isev tvins moxmardeba, xolo cx.mJavebs kunTebi moixmaren. ukidures 

SemTxvevaSi cximebi RviZlSi ketonebad gardaiqmnebian da am saxiT tvinis 
ujredebisTvis xdebian xelmisawvdomi.  

  kvebiTi qceva SeiZleba aRiZras rogorc fiziologiuri, aseve sxva 

faqtorebiT. fiziologiurs ganekuTvneba SimSilis SegrZneba, xolo sxva 

faqtorebSi igulisxmeba sakvebis danaxva, adamianis danaxva, romelic Wams, 

sityvebi “Wamis droa” da a.S. unda aRiniSnos, rom kveba iwyeba SimSilis 

grZnobis arsebobisas, magram ar wydeba am signalis daTrgunvisas, anu 

SimSilis grZnobis daTrgunva simaZRris grZnobis aRZvras ar niSnavs. 

marTalia, kvebiTi moTxovnileba aRiZvreba sisxlSi sayuaTo nivTierebebis  

daqveiTebisTanave, adamianebic da cxovelebic kvebas wyveten bevrad ufro 

adre, vidre sisxli sayuaTo nivTierebebiT Sivseba. Sesabamisad, kvebis 

aRmZvreli da Semakavebeli meqanizmebi gansxvavdeba. kvebiT qcevas 

gansazRvravs genetikurad determinirebuli fiziologiuri Taviseburebani. 

mag. koala cxovrobs evkaliptis tyeSi da misi kvebiTi qceva mTlianad misi 

foTlebis mopovebazea agebuli. panda ki cxovrobs mxolod iq, sadac bevria 

axalgazrda bambukis ylortebi. mtacebeli cxovelebic iq binadriben, sadac 

maTi msxverpli cxovrobs.  

  mosazreba imis Sesaxeb, rom cxovelebs da adamianebs SeuZliaT 

organizmisTvis saWiro sakvebis SerCeva, 1780 wlidanaa cnobili da amas 

specifiuriSimSili ew. maSin pirvelad aRweres cxovelebis Semoseva 

adamianTa banakze nagvidan Zvlebis mosapoveblad, rac garemoSi kalciumis 

naklebobiT iyo gamowveuli. eqsperimentSi cxovelebs SeuZliaT aarCion 

maTTvis saWiro sakvebi maSinac, Tu maT am saxiT es sakvebi arc unaxavT. mag. 

Tagvebs racionSi aklebdnen cilebs da Semdeg warudgendnen sxva, 

Cveulebriv sakvebTan erTad sufTa fxvnilis saxiT. Tagvebi uSecdomod 

iRebdnen deficitur sakvebs.SesaZlebelia, specifiuri SimSilis fenomeni 

TanSobili qcevac iyos da genetikiT iyos gansazRvruli. cnobilia faqtebi, 

roca bavSvebi angariSmiucemlad Wamen carcs, miwas, qaRalds, wuwnian 
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lursmnebs, Tu maT Sesabamisad kalciumi, kaliumi, celuloza an rkina 

akliaT.  

    amrigad, organizmi saWiroebs pirvel rigSi im sakvebs, romlis mimarT is 

ganicdis im momentSi naklebobas.magram, Tu Cven didi xnis ganmavlobaSi 

viRebT erTnair sakvebs, romelsac erTi saxis nivTierebebi SemoaqvT 

organizmSi, is sakvebi Cven gvbezrdeba da aRar gvinda misi miReba. amas 

specifikuri simaZRris saxeliT icnoben. amitomaa, rom adamianebi SedarebiT 

met sakvebs iReben sufraze, sadac mravalferovani saWmelebia da 

mobezrebis momenti naklebadaa. adamianma da cxovelebma,SeiZleba 

daimaxsovron kidec ara marto sakvebis gemo an misi vargisianoba, aramed 

kaloriulobac. mag, kaloriul sakvebs yovelTvis mcire raodenobiT 

viRebT. Tu Tagvebs vkvebavT SaqriT, romelSic gadareulia safaRaraTo 

nivTiereba, isini garkveuli drois Semdeg wyveten Saqris miRebas. cnobilia 

SemTxveva,rodesac bavSvs mgzavrobisas guli rom ar areoda, pitnis kevs 

aZlevdnen da ukve mozrdilobaSi mas am kevis danaxvazec ki guli ereoda. 

aseTi mexsierebiTi meqanizmebiT aregulireben organizmebi saWiro sakvebis 

saxes da, kaloriulobas da raodenobas. 

  sakuTriv kvebiT qcevaSi arCeven 2 periods-mosamzadebels, anu 

konsumatoruls da sakvebis miRebis, anu apetiturs. konsumatorul 

periodSi aRZruli SimSilis grZnoba, hipoTalamussa da tvinis ReroSi 

agznebuli neironebis xarjze, aiZulebs individs, daiwyos sakvebis 

moZiebaze zrunva. cxovelebSi es xandaxan xangrZlivi da rTuli procesia 

da SeiZleba ramdenime dResac gagrZeldes, Tumca arc adamianisaTvis aris 

advili da bevr adamians SeiZleba sakbebis moZieba problemad eqces. meore, 

apetitur fazaSi xdeba sakvebis uSualod miReba da maragebis Sevseba,ris 

Semdegac kvebiTi qceva wydeba. es fenomeni rTulia da damokidebulia 

sakvebis saxeze, raodenobaze. Tu sakvebi didi moculobis da naklebi 

kaloriulobisaa, mag, kombostos salaTi, mis miRebas male miatoveben da 

Sesabamisad maleve aReZvrebaT Tavidan SimSilis grZnoba. xolo Tu sakvebi 

noyieria, mag.Sokoladi, mas bevrs ver SeWamen da didi xnis ganmavlobaSi 

kveba aRar moundebaT. mexsierebaSi devs sakvebis gawonasworebulad 

SerCevis meqanizmic: mag,Tu vWamT xorcs,gvindeba puris miyolebac, radganac 

cilis swraf monelebas naxSirwyali esaWiroeba. an Tu miviReT bevri 

tkbileuli, specifiuri simaZRre gvaiZulebs misi miRebis Sewyvetas da 

gawonasworebisaTvis mJave an mlaSe sakvebis miyoleba gvindeba. 

   radganac SimSilis da simaZRris centrebs uSualo neironuli kavSirebi 

ar aqvT, miuxedavad maTi fizikuri siaxlovisa, amitom kvebis Sewyveta 

rTuli da mravalfaqtoriani meqanizmia,damokidebulia kuWidan, RviZlidan, 

piris Rrudan, wvrili nawlavidan wamosul informaciaze. am yveleaferis 

aRqmas da simaZRris SegrZnebis Camoyalibebas daaxlovebiT, 20 wT.sWirdeba 

kvebis dawyebidan, amitom Tu sakvebs xarbad mivvardebiT,swrafad vWamT, 
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imaze met sakvebs viRebT 20 wuTSi, vidre gvWirdeba, rasac kuWis gadavsebis 

da zedmeti sakvebis miRebis grZnoba mogvianebiT mosdevs. aseTi usistemo 

swrafi Wama gasuqebas uwyobs xels. 

 

 

 

თემა თემა №8                                                 სექსუალური  ქცევა   

                                                                       „ქალი უნდა იყოს ს კურტიზანი ქმრისათვის  

და მიუწვდომელი საზოგადოებისათვის“ 

ონორე დე ბალზაკი 

                                           

ადამიანის ინტერესი სექსის მიმართ ყველა დროში  ძლიერი იყო. ადამიანის 

სექსუალური ქცევის გამომხატველი ნახატები ჯერ კიდევ პრეისტორიულ 

გამოქვაბულებშია ნაპოვნი. საქვეყნოდ ცნობილია და ვინჩის ანატომიური 

ილუსტრაციებიც სექსუალური კავშირის შესახებ. 

სექსუალური ქცევა განისაზღვრება ანატომიით, ფიზიოლოგიით, იმ 

კულტურით სადაც პიროვნება ცხოვრობს, ურთიერთობებით გარშემომყოფებთან და 

სიცოცხლის ციკლში მიღებული განვითარების გამოცდილებით. ეს მოიცავს საკუთარი 

იდენტურობის (კაცად ან ქალად) აღქმას  და მოიცავს ფიქრებს, ფანტაზიებს, აგრეთვე 

ქცევას. საშუალო, ნორმალური ადამიანისთვის  სექსუალური სურვილები, ვნება და 

სიყვარული მეორე ადამიანის მიმართ, უმრავლეს შემთხვევაში ასოცირებულია ძლიერ 

სასიამოვნო და ბედნიერების განცდებთან. 

ნორმალურ სექსუალურ ქცევას მოაქვს სიამოვნება, როგორც ერთი პიროვნებისთვის, 

ასევე მისი პარტნიორისთვისაც.  ეს პროცესი მოიცავს  ძირითადი სასქესო 

ორგანოების სტიმულაციას, კოიტუსს (სქესობრივ აქტს). მასტურბაციას (ეროგენული 

ზონების თვითგაღიზიანებას) და სხვადასხვა ფორმით სტიმულაციას, მიიჩნევა 

ნორმალურ ქცევად გარკვეულ კონტექსტში. 
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სექსუალურობა – სექსუალობა და პიროვნება  ერთმანეთთან მჭიდროდ 

დაკავშირებული ცნებებია და ძნელია პიროვნებისგან სექსუალობის  მკაფიო 

საზღვრით გამოყოფა. 

ფსიქოსექსუალობა აღწერს  პიროვნების განვითარების  და ფუნქციონირებას, 

რაზეც მოქმედებს სექსუალურობა.  ფსიქოსექსუალობა უფრო ფართო ცნებაა, ვიდრე 

სექსუალური განცდები, ან ქცევა და ის არ არის ლიბიდოს სინონიმი (ფროიდი). 

ზიგმუნდ ფროიდმა განაზოგადა, რომ ყველა სასიამოვნო იმპულსი და განცდების 

წყარო სექსუალურობაა, თუმცა ეს არ არის ბოლომდე გამართლებული მიდგომა. მაგ, 

ზოგიერთი ორალური აქტივობა, პირდაპირ დაკავშირებულია საკვებთან, ზოგი 

სექსუალურ დაკმაყოფილებასთან.  ორივე აქტივობის მიზანი სიმაოვნების მიღებაა და 

ორივე იყენებს ერთიდაიგივე გზას, მაგრამ ორივე არ არის სექსუალურობით 

განპირობებული, როგორც ფროიდმა აღწერა.  ამიტომ ადამიანის ქცევების მოტივების 

ზუსტი განსაღვრა ხშირად შეუძლებელია. ადამიანმა შეიძლება გამოიყენოს 

სექსუალური აქტივობა არასექსუალური მიზნებისთვის.  მაგ,  დამოკიდებულება, 

აგრესია, ძალაუფლება.  შეიძლება სექსუალური და არასექსუალური მოტივები 

ერთდროულად განაპირობებდნენ ქცევას.  ქცევის ანალიზი დამოკიდებულია 

მოტივების გაგებასთან, რომელიც განაპირობებენ ქცევას და ამ მოტივების 

ინტერაქციას ერთმანეთთან 

ადამიანის სქესი შეიძლება განვსაზღვროთ ოთხ დონეზე: 

1)      გენეტიკური დონე – გენეტიკურად აქვს XX(მდედრობით) სასქესო ქრომოსომები, 

თუ  XY(მამრობით) ქრომოსომები 

2)      გონადური დონე – სასქესო ჯირკვლები აქვს მამაკაცის, თუ ქალის. სხვა 

სიტყვებით, რომ ვთქვათ სათესლეები აქვს თუ საკვერცხეები. 

3)      ფენოტიპური დონე – ამაში მოიაზრება ადამიანის გარეგნობა, ანუ ადამიანი 

გარეთა სასქესო ორგანოებით და მეორადი სასქესო ნიშნებით მამაკაცია თუ 

ქალი.  მარტივად გარეგნულად ქალს გავს თუ კაცს. 

4)      სქესის იდენტობა – თვითონ ის ადამიანი თავს ქალად აღიქვავს თუ კაცად. 

ნორმაში ეს ოთხივე კომპონენტი უნდა იყოს შესაბამისობაში ანუ: 

თუ ადამიანი გენეტიკურად ქალია (XX) უნდა განუვითარდეს საკვერცხეები, შემდეგ 

გარეგნულად უნდა დაემსგავსოს ქალს, განუვითარდეს გარეთა სასქესო ირგანოები 

(კლიტორი, დიდი და მცირე სასირცხვო ბაგეები,  საშოს კარიბჭე და ა.შ), თმიანობა და 

ცხიმის გადანაწილება ქალური ტიპით და ა.შ.   ასეთი ადამიანი თავსაც უნდა 

აღიქვავდეს ქალად და ჰქონდეს შესაბამისი სქესობრივი აქტივობა. 
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თუმცა სქესის განვითარება ნებისმიერ დონეზე შეიძლება დაირღვეს და ეს ოთხი 

კომპონენტი ერთმანეთთან არათავსებადი გახდეს.  ასეთი შემთხვევების შედეგად 

ყალიბდება ცრუ ჰერმაფროდიტიზმი.   ჰერმაფროდიტიზმის მიზეზები შეიძლება იყოს 

ემბრიოგენეზში ორი განსხვავებულის სქესის ემბრიონის შერწყმა,  ან გენეტიკური 

მასალის დუპლიკაცია (გაორმაგება) ეს ის შემთხვევაა, როცა ინდივიდი შეიცავს 

გაორმაგებული რაოდენობის ქრომოსომებს (XXY, XXXY) მიუხედავად იმისა, რომ 

ყველა უჯრედში არის Y ქრომოსომა, მათ ნაწილში არ ხდება ამ ქრომოსომის გამოყენება 

და ადამიანის ყველა ქსოვილი ვითარდება შერეული ტიპით, აქვს როგორც ქალის, 

ასევე, კაცის მახასიათებლები.  ასეთ შემთხვევებში სქესის განვითარება ირღვევა 

ოთხივე დონეზე. ასეთი მოზაიციზმით ადამიანებს შეიძლება განუვითარდეთ შერეული 

ტიპით ორივე სქესის სასქესო ორგანოები და ისინი გინანდრომორფების სახელით 

არიან ცნობილები. 

ადამინიანის ცენტრალური ნერვული სისტემა მნიშვნელოვნად არის ჩართული 

ადამიანის სექსუალობის ჩამოყალიბებაში და განსაზღვრავს მის სექსუალურ ქცევას. 

თავის ტვინის ქერქი – აკონტროლებს სექსუალურ იმპულსებს და  მონაწილეობს 

სექსუალური სტიმულების  პროცესინგში, რომელიც სქესობრივი აქტივობის მიზეზი 

ხდება.  

ამ პროცესებში ჩართული არიან: თავის ტვინის ქერქის ორბიტოფრონტალური 

ნაწილი, რომელიც ემოციების წარმართვაშია მნიშვნელოვანი. 

 

სარტყლისებრი ქერქის წინა ნაწილი (კოჟრისებრ ქერქს ეკვრის გარშემო 

სარტყლადanterior cingulate cortex, corpus callosum) რომელიც ჰორმონების 

კონტროლში და სექსუალურ აღგზნებაში მონაწილეობს. 

 

 

კუდიანი ბირთვები caudate nucleus:  მონაწილეობენ იმ პროცესებში სექსუალურ 

აქტივობას მოყვება თუ არა აგზნება 

http://en.wikipedia.org/wiki/Corpus_callosum
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.  

ლიმბური სისტემა:  ყველა ძუძუმწოვარში ლიმბურისისტემა უშუალოდ ჩართულია 

ორგანიზმის სექსუალურ ფუნქციონირებაში. ქიმიური ან ელექტრული სტიმულაცია 

ძგიდის ქვედანაწილის,  პრეოპტიკური არეა , ჰიპოკამპის ფიმბრიები,  თალამუსის 

წინა ბირთვები მონაწილეობენ პენისის ერექციაში. 

ქალებში ზონები, რომლებიც აქტივდება ემოციების, შიშის, შფოთვის დროს 

განსაკუთრებით პასიურია, როდესაც ქალი განიცდის ორგაზმს. 

ტვინის ღერო - გააჩნია ინჰიბიტორული და აღმგზნები მოქმედება  ზურგის ტვინის 

სექსუალურ რეფლექსებზე.  პარაგანგლიოცელურალური ბირთვები  პროექცირებას 

ახდენენ მენჯის ეფერენტული ნეირონებისა ლუმბოსაკრალურ ზურგის ტვინში. ისინი 

გამოიმუშავებენსეროტონინს,რომელიც თრგუნავს ორგაზმს. 

ნეიროტრანსმიტერები - მოქმედებენ სექსუალურ ფუნქციონირებაზე. დოფამინი 

ზრდის ლიბიდოს, სეროტონინს ხიდში და შუატვინში აქვს ინჰიბიტორული ეფექტი 

სექსუალურ ფუნქციონირებაზე.  ოქსიტოცინი გამოიყოფა ორგაზმის დროს და 

აძლიერებს სიამოვნებას. 

ზურგის  ტვინი- სექსუალური აგზნება და ორგაზმი ზურგის ტვინის დონეზე 

ორგანიზდება.  სენსორული სტიმულები მიემართებიან აფერენტული გზით საჯდომი, 

მენჯის და ჰიპოგასტრული ნერვებით მიემართებიან ზურგის ტვინში.  სავარაუდოდ 

სექსუალური რეფლექსები ლუმბოსაკრალურ რეგიონში ცენტრალურად რუხი 

ნივთიერების ნეირონებით რეგულირდება.  

ზოგადად, გარკვეულ ჰორმონებს და ნეიროტრანსმიტერებს აქვთ აღმგზნები და 

შემაკავებელი მოქმედებები ადამიანის  ქცევაზე და ფიზიოლოგიურ პროცესებზე მათ 

შორის, ისინი მონაწილეობენ და განსაზღვრავენ ადამიანის სექსუალურ ქცევას. 

ნივთიერებები, რომლებიც ზრდიან დოფამინის დონეს, ისინი ასტიმულირებენ 

ადამიანში სექსუალურ სურვილებს და მის აქტივობას.  სეროტონინი, პირიქით 

ამცირებს ლიბიდოს.  ტესტოსტერონი ზრდის სექსუალურ  ლტოლვას ქალებშიც და 

და მამაკაცებშიც.  ესტროგენები ჩართულია საშოს ლუბრიკაციაში, და ხდის მას უფრო 

მგრძნობიარეს სექსუალური  სტიმულაციის მიმართ.  პროგესტერონი მცირედ 

აქვეითებს ლიბიდოს ქალებშიც და მამაკაცებშიც იგივენაირად მოქმედებენ 
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პროლაქტინი და კორტიზოლიც.   ოქსიტოცინი განაპირობებს სიამოვნების შეგრძნებას 

სექსის დროს და მის მაღალ დონეს მოყვება ორგაზმი ქალებშიც და მამაკაცებშიც. 

 

ელექტრას კომპლექსი მოვლენაა, რომელიც ვლინდება გოგონებში 3-5 წლამდე ასაკში 

და ვლინდება საკუთარი მამისადმი გაუცნობერებელი ლტოლვითა და დედასთან 

დაპირისპირებაში. 

ზრდასრულ ადამიანებში ელექტრას კომპლექსი სცდება ნორმის ფარგლებს და 

გადადის სექსოლოგ-ფსიქიატრების კომპეტენციაში. 

ისტორიულად ელექტრა ბერძენი მეფის აგამემნონის შვილს ერქვა. ლეგენდის 

მიხედვით ელექტრას ისე უყვარდა მამა, რომ სხვა მამაკაცებს ვერც კი ამჩნევდა. როცა 

აგამემენონი მოკლეს, მან ფიცი დადო, რომ შურს იძიებდა მამის სიკვდლისთვის. მან 

ეს შეძლო: მკვლელებმა სიკვდილით აგეს პასუხი. ამის შემდეგ ელექტრა გათხოვდა 

და „ცხოვრობნენ ისინი დიდხანს და ბედნიერად“. 

ლეგენდა კარგად კი დასრულდა, მაგრამ რეალურ ცხოვრებაში სიტუაცია უფრო 

რთულია ხოლმე, ვინაიდან ელექტრას კომპლექსი ხშირად განუკურნებელია, 

ვინაიდან ადრეულ ეტაპზე არავის ეჩვენება უჩვეულოდ გოგონას მოჭარბებული 

სიყვარული მამისადმი. 

ეს კომპლექსი მწვავდება სქესობრივი მომწიფების ასაკში. როცა გოგონა დედას 

აღიქვამს მოწინააღმდეგედ და ფიქრობს, რომ ნებისმიერი მისი ასაკის ბიჭი ვერ იქნება 

მისი მამისნაირი და, შესაბამისად, არ არის ღირსი, რომ მას შეუყვარდეს. 

დროის გასვლის და პროფესიის არჩევის დროს „ელექტრა“ თითქმის ყოველთვის 

მიდის მამის გზაზე: ირჩევს კაცურ პროფესიას, აკეთებს მამის საქმეებს, ცდლობს 

იყოს საუკეთესო, რომ სასახელო იყოს მამისთვის, რომელსაც უკვე აღმერთებს. 

მეგობრების სასიყვარულო ისტორიები „ელექტრას“ არ აინტერესებს, მისთვის 

მთავარი სწავლა და კარიერაა, რომ მამამ იამაყოს. ამ ეტაპზე მამასა და ქალიშვილს 

შორის ძლიერი ინტელექტუალური, სულიერი და ადამიანური სიახლოვეა. 
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ოჯახის შექმნის პერიოდისათვის გოგონა-ელექტრას პრობლემები უჩნდება: მისი 

ასაკის მამაკაცები მისი იდეალებისაგან ძალიან შორს არიან. იდეალი მამას ჰგავს: 

კეთილი, მზრუნველი, ალერსიანი, საიმედო, ჭკვიანი და ლამაზი. 

ამიტომაც ხშირია შემთხვევები, როცა „ელაქტრა“ ცოლად თითქმის მამის ტოლ 

მამაკაცს მიჰყვება. ეს არის მცდელობა, იპოვოს მამაკაცი, რომალიც ახლოს მაინც 

იქნება მის იდეალთან – მამასთან. ქმართან ურთიერთობა არის თბილი, 

პატივისცემით აღსავსე და გულწრფელი. თუმცა სექსუალური კუთხით სერიოზული 

პრობლემები იქმნება: ქვეცნობიერად „ელექტრას” სექსი არ უნდა, ვინაიდან 

„მამასთან“ სექსი არ შეიძლება. იგი სექსიგან ვერ იღებს სიამოვნებას, რის 

კომპენსირებასაც კარიერული წინსვლითა და წარმატებით ახდენს. 

ელექტრას კომპლექსი სერიოზული დარღვევაა და მისი შემჩნევსთანავე სასურველია 

სექსოლოგთან ვიზიტი, ვინაიდან სქესობრივი მომწიფების ასაკამდე ჯერ კიდევ 

შიეძლება მისი კორექცია.  

 ჰენტაი იაპონური წარმოშობის სიტყვაა, რომელიც დასავლურ სამყაროში 

იხმარება ანიმაციური პორნოგრაფიის აღსანიშნავად,  ჰენტაის ქვეშ ძირითადად 

მოიაზრება იაპონური ანიმეს, მანგა და კომპიუტერული თამაშები და 

მათით  შექმნილი პორნოგრაფია.  სიტყვა ჰენტაი Hentai  変 態   იაპონურიდან 

ნიშნავს  変-ჰენ – „ცვლილება“,“ საიდუმლო“, „საბედისწერო“  態-ტაი – „პოზა“, 

„პოზიცია“, „გარეგნობა“.  იაპონაში ეს სიტყვა იხმარებოდა  გარყვნილების, 

ზღვარსგადასული ქცევის აღსანიშნავად. 

ისტორიულად ჰენტაი სათავეს იღებს ანიმაციური ფილმებიდან „კლეოპატრა 

სექსის დედოფალი“, „ ათას ერთი ღამე“ ეს უკანასკნელი ფილმი 130 წუთს 

გრძელდებოდა და დღესაც ერთ-ერთი ხანგრძლივი ფილმია ანიმეს 

ისტორიაში.  1984- წლისთვის გამოვიდა ჰენტაის სერია „ლოლიტა ანიმეს“-ს 

სახელით, სადაც თავმოყრილი  იყო პორნო სცენები არასრულწლოვანთა სექსით, 

გაუპატიურებით,  სადო-მაზოს ელემენტებით და ა.შ. 

ჰენტაი კლასიფიკაცია 

ჰენტაიში ძირითადად წარმოდგენილია ჰეტეროსექსუალური კავშირები, იმ 

ანიმაციებს სადაც ჰომოსექსუალური კავშირებია დომინანტური აღინიშნება yaoi 

(კაცი-კაცთან) და yuri (ქალი-ქალთან).  oyaji–ით გამოხატავენ  შუახნის ასაკის(ან 

მეტი) მამაკაცის მონაწილეობით პორნოს, Bakunyū,- დიდ მკერდიანი ქალების 

პორნო, Futanari- ჰერმაფროდიტების ან ტრანსექსუალების სექსი, Incest – სექსი 

ოჯახის წევრებს შორის სექსი  Lolicon – გოგონები პრეპუბერტატულ ან პუბერტატულ 

ასაკში. Omorashi – უროლანგიიის გამომხატველი (სექსუალური სიამოვნების მიღება 
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შარდით). Shotacon, – ახალგაზრდა ბიჭების მონაწილეობით სქესობრივი აქტი, 

Tentacle erotica - რავფეხის ან სხვა მონსტრის მონაწილეობით სქესობრივი აქტი.   

 

ეჭვიანობა არის მეორადი ემოცია რომელიც წარმოადგენს წინასწარ ნეგატიურ 

ფიქრებს, შიშს, აფორიაქებას რაიმეს დაკარგვის გამო, რაც ინდივიდისთვის 

ფასეულობას წარმოადგენს. ეჭვიანობა ხშირად წარმოდგენილია ემოციათა 

კომპლექსით: ბრაზი, მწუხარება, აღშფოთება, გულისწყრომა და ზიზღი. ეჭვიანობა 

კაცობრიობისთვის ჩვეულებრივი მოვლენაა და ხშირად გვხვდება ადამიანურ 

ურთიერთობებში. ჯერ კიდევ  5 თვის ახალშობილს გააჩნია ეს გრძნობა. 

მეცნიერების ნაწილი მიიჩნევს, რომ ეჭვიანობა ნებისმიერ კულტურაში არსებობს, 

ნაწილი კი მიიჩნევს, რომ ეს კულტურალურ სპეციფიკურია, ანუ დამახასიათებელია 

მხოლოდ გარკვეული კულტურებისთვის. სოციოლოგების აზრით ეჭვიანობის 

ტრიგერი ხდება ის კულტურული ფასეულობები, რომელიც დამკვიდრებულია ამა თუ 

იმ სოციალურ ჯგუფში.  ეჭვიანობა შეიძლება მიმართული იყოს ნებისმიერი 

მოვლენის საგნის ან ადამიანის მიმართ.  არსებობს ეჭვიანობის განსხვავებული 

ფორმები: 

დედმამიშვილებს შორის მეტოქეობა – ოჯახის წევრებს შორის ეჭვიანობის ხშირი 

ფორმაა. შეიძლება გამოწვეული იყოს ყურადღების დეფიციტით, წარუმატებლობებით 

და ა.შ. 

ეჭვიანობა კოლეგებს შორის - ეს მდგომარეობა საკმაოდ იშვიათია, თუმცა გვხვდება 

დაწესებულებებში, ძირითადად ერთ პოზიციაზე მომუშავე თანამშრომლებს შორის, 

როდესაც ერთი თანამშრომელი იღებს დაწინაურებას ან დადებით უკუკავშირს 

ბოსისგან, მეორე კი არა. 

რომანტიული ეჭვიანობა - აღმოცენდება რომანტიულ ურთიერთობაში მყოფ 

ადამიანებს შორის. რომანტიული ეჭვიანობა განპირობებიულია 5 ძირითადი 

ფაქტორიები: 1) სოციობიოლოგიური ფაქტორი; 2) კულტურული და ისტორიული 

ფაქტორები; 3) პიროვნული ფაქტორები; 4) ურთიერთობების ფაქტორები; 5) 

სიტუაციური და სტრატეგიული ფაქტორები. 

სოციობიოლოგიურ ფაქტორებში მოიაზრება, მამაკაცებისთვის რეპროდუქციული 

სტრატეგიები. მამაკაცს უნდა, რომ გახდეს მამა, ამიტომ იგი უზრუნველყოფს 

საკუთარი პარტნიორის „დაცვას“ სხვა მამაკაცებისგან. ეს ფაქტორი გამოხატულია 
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უფრო მამაკაცებში ვიდრე ქალებში. მამაკაცები მიმართავენ სხვადასხვა სტრატეგიას ამ 

მიზნის მიღწევისთვის: ა) საკუთარი უპირატესობის დამტკიცება,  ბ) ურთიერთობის 

საშუალების შეზღუდვა, გ) დამორჩილება, შეურაცხყოფა, დ) ძალადობა. 

კულტურულ და ისტორიული ფაქტორები მამაკაცების და ქალებისთვისაც მსგავსია. 

პერსონალური ფაქტორები მკვეთრად ინდივიდუალურია და დამოკიდებულია 

სიყვარულის სტილზე. ემოციური ფაქტორები განსხვავებულია ადამიანებისთვის და 

ინდივიდუალურ მდგომარეობას წარმოადგენს. სიტუაციური ფაქტორები ძალზედ 

ხშირია და ძალიან ადვილია მათ სტიმულირება. 

 
პლატონური ეჭვიანობა -ეჭვიანობის სახეა, რომელიც გვევლინება მეგობრებს 

შორის. ამ დროს ეჭვიანობა ინდუცირებულია მეგობრის დაკარგვის, დაშორებით ან 

სხვითი ჩანაცვლების შიშით. 

მორბიდული (ავადმყოფური) ეჭვიანობა - ავადმყოფური ეჭვიანობა (აგრეთვე 

მოიხსენიება, როგორც ოტელოს სინდრომი, დელუზიური ეჭვიანობა) არის 

ფსიქიატრიული აშლილობა,  როდესაც ადამიანებს სჯერათ, რომ მათი სექსუალური 

პარტნიორი ან შეყვარებული ღალატობთ. ადამიენები ასეთი ავადმყოფური 

ეჭვიანობით ხშირად არიან თავისი პარტნიორის დამდანაშაულებლები, უწყობენ 

საბოტაჟს, ზოგჯერ ძალადობენ კიდეც მათზე. 

ამ მდგომარებას ოტელოს სინდრომსაც უწოდებენ, რომელიც მომდინარეობს 

შექსპირის ცნობილი  პიესის „ოტელო“ს გმირიდან, რომელმაც ცრუ ეჭვიანობის გამო 

მოკლა საკუთარი ცოლი დეზდემონა. თუმცა ოტელოს სინდრომის არსებობა საკამათო 

საკითხია, რადგან შექსპირის პერსონაჟის საქციელი დელუზიური ხასიათის ნაკლებად 

იყო. 

 

ეჭვიანობის დროს ძირითადი ემოციური შეგრძნებებია: 

 დაკარგვის შიში; 

http://sexmd.files.wordpress.com/2011/10/jealousy5.jpg
http://sexmd.files.wordpress.com/2011/10/707px-othello_and_desdemona_by_alexandre-marie_colin.jpg
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 ღალატის განცდა; 

 დაბალი თვითშეფასება; 

 საკუთარ თავში დაურწმუნებლობა და ეულობის განცდა; 

 მნიშვნელოვანი პიროვნების სხვისთვის დაკარგვის შიში; 

 უნდობლობა. 

 

 
 

ინცესტი არის სექსუალური კავშირი  ნათესავებს შორის. ასეთი სექსუალური 

ქცევა  ტაბუირებულია მრავალ კულტურაში, ფორმალურად ან ინფორმალურად. 

არსებობს მრავალი თეორია და შეხედულება, რომელიც ხსნის ინცესტის ტაბუს 

წარმომავლობას. მრავალი მათგანი ამტკიცებს, რომ ინცესტის ტაბუ უნივერსალურია, 

თუმცა ნაწილი მეცნიერების არ იზიარებს ამ შეხედულებას. ინცესტის 

ტაბუს  მეცნიერული კუთხით განხილვისას მნიშვნელოვანია შესწავლილ და 

შედარებულ იქნას ინცესტის  მიმართ განსხვავებული მიდგომის მქონე 

საზოგადოებები. 

კაცობრიობაში დამწერლობა განვითარების დაახლოებით 5000 წელს ითვლის და 

ანთროპოლოგების შეუძლიათ იმსჯელონ ადამიანის ყოფაზე, ცხოვრების წესზე 

ქორწინებაზე და სექსზე ღრმა წარსულიდან უახლოეს წარსულამდე, შესაბამისად 

შეგვიძლია ვთქვათ, რომ ქორწინება ან მასთან ასოცირებული მოვლენები არსებობდა 

ყოველთვის, ნებისმიერ საზოგადოებაში, ყოველთვის არსებობდა მისაღები და 

არამისაღები სექსუალური ქცევა. თუმცა ყოველთვის არსებობდა 

განსხვავება  სოციალურ ნორმებსა და სოციალურ ქცევას შორის და ამ ორს შორის 

სხვაობის დადგენა მეტად მნიშვნელოვანია. 

მრავალი მეცნიერის შეხედულებით, ინცესტის ტაბუირება ხდება ოჯახის წევრებს 

შორის სექსუალური კავშირით, თუმცა ეს შეხედულება გართულებულია იმ 

შემთხვევებით, როცა საზოგადოებაში სხვადასხვა ნიშნით ერთიანდებიან ადამიანები 

და ხდებიან „ოჯახის წევრები“ და ამისთვის აუცილებელი არ არის მხოლოდ 

სისხლით ნათესაობა.  აგრეთვე მნიშვნელოვანია იმ ფაქტის გათვალისწინება, რომ 
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ინცესტის ტაბუ გულისხმობს უშუალოდ კოიტუსის შეზღუდვას და არ გულისხმობს 

სხვა სახის სექსუალური ურთიერთობის შეზღუდვას.  მაგ, ესკიმოსებში არქტიკაში, 

და  ინდონეზიის კუნძულებზე გარკვეულ საზოგადოებებში ჩვეულებრივი 

მოვლენაა  და აუცილებელიც კი რუტინულად შეეხეონ თავისი მცირეწლოვანი 

ვაჯიშვილების პენისს და ეს არ ითვლება უფრო სექსუალურ მოვლენად 

ვიდრე  ძუძუთი კვება. შესაბამისად, ინცესტის ტაბუს განხილვისთვის აუცილებელია 

გარკვეულ და დაკონკრეტებულ იქნას  ტაბუს არსი. 

ტრობიანდის კუნძულებზე (ახალი გვინეის აღმოსავლეთ სანაპიროზე) აკრძალულია 

სქესობრივი კავშირი და-ძმას შორის, ქალსა და მამას შორის,  მაგრამ ეს აკრძალვები 

სხვადასხვა სიტუაციებში სხვადასხვაგვარია. ზოგ კლანში აკრძალულია და-ძმის 

სექსუალური ურთიერთობა, ხოლო დაშვებულია მამის და ქალიშვილის 

ურთიერთობა.  იქ მიიჩნევა, რომ შვილი ეკუთვნის დედას, ამიტომ ქალიშვილის 

მამასთან სექსუალური ურთიერთობა შეზღუდული არ არის. იგივე ტომებში კაცს 

შეუძლია ჰქონდეს ურთიერთობა მამიდასთან, მაგრამ არ აქვს დეიდასთან 

ურთიერთობის უფლება. 

მეცნიერები ვარაუდობენ, ტაბუ ინცესტის შედეგად გენეტიკური ფაქტორებიდან 

გამომდინარე იქნა შემოღებული. ძველ დროში ადამიანებს გენეტიკის შესახებ ნათელი 

წარმოდგენა არ ჰქონდათ, თუმცა დაკვირვების შედეგად იცოდნენ, რომ 

ახლონათესაური კავშირების შედეგად  დაბადებულ ბავშვებში 

თანდაყოლილი  ანომალიები და სიმახინჯეები ხშირი იყო. ნაწილობრივ ეს 

დაკვირვება რეალურია, ახლონათესაურ სექსუალური კავშირებით იზრდება 

რეცესიული დაავადებების გავრცელების ალბათობა. 

ინცესტის განხილვისას მნიშვნელოვანია ვესტერმარკის ეფექტი. ედვარდ 

ვესტერმარკმა  1891 წელს ჩამოაყალიბა თეორია, რომლის მიხედვითაც ადამიანები 

თუ დიდი ხანი ერთად ცხოვრობენ, ან ძალიან ახლო ურთიერთობა აქვთ წლების 

განმავლობაში, ხდება სექსუალური დესენსიტიზაცია ანუ ქრება მათ შორის 

სექსუალური მიზიდულობა. ეს თვისება მით უფრო გამოკვეთილია, რაც უფრო 

ადრეულ ასაკში აქვთ ადამიანებს ახლო ურთიერთობა მაგ, დაბადებიდან პირველი 6 

წლის განმავლობაში. ამიტომ არის, რომ თუ და-ძმა დაბადებიდან სხვადსხვა 

ოჯახებში გაიზარდნენ და დიდობაში შეხვდნენ ერთმანეთს შესაძლოა ძალიან 

მოეწონოთ ერთმანეთი და სექსუალური ურთიერთობაც დამყარდეს მათ შორის ამ 

უკანასკნელ მოვლენას  გენეტიკური სექსუალური მიზიდულობა ჰქვია. 

ინცესტის ტაბუს სოციოლოგიური ახსნა 

ანთროპოლოგმა კლაუდ ლევი-სტრაუსმა განავითარა ინცესტის ტაბუს 

უნივერსალობის თეორია, რომლის მიხედვითაც ინცესტის ტაბუ ენდოგამურ 
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ქორწინებებს ზღუდავს და ხელს უწყობს ეგზოგამურ ქორწინებებს. ხოლო 

ეგზოგამური ქორწინებები სოციალური სოლიდარობის განვითარებისთვის არის 

აუცილებელი, რაც თავის მხრივ ავითარებს საზოგადოებას. ლევი-სტრაუსი 

განიხილავს ქორწინებას  ქალის  გაცვლას ორ სოციალურ ჯგუფს შორის. 

ისტორიულად მნიშვნელოვანი იყო სხვადასხვა სოციალური ჯგუფების დაახლოება, 

რასაც ლევი სტრაუსის თეორია ეყრდნობოდა. მაგ. რატომ უნდა  შეერთო ადამიანს 

საკუთარი და ცოლად, მაშინ როცა, შეეძლო დაქორწინებულიყო სხვა კაცის დაზე, 

ხოლო მისი და ცოლად მოეყვანა სხვა კაცს. შესაბამისად ადამიანს არც ერთიდან 

მინიმუმ ორი უახლოესი მამაკაცი ეყოლებოდა ძმასავით, რომლებთან ერთადაც 

ინადირებდა ან დაეხმარებოდნენ ერთმანეთს და ა.შ. 

ინცესტის ტაბუ ერთ-ერთი ყველაზე ხშირი ტაბუა ნებისმიერ კულტურაში და 

სოციალურ ჯგუფში. დღეისთვის უმრავლესობა თანამედროვე საზოგადოებაში 

არსებობს გარკვეული სახის კანონიერი შეზღუდვები ახლონათესაური ქორწინების 

წინააღმდეგ. თუმცა აღსანიშნავია ის ფაქტი, რომ მრავალ განვითარებულ ქვეყანაში 

სექსუალური ურთიერთობა ბიძაშვილებს შორის შეზღუდული არ არის და მეტიც, 

მათ შორის ქორწინებაც დასაშვებია. 

ინცესტი არის სექსუალური კავშირი  ნათესავებს შორის. ასეთი სექსუალური 

ქცევა  ტაბუირებულია მრავალ კულტურაში, ფორმალურად ან ინფორმალურად. 

არსებობს მრავალი თეორია და შეხედულება, რომელიც ხსნის ინცესტის ტაბუს 

წარმომავლობას. მრავალი მათგანი ამტკიცებს, რომ ინცესტის ტაბუ უნივერსალურია, 

თუმცა ნაწილი მეცნიერების არ იზიარებს ამ შეხედულებას. ინცესტის 

ტაბუს  მეცნიერული კუთხით განხილვისას მნიშვნელოვანია შესწავლილ და 

შედარებულ იქნას ინცესტის  მიმართ განსხვავებული მიდგომის მქონე 

საზოგადოებები. 

კაცობრიობაში დამწერლობა განვითარების დაახლოებით 5000 წელს ითვლის და 

ანთროპოლოგების შეუძლიათ იმსჯელონ ადამიანის ყოფაზე, ცხოვრების წესზე 

ქორწინებაზე და სექსზე ღრმა წარსულიდან უახლოეს წარსულამდე, შესაბამისად 

შეგვიძლია ვთქვათ, რომ ქორწინება ან მასთან ასოცირებული მოვლენები არსებობდა 

ყოველთვის, ნებისმიერ საზოგადოებაში, ყოველთვის არსებობდა მისაღები და 

არამისაღები სექსუალური ქცევა. თუმცა ყოველთვის არსებობდა 

განსხვავება  სოციალურ ნორმებსა და სოციალურ ქცევას შორის და ამ ორს შორის 

სხვაობის დადგენა მეტად მნიშვნელოვანია. 

მრავალი მეცნიერის შეხედულებით, ინცესტის ტაბუირება ხდება ოჯახის წევრებს 

შორის სექსუალური კავშირით, თუმცა ეს შეხედულება გართულებულია იმ 

შემთხვევებით, როცა საზოგადოებაში სხვადასხვა ნიშნით ერთიანდებიან ადამიანები 

და ხდებიან „ოჯახის წევრები“ და ამისთვის აუცილებელი არ არის მხოლოდ 



75 
 

სისხლით ნათესაობა.  აგრეთვე მნიშვნელოვანია იმ ფაქტის გათვალისწინება, რომ 

ინცესტის ტაბუ გულისხმობს უშუალოდ კოიტუსის შეზღუდვას და არ გულისხმობს 

სხვა სახის სექსუალური ურთიერთობის შეზღუდვას.  მაგ, ესკიმოსებში არქტიკაში, 

და  ინდონეზიის კუნძულებზე გარკვეულ საზოგადოებებში ჩვეულებრივი 

მოვლენაა  და აუცილებელიც კი რუტინულად შეეხეონ თავისი მცირეწლოვანი 

ვაჯიშვილების პენისს და ეს არ ითვლება უფრო სექსუალურ მოვლენად 

ვიდრე  ძუძუთი კვება. შესაბამისად, ინცესტის ტაბუს განხილვისთვის აუცილებელია 

გარკვეულ და დაკონკრეტებულ იქნას  ტაბუს არსი. 

                            

 

თემა  № 9  

                           სექსუალური ქცევის ფიზიოლოგიური და პათოლოგიური ასპექტები 

ორსულობა ქალის ორგანიზმის მდგომარეობაა (ლათ. Graviditas), როცა მის 

სხეულში ვითარდება ემბრიონი, ან ნაყოფი. ორსულობა დგება ქალისა და მამაკაცის 

სასქესო უჯრედების (გამეტების) შერწყმის შედეგად. 

ორსულობა ხანგრძლივობა ჩასახვიდან მშობიარობამდე შეადგენს 38 კვირას 

(ემბრიონული პერიოდი), ხოლო რაც შეეხება ბოლო მენსტრუციიდან მშობიარობამდე 

გასულ დროს  40 კვირა შეადგენს (სამეანო პერიოდი). როგორც წესი, მედიცინაში 

გამოიყენება სამეანო პერიოდი, ვინაიდან ჩასახვის დროის დადგენა არ არის მარტივი. 

 

ნაყოფის მუცელშიდა განვითარებას ყოფენ ორ პერიოდად: ემბრიონული (ჩანასახის) 

და ფეტალური (ნაყოფის). ემბრიონული პერიოდის ხანგრძლივობა 8 კვირაა (სამეანო 

პერიოდის მე-10 კვირა). ემბრიონული პერიოდის განმავლობაში ხდება ზიგოტის 

ჩამოყალიბება (განაყოფიერება), გაყოფა (მრავალუჯრედიანი სტრუქტურის 

წარმოქმნა), იმპლანტაცია (საშვილოსნოს ლორწოვანში ჩანერგვა), გასტრულაცია 

(ჩანასახოვანი ფურცლების წარმოქმნა), ორგანოგენეზი (ორგანოების ფორმირება), 

პლაცენტაცია და ა.შ. 

ემბრიონული პერიოდში ჩანასახი 0,1მმ-დან (განაყოფიერებილი კვერცხუჯრედის 

ზომა) იზრდება 3სმ-მდე (სანაყოფე გარსების გაუთვალისწინებლად). 

http://sexmd.files.wordpress.com/2011/07/ors.jpg
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ფეტალური პერიოდი 11 კვირიდან მშობიარობამდე გრძელდება. ფეტალური 

პერიოდის დასაწყისისათვის ჩანასახს ფორმირებული აქვს ყველა ორგანო, ფორმით 

ჰგავს ახალშობილს, ზომაში შემცირებულს. ფეტალურ პერიოდში ხდება ნაყოფის 

ორგანიზმის ზომაში მატება, განვითარება და სხეულის პროპორციების ცვლილება. 

ქალის ორსულობას, როგორც წესი, ყოფენ ტრიმესტრებად (სამთვიან პერიოდებად). 

  

ორსულობის 38-ე კვირაზე მშობიარობა უკვე დროულია. თუმცა უმეტესად ბავშვი მე-

40 კვირაზე იბადება. 42კვირაზე მეტხანს ნაყოფის დედის საშვილოსნოში დაყოვნება 

უკვე ვადაგადაცილებულად ითვლება. 

 

ეროგენული ზონები კანისა და ლორწოვანი გარსის ის უბნებია, რომელთა 

გაღიზიანებაც იწვევს სექსუალურ აგზნებას, ან ორგაზმს. თავისი დანიშნულების 

მიხედვით ეროგენული ზონები იყოფიან ძირითად და დამატებით ზონებად. 

ეროგენული ზონები ქალებში. 

ქალის ორგანიზმის ეროგენულ ზონებს მიეკუთვნება კლიტორი, მცირე სასირცხვო 

ბაგეები, საშო, სარძევე ჯირკვლის დვრილები და დამატებითი ეროგენული ზონები 

(კანის ზედაპირი, ტერფები, თეძოს შიგნითა ზედაპირები, ბოქვენი, შორისი, ანუსი 

და ა.შ.). 

კლიტორი – ქალის სხეულის ყველაზე ეროგენული ზონაა. როგორც წესი, „კლიტორს“ 

უწოდებენ კლიტორის მხოლოდ თვალისთვის ხილულ ნაწილს, რომელიც მცირე 

სასირცხვო ბაგეების ზევით მდებარეობს. რაც შეეხება მის დანარჩენ ნაწილს, იგი 

დაფარულია კლიტორის ჩუჩით. კლიტორის ქსოვილი მდიდარია ნერვული 

დაბოლოებებით. სტატისტიკურად, ქალების 50% საკუთარი სხეულის მთავარ 

ეროგენულ ზონად კლიტორს ასახელებს. 

მცირე სასირცხვო ბაგეები – ეროგენულ ზონებს შრის მნიშვნელობით მეორე ზონაა. 

ქალებში მცირე სასირცხვო ბაგეების ინერვაცია მეტად ინდივიდუალურია, ამიტომაც 

მათი მგრძნობელობაც განსხვავებულია.  

საშო – საშო ქალის სამშობიარო გზების ნაწილია და თითქმის მოკლებულია მცირე 

სასირცხვო ბაგეებისა და კლიტორის მსგავს ინერვაციას. ეს ერთგვარად 

http://sexmd.files.wordpress.com/2011/07/nayof.png
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დამცველობითი მექანიზმია, რათა ქალი მშობიარობის დროს ზედმეტი ტკივილისგან 

იყოს დაცული.  

სარძევე ჯირკვლის დვრილები – ქალის მკერდი (განსაკუთრებით დვრილები და 

დვრილებსახლო რგოლები – არეოლები) ერთ-ერთი ძირითადი ეროგენული ზონაა. 

ორგაზმის დროს ქალების დიდ ნაწილს აღენიშნება დვრილების ერექცია. 

დამატებითი ეროგენული ზონები – კანის ზედაპირი, ყურები, ტერფები, ტუჩები, 

კისერი, მუხლქვეშა მიდამო, თეძოს შიგნითა ზედაპირები, ბოქვენი, შორისი, ანუსი 

და ა.შ.  

ეროგენული ზონები მამაკაცებში 

სასქესო ასოს თავი – მამაკაცის სხეულის ყველაზე მნიშვნელოვანი ეროგენული ზონა. 

გამოირჩევა განსაკუთრებით მდიდარი ინერვაციით. 

სასქესო ასოს სხეული – მისიმგრძნობელობა ასოს თავის მგრძნობელობას 

მნიშვნელოვნად ჩამორჩება,  

სათესლე პარკი – ერთ ერთი ყველზე ნაზი და მგრძნობიარე უბანია.  

დამატებითი ეროგენული ზონები – გამოირჩევიან დიდი ინდივიდუალობითა და 

უნიკალური განლაგებით. მამაკაცში დამატებით ეროგენულ ზონებად გვევლინება – 

თავის კანი, ყურები, ტუჩები, კისერი, მკერდი, ბარძაყების შიგნითა ზედაპირები, 

შორისი და ა.შ. 

სექსობრივი აქტის, ან მასტურბაციის დროს ეროგენულ ზონებზე ზემოქმედებისას 

ვითრდება მზარდი სქესობრივი აგზნება, ორგაზმი და მამაკაცებში ეაკულაცია. 

მენსტრუალური ციკლი სამედიცინო ტერმინია და გამოხატავს ფიზიოლოგიურ 

ცვლილებებს, რომელიც მიმდინარეობს ქალის ორგანიზმში,  ენდოკრინული სისტემის 

კონტროლით  და აუცილებელია რეპროდუქციისთვის (გამრავლებისთვის). 

მენსტრუალური ციკლი იყოფა სამ ფაზად. ფოლიკულური ფაზა, ოვულაცია, 

ლუთეალური ფაზა.   ციკლში აქტიურ მონაწილეობას იღებენ ქალური ჰორმონები, 

ესტროგენები და პროგესტერონი.  მენსტრუაციის (სისხლდენა საშოდან) დაწყების 

შემდეგ, ორგანიზმში საფეხურეობრივად თანდათან იმატებს ესტროგენების 

კონცენტრაცია და რამოდენიმე დღეში სისხლდენა წყდება.  

ქალების პირველ მენსტრუაციას ჰქვია  მენარქე, რომელიც ძირითადად გვხვდება 12-

წლის ასაკისთვის.  ქალის რეპროდუქციული პერიოდის დასასრულს კი ჰქვია 

მენოპაუზა (45-55 წლის ასაკისთვის). 

ფერტილობის ფანჯარა პერიოდია, რომლის განამავლობაშიც მაღალია ალბათობა 

ქალის დაორსულების (სექსუალური აქტის შედეგად). ფერტილობის ფანჯარად 

მიიჩნევა 14-დღე, ანუ მენსტრუაციის მოსვლიდან მესამე კვირის 

დაწყება.  ფერტილობის ფანჯრის მოახლოებას, ძუძუმწოვრები განსაკუთრებული 
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ქცევით გამოხატავენ და ცდილობენ მიიზიდონ მამრები ამ ქცევით.  ცხოველების ასეთ 

ქცევას  ახურებას უწოდებენ.  

ადამიანის შემთხვევაში შეიძლება არ იყოს გამოხატული ეს ქცევა თუმცა ქალი ამ 

პერიოდის განმავლობაში განსაკუთრებით დიდი რაოდენობით გამოიმუშავებს 

ფერომენებს, რომლითაც ცდილობს საპირისპირო სქესის მიზიდვას  

 

 

 თტჰ – თირეოტროპული ჰორმონი 

 მლჰ – მალუთეინიზირებელი ჰორმონი 

 ფმჰ – ფოლიკულომასტიმულირებელი ჰორმონი 

 აკტჰ – ადრენოკორტიკოტროპული ჰორმონი 

 სტჰ – სომატოტროპული ჰორმონი 

ქალის სასქესო სისტემის ძირითადი ფუნქცია რეპროდუქციული ფუნქციაა, რომელიც 

მასში შემავალი ორგანოების ურთიერთშეთანხმებული ფუნქციონირების შედეგია. ამ 

ურთიერთქმედების უზრუნველყოფა ხდება ჰორმონების საშუალებით. 

ჰიპოთალამუსი თავის ტვინში წარმოდგენილი ბირთვების გროვაა, რომელსაც 

ნეიროენდოკრინული ფუნქცია აქვს და წარმოადგენს ენდოკრინული სისტემის 

მაკონტროლებელ ორგანოს. იგი ასინთეზებს რილიზიინგ ჰორმონებს, რითიც 

ასტიმულირებს ჰიპოფიზის მოქმედებას. 

ჰიპოფიზი მდებარეობს ქალას ღრუში თურქული კეხის ფოსოში და მის მიერ 

სინთეზირებული ჰორმონები არეგულირებენ შინაგანი ორგანოებისა და ადამიანის 

ორგანიზმის სისტემების ფუნქციონირებას: სასქესო ჯირკვლები – 

მალუთეინიზირებელი ჰორმონი, ფოლიკულომასტიმულირებელი ჰორმონები; სასქესო 

ორგანოები – ოქსიტოცინი; ფარისებრი ჯირკვალი – თირეოტროპული 

ჰორმონი; თირკმელზედა ჯირკვალი – ადრენოკორტიკოტროპული ჰორმონი; საშარდე 

სისტემა – ვაზოპრესინი;სარძევე ჯირკვლები – პროლაქტინი, ოქსოტოცინი; ძვლოვანი 

სისტემა – სომატოტროპული ჰორმონი. 
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ფოლიკულომასტილულირებელი ჰორმონი (ფმჰ) 

 

ფოლიკულომასტიმულირებელი ჰორმონი ჰორმონია, რომელსაც ჰიპოფიზის წინა 

წილის ბაზოფილური უჯრედები გამოიმუშავებენ. ფმჰ ციკლურად 

გამოთავისუფლდება ჰიპოფიზიდან, ყოველ 1-4 საათში.  

ფუნქცია - ფმჰ არეგულირებს სასქესო ჯირკვლებს. ფმლ ფოლიკულების მომწიფებაზე 

(ოვულაციამდე) და საკვერცხის ინტერსტუციული ქსოვილის განვითარებაზეა (რის 

შემდეგაც სინთეზდება ესტროგენები) პასუხისმგებელი.  

 

მალუთეინიზირებელი ჰორმონი (მლჰ) 

მალუთეინიზერებელი ჰორმონი (მლჰ) – პეპტიდია, რომელიც ჰიპოფიზის წინა წილის 

გონადოტროპული უჯრედების მიერ სინთეზდება. ფოლიკულომასტიმულირებელ 

ჰორმონთან (ფმჰ) ერთად იგი აუცილებელია სასქესო სისტემის ნორმალური 

ფუნქციონირებისათვის. ქალის ორგანიზმში მლჰ-ს სეკრეცია ასტიმულირებს 

ესტროგენების სინთეზს, ხოლო მისი პიკური კონცენტრაცია აინიცირებს ოვულაციას. 

 

ოქსიტოცინი 

  

ოქსიტოცინი -  ჰოპითალამუსის ჰორმონია, რომლებიც შემდეგში ტრანსპორტირდება 

ჰიპოფიზის უკანა წილში, სადც გროვდება და სისხლში გამოიყოფა. იგი 

ოლიგოპეპტიდური აგებულებისაა. 

ფუნქციები – ლაქტაციის დროს ოქსიტოცინი კუმშავს არეოლების ირგვლივ და 

სადინრების მიოეპითელურ უჯრედებს და პროლაქტინის საშუალებით 

გამომუშავებული რძე გამოიყოფა. მას შემდეგ, რაც ბავშვი გადაყლაპავს რძეს, 

ოქსიტოცინი აღწევს ჰიპოთალამუსამდე ზურგის ტვინის ნერვებით. ეს თავის მხრივ, 

იწვევს ბავშვის ჰიპოთალამუსიდან ოქსიტოცინის ბიძგისებურ გამოსროლას. გარდა 

http://sexmd.files.wordpress.com/2011/07/71845327.jpg
http://sexmd.files.wordpress.com/2011/07/oqsitoc.png
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ამისა, ოქსიტოცინი მოქმედებს საშვილოსნოს გლუვკუნთოვან მუსკულატურაზე და 

აძლიერებს კუმშვად ფუნქციას და მეტნაკლებად საშვილოსნოს ტონუსს.  

კვლევებში აღმოჩნდა, რომ ოქსიტოცინის შემცველობა ლიმფაში ორგაზმის შემდეგ 

გაიზარდა. დადგინდა, რომ ოქსიტოცინი იწვევს სიამოვნების შეგრძნებას, სიმშვიდეს 

და შიშის გაქრობას პარტნიორის გვერდით. 

 

პროლაქტინი 

  

პროლაქტინი– ლაქტოტროპული ჰორმონი, 

პროლაქტინის როლი არ არის ბოლომდე გარკვეული, თუმცა მისი ყველა ეფექტი 

უკავშირდება გამრავლებას. მის სამიზნეს სარძევე ჯირკვალი წარმოადგენს. 

პროლაქტინი აუცილებელი ლაქტაციის განხორციელებისათვის, იგი ასტიმულირებს 

რძის წარმოქმნას, ზრდის სარძევე ჯირკვალს ზომაში, სარძევე ჯირკვლის გარდა 

რეცეპტორები აღმოჩენილია თითქმის ყველა ორგანოში, თუმცა მისი როლი არ არის 

ცნობილი ამ კუთხით. 

პროლაქტინის რეცეპტორები აღმოჩენილია სარძევე ჯირკვლებში, გულში, ფილტვებში, 

თიმუსში, თირკმელში, ელენთაში, კუჭქვეშა ჯირკვალში, თირკმელებში, 

თირკმელზედა ჯირკვლებში, საკვერცხეებში, სათესლეებში, ჩონჩხის კუნთებში, კანსა 

და ცენტრალური ნერვული სისტემის გარკვეულ ნაწილებში. ეს რეცეპტორები 

ტრანსმემბრანულ რეცეპტორებს მიეკუთვნება. 

პროლაქტინის სინთეზი რეგულირდება ჰიპოთალამუსის მიერ. აქ წარმოქმნილი 

პროლაქტინ-მაინჰიბირებელი ფაქტორის (ასეთი ფაქტორია ბიოგენური ამინი – 

დოფამინი) საშუალებით პროლაქტინის სინთეზი მუდმივად იმყოფება 

მაინჰიბირებელი კონტროლის ქვეშ.  

როცა ახალშობილი წოვს დედის მკერდს, იგი აღიზიანებს დვრილზე მდებარე 

მექანორეცეპტორებს. ისინი, თავის მხრივ, ზურგის ტვინის აფერენტული ნერვების 

საშუალებით აგზავნიან სიგნალებს ჰიპოთალამუსში, სადაც სინთეზდება პროლაქტინ-

რილიზიიგ-ჰორმონი და ირთვება რძის წარმოქმნის მექანიზმი. 

http://sexmd.files.wordpress.com/2011/07/prolaqt.png
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პროლაქტინი პასუხისმგებელია ოვულაციური ციკლის შეჩერებაზე, რასაც ფმჰ-ს და 

გონადოტრიპონ რილიზიინგ-ჰორმონის ინჰიბირებით ახორციელებს. პროლაქტინის 

ერთ ერთი უმნიშვნელოვანესი ფუნქციაა ემბრიონის ფილტვის სურფაქტანტის 

ფორმირებაში მონაწილეობა ორსულობის ბოლო სტადიაზე. 

პროლაქტინი სქესობრივი აქტის დროს ორგაზმის დადგომაში მონაწილეობს. მისი 

დონე შესაძლოა იყოს სიამოვნებისა და მოდუნების ინდიკატორი. 

პროლაქტინის სინთეზი ძლიერდება სტრესული სიტუაციების, განგაშის, ფსიქოზის 

დეპრეისისა და ძლიერი ტკივილის დროს (მაგ, ტრავმების, ოპერაციების დროს). გარდა 

ამისა, პროლაქტინის კონცენტრაციას ზრდის ალკოჰოლისა და ნარკოტიკების 

(ოპიატები, ამფეტამინები, კოკაინი, კანაბისი) ბოროტად გამოყენება, პროლაქტინის 

დონე მაქსიმუმს აღწევს „სწრაფი ძილის“ ფაზასა და ადრე დილით. მისი დონის 

მომატება უკავშირდება ფიზიკური დატვირთვას, საჭმლის მიღებას, სქესობრივ აქტს. 

 

 

სქესობრივი მომწიფება (პუბერტატული პერიოდი) – ორაგნიზმში 

ცვლილებების პროცესია, რომლის შედეგადაც იგი ხდება გამრავლებისუნარიანი. 

სქესობრივი მომწიფება იწყება თავის ტვინიდან სასქესო ჯირკვლებისკენ 

(საკვერცხეებისკენ) მომავალი იმპულსაციის ხარჯზე. ამ სიგნალების საპასუხოდ 

საკვერცხე გამოიმუშავებს სხვადასხვა ჰორმონს, რომლებიც ასტიმულირებენ 

სიმაღლის, ძვლების, კუნთების, კანისა და რეპროდუქტიული ორგანოების ზრდას. 

სხეულის ზრდა პუბერტატული პერიოდის პირველ ნახევარში ჩქარდება და 

სრულდება სქესობრივი მომწიფების ბოლოს. პუბერტატის პერიოდამდე სხვაობა 

გოგონას და ბიჭუნას სხეულებს შორის მხოლოდ სასქესო ორგანოებია. სქესობრივი 

მომწიფების პერიოდში კი ხდება მნიშვნელოვანი ცვლილებები . 

მკაცრად რომ განვსაზღვროთ ტერმინი „სქესობრივი მომწიფების პერიოდი და 

პუბერტატი“ (ლათინური სიტყვიდან pubertas - თმის ზრდის ასაკი) გულისხმობს 

მხოლოდ იმ ცვლილებებს, რომელიც ხდება სასქესო სისტემაში და არ მოიაზრებს არც 
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კულტურულ და არც სოციალურ ფაქტორებს, ამიტომ უფრო მართებული ტერმინი 

„მოზარდობის პერიოდია“. 

სქესობრივი მომწიფების ასაკი გოგონებში იწყება საშუალოდ 10-12 წლის ასაკში და 

მთავრდება 16-17წლის ასაკში. მდედრობითი სქესის პუბერტატის პერიოდში 

დომინანტი ჰორმონია ესტრადიოლი (ესტროგენების წარმომადგენელი), რომელიც 

ხელს უწყობს სარძევე ჯირკვლებისა და ქალის სასქესო ორგანოების ზრდასა და 

განვითარებას. გოგონებში ესტრადიოლის დონე იმატებს უფრო სწრაფად (ამიტომ 

ისინი უფრო სწრაფად იზრდებიან სიმაღლეში და წყვეტენ ზრდას უფრო ადრე, 

ვიდრე ბიჭუნები). 

პუბერტატის პერიოდის დაწყებაზე მოქმედი ფაქტორები 

ისტორიული ცვლილება – პუბერტატის საწყების საშუალო ასაკმა 1840-იანი 

წლებიდან შემცირდა, მცირდებოდა ყოველ ათწლეულში 4 თვით. 

გენეტიკა – გოგონების 46% სქესობრივი მომწიფება იმავე ასაკში ეწყება, რა ასაკშიც 

დედას დაეწყო, რაც გენეტიკური ფაქტორების გავლენაზე მეტყველებს. თუმცა კი, 

სპეციფიური გენი, რომელიც ამ ინფორმაციის გადაცემაზეა პასუხისმგებელი, 

აღმოჩენილი არ არის. მეცნიერები ვარაუდობენ, რომ ანდროგენული ჰორმონის 

მაკოდირებელი გენია. 

გარემო – არსებობს ჰიპოთეზა, რომ პუბერტატის პერიოდის ნაადრევი დადგომა 

შესაძლოა განაპირობოს იმ კოსმეტიკური საშუალებების გამოყენებამ, რომლებიც 

შეიცავენ პლაცენტის ექსტრაქტს, ან ესტროგენებს. გარდა ამისა ნაადრევ სქესობრივ 

მომწიფებაზე გავლენას ახდენს არომატული მჟავები, რომლებიც გამოიყენება 

კოსმეტიკაში, სათამაშოებისა და პლასტიკური კონტეინერების წარმოებაში. ამასთან 

გარემოს დამაბინძურებელი ფაქტორია ბისფენოლ А, რომელიც გამოიყენება ბავშვთა 

კვების ბოთლებისა, სპორტული და სამედიცინო ინვენტარის წარმოებაში. 

კვება – კვების ხასიათს დიდი გავლენა აქვს სქესობრივ მომწიფებაზე, განსაკუთრებით 

გოგონებში. დამატებითი კალორიები (იმაზე მეტი, ვიდრე ორგანიზმის ზრდისა და 

აქტიურობისათვის სჭირდება) ლაგდება კანქვეშა ცხიმის სახით, რომლის ნაწილი 

საჭიროა შემდგომში ორსულობის დროს. ცხიმების სწორედ ეს ნაწილი იძლევა 

სიგნალს, რომ ორგანიზმს აქვს საკმარისი ენერგია სქესობრივი მომწიფებისა და 

ფერტილობისათვის. მაგალითად, ვეგეტარიანულ ოჯახების შვილებში  პუბერტატის 

პერიოდი დგება უფრო გვიან და ვიდრე იმ ოჯახების გოგონებში, სადაც საკვებად 

იყენებენ ცხოველურ ცხიმებს. სტატისტიკურად ცნობილია, რომ სიმსუქნე ხშირად 

აღინიშნება ნაადრევი სქესობრივი მომწიფების მქონე გოგონებს. 

საზოგადოება – სქესობრივი მომწიფების დაწყება რასობრივ, ნაციონალურ და 

სოციალურ სხვაობებს ეფუძნება. სხვადასხვა ხალხების მენარქე ვარირებს 12-დან 

18წლამდე: ყველაზე ადრე აღენიშნებათ ნეგროიდული რასის წარმომადგენლებს, 
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შედარებით უფრო გვიან – მაღალ მთებში მცხოვრებ აზიური რასის 

წარმომადგენლებს. ცნობილია აგრეთვე, რომ არახელსაყრელ პირობებში გაზრდილი 

და ბევრი მამაკაცისგან შემდგარ ოჯახში გაზრდილი გოგონები სქესობრივად უფრო 

ადრე მწიფდებიან. ეს მოვლენა სავარაუდოდ დაკავშირებულია ფერომენებთან. 

                     

                                               სექსუალური გადახრები 

ჰომოსექსუალობა არის რომანტიული ან სექსუალური მიზიდულობა, მოხიბვლა 

ან ქცევა ერთი სქესის წარმომადგენლებს შორის. 

1973 წელს ჰომოსექსუალობა დიაგნოსტიკური  კატეგორიებიდან ამოღებულ 

იქნა ამერიკის ფსიქიატრთა ასოციაციის მიერ, ხოლო 1980 წელს ჰომოსექსუალობა 

დაავადებების საერთაშორისო კლასიფიკაციიდან ამოიღეს, როგორც დაავადება. 

დღეისათვის ჰომოსექსუალობა მიიჩნევა ადამიანის ნორმალური სექსუალობის ნორმის 

ვარიაციად, თუმცა ფრანგი და გერმანელი სექსოპათოლოგების აზრით, სექსი, რომელიც 

პოტენციურად მაინც არ არის მიმართული მემკვიდრეობის გაჩენისაკენ, პათოლოგიაა. 

დეფინიცია – ჰომოსექსუალობა განსაზღვრავს ადამიანის ქცევას, სექსუალურ 

ორიენტაციას, პერსონალური და სოციალური იდენტურობის გრძნობას. მრავალი 

ადამიანი უპირატესობას ანიჭებს მათი სექსუალური ორიენტაცია გამოხატული იყოს, 

გეი და ლესბოსელები სახელებით. რადგან მრავალი ადამიანისთვის ჰომოსექსუალობა 

ასოცირდება პათოლოგიურ მდგომარეობასთან. ჰომოსექსუალობა თავიდან 

ჩამოყალიბდა სამედიცინო ტერმინად, რომელიც მიუთითებდა ადამიანის სექსუალურ 

ქცევას მსგავსი სქესის ადამიანთან.  Hawkins – წერდა, რომ ტერმინი გეი და 

ლესბოსელი  ადამიანებისთვის ასოცირდება სოციალურ იდენტურობასთან და ეს 

ტერმინები ადამიანებისთვის ბადებს იმ გრძნობას, რომ ისინი მიეკუთვნებიან 

გარკვეულ სოციალურ ჯგუფებს სადაც მათნაირი ადამიანები არიან. ჰომოფობია არის 

ნეგატიური მიდგომა, შიში, ურთიერთობის შეზღუდვა ჰომოსექსუალებთან. 

ჰეტეროსექსუალიზმი არის ადამიანიების გარკვეული კატეგორიის რწმენა, რომ 

ჰეტეროსექსუალური ურთიერთობები უმჯობესია სხვა დანარჩენზე.  

გავრცელება – ჰომოსექსუალობა საშუალოდ გავრცელებულია მთლიანი პოპულაციის 

2-4% ში.  კინსის მიხედვით პრეპუბერტატული ბიჭების თითქმის ნახევარს რაიმე 

სახის გენიტალური გამოცდილება ჰქონია იგივე სქესის პარტნიორის მიმართ. 

ჰომოსექსუალები აღნიშნავენ, რომ უმეტესობაში ჰომოსექსუალური 

რომანტიული და ეროტიული განცდები დაიწყო ადრეული ახალგაზრდობის ასაკში 

(სქესობრივი მომწიფებიდან სრულწლოვნობამდე). ქალებისთვის ჰომოსექსუალური 

განცდები ხშირად პრეპუბერტული (გარდატეხის ასაკამდე ) ასაკიდან მოდის. 
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ლესბოსელებს გაცილებით დიდი გამოცდილება აქვთ ჰეტეროსექსუალური 

კავშირებისა, ჰომოსექსუალი ქალების დაახლოებით 56% ჰქონია ცხოვრებაში 

ერთხელ მაინც ჰეტეროსექსუალური კავშირი.  გეების 19% ჰქონია სქესობრივი 

კავშირი ქალთან. 

ძველი აღთქმა, ლევიანნი 20:13 "ვინც მამაკაცთან დაწვება ისე, როგორც ქალთან 

წვებიან, სიბილწეს ჩაიდენენ ორივენი. უნდა მოკვდნენ. მათზეა მათი სისხლი." 

ეს არატიპური სექსუალური ქცევა გულისხმობს სექსუალური  მოთხოვნილებების 

დაკმაყოფილებას იმავე სქესის პირთან. განარჩევენ ჰომოსექსუალიზმის შემდეგ სახეებს: 

პედარასტია (ანალური ჰომოსექსუალური კოიტუსი), ეფებოფილია (სექსუალური 

კონტაქტი ზრდასრულ მამაკაცსა და მოზარდს ბიჭს შორის), ლესბოსური სიყვარული 

(მდედრობითი სქესის ჰომოსექსუალიზმი), კოროფილია (სექსუალური კონტაქტი 

ზრდასრულ ქალსა და მოზარდ გოგონას შორის). 

 

მკვლევართა უმრავლესობის აზრით, ჰომოსექსუალიზმი მოიცავს მთელი კაცობრიობის 

1-5%-ს, ხოლო სხვა მონაცემებით კი იგი ვრცელდება მამაკაცთა რაოდენობის 6%-ზე და 

ქალთა რაოდენობის 3%-ზე მთელი პლანეტის მასშტაბით. 

 

თუმცა ამ საკითხთან მიმართებაში, სხვადასხა მკვლევარის აზრი მნიშვნელოვნად 

განსხვავდება ერთმანეთისგან, ხოლო მათ მიერ წარმოდგენილი მონაცემები მერყეობს 

მთელი პოპულაციის 1%-37%-მდე. ჩვენმა გამოკვლევემა დაამტკიცეს, 

ჰომოსექსუალიზმის ფაქტი ალკოჰოლიკების 1,6%, ნარკომანების 1,3% და მათი 

პარტნიორების 10%-ში. საკონტროლო ჯგუფში ამ მაჩვენებელმა შეადგინა 5%.  

 

 

ჰომოსექსუალიზმის წარმოშობის მრავალ ჰიპოთეზასა და თეორიას შორის ყველაზე 

მეტად გავრცელებულია შემდეგი:  

 

■ გარემო პირობები (ოჯახური - დედობრივი ჰიპერმზრუნველობა, ნეგატიურად 

აღქმული მამები, ძმებთან კონტაქტის უარყოფითი გამოცდილება და დებთან კი 

დადებითი, მამაკაცის სიშიშვლის აღქმა და ადაპტაცია, მსგავსი უუნარობა ქალის 

სიშიშვლის მიმართ და ა.შ. პროფესიულ-არტისტული გარემო; „ცხოვრების სტილი“-

ბოშათა ბანაკი);  

■ სიტუაციური პირობები და სწავლება (ჰომოსექსუალური ცდუნება, ჰომოსექსუალური 

კონტაქტები თანატოლებთან, შემთხვევითი და ტრანზიტორული ჰომოსექსუალური 

კონტაქტების შედეგები);  

■ შემცვლელი გარემო პირობები (მაგ. ჰომოსექსუალური კონტაქტები მამაკაცთა 

იზოლირებულ კოლექტივებში, როგორიცაა თავისუფლების აღკვეთის ადგილებში, 

ინტერნატებში, სამხედრო ნაწილებში და სამხედრო სასწავლო დაწესებულებებში, 

http://www.youtube.com/watch?v=0d0d6RsHbg4
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მონასტრები და თეოლოგიური სასწავლო დაწესებულებები და ა.შ.);  

■ ფანტაზიური წინაპირობა (მაგ. პორნოგრაფიის ზეგავლენით ან მასტურბაცია 

ჰომოსექსუალური ხასიათის ფანტაზიებით);  

■ პიროვნული წინაპირობა (მაგ. სექსუალური წარუმატებლობის შიში, სირთულეები 

საკუთარ სქესობრივ როლს და იდენტიფიკაციაში, პიროვნების ნარცისიზმი, 

საპირსპირო სქესთან კონტაქტის დამყარების სირთულეები, სექსუალური „გაქცევა“ 

საპირსპირო სქესთან სექსუალური კონტაქტის დამყარების წარუმატებლობისას და ა.შ.)  

■ ბიოლოგიური წინაპირობა (გენეტიკური, კონსტიტუციური, თავის ტვინის ორგანული 

დაზიანება, ნეიროენდოკრინული, ენდოკრინული, პრენატალური, ანთროპოლოგიური, 

ფილოგენეტიკური-ემბრიონალური).  

ფროიდი, პიროვნების ამა თუ იმ მიზეზის ჰეტერო ან ჰომოსექსუალური ორიენტაციებს 

უკავშირებს, თითქოსდა, ადამიანში აპრიორულად დამახასიათებელ ბისექსუალურ 

მიდრეკილებას.  

 

ჰატერერი ჰომოსექსუალურობის გენეზისი განიხილავს, როგორც მრავალფაქტორულს, 

ხაზს უსვამს რა ჰომოსექსუალური მოთხოვნილებების გამოვლენის დიაგნოსტიკურ 

მნიშვნელობას, რაც შეიძლება დაფარული იყოს და გამოხატულებას ჰპოვებდეს 

ეროტიული სიზმრებისა და ფანტაზიების სპექტრში. ავტორთა ნაწილი ფიქრობს, რომ 

ჰომოსექსუალიზმს საფუძვლად უდევს სპეციფიკური სექსუალური ნევროზი.  

 

ჰომოსექსუალიზმის მიმართ საზოგადოების დამოკიდებულების გარკვევის მიზნით, 76 

კულტურის გამოკვლევის შედეგად, დადგინდა რომ კულტურათა 67%-ში 

ჰომოსექსუალიზმი მიჩნეოდა ნორმალურ მოვლენად, და მისდამი დამოკიდებულება 

იყო, როგორც ჩვეულებრივად განვითარებადი ფაქტის მიმართ, ხოლო 28%-ი არ 

აღიარებს ჰომოსექსუალიზმს, „არ შეხვედრიათ ასეთი“, ან გამოხატული ყოფილა 

სპორადული შემთხვევების სახით. ჰატერერის აზრით, აშშ-ში მილიონობით მამაკაცს 

აქვს ჰომოსექსუალური ოცნებები და ფანტაზიები, ხოლო 2,5 მილიონზე მეტს 

ჰომოსექსუალური გამოცდილებაც აქვს. ზოგიერთ მონაცემებზე დაყრდნობით, ასეთი 

გამოცდილება აქვს ქალების 19%-ს. უფრო მეტიც, ზოგიერთი მკვლევარი ფიქრობს, რომ 

ჰომოსექსუალური მოთხოვნილებები და კონტაქტები უფრო მდედრობის სქესში არის 

გავრცელებული ვიდრე მამრობითში.  

 

ფსიქოანალიზის მიმდევართა უმრავლესობა, მამაკაცებში ჰომოსექსუალიზმის 

წარმოშობას უკავშირებს ოიდიპოსის კომპლექსს, ხოლო ქალებში - ელექტრას 

კომპლექსს. სხვა ფსიქოანალიტიკოსთა აზრით, ჰომოსექსუალიზმი სათავეს იღებს 

სისხლაღრევის ქვეცნობიერი ტენდეციებიდან მამასთან ან ძმასთან მიმართებაში და 

წარმოადგენს ინცესტური მოთხოვნილებების გამოვლენის შემცვლელ ფორმას.  
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ბიედერი ჰომოსექსუალიზმის გამომწვევ მიზეზს ხედავს ფსიქოპათოლოგიაში 

მშობელთან და ბავშვთან მიმართებაში. ოჯახურ გარემოს ჰომოსექსუალიზმის მიზეზად 

ასევე ითვალისწინებს ფორესტი, რომელიც ფიქრობს, რომ მაგალითად, ოჯახში დედის 

დომინირება იწვევს მიდრეკილებას, გოგონების როგორც ჰომოსექსუალიზმისკენ, ასევე 

აგრესიის და დომინირებისკენ. მსგავს ურთიერთკავშირს ჰომოსექსუალურ 

ორიენტაციასა და ოჯახური კავშირების დარღვევას შორის აღნიშნავენ ასევე სხვა 

ავტორებიც, რომლებიც ფიქრობენ, რომ ასეთ შემთხვევებში იბადება შიში 

ჰეტეროსექსუალური ქცევის მიმართ, რომელიც ქრება ჰომოსექსუალურ კავშირებში.  

 

სოკოლიკი და შოსტაკი, ჰომოსექსუალური ქცევის წარმოშობის ფსიქოანალიტიკური 

კონცეფციის განხილვისას, წერენ, რომ ემოციურად ჰომოსექსუალური პარტნიორი 

ამბივალენტურია, ხოლო მასთან კავშირს ახასიათებს მკვეთრად გამოხატული სადო-

მაზოხისტური შტრიხები. ამასთან, ქვეცნობიერად პარტნიორად აღქმულია ერთ-0ერთი 

მშობელთანაგანი ან მათთან ურთიერთობა თითქოს ამეორებს მშობლისა და შვილის 

ურთიერთობას, ხოლო სხვა შემთხვევაში ხდება პარტიორთან საკუთარი პიროვნების 

აუტოიდენტიფიკაცია, რომელიც თითქოს აგრძელებს დაუსრულებელ 

აუტოიდენტიფიკაციას მამის ან დედის პიროვნებასთან.  

              თეორიული საკითხები 

ჰომოსექსუალური ქცევის მეცნიერული ახსნა ძნელია, თუმცა არსებობს 

გარკვეული მიდგომები, რომლებიც თეორიულ ან ჰიპოთეზურ დონეზე ხსნიან 

ჰომოსექსუალიზმის განვითარების პრინციპებს. ფროიდი მიიჩნევდა, რომ 

ჰომოსექსუალობა იყო ადამიანის ფსიქოსექსუალური განვითარების შეჩერება ისეთ 

დონეზე, სადაც ბიჭს აქვს კასტრაციის შიში პრეოდიპულ ფაზაში. ფსიქოდინამიური 

თეორიის თანახმად, მამაკაცებში ჰომოსექსუალური ქცევა შეიძლება გამოიწვიოს 

შვილის დედასთან ძლიერმა მიჯაჭვულობამ, ან მამასთან არაეფექტურმა 

ურთიერთობამ, იზღუდება მასკულინური (მამაკაცური) განვითრება, ხდება 

ფიქსაცია, ან რეგრესია განვითარების ნარცისულ სტადიაში.  ფროიდის ხედვით 

ჰომოსექსუალობა ქალებში არის გადაუწყვეტელი ოიდიპოსის კომპლექსის შედეგი. 

ფროიდი არ მიიჩნევდა ჰომოსექსუალობას გონებრივ დარღვევად ან ავადმყოფობად. 

Richard Isay -ის მიხედვით ადამიანს 3-4 წლის ასაკისთვის აქვს სექსუალური 

ფანტაზიები ძალიან მსუბუქ დონეზე და ამ დროისთვის უკვე განსაზღვრულია მისი 

ორიენტაცია და ამ ასაკისთვის ბავშვებს აქვთ ჰომოსექსუალური ან 

ჰეტეროსექსუალური ეროტიული ფანტაზიები. 

ჰომოსექსუალი ქალების ფსიქოდინამიკაც ჰგავს კაცებისას, პატარა გოგონა 

რჩება დედასთან „მიჯაჭვული“ და მისი სიყვარულის ობიექტს წარმოადგენს დედა და 

შემდგომში ზრდასრულობაშიც ეძებს მსგავს სიყვარულს. 
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ბიოლოგიური ფაქტორები  მნიშვნელოვანია ჰომოსექსუალიზმის 

განვითარებაში. ცნობილი ფაქტია, რომ გეი მამაკაცებს აქვთ უფრო დაბალი 

ტესტოსტერონის დონე, ვიდრე ჰეტეროსექსუალებს. აგრეთვე მნიშვნელოვანია 

პრენატალური განვითარების პერიოდში ანდროგენების მოქმედება, ანდროგენების 

მაღალი დონე განაპირობებს ჰეტეროსექსუალური ორიენტაციის განვითარებას, ხოლო 

ანდროგენების დაბალი დონე ან დეფიციტი განაპირობებს ჰომოსექსუალურ 

ორიენტაციას.  მუცლადყოფნის პერიოდში იმ გოგონებზე, რომლებზეც მოქმედებს 

ანდროგენების მაღალი დონე, შემდგომში უფრო აგრესიული ხასიათის მქონეებად 

ყალიბდებიან, ხოლო ის ბიჭები, რომელთა ორგანიზმზე მოქმედებს ქალური 

ჰორმონების მაღალი დონე, შემდგომში უფრო ნაკლებ ათლეტური გარეგნობა აქვთ, 

არიან ნაკლებ აგრესიულები ვიდრე სხვა ბიჭები. ჰიპერადრენოკორტიკალიზმით 

ქალების დიდი ნაწილი არიან ლესბოსელები და ბისექსუალები. 

გენეტიკური კვლევებით დადგენილია, რომ არსებობს ჰომოსექსუალიზმის 

გენეტიკური წინასწარგანწყობა (მონოზიგოტურ ტყუპებში მაღალი იყო 

ჰომოსექსუალიზმის შემთხვევები და ნაკლები ჰეტეროზიგოტულ  ტყუპებში). თუმცა 

გენეტიკური კვლევებით ჯერ-ჯერობით ძნელია ქრომოსომული მარკერების 

განსაზღვრა ქრომოსომებში, რომელიც განასხვავებს ჰომოსექსუალს 

ჰეტეროსექსუალისგან. თუმცა გარკვეული კვლევებით X ქრომოსომაში აღმოჩნდა 

გენეტიკური მარკერები, რომლებიც 40 წყვილი გეი ძმიდან 33-ს საერთო ჰქონდა. 

ნაწილი კვლევებით კი, ჰიპოთალამუსში უჯრედების ჯგუფი შედარებით მცირეა 

ქალებში და ჰომოსექსუალ მამაკაცებში, ვიდრე ჰეტეროსექსუალ მამაკაცებში. თუმცა 

ამ კვევების შედეგების საწრმუნოობა ეჭვქვეშ დგას. 

ჰომოსექსუალთა სექსუალური ქცევის მოდელი ზოგჯერ ისეთივეა, 

როგორიც  ჰეტეროსექსუალური კავშირების დროს. უმეტესად კი  ფლირტით 

შემოიფარგლება. გარკვეული კავშირები არის მტკიცე და წლების განმავლობაში 

გრძელდება. გეებით ურთიერთობა შედარებით ხანმოკლე და ფლირტის დონეზეა, 

ხოლო ლესბოსელების ურთიერთობა უფრო ხანგრძლივი და სტაბილური. გეები 

განიცდიან მეტ სოციალურ დისკრიმინაციას ვიდრე ლესბოსელები, გეების კავშირი 

ხშირად უფრო მეტად სტიგმატიზებულია ვიდრე ლესბოსელების. 

ფსიქოპათოლგია – გარკვეული კვლევებით ჰომოსექსუალებში სუიციდის 

მცდელობები მეტია, ვიდრე ჰეტეროსექსუალებში. თუმცა ეს სხვაობა იმდენად 

მაღალი არ არის, რომ ჰომოსექსუალობა გახდეს ფსიქიატრიული დიაგნოზის 

საფუძველი. გეები და ლესბოსელების ნაწილი, რომელთაც აქვთ დეპრესიის ხშირი 

ეპიზოდები და დეპრესიული აშლილობები, ხშირად აქვთ დანაშაულის განცდა და 

საკუთარ თავს ადანაშაულებენ, საკუთარ მდგომარეობას უკავშირებენ მათ სექსუალურ 

ორიენტაციას.  საბოლოო მიდგომა იმ ადამიანების, რომლებიც განიცდიან 
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დანაშაულის გრძნობას ან სტიგმატიზაციას სექსუალური ორიენტაციის გამო, 

მდგომარეობს იმაში, რომ ისინი  უნდა შეეგონ საკუთარ სექსის იდენტურობას, 

სექსუალურ ორიენტაციას და კომფორტულად იგრძნონ თავი ასეთ პირობებში. უნდა 

მოხდეს მათი ადაპტაცია და ინტეგრაცია გარემოში, სოციალური, პროფესიული და 

ოჯახური კუთხით. 

ანდროგენები, ანდროგენული ჰორმონები, ან ტესტოიდები – კრებითი 

სახელწოდებაა იმ ბუნებრივი ნაერთების, რომლებიც უზრუნველყოფენ მამაკაცის 

სასქესო სისტემის განვითარებას, ჩამოყალიბებას, ფუნქციონირებას და შენარჩუნებას 

ანდროგენულ რეცეპტორებზე ზემოქმედებით. 

ანდროგენები აღმოაჩინეს 1936 წელს და მათ ასევე უწოდებენ ანაბოლურ 

სტეროიდებს. ანდროგენები წინამორბედები (პრეკურსორები) არიან ყველა 

ესტროგენის(ქალის სასქესო ჰორმონების). მთავარი და ყველაზე კარგად 

შესწავლილი  ანდროგენი არის ტესტოსტერონი.  

ანდროგენების ტიპები: 

 ტესტოსტერონი- ყველაზე მთავარი ანდროგენია, სინთეზირდება სათესლეებში, 

საკვერცხეებში(ქალებში), თირკმელზედა ჯირკვლის ქერქში. 

 დიჰიდროეპიანდროსტერონი (DHEA)- სინთეზირდება თირკმელზედა ჯირკვლის 

ქერქში ქოლესტერინისგან. დიჰიდროეპიანდროსტერონი ძირითადი პრეკურსორია 

ესტროგენებისთვის.  დიჰიდროეპიანდროსტერონს აგრეთვე ეძახიან 

დიჰიდროიზოანდროსტერონს და დიჰიდროანდროსტერონსს. 

 ანდროსტენდიონი (Andro) - სინთეზირდება სათესლეებში, თირკმელზედა 

ჯირკვლის ქერქში, საკერცხეებში,  ანდროსტენდიონი მალევე გარდაიქმნება 

ტესტოსტერონად და სხვა ანდროგენებად.  ისინი აგრეთვე ესტრონის (ესტროგენის 

ერთ-ერთი ფრაქცია). ანდროსტენდიონის გამოყენებას ბანი დაედო ოლიმპიური 

კომიტეტის მიერ, კულტურისტებში და  სპორტის სხვა სახეობებში 

გამოყენებისთვის. 

 ანდროსტენდიოლი - სტეროიდი მეტაბოლიტია, რომელიც მნიშვნელოვან 

რეგულატორულ ფუნქციას ასრულებს გონადოტროპინისთვის (ჰიპოფიზის 

ჰორმონები: ფოლიკულომასტიმულირებელი ჰორმონი და მალუთეიზინირებელი 

ჰორმონი). 

 დიჰიდროტესტოსტერონი (DTH)- ტესტოსტერონის მეტაბოლიტია და ყველაზე 

ძლიერი ანდროგენია. მისი ანდროგენის რეცეპტორებზე მოქმედება ყველა სხვა 

ანდროგენთან შედარებით უფრო გამოხატული და ძლიერია. სინთეზირდება 

თირკმელზედა ჯირკვლის ქერქში და აგრეთვე პერიფერიულ ქსოვილებში 

(ცხიმოვან ქსოვილში). 

ანდროგენების ფუნქციები: 
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 ემბრიოგენეზში -4-დან 6 კვირამდე გამოხატულია ანდროგენების მოქმედება 

ნაყოფზე.  ანდროგენები ახდენენ გენიტალიების ვირილიზაციას,  სათესლეების და 

პროსტატის ფორმირებას. 

 პრეპუბრეტატულ ასაკში- ამ დროს ანდროგენების მოქმედება მკვეთრად 

გამოხატული არ არის, თუმცა ბავშვობის დასასრულის და მომწიფების პერიოდის 

დაწყებისთვის ანდროგენების გამოხატული მოქმედების შედეგია:  ზრდასრულის 

ტიპის კანის სუნი (ოფლის სუნი),  იზრდება კანის ცხიმიანობა,  სხეულზე თმები, 

აკნე (ფერიმჭამელები), პუბარქე (თმიანობა ბოქვენის მიდამოში), იღლიის 

თმიანობა, ზრდის პიკი(13-17 წლის ასაკში) , აჩქარებს ძვლების 

მომწიფებას(ეპიფიზების დახურვა),  თმიანობა  სახეზე. 

 პუბერტატულ ასაკში -  იზრდება ცხიმოვანი ჯირკვლები (რომლებიც ზოგჯერ აკნეს 

მიზეზი ხდება), ფალოსის (პენისის) გაზრდა, კლიტორომეგალია 

(გოგონებში),  ზრდის ლიბიდოს და ერექციის სიხშირეს,  თმიანობა ვრცელდება 

ბარძაყებზე და ჭიპის გარშემო,  გამოხატული ხდება სახეზე თმიანობა, პირველადი 

თმები გარდაიქმნება ტერმინალურ თმებად(უფრო უხეში და სქელი), თხემის 

ნაწილში თმიანობის შემცირება (ანდროგენული ალოპეცია),  ფეხებზე თმიანობა, 

მკერდზე თმიანობა, იღლიაში თმიანობა,  სახეზე კანქვეშა ცხიმი მცირდება, 

იზრდება კუნთების მასა და ძალა,  „ადამის ვაშლის“ ზრდა (ბეჭდისებური 

ხრტილი) ,  იზრდება ყბის ძვლები, ნიკაპი, წარბები, ცხვირი,  იზრდება მხრები 

სიგანეში,  ხორციელდება ძვლების ეპიფიზების დახურვა(ამ ფაქტს ანდროგენები 

არაპირდაპირ განაპირობებენ, ძირითადად ამას ესტრადიოლი განაპირობებს) 

ტესტოსტერონი უზრუნველყოფს სათესლეებში სპერმატოგენეზს,  ის სერტოლის 

უჯრედებში ააქტივებს გენებს, რომლებიც აკოდირებს სპერმატოგონიის 

დიფერენცირების პროცესს.  მონაწილეობს ჰორმონული რეგულაციის პროცესებში 

(ჰიპოთალამუს-ჰიპოფიზ-თირკმელზედა ღერძი), უზრუნველყოფს მენტალურ და 

ფიზიკურ ენერგიას, ინარჩუნებს კუნთების ტროპიზმს,  ტესტოსტერონი აძლიერებს 

თრომბოციტების აგრეგაციას,  უზრუნველყოფს 

ლიბიდოს,  პენისის/კლიტორის  ერექციის სიხშირეს. მნიშვნელობა ენიჭება 

ტესტოსტერონს კარდიოვასკულარული მდგომარეობის თვალსაზრისითაც, 

კვლევების შედეგად დადგინდა, რომ ტესტოსტერონის ნორმალური დონის 

შენარჩუნება ხელს უწყობს კუნთოვანი მასის შენარჩუნებას და ხელს უშლის 

ვისცერალური ცხიმების ჩალაგებას, შესაბამისად გარკვეულ წილად ახდენს 

ათეროსკლეროზის და მისგან გამოწვეული დაავადებების პრევენციას. 

ანდროგენები და ემოციები- ანდროგენების(ტესტოსტერონის) მამაკაცის სისხლში 

მცირდება, მაშინ როცა ის შეყვარებულია. ხოლო ქალის შემთხვევაში საპირისპიროდ 

ხდება , მისი დონე იმატებს. სავარაუდოა, რომ  ტესტოსტერონის ასეთი ცვლილება 

ამცირებს სქესებს შორის ქცევაში სხვაობას. ეაკულაციის შემდეგ (კოიტუსის შედეგად) 

, მამაკაცის სპერმასთან ერთად გამოიყოფა ტესტოსტერონი და ენდორფინები 

http://sexmd.files.wordpress.com/2011/07/280px-malepuberty.jpg
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რომელიც უმრავლეს შემთხვევაში ქალის საშვილოსნოს ყელზე ხვდება, ეს იწვევს 

ქალში  ტესტოსტერონის, ენდორფინების და ოქსიტოცინის  პიკურ 

მატებას.  იდეურად მსგავსი პროცესი ხდება მამაკაცებშიც, ორგაზმის შემდეგ 

ოქსიტოცინი იწყებს მატებას და, სავარაუდოა, რომ ეს ჰორმონული მდგომარეობა 

იწვევს ზრუნვის , სიყვარულის განცდას, მამაკაცებში მამობივი ზრუნვის შეგრძნებას. 

1.  ტესტოსტერონის დონე განსაზღვრავს რისკის მატარებელი ფინანსური 

გადაწყვეტილებების სიხშირეს. 

2. ტესტოსტერონი მამაკაცების შემთხვევაში მათ უფრო მეტ ეგოიზმს ანიჭებს. 

3. მას შემდეგ რაც კაცები ხდებიან მამები მათი ტესტოსტერონის დონე იკლებს, 

რათა მშობლიური ზრუნვის განცდა ჰქონდეთ უფრო მაღალი. 

 ტესტოსტერონი და  თავის ტვინი – ტესტოსტერონი იწვევს მთელ სხეულში 

ცვლილებებს(მამაკაცებს უფრო დიდი შინაგანი ორგანოები აქვთ:გული, ფილტვები, 

ღვიძლი და ა.შ.) თუმცა მისი მოქმედება თავის ტვინზე მეტად 

მნიშვნელოვანია.  განსხვავებაა მამაკაცის და ქალის თავის ტვინებს 

შორისაც.  საშუალოდ  მამაკაცის ტვინის მიელინური ბოჭკოების საერთო 

სიგრძე  176 000 კმ-ია, მაშინ როცა ქალი ბოჭკოების საერთო სიგრძე 149 000 მკ-

ია, თუმცა ქალს უფრო მეტი დენდრიტული კავშირები აქვს თავის ტვინში 

ნეირონებს შორის, ვიდრე მამაკაცს. 

ითვლება, რომ აზროვნება, ცნობიერება მეხსიერება მკვეთრად არის დამოკიდებული 

ტესტოსტერონზე. ამის ერთ-ერთ არგუმენტად მოყვანილია ტესტოსტერონის ხმარება 

დაბერების საწინააღმდეგო თერაპიის ეფექტურობაში. 

ტესტოსტერონის მაღალი დონე განაპირობებს აგრესიულ ქცევას ადამიანში. თუმცა 

მისი დაბალი დონეც შეიძლება იყოს ამის მიზეზი. იმ მამაკაცებს, რომლებსაც აქვთ 

ჰიპოგონადიზმი და  მათი ჰიპოანდროგენია კომპენსირებულია ჩანაცვლებით 

თერაპიით, მათ ქცევაში არ გამოიხატება აგრესია, ხოლო ის მამაკაცები რომელთაც 

აქვთ არაკომპენსირებული ჰიპოანდროგენია უფრო მეტად აგრესიულები არიან ვიდრე 

ნორმალური მამაკაცები.  შესაბამისად ნორმალური ტესტოსტერონის დონე 

აუცილებელია მენტალური „კარგად-ყოფნისთვის“. ნორმაში ასაკთან ერთად 

მცირდება ტესტოსტერონის დონეც, ზოგჯერ ეს მოვლენა ალცჰაიმერი დაავადების 

წინაპირობაც ხდება . 

ტესტოსტერონს და აგრესიას შორის პოზიტიური კორელაცია დადგენილია.  ანუ 

ადამიანებში ტესტოსტერონის მაღალი კონცენტრაცია განაპირობებს მათ აგრესიულ 

ქცევას. 

ტესტოსტერონის დონეებს შორის და სასქესო ჰორმონთან შემაკავშირებელი 

გლობულინის დონის სხვაობები დადგენილია ეთნიკურად განსხვავებულ 

პოპულაციებში. 
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სპერმა ორგანული სითხეა, რომელიც გამოიყოფა მამაკაცის ეაკულაციის დროს. იგი 

შეიცავს სპერმატოზოას(სპერმატოზოიდებს). ის გამოიყოფა სასქესო ჯირკვლების 

(გონადების) და სხვა სასქესო ორგანოების მიერ. სპერმას შეუძლია კვერცხუჯრედის 

განაყოფიერება.  ადამიანის სპერმა შეიცავს სხვა კომპონენტებსაც გარდა 

სპერმატოზოიდებისა: პროტეოლიზურ და სხვა ფერმენტებს, ფრუქტოზას (გამოყოფს 

კლაკნილი ბუშტუკი სითხესთან ერთად და აუცილებელია სპერმატოზოიდების 

სიცოცხლისთვის, ვინაიდან ფრუქტოზას გამოიყენებენ საკვებად). 

სპერმის შემადგენლობა – სპერმის სითხის შექმნაში მონაწილეობენ: სათესლე 

ჯირკვლები, კლაკნილი ბუშტუკები, პროსტატა და ბულბოურეთრული ჯირკვალი. 

ამას გარდა, ის შეიცავს თითქმის ყველა მინერალს და ნივთიერებას, რაც გვხვდება 

ადამიანის ორგანიზმში. შედარებით მაღალი კონცენტრაციით გვხვდება -  მაგნიუმი, 

სელენიმუი, კალიუმი.  ერთი ეაკულაციის დროს  გამოიყოფა 150-მგ ცილა, 11მგ 

ნახშირწყლები, 6მგ ცხიმი, 3მგ ქოლესტერინი,  კალიუმი 7% საკვებად მიღებული 

კალიუმიდან  (US RDA ) და 3% სპილენძი და თუთია. 

სათესლეები – სპერმის 2-5% შეადგენს შეიცავს დაახლოებით 200-500 მილიონ 

სპერმატოზოას. 

კლაკნილი ბუშტუკი-მდებარეობა პროსტატის ჯირკვალთან, არის კლაკნილი 

ბუშტუკის სახით, რომელიც 10-სმ-ია, თუმცა იგი დახვეულია იმდენად რომ 5 სმ-ს 

იკავებს, როგორც ორგანო. სადინარი იხსნება გამომტანი სადინრის ამპულაში. 

გამოიმუშავებს მოყვითალო, გამჭვირვალე ფერის ბლანტ სითხეს, რომელიც სპერმის 

50-70% შეადგენს.  ლიპოფუსცინის გრანულები, მოყვითალო შეფერილობას აძლევს 

სითხეს, რომელიც მიიღება მკვდარი ეპითელური უჯრედებისგან.  კლაკნილი 

მილაკების სითხეს ოდნავ ტუტე რეაქცია აქვს, რაც განაპირობებს სპერმის ტუტე 

რეაქციას. ტუტე რეაქცია აუცილებელია საშოს მჟავე არის 

გასანეიტრალებლად.  სპერმის მჟავიანობის მომატება (<7,2) მიუთითებს 

ბუშტუკოვანი მილაკის ბლოკადაზე.  გამოყოფილი სითხე ბლანტი/ჟელესებრია, 

რომელიც საშუალებას აძლევს სპერმას შენარჩუნდეს საშვილოსნოს მიმდებარედ და 

ადვილად არ გამოიდევნოს გენიტალური ტრაქტიდან. კლაკნილი ბუშტუკების სითხე 

შეიცავს: ცილებს, ფერმენტებს, ფრუქტოზას, მუცინს, ფლავინებს,  ვიტამინ C-ს, 

ფოსფორილქოლინს და პროსტაგლანდინს. ფრუქტოზის მაღალი შემცველობა 

აუცილებელია სპერმატოზოიდების კვებისთვის. 
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პროსტატა – წინამდებარე ჯირკვალია, რომელიც უშუალოდ შარდის ბუშტის ქვეშ 

მდებარეობს, გამოიმუშავებს სეკრეტს, რომელიც 25-30 % შეადგენს სპერმისა. 

პროსტატის სეკრეტის შემადგენლობაშია: მჟავა ფოსფატაზა, ლიმონმჟავა(citric acid), 

ფიბრინოლიზინი, პროსტატის სპეციფიური ანტიგენი, პროტეოლიზური ფერმენტები, 

თუთია(მისი დონე 100-140მიკროგრამი/მლ ჯანმრთელ მამაკაცში და თუთია 

ეხმარება დნმ-ის შემცველ ქრომატინს სტაბილიზაციაში.  თუთიის დეფიციტი 

შეიძლება იწვევდეს უნაყოფობას, რადგან იზრდება სპერმის „მტვრევადობა“ და 

დაზიანებების რიცხვი მკვეთრად მაღალია.  თუთიის დეფიციტი აგრეთვე 

უარყოფითად მოქმედებს სპერმატოგენეზზე. 

სპერმის გავლენა ჯანმრთელობაზე – სპერმის ცენტრალურ როლს რეპროდუქციული 

ფუნქცია წარმოადგენს, თუმცა მას აქვს გავლენა ადამიანის ჯანმრთელობაზეც. 

ანტიდეპრესანტული ფუნქცია – გარკვეული კვლევების საფუძველზე დადგინდა, 

როცა ხდება სპერმის აბსორბცია საშოში, იგი მოქმედებს როგორც ანტიდეპრესანტი. 

(ჩატარდა კვლევა ორი კატეგორიის ქალებში: ერთი ნაწილი ხმარობდა კონდომებს, 

ხოლო მეორე არა). 

სიმსივნის პრევენცია –  სპერმის პლაზმა შეიძლება ამცირებდეს მკერდის კიბოს 

რისკს  და საკმაოდ მაღალი პროცენტით (სავარაუდოდ 50%), ეს ეფექტი 

დაკავშირებულია გლიკოპროტეინთან და სელენიუმთან. ამ ფაქტის სიმართლეს 

ზოგი  urban legend-ის სიმართლის დონეს უკავშირებს, თუმცა არის მოსაზრება 

რომ  ფელაცია (მინეტი, ირუმაცია) კვირაში (მინიმუმ სამჯერ  მკვეთრად ამცირებს 

მკერდის კიბოს რისკს). 

პრეეკლამპსიის პრევენცია -  არსებობს ჰიპოთეზა, რომ სპერმაში შემავალი „უცხო“ 

ცილები ქალის ორგანიზმის იმუნურ სისტემას აძლევს საშუალებას მიიღოს ისინი, 

ისევე როგორც ნაყოფი და პლაცენტა და ინარჩუნებს წნევას დაბალ, ნორმალურ 

დონეზე. 

უარყოფითი გავლენა ორგანიზმზე –  სიმსივნის გაუარესება, რადგან სპერმაში 

შემავალი პროსტაგლანდინები აჩქარებენ უკვე არსებული საშვილოსნოს ყელის კიბოს 

განვითარებას. 

სპერმა ხშირად სქესობრივი გზით გადამდები დაავადებების გადამტანია. სპერმა 

შეიცავს ცილებს, რომლებიც ბაქტერიოციდულია. თუმცა ეს ცილები უძლურია 

ნეისერია გონორეას მიმართ (ერთ ერთი ყველაზე გავრცელებული სქესობრივი გზით 

გადამდები დაავადების გამომწვევი). 

იშვიათ შემთხვევებში ქალებს ახასიათებთ ალერგია სპერმის მიმართ, რომელიც 

შეიძლება იყოს გამოხატული, როგორც ზოგადი, ასევე 

გენერალიზებული   სიმპტომატიკით.  ალერგია გამოიხატება სპერმის პლაზმაზე 

ჰიპერმგრძნობელობით, სიმპტომები გამოიხატება ქავილით, სიწითლით, შეშუპებით 

http://en.wikipedia.org/wiki/Citric_acid
http://en.wikipedia.org/wiki/Urban_legend
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ადგილობრივად, ან ზოგადად გენერალიზებული ქავილი, შეშუპება და სუნთქვის 

გაძნელება. ასეთ შემთხვევებში საუკეთესო გამოსავალი კონდომის ხმარებაა. 

სპერმის მიმართ ქალს შეიძლება გაუჩნდეს ფსიქოლოგიური დამოკიდებულება, 

რადგან დადგენილია, რომ სპერმა ქალებზე მოქმედებს, როგორც ანტიდეპრესანტი. 

ქალები, რომლებსაც აქვთ სექსი კონდომის გარეშე, სქესობრივი აქტის ინიცირება 

მათგან უდრო ხშირად ხდება და უფრო ნაკლებად შეუძლიათ მათ პარტნიორტის 

გარეშე ყოფნა.  ეს მოვლენა შეიძლება უკავშირდებოდეს სპერმის ქიმიურ  ჰორმონულ 

შემადგენლობას –ტესტოსტერონი, ესტროგენები, პროლაქტინი, პროსტაგლანდინები. 

კულტურული ასპექტები – ჩინურ კულტურაში მიიჩნეოდა, რომ  精 pinyin: jīng, - 

სექსუალური ენერგიაა, რომელიც გროვდება ორგანიზმში და ეაკულაციის შემდეგ ეს 

ენერგია იფანტება გარემოში.  ამიტომ მასტურბაციას ენერგიის სუიციდს 

უწოდებდნენ.  არსებობს ჩინური გამოთქმაც „滴精，十滴血“- რაც ნიშნავს, რომ ერთი 

წვეთი სპერმა ათი წვეთი სისხლის თანასწორია. 

ბერძნულ ფილოსოფიაში არისტოტელე მიიჩნევდა რომ არსებობს პირდაპირი კავშირი 

სპერმასა და მიღებულ საკვებს შორის. ის თვლიდა, რომ საკვებად მიღებული 

საუკეთესო ნაწილები სწორედ სპერმაში იკრიბება.  არისტოტელე  მიიჩნევდა, რომ არ 

უნდა დაეწყო სქესობრივი ცხოვრება ბიჭს ადრეულ ასაკში, რადგან ეს მის ზრდას 

შეაჩერებდა. 

პითაგორეანელებს კი სწამდათ, რომ „სპერმა, ტვინის ნაწილია“. 

ქრისტიანი პლატონისტი  Clement of Alexandria- კი აღნიშნავდა, რომ „სპერმა 

სულის ნაწილია“. 

პრე ინდუსტრიულ ხანაში მეტად დაფასებული იყო სპერმა სისხლთან ერთად, რადგან 

მიაჩნდათ, რომ მას ზებუნებრივი წარმოშობა ჰქონდა, ხოლო ბუდიზმში და 

დაოიზმში სპერმა დღესაც ადამიანის ფიზიოლოგიის  მნიშვნელოვან ასპექტს 

წარმოადგენს. სპერმა შენიღბულ მელანსაც წარმოადგენს ეს ფაქტი აღმოაჩინა Secret 

Intelligence Service-მა. 

მამაკაცის რეპროდუქციული სისტემა ( მამაკაცის სასქესო სისტემა), 

შედგება  ორგანოებისგან, რომლებიც მონაწილეობენ რეპროდუქციულ პროცესებში. 

მამაკაცის სასქესო ორგანოები მდებარეობს სხეულიზე გარედან მენჯის მიმდებარედ. 

მამაკაცის სასქესო ორგანოებია: 

სათესლეები 

კაცის ძირითადი სასქესო ორგანოებია პენისი და სათესლე ჯირკვლები, სადაც ხდება 

სპერმის წარმოქმნა, რომელიც  უზრუნველყოფს კვერცხუჯრედის განაყოფიერებას. 

გარეთა სასქესო(გენიტალური) ორგანოები : 

http://en.wikipedia.org/wiki/Pinyin
http://en.wikipedia.org/wiki/Clement_of_Alexandria
http://en.wikipedia.org/wiki/Secret_Intelligence_Service
http://en.wikipedia.org/wiki/Secret_Intelligence_Service
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პენისი- შედგება სხეულისა და პენისის თავისგან. პენისის თავს ფარავს 

(ნაწილობრივ ან სრულად) ჩუჩა.  პენისი ჩვეულებრივ მოდუნებულ მდგომარეობაშია, 

ხოლო მას შემდეგ რაც მოხდება მისი სექსუალური აგზნება, ხდება მისი ერექცია და 

მზად არის სექსუალური არქტივობისთვის.  ერექციის მიზეზია პენისში არსებული 

ღრუების(რომელსაც ქმნის ერექტიული ქსოვილი), სისხლით შევსება.  პენისის 

არტერიები ფართოვდება და სისხლი შედის პენისში, მაშინ როცა ვენები პასიურ 

მდგომარეობაშია და ხდება მათი კომპრესია. შესაბამისად სისხლი შედის პენისში და არ 

ხდება მისი იგივე რაოდენობით გამოსვლა ვენების საშუალებით. 

სათესლე პარკი (სკროტუმი) – არის  პატარა ტომრისებური ორგანო , რომელიც 

მდებარეობს  პენისის ქვეშ. მასში მოთავსებულია სათესლე ჯირკვლები და იცავს მათ 

გარეგანი დაზიანებისგან, ის მრავლად შეიცავს სისხლძარღვებს და ნერვებს.  სკროტუმი 

მონაწილეობს სათესლე ჯირკვლების თერმორეგულაციაშიც. 

შიგნითა სასქესო(გენიტალური) ორგანოები 

სათესლე დანამატი (Epididymis) – არის მოთეთრო ფერის მასა, რომელიც შედგება 

მჭირდროდ დახვეული მილაკებისგან, ის წარმოადგენს სპერმატოზოიდების 

მომწიფების და შენახვის ადგილს. დანამატიდან სპერმა გადადის გამომტან სადინარში, 

გამომტანი სადინარი- აგრეთვე მოიხსენიება, როგორც სპერმის სადინარი. იწყება 

სათესლე დანამატიდან და გრძელდება მენჯის ღრუმდე, საკმაოდ გრძელი მილაკია, 

რომელშიც სპერმა მიედინება. 

სათესლე ჯირკვლები- მამაკაცის სასქესო ჯირკვლებია. სათესლეები ასინთეზირებენ 

მამაკაცის სასქესო უჯრედებს, სპერმატოზოიდებს.  სათესლეები კვერცხის ფორმის 

სტრუქტურებია, რომლებიც სიგრძეში დაახლოებით 2,5 სმ-ია, ისინი მოთავსებულია 

სათესლე პარკებში. სათესლეები აგრეთვე ასინთეზირებენ ჰორმონებს. ძირითადი 

ჰორმონია ტესტოსტერონი, რომელიც ასტიმულირებს სპერმის სინთეზს და 

სპერმატოზოიდების მომომწიფებას (სპერმატოგენეზს). 

დამატებითი ჯირკვლები- სამი დამატებითი ჯირკვალი არსებობს, რომლებიც 

უზრუნველყოფენ სპერმის  გაცხიმოვნებას და სპერმატოზოიდების კვებას.  1)პროსტატა 

2)ბულბოურეთრარული ჯირკვალი(Cowper glands) 3)კლაკნილი მილაკები. 

კლაკნილი მილაკები- ტომსიკების მსგავსი სტრუქტურებია, რომლებიც მიმაგრებულია 

სპერმის გამომტან სადინარზე,  ისინი გამოიმუშავებენ მოყვითალო მწებავ სითხეს, 

რომელიც შეიცავს ფრუქტოზას. ეს სითხე საკვებს წარმოადგენს 

სპერმატოზოიდებისთვის და მონაწილეობას იღებს მათ მოძრაობის უნარში. 

პროსტატა ჯირკვალი-  შემოსაზღვრავს ეაკულატორულ სადინარს შარდსადენის 

ფუძესთან უშუალოდ შარდის ბუშტის დაბლა. პროსტატა გამოიმუშავებს პროსტატის 

წვენს, რომელიც ერევა სპერმას და დაკლაკნილ მილაკებში გამომუშავებულ სითხეს. 

ბულბოურეთრული ჯირკვალი- (Cowper glands)-არის ორი პატარა ჯირკვალი, 

რომლებიც მდებარეობს შარდსადენის გვერდებზე, უშუალოდ პროსტატის ჯირკვლის 

შემდეგ. ის გამოიმუშავებს გამჭვირვალე სითხეს, რომელიც შარდსადენში ჩაედინება. 
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სექსი და ორგაზმი ერთ-ერთი ყველზე პოპულარული თემაა საუბრისათვის. 

ორგაზმს თითქმის ყველა განიცდის გარკვეული ასაკიდან. მამაკაცების უმრავლესობაში 

ორგაზმის განცდა იწყება გარკვეული ასაკიდან, ქალებში კი შესაძლოა, დაიწყოს გვიან, 

ან არ დაიწყოს საერთოდ. იმ ქალებში, რომლებსაც არა აქვთ სექსი და არც 

მასტურბირებენ, ძალიან ხშირია სასქესო სისტემის დაავადებები, ხოლო იმ ქალებში, 

რომლებიც „სასიყვარულო განმუხტვებს“ ხშირად იღებენ, მთელი რიგი დაავადებების 

რისკი მცირდება, ვინაიდან ორგაზმი: 

 იწვევს ორგანიზმში მძლავრ და ისეთ ბიოქიმიურ პროცესებს, რომლის გამოწვევეაც 

ბევრ ნარკოტიკსაც კი არ შეუძლია. გამოყოფილი კორტიზონი სწრაფად აუმჯობესებს 

ნივთიერებათა ცვლას და იწვევს ბედნიერების განცდის ჩამოყალიბებას. ამას ემატება 

ადრენალინის გამოტყორცნა, რომელიც თავის მხრივ ქმნის ორგანოთა მუშაობის 

„საგანგებო“ რიტმს: გული ცემს უფრო სწრაფად, იმატებს წნევა, ორგანიზმი ახდენს 

მთელი ენერგიის მობილიზაციას, მცირდება გლიკოგენის რაოდენობა ღვიძლსა და 

კუნთებში; 

 ამცირებს ქოლესტერინის დონეს სისხლში; 

 აყალიბებს იმუნიტეტს გრიპის წინააღმდეგ. სექსი აძლიერებს იმუნიტეტს, რომლეიც 

განსაკუთრებით ინტენსიურად ღამე იწყებს მუშაობას; 

 ორგაზმის დროს ხდება „ჟანგბადის თერაპია“, ვინაიდან დუნდება ბრონქების 

გლუვკუნთოვანი მუსკულატურა. ორგაზმის დროს წყვეტილი და სწრაფი სუნთქვის 

შემდეგ მოდუნების ფაზაში სუნთქვა ხდება ღრმა და სისხლი მდიდრდება 

ჟანგბადით; 

 იცავს მიოკარდიუმის ინფარქტისაგან. სექსი ერთგვარი ვარჯიშია გულისთვის, 

ვინაიდან სისხლძარღვები პრელუდიიდან ორგაზმამდე ჯერ ფართოვდებიან, შემდეგ 

ვიწროვდებიან, ამით მიოკარდიუმი ეჩვევა სისხლის მიწოდების ცვლილებებს და 

საჭირო სიტუაციაში მოხერხებულად აკომპენსირებს დანაკლისს; 

 ასტიმულირებს თავის ტვინის მუშაობას. თავის ტვინი კარგად მარაგდება მთელი 

სექსის დროს სისხლით, რაც ხელს უწყობს ადამიანის აზროვნების უნარს; 

 თმებს მატებს ბრწყინვალებას და ასტიმულირებს ფრჩხილების ზრდას. ხშირი 

ორგაზმი იწვევს სისხლის მიმოქცევაში სათანადო ჰორმონების გადმოსროლას და ეს 

თავის მხრივ დადებითად აისახება თმისა და ფრჩხილების მდგომარეობაზე; 

 ხსნის დეპრესიას, ისევე როგორც, შოკოლადი; 

 ამცირებს ალცჰეიმერის დაავადებისა და ინსულტის რისკს. 

ამასთან აღსანიშნავია, რომ მუდმივი სექსუალური პარტნიორის ყოლა ზრდის ამ 

ციფრებს 1.5-2-ჯერ. 

მიუხედავად ორგაზმის დროს მოზღვავებული დადებითი ემოციების გრძელი 

სიისა, ორგაზმს შეუძლია, ქალის ჯანმრთელობაში გარკვეული უარყოფითი ეფექტების 

შეტანა. 
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ცნობილი ფაქტია, რომ ქალების უმრავლესობა განიცდის კლიტორულ ორგაზმს, ხოლო 

ვაგინალური ორგაზმის მიღწევა მცირე რაოდენობით ქალებს შეუძლიათ (დაახლოებით 

ქალების 30%). 

ფსიქოლოგების აზრით ორგაზმის ხშირად განცდა იწვევს თვითკონტროლისა და 

სიტუაციის კონტროლის დაკარგვას. მეცნიერულად აღწერილია შემთხვევა, როცა 

ორგაზმის დროს ქალს ჰქონდა ჰალუცინაცია. თუმცა მეცნიერების ნაწილი თვლის, რომ 

ხშირი და მულტიორგაზმის გამოწვეული მცირე დარღვევები არაფერია 

იმასთანშედარებით, რასაც არარეგულარული და იშვიათი სექსიიწვევს (ნერვული 

აშლილობები, შაკიკი, მუცლის ქვედა არეში ტკივილი და ა.შ). 

ქალზე, რომლეიც საწოლში გრიგალივით არის და მზადაა სექსუალურ 

სურვილებს ნებისმეირ წამს დანებდეს, ყველა მამაკაცი ოცნებობს, მაგრამ მათმა 

ძალიან ცოტა ნაწილმა იცის, რომ ქალის ამ მდგომარეობას ნიმფომანია ეწოდება და 

ჰიპერსექსუალობის გამოვლინებაა ქალში. ნიმფომანები – ქალების კატეგორიაა, 

რომლებსაც მოჭარბებულად აქვთ სექსუალური ლტოლვა. სტატისტიკურად ყოველ 

2500 ქალში ერთი ნიმფომანია. მამაკაცებშიც აღინიშნება მსგავსი მდგომარეობა და 

მას სატირიაზი ეწოდება. 

ნიმფომანებში არა მხოლოდ სექსუალური ლტოლვაა მაღალი, არამედ ორგაზმის 

განცდის საშუალებაც. აღწერილია შემთხვევები, როცა ნიმფომანს ერთ ღამეში ჰქონდა 

20 ორგაზმი. ასეთ ქალებს აქვთ მუდმივი სწრაფვა ახალი და ახლი სქესობრივი 

კავშირებისაკენ და სიამოვნებას ანიჭებთ არა იმდენად ორგაზმი, რამდენადაც თავად 

სქესობრივი აქტი. ამიტომაც ნიმფომანები ხშირად ვერ იღებენ რა სიამოვნებას ერთ 

პარტნიორთან, ხშირად იცვლიან მათ. 

ქალებში მომატებული სექსუალობის მიზეზებია: 

 

ზოგადად ჰერმაფროდიტიზმი არის მდგომარეობა, როდესაც ორგანიზმს 

გააჩნია,  როგორც ქალის, ასევე მამაკაცის სასქესო ორგანოები. ადამიანებში განარჩევენ 

ცრუ  და ჭეშმარიტ ჰერმაფროდიტიზმს. 

ცრუ ჰერმაფროდიტიზმი   

ანუ ფსევდოჰერმაფროდიტიზმი(ინტერსექსუალობა) არის მდგომარეობა, 

როდესაც ადამიანს გააჩნია მეორადი სასქესო ნიშნები ან ისეთი  ფენოტიპი (გარეგნობა) 

რომელიც განსხვავებულია მისი გონადების(სასქესო ჯირკვლების) სქესისგან. 
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შეიძლება ადამიანის სასქესო ორგანოებს ქონდეს შუალედური გარეგნობა მაგ. 

კლიტორი  იმდენად იყოს გადიდებული, რომ ჰგავდეს პენისს.  ზოგჯერ 

ფსევდოჰერმაფროდიზმის იდენთიფიცირება ვერ ხერხდება სქესობრივი მომწიფების 

ასაკამდე.  ცრუ ჰერმაფროდიტიზმი შეიძლება წარმოდგენილი იყოს ორი სახით, 

მამაკაცური ჰერმაფროდიტიზმი, როდესაც ადამიანს გააჩნია სათესლე ჯირკვლები და 

ქალური ჰერმაფროდიტიზმი, როდესაც ადამიანს გააჩნია საკვერცხეები.  ისეთი 

შემთხვევები, როდესაც ერთ ორგანიზმში წარმოდგენილია ორივე სასქესო ჯირკვალი 

მოიხსენიება ჭეშმარიტი ჰერმაფროდიტიზმის სახელით. 

ფსევდოჰერმაფროდიტიზმი, ტერმინი შემოღებულ იქნა  ედვინ კლებსის მიერ 

1876 წელს. იმის აღსანიშნავად, რომ ასეთ შემთხვევებში დისონანსია სასქესო 

ჯირკვლების ჰისტოლოგიას და გარეგან სასქესო ორგანოებს 

შორის.  ფსევდოჰერმაფროდიტიზმის აღსანიშნავად ინტერსექსუალბა 

გამოიყენა  რიჩარდ გოლდშმიდტმა 1923 წელს. 

მამაკაცური ჰერმაფროდიტიზმის მაგალითია ანდროგენების ინსენსიტიურობის 

სინდრომი, რომლის დროსაც დარღვეულია ანდროგენების რეცეპტორების 

სინთესი.  აღინიშნება ანდროგენების მიმართ სრული ინსენსიტიურობა, 

ადამიანი,  რომელიც იბადება სათესლეებით და გენეტიკურად არის მამრობითი სქესის 

(46 XY), გააჩნია ქალის გარეგნობა, მდედრობითი ძირითადი და მეორადი სასქესო 

ნიშნები.  ასეთი ადამიანების სქესის იდენტურობაც მდედრობითია, ანუ ისინი თავს 

ქალად თვლიან. და აქვთ სქესობრივი ურთიერთობა პარტნიორთან როგორც 

ჩვეულებრივ ქალებს. 

ჭეშმარიტი ჰერმაფროდიტიზმი-  ჭეშმარიტი ჰერმაფროდიტიზმი სამედიცინო 

მდგომარეობაა, რომლის დროსაც ადამიანში წარმოდგენილია ორივე სქესის სასქესო 

ჯირკვლები. ანუ ადამიანს გააჩნია, როგორც სათესლეების ქსოვილი ასევე 

საკვერცხეების ქსოვილი.  შეიძლება ერთ მხარეს  განვითარდეს სათესლე ჯირკვალი და 

მეორე მხარეს საკვერცხე, ან სასქესო ჯირკვლები ორივე მხარეს წარმოდგენილი იყოს 

შერეული ქსოვილით, რომელსაც „ოვოტესტის“ უწოდებენ. 

იმის შესახებ ცნობები ორივე სახის სასქესო ქსოვილი რეპროდუქციულად 

ფუნქციონირება  დოკუმენტირებული არ არის. 

ჭეშმარიტი ჰერმაფროდიტიზმი გენეტიკურად ძირითადად წარმოდგენილია 47 

XXY, 46XX/XY   46XX /47XXY  ჰერმაფროდიტიზმი შესაძლოა წარმოდგენილი იყოს 

შერეული გონადური დისგენეზიის დროს. მოზაიციზმით 45 X 46 XY 

ჭეშმარიტი ჰერმაფროდიტიზმის დროს გარეგანის სასქესო ორგანოები წარმოდგენილია 

ორივე სქესის, თუმცა მათი განვითარების დონე დაკავშირებულია ორსულობის  8-16 

კვირებში ნაყოფში ტესტოსტერონის შემცველობაზე და მისი მოქმედების ხარისხზე. 
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ჭეშმარიტი ჰერმაფროდიტიზმის მიზეზებია: 

 კვერცხუჯრედის გაყოფა, შემდეგ ამ ორი კვერცხუჯრედის ცალ-ცალკე განაყოფიერება 

და ადრეულ ემბრიოგენეზში მათი ისევ ერთმანეთთან შეერთება. 

 როდესაც ხდება ორი სპერმატოზოიდით ერთი კვერცხუჯრედის განაყოფიერება და 

ეს სპერმატოზოიდები სხვადასხვა სასქესო ქრომოსომის მატარებელია. 

 როდესაც ხდება ორი სხვადასხვა სქესის ზიგოტის შერწყმა. 

 SRY  გენების მუტაცია. 

 

დადგენილია, რომ მამაკაცის პენისის ზომები 10,7-19,1 სმ-ის ფარგლებში 

ვარირებს, რაც 4,23-დან 7,53 დიუმამდეა. გარშემოწერილობა დაახლოებით 12,3 

სმ (4,85 დიუმი). 

.  

აბასიოფილია –  ლტოლვა კოჭლ ან პარალიზებული ადამიანებისადმი, რომლებიც 

ატარებენ პროტეზებს. 

აკაროფილია – სექსუალური სიამოვნების მიღება ღიტინით ან ფხანით. 

აკომოფილია – ლტოლვა  სიშიშვლისკენ, მათ შორის გაპარსული გენიტალიებისადმი. 

აკუსტიკოფილია –  სექსუალური აგზნება კონკრეტული ბგერებიდან(ადამიანის, 

ცხოველების, ან ჩაწერილი ხმები, სექსუალური ან საყოფაცხოვრებო ხასიათის). 

აკროტომოფილია – ლტოლვა კიდურამპუტირებული ადამიანებისადმი. 

ადოლესენტილიზმი – ლტოლვა პარტნიორისადმი, რომელიც ქცევით ბაძავს ბავშვს. 

აილუროფილია – ლტოლვა კატებისადმი. 

აგალმატოფილია – ლტოლვა სტატუების, მანეკენების მიმართ. 

ალგოლაგნია – სიამოვნების მიღება პარტნიორისთვის ტკივილის მიყენებით. 

ამაუროფილია – სიამოვნების მიღება სექსით სრულ სიბნელეში ან ახვეული თვალებით. 

ანდრომიმეტოფილია – ლტოლვა ქალებისადმი, რომლებიც ჩაცმულნი არიან, როგორც 

კაცები, ან ტრანსსექსუალებისადმი. 
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აპოდისოფილია, ან ექსჰიბიციონიზმი – გაშიშვლების სურვილი ხალხმრავალ ადგილას 

აპოტემნოფილია – სიამოვნების მიღება სექსის დროს გენიტალიებზე ჭრილობების 

მიყენებით. 

აკვაფილია – აგზნება წყლის სივრცისგან, მათ შორის აბაზანაში, პლაჟზე ან აუზში 

არეტიფიზმი– ლტოლვა ფეხშიშველი პირებისადმი 

ასფიქსიოფილია – აგზნება სექსის დროს სუნთქვის შეკავებით და მოხრჩობის გრძნობის 

განვითარებით. 

აუტოაგონისტოფილია– ლტოლვა საგნებზე, რომლებიც საყოველთაო ყურადღების 

ცენტრშია. 

აუტოგინეფილია – საკუთარი თავის, როგორც ქალის, სექსუალურად აღქმა 

აუტონეფიოფილია – ლტოლვა ბავშვის საფენების და პამპერსების მიმართ. 

აუტოასასინოფილია – ლტოლვა საკუთარი სიკვდილის  ფანტაზირებით ან იმიტაციით. 

ბიასტოფილია (რაპტოფილია) – სექსუალური სიამოვნების მიღება გაუპატიურებით ან 

გაუპატიურების წარმოდგენით. 

სელებრიფილია –  სექსის პათოლოგიური სურვილი გამოჩენილ ადამიანთან. 

ქრემატისტოფილია – სიამოვნება სექსისთვის ფულის გადახდისგან ან საყვარლის მიერ 

ფულის წართმევის გამო. 

კოპროფილია – აგზნება ფეკალური მასების დანახვისაგან. 

შენიღბული ინცესტიფილია – აგზნება ბავშვთან უკონტაქტო სექსუალური ქცევით. 

კრაშ ფეტიში – სიამოვნება იმის ცქერით, რომ პარტნიორი სახით ჭყლეტს პატარა 

საგნებს. 

დაკრაიფილია – სიამოვნების მიღება პარტნიორის ცრემლების და ქვითინის ცქერით. 

დენდროფილია – ლტოლვა ხეებისა და დიდი ზომის მცენარეებისადმი 

ემეტოფილია – სიამოვნება ნაღებინები მასის ცქერისას 

ემოანინგფილია – სიამოვნება sms-თ მიღებული ოხვრის ამსახველი ჩანაწერებით. 

ენდიტოფილია – სურვილი სექსუალური აქტის ჩაცმული ჩატარების. 

ეფებოფილია ან ჰებეფილია – სექსუალური ლტოლვა მოზარდებისაკენ 
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ეპროქტოფილია – სიამოვნება სექსის დროს ნაწლავიდან  გაზების  გაშვებით. 

ჰომიციდოფილია – ანუ მკვლელობა სექსუალურ ნიადაგზე. სექსუალური აგზნება 

მკვლელობით ან მკვლელობის მცდელობით. 

ფაუნოფილია – აგზნება ცხოველების შეჯვარების ცქერით. 

ფეკოფილია – აგზნება სექსის დროს დეფეკაციით (ან პარტნიორის დეფეკაციით) 

ფორმიკოფილია – აგზნება მცირე მწერებით, რომლებიც დაცოცავენ ტანზე ან 

გენიტალიებზე 

ფორნიფილია – სექსუალური წარმოდგენა–ფანტაზია, როდესაც ადამიანის ტანი იღებს 

სკამის, მაგიდის და ა.შ. ფორმას  

ფროტერიზმი – სექსუალური სიამოვნება სხვა ადამიანზე მის ჩუმად მიკარებით ან 

ხახუნით (მაგ. ტრანსპორტში). 

გალაქტოფილია – ლტოლვა ქალის რძისაკენ ან მეძუძური ქალისაკენ 

გერონტოფილია – ლტოლვა მოხუცებისადმი 

გიგანტოპიტეკის ფეტიში –  ლტოლვა ძალიან მარალი ადამიანების მიმართ 

გინოფაგია – სიამოვნება წარმოდგენით, თითქოს ჭამს პარტნიორ ქალს. 

ჰემატოფილია – ლტოლვა სისხლისადმი, ან სისხლის ლაქებისადმი პარტნიორის ტანზე. 

ჰომეოვესტიზმი – აგზნება თავისივე სქესის სხვა ადამიანის ტანსაცმლის ჩაცმისაგან 

ჰიბრისტოფილია – სიამოვნება ძიმე დანაშაულის ჩამდენ კრიმინალთან სექსით 

ჰიპეფილია – ლტოლვა ქსოვილებისადმი 

ინცესტოფილია – ლტოლვა საკუთარი ოჯახის წევრებისადმი 

კატოპტრონოფილია – სარკის წინ სექსით დაკავების სურვილი 

კლეპტოფილია – რისიმე  მოპარვისას სექსუალური სიამოვნების მიღება 

კლიზმაფილია – სექსუალური სიამოვნება ოყნით 

კოუმპონოფილია – სიამოვნების მიღება ღილებით 

ლიპოფილია – სექსუალური ლტოლვა მსუქანი ადამიანებისაკენ 
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მაკროფილია – ლტოლვა დიდი ზომის ადამიანებისადმი ან დიდ ზომის 

გენიტალიებისადმი, ან ქალის დიდი მკერდისადმი 

მაიეზიოფილია – ლტოლვა ორსული და მშობიარე ქლებისადმი 

მაზოხიზმი – სექსუალური სიამოვნება ტკივილით და დამცირებით, რომელსაც აყენებს 

პარტნიორი 

მეხაფილია – ლტოლვა მექანიზმების, მანქანების და ადამიანის მსგავსი რობოტების 

მიმართ 

მიკროფილია –  ლტოლვა პატარა ზომის  ადამიანებისა და საგნების მიმართ 

მიზოფილია – ლტოლვა დაბინძურებული და გაჭუჭყიანებული ადამიანებისა და 

საგნებისადმი 

ნარატოფილია – სიამოვნება ეროტიული და აღმგზნები ისტორიების მოსმენით 

ნაზოფილია – სიამოვნება ადამიანის ცხვირის ცქერით და შეხებით 

ნეკროფილია – ლტოლვა ადმიანების გვამებისაკენ 

ნეკროზოოფილია – ლტოლვა ცხოველთა გვამებისაკენ ან მათი მოკვლის სურვილი 

ნეპიოფილია – ლტოლვა  3 წლამდე ბავშვებისაკენ 

ოლფაქტოფილია – ლტოლვა არომატებისა და სუნებისაკენ 

პართენოფილია – ლტოლვა ქალწულებისაკენ 

პეკატიფილია – სექსუალური სიამოვნების მიღება ჩადენილი დანაშაულით და მერე 

მონანიების გრძნობით 

პედიოფილია – ლტოლვა თოჯინებისაკენ 

პედოფილია – ლტოლვა არასრულწლოვანებისაკენ 

ფალოორხოალგოლაგია – სიამოვნება გენიტალიების მტკივნეული სტიმულაციით 

პიკტოფილია – ლტოლვა პორნოგრაფიის ნებისმიერი ფორმისაკენ 

პიროფილია – სექსუალური სიამოვნება ცეცხლის ცქერის, საუბრების მოსმენის ან მასზე 

ფიქრის დროს 

რეტიფიზმი – სიამოვნება ფეხსაცმლის ფერებით 

სადიზმი – სიამოვნება სხვის (პარტნიორის) დამცირებითა და წვალებით 
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სალირომანია – სიამოვნება პარტნიორზე ტანსაცმლის შემოხევით 

სავანტოფილია – ლტოლვა გონებრივად ჩამორჩენილი ადამიანებისადმი 

სკედიაფილია – ლტოლვა მულტფილმების პერსონაჟებისაკენ 

სკოპტოფილია – სიამოვნება სექსით დაკავებული ადამიანების ცქერით (მათ შორის 

ფილმებში) 

სიტოფილია – სექსუალური ლტოლვა საჭმლისადმი 

სომნოფილია – ლტოლვა მძინარე ადამიანებისადმი 

სტიგმატოფილია – ლტოლვა ადამიანებისადმი ტატუირებით ან იარებით ტანზე 

სიმფოროფილია – ლტოლვა რაიმე უბედურების ინსცენირებისაკენ, მაგ. ავტო 

ავარიისაკენ 

სკატოლოგია – ლტოლვის დაკმაყოფილება უცნობ ადამიანებთან დარეკვითა და 

უცენზურო სიტყვების თქმით 

ტელეფონიკოფილია – ლტოლვა ტელეფონზე სექსზე საუბრებით (მათ შორის, ინტიმურ 

ტელეფონებზე) 

ტერატოფილია – ლტოლვა მახინჯი ადამიანებისადმი 

ტრანსვესტიზმი – ლტოლვა საპირისპირო სქესის ტანსაცმლის ტარებისაკენ 

ტრიქოფილია – აგზნება თმების საშუალებით 

ტროილიზმი – ვნება საკუთარი სექსუალური პარტნიორის ცქერით, როცა ის სექსითაა 

დაკავებული სხვა ადამიანთან 

უროლაგნია – აგზნება შარდით 

ვინჩილაგნია–აგზნება ბანდაჟით 

ვუაიერიზმი – ლტოლვა სხვა ადამიანების ჩუმად ცქერისკაენ, როცა ისინი იხდიან ან 

დაკავებული არიან სექსით 

ანორექსიის ფეტიში – ლტოლვა ძალიან გამხდარი ქალებისაკენ 

ქარის ფეტიში – სურვილი სექსის დროს ქარის დაბერვის 

ქსენოფილია – უცხოელებისაკენ ლტოლვა 

ქსილოფილია – ლტოლვა ხის საგნებისაკენ 
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ზელოფილია – აგზნება ეჭვიანობის გრძნობით 

ზოოფილია –სექსის სურვილი ცხოველებთან 

ზოოსადიზმი – ლტოლვა ცხოველების წვალებისაკენ და მათი დამცირებისაკენ. 

პარაფილია (ბერძნ. παρά — გარდა, გარეშე; φιλία — სიყვარული) — სხვადასხვა სახის 

გადახრები სექსუალური ნორმებისგან, გამოხატული ფანტაზიებით ან 

ქმედებებით.დაავადებათა საერთაშორისო კლასიფიკაციის მიხედვით პარაფილიას 

მიაკუთვნებენ F65ჯგუფის დიაგნოზს (ფსიქოლოგიური და ქცევის დარღვევა, 

პიროვნულობისა და მომწიფების ასაკში ქცევის დარღვევა, სექსუალური უპირატესობის 

დარღვევა). 

პარაფილია არ წარმოადგენს სექსუალური ორიენტაციის სახეობას. 

 აბლუტოფილია — სექსუალური მიზიდულობა აბაზანაში ბანაობის, შხაპის მიღებისა, 

ან სხვისი დაბანის მიმართ. 

 აგალმატოფილია — სექსუალური მიზიდულობა ქანდაკების, თოჯინის, მანეკენის, ან 

სხვა ფიგურული ფორმის ობიექტის მიმართ. 

 ადამიანი-ცხოველის როლური თამაში — სექსუალური აღგზნება, რომელიც ვლინდება 

ერთერთი პარტნიორის არსებული, ან გამოგონილი ცხოველის როლის თამაშისას. 

 ავტოგინეფილია — კაცის სექსუალური აღგზნება, საკუთარი თავის ქალად 

წარმოდგენისას. 

 ავტონეპიოფილია — სექსუალური აღგზნება ბავშვის საფენების ტარებისას. 

 აკროტომოფილია — სექსუალური მიზიდულობა ამპუტირებული ხალხის მიმართ. 

 ალგოლაგნია — სექსუალური სიამოვნების მიღება ტკივილისგან. 

 აპოტემნოფილია — სექსუალური აღგზნება გამოწვეული იმით, რომ ხარ, იქნები, ან 

წარმოიდგენ თავს ამპუტირებულად. 

 არეტიფიზმი — სექსუალური მიზიდულობა ხალხის მიმართ, ვისაც ფეხსაცმელი არ 

აცვია.რეტიფიზმის საწინააღმდეგო. 

 ასფიქსიოფილია — აღგზნება თვითგაგუდვისას. 

 აუტაგონისტოფილია — სექსუალური აღგზნება გამოწვეული სცენაზე ყოფნით. 

 აუტასასინოფილია — სექსუალური აგზნება სცენაზე საკუთარი სიკვდილის თამაშისას. 

 აკვაფილია — აღგზნება წყლისგან, ან წყლიან გარემოსგან, მაგ. აბაზანა, ან საცურაო 

აუზი. 

 ბიასტოფილია — სექსუალური აღგზნება ძალდატანობითი იერიშის გამოყენებისას. 

http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%AB%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%93%E1%83%90%E1%83%90%E1%83%95%E1%83%90%E1%83%93%E1%83%94%E1%83%91%E1%83%90%E1%83%97%E1%83%90_%E1%83%A1%E1%83%90%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%97%E1%83%90%E1%83%A8%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%A1%E1%83%9D_%E1%83%99%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%A1%E1%83%98%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%99%E1%83%90%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%94%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%A3%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%A2%E1%83%90%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%90%E1%83%91%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%91%E1%83%90%E1%83%96%E1%83%90%E1%83%9C%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%92%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%93%E1%83%90%E1%83%9B%E1%83%98%E1%83%90%E1%83%9C%E1%83%98-%E1%83%AA%E1%83%AE%E1%83%9D%E1%83%95%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%A1_%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%97%E1%83%90%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%A8%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%95%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%92%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%95%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%9E%E1%83%98%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%99%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%9B%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%92%E1%83%9D%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%92%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A2%E1%83%99%E1%83%98%E1%83%95%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%9E%E1%83%9D%E1%83%A2%E1%83%94%E1%83%9B%E1%83%9C%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%90%E1%83%A0%E1%83%94%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A0%E1%83%94%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%A1%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%98%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%90%E1%83%A3%E1%83%A2%E1%83%90%E1%83%92%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%90%E1%83%A3%E1%83%A2%E1%83%90%E1%83%A1%E1%83%90%E1%83%A1%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%99%E1%83%95%E1%83%90%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%91%E1%83%98%E1%83%90%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
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 გერონტოფილია — სექსუალური აღგზნება მნიშვნელოვნად უფროსი ადამიანის 

მიმართ. 

 გინემიმეტოფილია — მიზიდულობა კაცის მიმართ, ვინც ქალს ბაძავს, ან 

ტრანსექსუალი ქალის მიმართ, ვინც თავდაპირველად კაცი იყო. 

 დაკრიფილია — სექსუალური აღგზნება ჩრემლების დანახვისას, ან ტირილისას. 

 დიაპერიზმი — სექსუალური აღგზნება ბავშვის საფენების ტარებისას. 

 ემეტოფილია — სექსუალური აღიგზნება პირღებინებისას ან სხვათა პირღებინების 

დაკვირვებისას. 

 ეროტოფონოფილია — მკვლელობის სურვილი. 

 ეფებოფილია — სექსუალური ლტოლვა მოზარდებს შორის. 

 ექსჰიბიციონიზმი — სექსუალური კმაყოფილება უცხო პირთ თავისი გენეტალიების 

დემონსტირებისას. 

 ვოროფილია — სექსუალური აღზნება იმის წარმოდგენსას, რომ მას შეჭამენ, იგი შეჭამს 

ვინმეს, ან ამ პროცესის თვითმხილველი გახდება. 

 ვუაიერიზმი — სექსუალური კმაყოფილების მიღება სხვა ადამიანთა სექსის აქტის, 

ადამიანის გახდის ან/და სხვა სახის ინტიმური ქმედების თვალთვალისას. 

 ზენოფილია — სექსუალური აღგზნების მიღწევა ეჭვიანობისას. 

 ზოოსადიზმი — სექსუალური სიამოვნების მიღება ცხოველების ტანჯვისას. 

 ზოოფილია — სექსუალური ლტოლვა ცხოველების მიმართ. 

 ინფანტოფილია — სექსუალური ლტოლვა ბავშვების მიმართ. 

 კატოპტრონოფილია — სექსუალური აღგზნების მიღწევა სარკის წინ. 

 კლაუსტროფილია — სექსუალური აღგზნება მცირე სივრცეში ყოფნისას. 

 კლეპტოფილია — სექსუალური აღგზნება ნივთების პარვისას. 

 კლიზმოფილია — სექსუალური აღგზნება, რომელიც ოყნის გაკეთებისას მიიღწევა. 

 კნისმოლაგნია — სექსუალური აღგზნება ღიტინისას. 

 კოპროფილია — სექსუალური მიზიდულობა (ან სიამოვნება) ფეკალების მიმართ. 

 მაზოფილია — სექსუალური აღგზნება ქალის მკერდისგან. 

 მაზოხიზმი — საკუთარი თავის ტანჯვის და ტკივილის გზით, სექსუალური 

სიამოვნების და დაკმაყოფილების მიღება. 

 მაკროფილია — სექსუალური ლტოლვა გამოგონილ გიგანტ ადამიანის, ძირითადად 

ქალის, მიმართ. 

http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%92%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%92%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%9B%E1%83%98%E1%83%9B%E1%83%94%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%93%E1%83%90%E1%83%99%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%93%E1%83%98%E1%83%90%E1%83%9E%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%94%E1%83%9B%E1%83%94%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%94%E1%83%A4%E1%83%94%E1%83%91%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%94%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%B0%E1%83%98%E1%83%91%E1%83%98%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%95%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%95%E1%83%A3%E1%83%90%E1%83%98%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%96%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%96%E1%83%9D%E1%83%9D%E1%83%A1%E1%83%90%E1%83%93%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%96%E1%83%9D%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%A4%E1%83%90%E1%83%9C%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%99%E1%83%90%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%9E%E1%83%A2%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%99%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%A3%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%99%E1%83%9A%E1%83%94%E1%83%9E%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%99%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%99%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%A1%E1%83%9B%E1%83%9D%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%92%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%99%E1%83%9D%E1%83%9E%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%96%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%96%E1%83%9D%E1%83%AE%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%99%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
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 მიკროფილია — სექსუალური ლტოლვა მინიატურული ადამიანის 

მიმართ. მაკროფილიისანტონომი. 

 მისოფილია — სექსუალური აღგზნება ჭუჭყიანი, გათელილი საგნების მიმართ. 

 ნარატოფილია — სექსუალური აღგზნება პარტნიორისადმი ბინძური, შეურაცმყოფელი 

სიტყვების თქმისას. 

 ნასოფილია — სექსუალური აღგზნება, მიღწეული პარტნიორის ცხვირზე შეხებისას. 

 ნეკროფილია — სექსუალური ლტოლვა მკვრდების მიმართ. 

 ნეოფილია — სექსუალური აგზნება ახლის მიმართ. 

 ნეპიოფილია — სექსუალური ლტოლვით ბავშვების მიმართ. 

 ნიკტოფილია — სექსუალური აღგზნება სიბნელის, ან ღამის მიმართ. 

 ოდაქსელაგნია — სექსუალური მიზიდულობა კბენის მიმართ. 

 ოლფაქტოფილია — სექსუალური ლტოლვა ან/და სექსულაური აღგზნება სუნისა თუ 

სურნელის მიმართ. 

 პარაფილური ინფანტილიზმი — სექსუალური აღგზნება ბავშვის საფენების ჩაცმისას. 

 პარტენოფილია — მიზიდულობა ქალწულების მიმართ. 

 პეიოდეიკტოფილია — სექსუალური აგზნება სხვისი პენისის შეხებისას. 

 პიკტოფილია — სექსუალური აღგზნება მხატვრული პორნოგრაფიის, ან ეროტიული 

აქტის ყურებისას. 

 პიროფილია — სექსუალური აგღნება ცეცხლის მიმართ (მისი ყურებისას). 

 პლუშოფილია — სექსუალური აღგზნება ფუმფულა სათამაშოების მიმართ. 

 პოდოფილია — სექსუალური მიზიდულობა ხალხის ფეხების მიმართ. 

 სადიზმი — სექსუალური აღგზნების მიღება სხვისი ცემისას, ან სხვა სახის ტკივილის 

მიყენებისას. 

 საკვებით თამაში — სექსუალური აღგზნება საჭმლისგან, ასევე ცნობილი, 

როგორცსიტოფილია. 

 სალიროფილია — ექსუალური სიამოვნების მიღწევა, საიმე საგნის გაჭუჭყიანებისა ან 

გათელვისას. 

 სატელეფონო სკატოლოგია — სექსუალური აღგზნების მიღწევა, ტელეფონით უცხო 

მოსაუბრის გალანძღვისას. 

 სთენოლაგნია — სექსუალური აღგზნება თავისი სიძლიერისა, თუ კუნთების 

დემონსტრირებისას. 

 სიმფოროფილია — სექსუალური აღგზნება კატასტროფების მიმართ. 

 სიტოფილია — სექსუალური აღგზნება საჭმლისგან. 

http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9B%E1%83%98%E1%83%99%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%99%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9B%E1%83%98%E1%83%A1%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9C%E1%83%90%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9C%E1%83%90%E1%83%A1%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%99%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%9E%E1%83%98%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%99%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9D%E1%83%93%E1%83%90%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%92%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9D%E1%83%9A%E1%83%A4%E1%83%90%E1%83%A5%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9E%E1%83%90%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%A4%E1%83%90%E1%83%9C%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9E%E1%83%90%E1%83%A0%E1%83%A2%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A5%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%AC%E1%83%A3%E1%83%9A%E1%83%9D%E1%83%91%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9E%E1%83%94%E1%83%98%E1%83%9D%E1%83%93%E1%83%94%E1%83%98%E1%83%99%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9E%E1%83%98%E1%83%99%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9E%E1%83%98%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9E%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A8%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9E%E1%83%9D%E1%83%93%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%90%E1%83%93%E1%83%9D%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%96%E1%83%9D%E1%83%AE%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%90%E1%83%99%E1%83%95%E1%83%94%E1%83%91%E1%83%98%E1%83%97_%E1%83%97%E1%83%90%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%A8%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%98%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%90%E1%83%A2%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%94%E1%83%A4%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%9D_%E1%83%A1%E1%83%99%E1%83%90%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%9A%E1%83%9D%E1%83%92%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%97%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%9D%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%92%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%98%E1%83%9B%E1%83%A4%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%98%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
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 სკატოფილია — კოპროფილიის სინონიმი. სექსუალური მიზიდულობა (ან სიამოვნება) 

ფეკალების მიმართ. 

 სომნიოფილია — სექსუალური აღგზნების ან/და ორგაზმის მიღწევა, როდესაც ადამიანი 

უეცრად შევარდება და ეროტიული ალერსით გააღვიძებს მძინარე უცნობს. 

 სტიგმატოფილია — სექსუალური ინტერესი პირსინგებისა, ან ტატუების მიმართ. 

 ტერატოფილია — სექსუალური მიზიდულობა „დეფორმირებულ“ ან „საშინელ“ 

ადამიანების მიმართ. 

 ტრანსვესტიზმი — სექსუალური აღგზნება საწინააღმდეგო სქესის ადამიანის სამოსის 

ჩაცმსას. 

 ტრიქოფილია — სექსუალური აღგზნება ან მოჭარბებული ლტოლვა თმის მიმართ. 

 ტროილიზმი — ეროტიკული ინტერესი, რომელიც საკუთარი პარტნიორის სხვასთან 

სქესობრივი აქტის, ხშირად ფარულად, თვალთვალს გულისხმობს. 

 უროლაგნია — სექსუალური კმაყოფილება შარდისგან ან მოშარდვისგან. 

 ფორმიკოფილია — სექსუალური სიამოვნების მიღება მწერებისგან და მათი 

ნაკბენებისგან. 

 ფორნიფილია — სექსუალური ობიექტიფიკაცია, სადაც პარტნიორის სხეული 

მჭიდროთაა მიჯაჭვული სკამთან, მაგიდასთან, ან სხვა ავეჯთან. 

 ფროტერიზმი — სექსუალური აღგზნება სხვა ადამიანთან ცალმხრივი შეხებისან ან/და 

ხახუნისას. 

 ქრემასტისტოფილია — სექსუალური აღგზნება მიღწეული, როდესაც გაგქურდავენ, ან 

მოგიტაცებენ. 

 ქრონოფილია — სექსუალური აღგზნება მიყწეული, როდესაც პარტნორებს შორის 

დიდი ასაკობრივი სხვაობაა. 

 ქსენოფილია — სექსუალური მიზიდულობა უცხო ხალხის მიმართ. 

 ჰებეფილია — სექსუალური მიზიდულობა პუბერტული ასაკის ბავშვების მიმართ. 

 ჰიბრისტოფილია — სექსუალური მიზიდულობა ხალხის მიმართ, ვინც არღვევს კანონს 

ან ჩადის საშინელ დანაშაულს. 

 ჰომეოვესტიზმი — სექსუალური აღზნება, რომელიც ვლინდება სხვა კაცის ან ქალის 

სამოსის ჩაცმისას. 

იაპონური ტერმინები 

 ვაკამეზაკე — სექსუალური აღგზნება ქალის ტანიდან ალკოჰოლური სასმელის სმისას. 

 ნიოტაიმორი — საშიმისა, ან სუშის ჭამა ქალის შიშველი ტანიდან. 

http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%99%E1%83%90%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%99%E1%83%9D%E1%83%9E%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%9D%E1%83%9B%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%92%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A2%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A4%E1%83%94%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%A8%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%A2%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%9C%E1%83%A1%E1%83%95%E1%83%94%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A2%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%A5%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A2%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%92%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A4%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%9B%E1%83%98%E1%83%99%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A4%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A4%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A2%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A5%E1%83%A0%E1%83%94%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A5%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%B0%E1%83%94%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9E%E1%83%A3%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%A2%E1%83%90%E1%83%A2%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%B0%E1%83%98%E1%83%91%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%B0%E1%83%9D%E1%83%9B%E1%83%94%E1%83%9D%E1%83%95%E1%83%94%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%95%E1%83%90%E1%83%99%E1%83%90%E1%83%9B%E1%83%94%E1%83%96%E1%83%90%E1%83%99%E1%83%94
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%9D%E1%83%A2%E1%83%90%E1%83%98%E1%83%9B%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%98
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 ომორაში — სექსუალური აღგზნება სავსე შარდის ბუშტის დროს, ან სექსუალურ 

მიზიდულობა ადამიანის მიმართ, რომელსაც შარდის ბუშტი სავსე აქვს. 

 ტამაკერი — სექსუალური აღგზნების მიღწევა, ქალის მიერ კაცის სათესლე ჯირკვალზე 

დარტყმისას. 

სექსუალური ფეტიშიზმი, ან ეროტიკული ფეტიშიზმი — სექსუალური ქცევის ერთ-

ერთი სახეობა, რომელიც გულისხმობს ისეთი საგნებისგან თუ 

მასალებისგან სექსუალურ აღგზნებას, რომლებიც, ტრადიციულად, არ ითვლება 

სექსუალურად. ტერმინი პირველად შემოიღო ფსიქოლოგმა ალფრედ ბინემ, რომელიც 

უკეთ ცნობილია ინტელექტის კოეფიციენტის ტესტის საწყისი ვარიანტის 

გამოგონებისთვის. დაავადებების საერთაშორისო ცნობარებში, 

ფეტიშიზმი პარაფილიების კატეგორიას განეკუთვნება, თუმცა ფეტიშისტი ადამიანები 

მკურნალობას იშვიათად მიმართავენ.  

 

სთენოლაგნია  (ბერძნ. σθένος — ძალა, ენერგია; λαγνεία — ჟინი) არის სექსუალური 

ფეტიშიზმი, როდესაც ადამიანი აღიგზნება თავისი სიძლიერისა, თუ კუნთების 

დემონსტრირებისას. ტერმინი ჩამოაყალიბა გერმანელმა ფსიქოლოგმა მაგნუს 

ჰირშფელდმა1800-იანების მიწურულს. ეს ფეტიშიზმი დამახასიათებელია როგორც 

კაცებისთვის, ასევე ქალებისთვის და არსებობს ბევრი ვებ-გვერდი,რომელიც მათ 

ინტერესს პასუხობს. 

მსგავსი ფეტიშიზმია კრატოლანგია, რომელშიც სექსუალური აღგზნება ძალის 

დემონსტრირებით მიიღწევა. 

სომნიოფილია (ლათ. somnus — ძილი; ძვ.-ბერძნ. φιλία — სიყვარული) 

ან მძინარა მზეთუნახავის სინდრომი არის პარაფილია, სადაც სექსუალური აღგზნება 

ან/და ორგაზმიმიიღწევა, როდესაც ადამიანი უეცრად შევარდება და  ეროტიული 

ალერსით გააღვიძებს მძინარე უცნობს, მაგრამ არა ძალის გამოყენებით. თვით თვალის 

ხამხამმა გაღვიძებისას შეიძლება გამოიწვიოს აღგზნება. სომნოფილია შეიძლება ასევე 

გულისხმობდეს სექსის ქონას მძინარე პარტნიორთან ან ხახუნს მძინარის 

სხეულზე ინტიმური ნაწილით, ან ხელებით. 

http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9D%E1%83%9B%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%A8%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A2%E1%83%90%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%99%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%90%E1%83%97%E1%83%94%E1%83%A1%E1%83%9A%E1%83%94_%E1%83%AF%E1%83%98%E1%83%A0%E1%83%99%E1%83%95%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%94%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%A3%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%90%E1%83%A6%E1%83%92%E1%83%96%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%91%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%A4%E1%83%A0%E1%83%94%E1%83%93_%E1%83%91%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%94
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%A2%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%94%E1%83%A5%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%A1_%E1%83%99%E1%83%9D%E1%83%94%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%A1_%E1%83%A2%E1%83%94%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9E%E1%83%90%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%AB%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%94%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%A3%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%A4%E1%83%94%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%A8%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%94%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%A3%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%A4%E1%83%94%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%A8%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%92%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%A1_%E1%83%B0%E1%83%98%E1%83%A0%E1%83%A8%E1%83%A4%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%93%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%92%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%A1_%E1%83%B0%E1%83%98%E1%83%A0%E1%83%A8%E1%83%A4%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%93%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%97%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%AB%E1%83%95%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%AB%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9E%E1%83%90%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%92%E1%83%90%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%9B%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%9C%E1%83%90%E1%83%AC%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%AE%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%98&action=edit&redlink=1
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ქრონოფილია (ბერძნ. χρόνος „ქრონოს“ — დრო; ძვ.-ბერძნ. φιλία „ფილია“ — 

სიყვარული) —პარაფილიის სახე, როდესაც წყვილი განიცდის სექსუალურ 

აღზნებას მათ შორის ასაკობრივი სხვაობის გამო. ტერმინი შეღებულია ჯონ მანის მიერ 

და სათავეს იღებს ბერძნულისიტყვებიდან „ქრონოს“ — დრო და „ფილია“ სიყვარული. 

აღნიშნული ტერმინი არ არისსექსოლოგთა მიერ ფართოდ მიღებული, ისინი 

გამოიყენებენ ტერმინებს, რომლებიც უფრო კონკრეტულად განსაზღვრავენ ასაკობრივ 

დიაპაზონს. 

ჰიბრისტოფილია არის პარაფილია, სადაც ადამიანი სექსუალურად იგზნება, ან 

იზიდავს ხალხი, ვინც არღვევს კანონს ან ჩადის საშინელ დანაშაულს. ეს ფენომენი 

ასევე ცნობილია ბონი და კლაიდის სინდრომით. 

სიუზენ ბეიკოსის აზრით, 5-დან 2 შემთხვევაში ანონიმური გამოკვლევებით 

დადგენილია, რომ ადამიანები თავიანთ სექსუალურ ფანტაზიებში „გაძლიერებულ 

სექსზე“ ოცნებობენ, რაც ერთზე მეტ პარტნიორთან ურთიერთობას, სექსის დროს ხელ–

ფეხის შეკვრას ან ანალურ სექსს გულისხმობს. ეს ცნობილ ფილმებში ცნობილი 

მსახიობების მონაწილეობით დადგმული ეროტიკული სცენების ბრალიცაა. მაგ. 

„ძირიტადი ინსტინქტი“, „შემკარი“ და „სხეული, როგორც ლოკოკინა“, სადაც მადონა 

მონაწილეობს. ზეგავლენა აქვთ სექსუალური ხასიათის მასალებს, გამოქვეყნებულებს 

ჟურნალ–გაზეთებში, ტელეგადაცემებში და ა.შ.  

20 წლის წინ ორალური სექსი დიდ გარყვნილებად ითვლებოდა. დღეს 

დასავლეთში ასე აღარ არის. მაგრამ საქმე იმაშია, რომ თუ მაშინ  ადამიანები მალავდნენ, 

რომ ამას აკეთებდნენ, დღეს ამას საჭიროდ აღარ თვლიან. ამერიკაშიც და სხვაგანაც 

სექსი შეიცვალა და ახლაც იცვლება. ის უფრო აღვიახსნილი გახდა. ზოგიერთი 

ექსპერტი ამას დაავადებების გავრცელების შიშით ხსნის, რადგან, მაგ, 

სადომაზოხისტური სექსის დროს ფაქტიურად კონტაქტი არ არის.თანაც, თუ ერთი 

წყვილი ერთმანეთთან „ყველაფერს აკეთებს“, ისინი სხვისკენ ნაკლებად იხედებიან, რაც 

იცავს მათ დასნებოვნებისაგან. მაგრამ ეს ახსნა არასაკმარისია. მაინც რა ძალა ეწევა 

ადამიანებს „საზღვრის მიღმა“? 

 ესპერტთა აზრით, სექსუალური გადახრები, მათი „საწყისი“ნაწილი მაინც, იცავს 

წყვილს ერთფეროვანი და მოსაწყენი სექსუალური ცხოვრებისაგან. შესაძლოა, ყველაზე 

„რევოლუციონერი“ წყვილები ხელოვნურად ქმნიან ახალ ტაბუებს, რათა იქვე 

http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%AB%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%AB%E1%83%95%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%AB%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9E%E1%83%90%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%94%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%A3%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%90%E1%83%A6%E1%83%96%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%91%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%94%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%A3%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%90%E1%83%A6%E1%83%96%E1%83%9C%E1%83%94%E1%83%91%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%AF%E1%83%9D%E1%83%9C_%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%9C%E1%83%98_(%E1%83%A4%E1%83%A1%E1%83%98%E1%83%A5%E1%83%9D%E1%83%9A%E1%83%9D%E1%83%92%E1%83%98)&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%AB%E1%83%9C%E1%83%A3%E1%83%9A%E1%83%98_%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A1%E1%83%94%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%9D%E1%83%9A%E1%83%9D%E1%83%92%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9E%E1%83%90%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%A4%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%90
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%91%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%98_%E1%83%93%E1%83%90_%E1%83%99%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%98%E1%83%93%E1%83%98
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დაარღვიონ ისინი და ამით დაუმტკიცონ თავის თავს, თუ რა მაგარი „მაჩოები“ არიან. 

ესქპერტთა აზრით, ის ფორმები, რომლებიც შეიცავს ფიზიკურ ძალადობას და 

დამორჩილებას, გამოწვეულია შემდეგი ფსიქოლოგიური მიზეზებით: 

 სიახლოვის შიში 

 კონტროლის დაკარგვის შიში 

 ჭეშმარიტი სექსუალური თანასწორობის შიში 

 იმპოტენციის  შიში 

არის კი შოკის მომგვრელი დღეს ის ფაქტი, რომ სადომაზოხიზმი როლების 

განაწილების მკაცრი წესებით, გავრცელდა სწორედ მაშინ, როცა ადამიანთა 

უმრავლესობა ოჯახებში განიცდის ქალისა და მამაკაცის ცხოვრებისეული როლების 

შეცვლას? ეს შიშიები ახდენენ საზოგადოებაზე მეტ გავლენას დღეს, ვიდრე 20 წლის წინ. 

სადომაზოხიზმი და ფეტიშიზმი იქცა რიტუალიზებულ ემოციურ უსაფრთხოებად 

საუთარი ცხოვრებისეული შიშების წინააღმდეგ და გახდა მოსაწონი.რაც უფრო ღრმად 

შეტოპავს წყვილი „აღრევის ტერიტორიაზე“, მით უფრო მეტი წესებისა და რიტუალების 

შესწავლა უწევს. თამაში–ეს ძალაუფლების გაცვლაა. შედეგი კონტროლის დამყარებაა. 

თუნდაც ეს კონტროლი მოჩვენებითი იყოს, მას სრულფასოვნების შეგრძნება მოაქვს. 

სპეციალისტების აზრით, სექსუალური გადახრები ხშირად მკაცრი რელიგიური 

აკრძალვების შედეგია. მაგ. ამერიკელი ახალგაზრდების დიდი ნაწილი გრძნობს 

პურიტანიზმის წნეხს, ბაბტიზმის სიმკაცრეს. ფროიდის აზრით, სადომაზოხიზმი 

ადამიანური ბუნების ყველაზე ბნელი და პრიმიტიული მხარეების გადმოფრქვევაა. ის 

ამბობდა: „ეს საწყლები იხდიან დიდ ფასს შეზღუდული სიამოვნებისათვის“.  დღეს 

გადახრები თამაშს დაემსგავსა, როცა შეყვარებულ ს თაიგულთან ერთად მათრახი და 

საჩხვლეტებიც შეიძლება უყიდო და ამას არავინ არ დაგიწუნებს. რამდენად მისაღებია 

საზოგადოებისათვის ასეთი „თამაში“? ეს დამოკიდებულია იმაზე, არის თუ არა 

წყვილისავთის ეს ქცევა  ერთადერთი გზა ორგაზმის მისაღწევად თუ ეს მხოლოდ ახალი 

სიამოვნებაა? არიან ადამიანები, რომლებიც გადახრებს საკუტარი სექსუალური 

რეპერტუარის ნაწილად თვლიან, მაგრამ „ამით“ თვეში მხოლოდ 1–2–ჯერ კავდებიან. 

სხვები კი ცხოვრობენ ამით, ეძებენ შესაბამის პარტნიორებს და სამსახურსაც კი ამის 

მიხედვით ირჩევენ. 

 

 

 

თემა № 10                                       

                                                      მეხსიერების ფენომენი 
 

mexsierebis Seswavla admianma im droidan daiwyo, rodesac pirvelad mixvda, rom 

raRacis damaxsovreba SeeZlo. mexsierebis fenomeni yovelTvis ukavSirdeboda 

informaciis dagrovebas da Senaxvas.   
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Zveli berZnebi Tvlidnen, rom informacia raRaca materialuri nawilakebis saxiT 

TavSi „Zvreboda“ da rbil tvinze anabeWds tovebda. rac ufro Rrma iyo es anabeWdi, 

miT didxans axsovdaT ambavi. es midgoma SemorCa gamonaTqvamSi TavSi „CaebeWda“, „CarCa“. 

ZvelberZnul miTologiaSi aRwerilia mdinare leTa, romelsac daviwyebis 

mdinaresac uwodeben. mxolod rCeulebs SeuZliaT, gadalaxon igi da SeinarCunon 

mexsiereba, anu ar mokvdnen. amis sawinaaRmdegoa qalRmerTi mnemozina, mexsierebi 

mfarveli, yvela muzis deda. man icis yvelaferi, rac iyo, aris da iqneba. roca poets 

muza ewveva, is svams mnemozinas wyarodan da uerTdeba sawyiss. platonis mixedviT, 

anamnezisi – gaxsenebaa, romelic misi azriT, gnozisis (codnis gamdidrebis) safuZvelia.  

2000 wlis Semdeg frangi filosofosi dekarte Tvlida, rom fuRuro milakebis 

(asTebad warmoedgina mas nervebi) mravaljeradi gamoyeneba welavs maT da amcirebs maT 

winaRobas „macocxlebeli sulebis“ gavlisaTvis rac badebs damaxsovrebas. 

me-20 s-Si radios, telefonis, magnitofonis da bolos, kompiuteris 

gamogonebasTan erTad mexsierebis funqcias eleqtruli procesebis Tvisebebs da 

eleqtruli aparatebis niSnebs miawerdnen. 

genetikisa da molekuluri biologiis ganviTarebam gamoiwvia im Sexedulebis 

Camoyalibeba, rom mexsierebas molekuluri safuZveli gaaCnia da informaciis „CabeWdva“ 

tvinSi misi fermentuli sistemebis, nukleinis mJavebis cvlilebebTanaa dakavSirebuli.  

Tanamedrove SexedulebebiT, mexsiereba-garemos sinamdvilis fsiqikuri asaxvis 

gansakuTrebuli saxeobaa, romelic cocxal sistemaSi informaciis dafiqsirebis, 

Senaxvis da saWiro momentSi warmosaxvis procesebTanaa dakavSirebuli. mexsiereba, 

rogorc daswavlis Sedegi, ukavSirdeba iseT cvlilebebs cns-Si, romlebic 

gansazRvruli droiT rCeba nervul sistemaSi da mniSvnelovnad cvlis organizmis 

Semdgom qcevas.  

es cvlilebebi atarebs struqturul da funqciur xasiaTs. maTi warmoqmna 

ukavSirdeba engramebis-mexsierebis kvalis Camoyalibebis process. ganWolavs ra 

adamianis yofis yvela mxares, mexsierebas gaaCnia funqcionirebisa da gamovlinebebis 

sxvadsxva formebi. 

- sagnis individualuri cnobadoba, rogorc mocemuli sagnis ganmeorebiTi aRqma. 

  - sagnis gvarovnuli cnobadoba, roca axlad aRqmadi sagani SeiZleba mikuTvnebul 

iqnas saganTa garkveul klass. 

mexsereba-kognituri procesia, romelic warmoadgens cxovrebiseuli 

gamocdilebis Secnobis, damaxsovrebis, Senaxvis, aRdgenis da daviwyebis sistemas. 

yvelaze martivi formiT mexsiereba gamovlindeba adre ukve nacnobi sagnis cnobiT. es 

amocnobaa- aqtualuri mexsierebis centraluri nawili. igi dafuZnebulia sagnis 

SedarebasTan tvinSi arsebul mexsierebis kvalTan, romelic asrulebs etalonis rols.  

damaxsovreba mnemiuri procesia, romlis meSveobiTac xorcieldeba Semosuli 

informaciis seleqturi gadarCeva Semdgomi kvlavwarmoebisa da asociaciuri kavSirebis  

ukve arsebul sistemaSi CarTvisaTvis. 

Tu bavSvobaSi realizdeba pirvel rigSi uSualo damaxsovreba, mozrdil asakSi 

xdeba ganpirobebuli mexsierebis Camoyalibeba ukve SeZenili mexsierebiTi kavSirebis 

xarjze. gaxseneba- aseve mnemiuri procesia, romelSic xorcieledeba adre 
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Camoyalibebuli fsiqologiuri Semadgenlobis aqtualizacia fiqrebis, grZnobebis, 

moZraobebis, warmodgenebis saxiT.  

.gaxsenebas SerCeviTi xasiaTi aqvs, romelic damokidebulia informaciis 

moTxovnilebaze, qceviTi moqmedebis mimarTulebaze, aqtualur gancdebze. daviwyeba- 

aseve mnemiuri procesia, romelic warmoadgens adre damaxsovrebul masalasTan 

dakavSirebis gzebis mospobas an imis cnobis SesaZleblobis dakargvas, rac adre iqna 

aRqmuli. daviwyebas eqvemdebareba upirvelesad is, rac ar aqtualizdeba individisaTvis 

aucilebeli gadasawyveti amocanebis konteqstSi, xolo gaazrebuli da mniSvnelovani 

masala, ufro ukeT gvamaxsovrdeba.  

 mexsierebis 4 forma arsebobs: 

1. perceftualuri (aRqmiTi daswavla)  

2. stimul-reaqciis daswavla  

3. motoruli daswavla. 

4. asociaciuri daswavla 

perceftualuri mexsierebiT xdeba warmodgenili sagnebidan adre nacnobis an misi 

msgavsis amocnoba (gaxseneba). es forma moqmedebs (sensoruli) SegrZnebaTa sistemebis 

xarjze. obieqti amoicnoba formiT, feriT, xmiT, suniT, moZraobiT, SexebiT. Sesabamisad, 

am dros cvlilebebi sensorul qerqSi viTardeba. am formis funqciaa  obieqtis da 

situaciis gansazRvra, kategorizacia (daxarisxeba). am funqciis gareSe Cven ver 

viswavlidiT ara marto obieqtis garCevas da gaxsenebas, aramed imasac, Tu rogor unda 

moviqceT gansxvavebul situaciebSi ama Tu im obieqtis mimarT. 

 stimul-reaqciiT daswavla niSnavs mocemuli gamRizianeblis mimarT garkveuli 

(SesaZloa avtomatizeburi) qcevis ganxorcielebis unars. zogjer es qceva 

warmodgenilia rTul moZraobaTa nakrebiT, romlebic winaswar iyo daswavlili. 

stimul-reaqciiT daswavla orgvaria:  

1.klasikuri ganpirobeba 

2 instrumentuli ganpirobeba. 

klasikuri ganpirobebisas biologiurad aramniSvnelovani gamRizianeblebi 

gadaiqcevian biologiurad mniSvlelovan gamRizianeblebad.  mag. buStis saxesTan axlos 

gaskdoma SekrTomas iwvevs (Tvalebis dacvis upirobo reaqcia), maRali sixSiris toni 

ki ara. Tu Cven ramdenjerme davamTxvevT tons da buStis gaskdomas, maSin mxolod 

tonis mosmenisas, an Zalian gaberili buStis danaxvisas,  individi iseve SekrTeba, 

rogorc buStis gaskdomisas (pirobiTi reaqcia).  
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 klasikuri ganpirobebis saSualebiT mexsierebaSi Semodis gamRizianeblebis 

cvlasTan dakavSirebuli axali qcevis daswavlis  gamocdileba. es iseTi pasuxebis 

daswavlisa da damaxsovrebis saSualebas iZleva, romlebic axal pirobebSi iqnebian 

adeqvaturi. es qcevis ganviTarebis erT-erTi gzaa. 

 gansakuTrebiT mniSvnelovania klasikuri ganpirobebiT gamowveuli emociuri 

reaqcia. sasiamovno Tu arasasiamovno gancdebs imave obieqtTan Tu situaciasTan 

xelmeored Sexvedrisas iseve ganvicdiT, imisda miuxedavad, situacia CvenTvis amjeradac 

emociurad datvirTulia, Tu ara. es gamocdilebiT Secvlili qcevis safuZvelia, rac 

SesaZlo situaciasTan organizmis momzadebas emsaxureba. amitomacaa, rom SiSi 

ganixileba, rogorc informaciis naklebobiT gamowveuli araadeqvaturi qcevis varianti.  

 hebis kanoni: Tu “a” neironi mudmivad aagznebs “b” neirons, maSin meoreSi an 

oriveSi droTa ganmavlobaSi ganxorcieldeba metaboluri cvlilebebi an zrdis 

procesebi, romlebic iwvevn neironebis ganmuxtvaTa gaadvilebas an gaxSirebas agreTve 

maT Soris sinafsur cvlilebebs. hebis mixedviT, Tavidan ufro pasiuri (P) sinafsi 

muSaobs, xolo gamRizianeblis xSiri ganmeorebisas irTveba ufro Zlieri (S)  sinafsi, 

romelic aaqtiurebs masTan dakavSirebul sxva sinafsebsac, maT Soris, P ujredsac. 

saboloo jamSi, matulobs neiron wreSi aqtiur, “Zlier” neironTa ricxvi, rac 

aadvilebs qcevis ganxorcielebas. stimul-reaqciis dros aseTi cvlilebebi rogorc 

sensorul, ise motorul qerqSi aRiniSneba. 

   dReisaTvis dadasturebulia, rom aseTi “gaZliereba” Seexeba rogorc sinafsur 

metabolisms, ise dendritebze arsebul “Tmis sarWebs” da neironis unars, Seqmnas 

sakuTari “dendro-somaturi” sinafsebi el. impulsis Semdgomi “wreSi trialiT”.  

 instrumentuli (operantuli) ganpirobeba dafuZnebulia winaswar daswavlil 

qcevebze, pasuxsa da stimuls Soris asociaciaze. igi saSualebas iZleva, organizmma 

gaiTvaliswinos ukve Sesrulebuli wina qcevis Sedegebi. Tu qceva warmatebuli iyo, igi 

advilad meordeba, xolo warumatebeli-iSviaTad. (cxovelebSi es kargad Cans 

instrumentuli daswavlis dros.) 

 zogadad, “warmatebuli Sedegi” qcevis ganmamtkicebel, “wamaxalisebel” 

stimulad iqceva, xolo “warumatebeli Sedegi” ki msgavsi qcevis Semaferxebel, anu 

“damsjel” stimulad. mag. sakvebis mompovebeli reaqciebi wamaxalisebel qcevaTa jgufSi 

CaerTveba, xolo xifaTis momtani – damsjel qcevebSi da individi yovelnairad Seecdeba 

aseTi qceva an daxvewos, an aRar gaimeoros.   

 motoruli daswavla stimul-reaqciis daswavlis gansakuTrebuli saxea. am 

SemTxvevaSi “Zlieri” sinafsebi ZiriTadad motorul qerqSi yalibdeba. motoruli 

daswavla SeuZlebelia garemodan Semosuli mgrZnobelobiTi stimulebis gareSe. mag. 

adamianis natifi moZraobani samyaros sxvadasxva obieqtebTan urTierTobis daswavlis 

Sedegad fuZndeba (velosipedi, a/manqana, sportuli Tu samxedro iaraRi, sameurneo da 
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samrewvelo danadgarebi da sxva). aseTi daswavla treningis Sedegia da mravaljerad 

ganmeorebas ukavSirdeba. cekvis dros moZraobaTa daswavla iatakidan, fexis kunTebidan, 

saxsrebidan wamosuli, vizualuri da smeniTi (maT Soris musikaluri) informaciis 

gaTvaliswinebaze, agreTve partnioris moZraobaTa daswavlazea damokidebuli. 

 asociaciuri mexsiereba. iqmneba STabeWdileba, TiTqos mexsierebis 

zemoTaRwerili saxeebi tvinis mxolod sensorul, moto-sensorul da motorul ubnebs 

exeba, magram sinmdvileSi mesiereba  da daswavla tvinis sxvadsxva sistemebis bevrad 

ufro farTo kompleqss moicavs. daswavlis procesSi uamravi, qerqis sxvadasxva ubanSi 

asociaciur velebs (mesameul analizatorebs) Soris arsebuli kavSirebi monawileobs. 

es saSualebas gvaZlevs, mexsierebis funqciis monawileobiT Cveni warmosaxva 

gavafarTovoT da igi SemoqmedebiTi, mkafio da kreatuli gavxadoT. Tu bnel oTaxSi 

katis knavili gvesmis, advilad warmovidgenT, rogoria misi bewvi, yurebi, rogor 

moZraobs da sxva. es imas niSnavs, rom tvinis is nawilebi, romlebic katis xmaurs 

aRiqvamen da aanalizeben, dakavSirebulni arian (rogor, bolomde ucnobia) mxedvelobiT, 

SexebiT da sxva analizatorebTan. aseTi kavSirebis wyalobiT daswavlis procesSi 

adamians (da ara marto mas) SemoqmedebiTi komponenti Semoaqvs. 

     mexsierebis tipologia   

   - sensoruli modalobis mixedviT/perceptualuri mexsierebis SemadgenlobaSi- 

mxedvelobiTi (vizualuri), motoruli (kinesTikuri), bgeriTi (audiuri), gemovnebiTi, 

tkivilismieri. 

   - Semadgenlobis mixedviT – xatismieri, emociuri mexsiereba 

   - damaxsovrebis organizaciis mixedviT – epizoduri, semantikuri, proceduruli.  

   - drois mixedviT – xanmokle, ultraxanmokle da xangrZlivi mexsiereba. 

   - miznis arsebobis mixedviT – uneburi da nebiTi 

   - saSualebebis mixedviT – uSualo da ganSualedebuli 

   - ganviTarebis mixedviT – motoruli,  emociuri, xatismieri, sityvier-logikuri 

 epizoduri mexsiereba – im movlenebis damaxsovreba, romelTa mowmec Cven 

viyaviT (tulvingi, 1972). mag. dabadebis dRis, qorwilis, filmis erTi epizodis 

gaxseneba. damaxasiaTebelia Zaldautanebeli damaxsovreba. 

 semantikuri mexsiereba – konkretuli faqtebis, frazebis mexsiereba, mag. 

gamravlebis tabulis, detalebis, terminebis, wesebis. epizoduri da semantikuri 

mexsierebis mixedviT advilad SeiZleba informaciis gadmocema, moyola, deklarireba. 

amitom am 2 qvesaxes deklaraciul mexsierebasac uwodeben. 
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 proceduruli mexsiereba – imis damaxsovreba, rac unda gaakeTo, raRacis 

gaketebis proceduris aRweris damaxsovreba. hgavs motorul mexsierebas, magram im  

gansxvavebiT, rom araa aucilebeli SegeZlos amis gakeTeba, mTavaria gaxsovdes  “rogor 

keTdeba”.  

 topografiuli mexsiereba – garemos, sivrcis marSrutis detalebis 

damaxsovreba, misamarTze mignebis unari, adre nanaxi adgilebis, Senobis, gzis cnoba. 

 moklevadiani da grZelvadiani mexsiereba. 

   herman ebinhausis mixedviT, Tu sia didi ar aris, (rogorc wesi, araumetes 7 

sityvisa), mas imaxsovreben pirveli wakiTxviT.  risi damaxsovrebac ucbad SegviZlia, 

aris moklevadiani mexsierebis moculoba. ebinhausis meore kanonis mixedviT, 

damaxsovrebuli masalis raodenoba damokidebulia drois sidideze damaxsovrebidan 

Semowmebamde (e.w. ebinhausis mrudi). Tu damaxsovrebuli masala moculobiT aRemateba 

moklevadiani mexsierebis moculobas, amas ewodeba poziciuri efeqti. igi 

damokidebulia imaze, rom damatebiT kargad gvamaxsovrdeba siis TavSi da boloSi 

ganlagebuli elementebi.  

    moklevadiani mexsiereba damokidebulia eleqtrofiziologiur meqanizmebze, 

romlebic xels uwyoben mocemuli neironebis membranul ionur aqtivacias da, 

Sesabamisad, agznebadobas. moklevadiani mexsiereba arsebobs neironTa droebiTi 

kavSirebis xarjze, romlebic iqmneba prefrontalur da dorsolateralur qerqSi. aq 

xvdeba informacia sensoruli (perceftualuri) mexsierebidan. moklevadiani mexsiereba 

iZleva saSualebas, gavixsenoT raRac mcire garkveuli drois Semdeg gameorebis gareSe. 

misi moculoba friad SezRudulia. 

   jorj mileris gamokvlevebiT, igi Seadgens 7+-2 obieqti. amas  man „jadosnuri 

ricxvi“ uwoda. Tanamedrove SexedulebebiT igi odnav mcirea, 4-5 obieqtis odenobiT. 

igi SeiZleba gaizardos e.w. „Cankingis“ (obieqtTa dajgufebis) xarjze, mag. asoTa 

kombinacias Sssbrasodnali verafriT ver davimaxsovrebT, magram Tu davajgufebT 

azrobrivi datvirTvis mixedviT (Canki), Sss bra sod nali, advilad davimaxsovrebT. 

herbert saimonis gamokvlevebiT, Cankis idealuri zoma, sul erTia, azrobrivi iqneba 

Tu ara, aris 3 erTeuli. aqedanaa gamomdinare telefonis nomrebis 3 cifrad 

dajgufebis mcdelobebic. jer kidev  1964 wels konradma daadgina, rom adamianebi 

ufro advilad ixsenebn akustikur (verbalur) Cankebs, vidre vizualurs.  

 WianWvelebis komunikaciis unarze Catarebulma Tanamedrove cdebma uCvena, rom 

maT SeuZliaT 7 bitamde informaciis damaxsovreba, anu „jadosnuri ricxvi“ maTTvisac 

marTebulia. isinic gamoiyeneben obieqtebis dajgufebis meTods gadasacemi informaciis 

odenobis gasazrdelad. gadasacemi erTeulebi maT gaaCniaT ultrabgeris da feromonebis 

doneze. 
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 rac Seexeba grZelvadian mexsierebas, igi damokidebulia neironebSi 

ganviTarebul struqturul cvlilebebze da qimiur transformaciaze, ra drosac 

ujredebSi axali nivTierebebi warmoiqmneba (ZiriTadad, cilebi). cvlilebebi exeba 

sinafsur napralebsac (“Zlieri“ sinafsebis Camoyalibeba), romlebic farTodaa 

gavrcelebuli mTels Tavis tvinSi, mis neironul wreebSi da svetebSi. xangrZlivi 

mexsiereba inaxavs informacias gacilebiT didxans, xandaxan mTeli sicocxlis 

ganmavlobaSi da moculobac gacilebiT didi aqvs. informacia aq semantikuri (faqtebis, 

deklarirebuli mexsierebis) damaxsovrebis xarjze inaxeba. 1960 wels bredlim 

gamokvlevebiT uCvena, rom 20 wuTiani pauzis Semdeg adamianebi ufro Znelad ixseneben 

azrobrivad erTmaneTTan axlo mdgomi sityvebis kombinaciebs (mag. didi-uzarmazari, 

msxvili-masiuri), vidre sapirispiro azris mqone sityvaTa Cankebs. xanmokle 

mexsierebidan grZelvadianSi informaciis konsolidaciisaTvis gadamwyveti mniSvneloba 

aqvs hipokamps, Tumca, savaraudoa, rom sakuTriv masSi informacia ar inaxeba. igi pasuxs 

unda agebdes neironTaSorisi kavSirebis ganmtkicebaze („Zlieri sinafsebis“ Seqmnaze) 

daswavlis dawyebidan 3 Tvis ganmavlobaSi. informaciis konsolidaciis procesi 

didwilad mimdinareobs ZilSi. swored ZilSi hipokampi axdens gasuli dRis analizs da 

dasamaxsovrebeli informaciis konsolidacias misi xangrZlivi mexsierebis neironebSi 

gadataniT. naCvenebia, rom damaxsovreba damokidebulia treningsa da tests Soris Zilis 

srulfasovani monakveTis arsebobaze.  

 

 im adamianebs, romelTac dazianebuli aqvT hipokampi, aReniSnebaT anterograduli 

amnezia. xolo maT, visac operaciulad moaciles safeTqlis wilebis nawilebi, 

mniSvnelovnad gauuaresdaT mexsiereba (u. skovili, b. milneri). aseTi pacientbs 

SenarCunebuli aqvT inteleqti, xanmokle mexsiereba, 7 „jadosnuri“ ricxvis, verbaluri 

damaxsovrebis(cota xniT), maTematikuri gamoTvlebis unari. magram maT aRar SeuZliaT 

axali informaciis damaxsovreba- erTma pacientma operaciis Semdeg saxli Seicvala da 

axal saxls veRar agnebs, Tumca Seuferxeblad SeuZlia miagnos Zvels. 

   aqedan mecnierebma gaakeTs daskvna: hipokampi ar aris arc xanmokle da arc 

xangrZlivi mexsierebis Seaxvis substrati, arc xangrZlivi mexsierebidan gaxsenebis 

adgili. igiCaTulia xanmokle mesierebis xangrZliv mexsierebad gardaqmnis procesSi. 

imisaTvis, rom adamianma raRac xangrZlivad daimaxsovros saWiroa: a) calkeul 

gamRizianebelze (stimulze) reagirebis daswavlis unari da b) am daswavlili unaris 
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ganmtkiceba qcevaSi, misi „xelmeore daswavla“, mravali stimulidan nacnobis 

„aRmoCena“da masze ukve daswavlili qcevis ganxorcieleba. swored es meore procesi 

irRveva hipokampis dazianebis dros. 

     mexsierebis qimia  

hipokampis formacia moicavs entorinalur qerqs, sakuTriv hipokamps (amonis rqa) 

da dakbilul xveuls. mis SemadgenlobaSi Sedis subikuluri qerqi da dakbiluli 

xveuli. kavSirebi aqvs bazalur wina tvintan, Suamdebare tvinTan da mogrZo tvinTan. 

Semosuli informacia gaivlis dakbilul xveuls, Semdeg hipokampis qerqis velebs da 

brundebian isev entorinalur qerqSi, anu ikvreba nervuli wre. qerqis yvela 

asociaciuri ubani mimReblobs da impulsebs agzavnis hipokampuri formaciisaken. aqeda 

qerqqveSa gamosavlebi miemarTebian mamilaruli sxeulebisaken, ukana hipoTalamusisaken 

da wina Talamusisaken, iqidan ki TaRisaken. aq yvelgan mravladaa warmodgenili 

serotoninerguli, qolinerguli da noradrenerguli sinafsebi. hipokampi informacias 

nuSisebri sxeulidanac Rebulobs, xolo gzebis nawili iqidan pirdapir entorinalur 

qerqze mTavrdeba. nuSisebri kompleqsisa da hipokampis erTdrouli dazianeba daswavlis 

unaris myar darRvevas iwvevs.  

damaxsovrebis meqanizmebi mravalferovania: xanmokle mexsierebisas aRiniSneba 

ZiriTadad neironebis eleqtruli aqtivobis cvlilebebi. kerZod, damaxsovreba 2 

etapiania. pirveli etapi aqtiuria, („muSa“), romlis drosac tvins garkveuli samuSaos 

Sesruleba uwevs-mag. mravalgzis damaxsovreba. meore etapi pasiuria-am dros informacia 

Zaldautaneblad, „TavisTavad“ gvamaxsovrdeba. es orive meqanizmi natif eleqtrul 

procesebs efuZneba neironebSi, romlebic advilad SeiZleba Sewydes da amitom xanmokle 

mexsiereba sustia. 

    Tu raime mizezi, Zlieri gamRizianebeli Sewyvets am neironul procesebs, SeiZleba 

gamoiwvios sxvadasxva xangrZlivobis amnezia, mag.travmis dros, avariis SemTxvevaSi, 

mZime, mtkivneuli Wrilobis miRebisas, adamians aviwydeba travmis miRebis momenti, 

(retrograduli amnezia). igive meordeba eleqto SokiT adamianebSi depresiebis 

mkurnalobisas (kerletis meTodi). eqsperimentSi Tu Tagvs vaiZulebT, platformidan 

swrafad Camovides galiaSi, romlis iatakidanac miiRebs deniT dartymas, igi am 

safrTxes ver imaxsovrebs da qcevas imeorebs. xolo Tu Camosvlidan dens mogvianebiT 

CavurTavT, igi daimaxsovrebs da Camosvlas moerideba. cxadia, rom xanmokle 

mexsierebisaTvis damaxasiaTebel cvlilebebs neireonebSi raRac dro sWirdeba da es 

cvlilebebi advilad qreba gare gamRizianeblis moqmedebiT.  

 fsiqologiaSi arCeven orgvar, „gamodevnis“ da “msgavsebis mixedviT“ 

interferencias. es niSnavs, rom xanmokle mexsierebaSi mimdinare el. procesebis 

„gadafarva“, anu interferencia SeiZleba axali informaciiT, romelic „Slis“ Zvel, 

magram xanmokle kvals, an msgavsi informaciidan erTi „gadafaravs“ meores da iwvevsmis 

daviwyebas (ebinhausi, mileri).  
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 sxvaa xangrZlivi mexsierebis meqanizmebi. dadsturebulia daswavlis Sedegad 

tvinSi ganviTarebuli struqturuli cvlilebebi. mag. im Tagvebis tvinSi, romlebic 

gaizardnen sxvadasxva gamRizianeblebiT (feradi saTamaSoebi, formiani nivTebi) mdidar 

garemoSi, erTferovan garemoSi gazrdili Tagvebis tvinTan SedarebiT aRiniSneboda 

neokorteqsis gasqeleba, kapilarebis ukeT ganviTareba, gliuri ujredebis simravle, 

cilebiT, acetilqoliniT gamdidreba, sinafsebis zomaSi gazrda, neironebSi maTi 

raodenobis zrda da sxva.  

 Tu katis knuts aswavlian signalze TaTis awevas (el. denis TaTebTan 

paraლeluri gatarebiT), misi qerqi sqeldeba mxedvelobiT, sensorul da motorul 

nawilebSi. „Zlieri“ sinafsis Camoyalibebis etapebi Semdegia:  xangrZlivi gaRizianeba 

iwvevs sensorul nawilebSi serotoninis gamoyofis gaZlierebas. pasuxad am sinafsebTan 

dakavSirebuli mamoZravebeli pasuxebi advildeba da Zlierdeba. serotoninis matebas win 

uswrebs sinafsSi kalciumis Sesvlis gaZliereba. es ukanaskneli aTavisuflebs 

serotonins buStukebidan. serotonini aaqtivebs camf-s, proteinkinazebs da xuravs 

kaliumis arxebs. es ki Tavis mxriv, axangrZlivebs neironis moqmedebis potencials da, 

Sesabamisad, „anmtkicebs“ mocemul gamRizianebelze Semdgom gaadvilebul pasuxs, anu 

damaxsovrebas. 

  

xangrZlivi potenciaciis fenomeni. Tu entorinuli qerqidan dakbiluli 

xveulisaken mimaval gzas maRali sixSSiris (100 herci) el. deniT gavaRizianebT, 

garkveuli drois Semdeg, amave gzis erTxelobrivi gaRizianebiT dakbiluli xveulis 

postsinafsuri ubnebis pasuxi gazrdili amplitudis iqneba. aseT potenciacias erTi 

Tvis Semdegac ki SeiZleba hqondes adgili. msgavsi procesebi hipokampSicaa aRwerili. 

potenciaciis SemTxvevaSi, mocemuli neironebisaken erTi Sesavlidan warmoebuli Zlieri 

gaRizianebis pasuxad, sxva Sesavlebis gaRizianebiTac gaZlierebuli pasuxebi miiReba. 

potenciaciis fenomeni dakavSirebulia sinafsebSi Warbi kalciumis SesvlasTan. Tu 

neironebSi winaswar SeviyvanT nivTierebas, romelic xels uSlis kalciumis Sesvlas, 

el. deniT gaRizianebis Sedegad xangrZlivi potenciaciis fenomens ver miviRebT. 

 xangrZlivi potenciacia damokidebulia dendritebis Senebis 

kalciumdamokidebul cvlilebebze, kerZod, maRalmolekuluri cilis, speqtrinis 

sinTezze. kalciumis siWarbe Trgunavs speqtrinis sinTezs, ris gamoc dendritis 

xorkli icvlis formas da el. winaRoba xorklsa da dendrits Soris mcirdeba, maTi 
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damakavSirebeli „yeli“ mokldeba, amitom xorklSi aRZruli postsinafsuri potenciali 

ufro efeqturad moqmedebs neironis sxva nawilebze. ase gavrcelebadi agznebis aRZvra 

advildeba. 

 xangrZlivi potenciacia kargad gamoixateba tvinis im nawilebSi, (mag. hipokampSi), 

sadac uxvadaa sinafsebi, romelTa mediatoria glutamati (glutaminis mJava, glukozis 

derivati). misi receptorebi sinafsur membranebSi kalciumis arxebs akontroleben. Tu 

tvinis es ubani winaswar iqna gaRizianebuli (agznebuli) raime gamRizianebliT, maSin 

glutamatis Tanaobisas ixsnebian kalciumis arxebi da xangrZlivi potenciaciis fenomeni 

advilad viTardeba. aseT dros hipokampur formaciaSi fiqsirdeba 4-8 hercis sixSiris 

riTmuli talRebi (Teta riTmi), romlebic, aRmocendeba saorientacio qcevebis dros da 

sensoruli informaciis aTvisebasa da potenciaciis gziT mis xangrZliv “Senaxvas” 

emsaxureba. 

 glutamats mimRebloben NMDA (N-meTil-D-aspartatis) receptorebi. isini 

Warbadaa hipokampis qerqis CA1 da  CA3  velebSi, romlebic mexsierebis konsolidaciaze 

arian pasuxismgeblebi. paTologiebis dros (anoqsia, gulyra, hipoglikemia) ziandeba es 

velebi, rac glutamatis Warbi raodenobiT gamoyofiTaa gamowveuli. es neironTa 

gadagvrebas da kvdomas iwvevs da mexsierebis anterograduli formis darRvevazea 

pasuxismgebeli. 

46. xangrZlivi potenciaciisaTvis da, maSasadame, mexsierebisaTvis gadamwyvetia 

hipokampis qerqqveSa Sesavali, kerZod TaRis sistemas. aseve mniSvnelovania hipokampSi 

qolinerguli Sesavali Zgidedan, norepinefrinuli Sesavali “lurji laqidan” da 

serotoninerguli Sesavali rafes birTvidan. Tu TaRidan an am Sesavlebidan mimavali 

gzebi gadaWrilia, TagvebSi potenciaciis fenomeni aRar viTardeba. propranololis 

Seyvana CA3 velSi xangrZlivi mexsierebis Seferxebas iwvevs. Zgididan amomavali 

acetilqolinis sinafsebi Teta riTmis ganviTarebaze arian pasuxismgebelni, romelic 

xangrZlivi potenciaciis modulacias axdenen. 

acetilqolinis sinafsebSi terminaluri butonebis gadagvareba gonebasustobas 

(demencias) iwvevs, romlis gamovlineba organuli paTologiiT gamowveuli 

inteleqtualur SesaZleblobaTa dakargvaa.  amis yvelaze mdgradi forma alchaimeris 

daavadebaa.  

 

neokorteqssa da hipokamps cal-calke nervuli Sesavlebi aqvT. amis magaliTia 

tagvebze Catarebuli cdebi, romlebsac rTul labirinTSi sakvebis povnas aswavlidnen. 

Tu dazianebuli iyo acetilqolinis sinafsiani neironebi bazaluri birTvebidan, maSin 

Tagvebs ar uWirdaT labirinTis im nawilis gamotoveba, sadac sakvebi wina cdaze ar 

ido (avlendnen karg „muSa“ mexsierebas), magram ver imaxsovrebdnen im mklavebs, sadac 

sakvebi saerTod ar ideboda ( ar gaaCndaT „gardamavali mexsiereba“). es miuTiTebs 
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imaze, rom acetilqolini hipokampSi axlis damaxsovrebaze agebs pasuxs, xolo 

neokorteqsSi ki xangrZlivi mexsierebis formirebaze.   

   

         mexsierebis kanonebi      praqtikuli realizacia 

         interesis kanoni saintereso advilad gvamaxsovrdeba 

         ganwyobis kanoni Tu adamiani ganwyobilia raimes 

damaxsovrebaze, ukeT imaxsovrebs 

         moqmedebis kanoni informacia, romelic gvadgeba praqtikul 

moqmedebebSi, advilad gvamaxsovrdeba 

         konteqstis kanoni informaciis dakavSireba ukve nacnob 

faqtebTan xels uwyobs damaxsovrebas  

         muxruWis kanoni msgavsi informaciebis damaxsovrebisas 

xdeba Zvelis “gadafarva” axliT 

        rigis sigrZis optimumis kanoni dasamaxsovrebeli obieqtebis rigis 

sigrZe ar unda aRematebodes xanmokle 

mexsierebis tevadobas 

        ganapiras kanoni ukeT amaxsovrdebaT informacia, romelic 

ganTavsebulia rigis TavSi da boloSi 

        gameorebis kanoni ramdenjerme gameoreba ukeT amaxsovrebs  

        daumTavreblobis kanoni ukeT amaxsovrdebaT dausrulebeli 

moqmedebebi, bolomde amouxsneli 

amocanebi, daumTavrebeli frazebi 

  

    mexsierebis darRvevbi   

anterograduli amnezia -  axali informaciis damaxsovrebis daRvevaa. am 

fenomenis natifi gamokvleviT dadginda, rom cal-calke perceftualuri, stimul-

damokidebuli da motoruli mexsierebis unari darRveuli ar aris, magram asociaciuri 

mexsiereba TiTqmis mTlianad aqvT dakarguli. adamianebs axsovT tvinis dazianebamde 

momxdari movlenebi, magram ar SeuZliaT dazianebis Semdeg momxdari movlenebis 

damaxsovreba. /hipokampis funqciis daRvevbi 

retrograduli amnezia – warsulSi momxdari movlenebis daviwyeba. / xanmokle 

mexsierebis neironuli aqtivaciisa da kvalis konsolidaciis darRvevbi. 

korsakovis sindromi – pirvelad aRwerilia me-19 s. bolos ruseTSi, rogorc 

alkoholizmis garTuleba. ukavSirdeba tvinSi B1 vitaminis deficits. gamovlindeba 

anterograduli amneziiT, semantikuri sirTuleebiT, konfabulaciebiT, dezorientaciiT 

droSi. 
alchaimeris daavadeba “qerquli” demencia - 65 wels gadacilebul adamianTa 5%-

s aReniSneba msoflioSi da bevr axalgazrdasac. iwyeba korsakovis sindromis niSnebiT, 

Semdeg emateba sityvebis da saxelebis gaxsenebis gaxseneba, sityvebis semantikuri 

mniSvnelobis gaxsenebis problemebi, bolos adamiani sruliad umweoa, kargavs 

motivirebuli qcevebis Sesrulebis unars da mTel dros sawolSi dawolili atarebs. 

arar zSeuZlia tavis movla, veRar icvams, sarkeSi ver cnobs Tavs da a.S. /ukavSirdeba 

tvinSi sfingozidebis cvlis moSlas. neironebi gadagvarebulia hipokampSi da 
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neokorteqsSi, bazalur qerqqveSa birTvebSi, ZgideSi. blokirebulia hipokampis 

Sesavlebi acetilqolinis, norepinefrinisa da glutamatis sinafsebiani neironebidan. 

gasadavebulia qerqis xveulebi. 

 

   

progresirebadi amnezia – daviwyebas eZleva ara marto axali, aramed Zveli 

movlenebic. avadmyofebi erTmaneTSi ureven axal da Zvel ambebs, dabneulni arian 

qronologiur SefasebebSi, vlindeba groteskuli xasiaTis dezorientacia droSi da 

sivrceSi.  

mnestikuri dinamikis darRvevbi – axlavs Tan fsiqikur darRvevbs. am dros 

avadmyofebs raRaca drois ganmavlobaSi kargad SeuZliaT masalis damaxsovreba da 

gaxseneba, xolo Semdeg uceb kargaven amis unars. saxezea mnestikuri moRvaweobis 

ryevebi. Tu aseT avdmyofs SevTavazebT 10 sityvis damaxsovrebas igi Tavidan 6-7 

sityvas daimaxsovrebs, Semdeg igive sityvebis wardgenisas-mxolod 3-s, Semdeg-mxolod 

1-s, Semdeg ki-isev 6-s. aseTi darRvevbi SeuRlebulia gnostikuri da emociuri 

sferoebis labilurobasTan. amitom aseTi dinamikuri darRvevbi ganixileba ara rogorc 

izolirebulad mexsierebis, aramed mTlianad fsiqikuri Sromisunarianobis moSlad. 

hipomnezia – mexsierebis dasustebaa. SeiZleba gamoixatos damaxsovrebis sxvadsxva 

saxeebis izolirebul daqveiTebaSi. dakavSirebulia tvinis sisxlZarRvebis sklerozis, 

epilefsiis ganviTarebasTan.  

hipermnezia – mexsierebis aranormaluri gaZliereba. gvxvdeba iSviaTad. 

dakavSirebulia mexsierebaSi CarTuli neirotransmiterebis aranormul produqciasTan. 

aseT dros adamianebs yvela arasaWiro wvrilmani amaxsovrdebaT uneburad, da daviwyebas 

ver axerxeben.  

  paramnezia – niSnavs cru da damaxinjebuli mogonebebis warmoebas. adamiani urevs 

momxdars da ararealurs, arasworad akeTebs momxdaris interpretacias, uWirs 

realurisa da monagonis, warsulisa da momavlis garCeva. 

bavSvTa amnezia – mexsierebis darRveva adreul bavSvTa asakSi.. albaT, 

dakavSirebulia hipokampuri kompleqsis ganuviTareblobasTan da jer kidev sinafsuri 

kavSirebis sisustesTan. aReniSnebaT dRenakl bavSvebs. umetes SemTxvevaSi 

gamosworebadia. calke aRsaniSnavia mexsierebis Sesusteba hiperaqtiur bavSvebSi, 

rogorc demenciis dasawyisis faruli forma. SeiZleba dakavSirebuli iyos zogiert 

qronikul intoqsikaciasTan(tyvia). 

mexsierebis darRvevbi axalgazrda asakSi – dakavSirebulia hormonul ZvrebTan 

momwifebis askSi, stresTan, Zilis darRvevebTan, zogierTi medikamentis (gamayuCeblebi, 

beta-blokerebi, saZile, antidepresantebi, antihistaminurebi) miRebasTan, alkoholur 

da sxva intoqsikaciebTan, vit. B12-s deficitTan.  
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 asakobrivi demencia – dakavSirebulia tvinis fiziologiur siberesTan da 

tvinis sisxlZarRvebis daavadebebTan. adamianebs uWirT axlis damaxsovreba maSin, roca 

Zveli kargad axsovT, aviwydebaT sagnebis mdebareoba, saxelebi, ver iTvlian fuls, 

SeiZleba saxlidan gavidnen da daikargon.  

 „qerqqveSa“ demencia – pirvelad aRwera m. albertma progresirebadi birTvzeda 

paraliCis saxiT. Semdeg igive klinika aRweril iqna parkinsonis daavadebis, 

hantingtonis qoreis, gafantuli sklerozis, tvinis sisxlZarRvTa qronikuli 

ukmarisobis dros.  damaxasiaTebelia pirvel rigSi im drois gaxangrZliveba, romelsac 

adamiani andomebs mnestikur-inteleqtualuri amocanebis Sesrulebas. aRiniSneba 

yuradRebis koncentraciis daqveiTeba, swrafi ganlevadoba, damaxsovrebis gaZneleba 

(ZiriTadad daswavlis procesSi, sityvebis da vizualur damaxsovrebaSi, axali 

moZraobebis daswavlaSi, unebur damaxsovrebaSi), emociuri da qceviTi darRvevbi.  

 palimpsesti – “mexsierebis amovardna”. mexsierebis droebiTi, gardamavali 

darRvevaa. drois raRac monakveTi sruladaa amovardnili. am dros qceva garegnulad 

araa darRveuli, magram adamians araferi ar axsovs. aRiniSneba alkoholizmis, 

epilefsiis, ukrunCxvo gulyrebis (e.w. “mcire” gulyrebi, gvxvdeba safeTqlis wilis 

parciuli epilefsiisas) dros. 

 tranzitoruli globaluri amnezia – xasiaTdeba iSviaTi, ramdenime saaTis 

xangrZlivobis mexsierebis uxeSi darRveviT mimdinare da warsulis movlenebze. 

savaraudod, gamowveulia discirkulaciiT tvinis orive ukana arteriis auzSi. sxva 

hipoTeziT, SeiZleba gamowveuli iyos epileptoiduri kerebis arsebobiT hipokampuri 

aris siRrmeSi. 

 dismetaboluri encefalopaTiebi – gamowveulia RviZlis da Tirkmelebis 

qronikuli ukmarisobiT, xangrZlivi hipoqsemiiT filtvebis paTologiis dros, 

hipoglikemiiT, folis mJavas deficitiT, hipoTireoziT, narkomaniiT. irRveva 

mnestikuri funqciebi, yurdReba da inteleqti. 

 fsiqogenuri mexsierebis darRveva – Tan axlavs mZime depresiebs, kognituri 

darRvevbi imdenad mZimea, rom fsevdodemenciis diagnozis saxeliTaa cnobili. 

SezRudulia moZraobebi, nivelirebulia emociuri sfero, rac gamowveulia 

neirotransmiterebis sistemebis ganleviT. magram es mdgomareoba Seqcevadia adeqvaturi 

antidepresiuli Terapiis fonze.  

disociaciuri demencia – es mexsierebidan emociurad Rirebuli garkveuli 

faqtebis, movlenebis SerCeviTi gandevnaa. anmezia anterogradulia. viTardeba uecrad, 

fsiqotravmuli movlenis fonze, grZeldeba ramdenime saaTidan wlebamde. safuZveli 

fsiqologiuri regresia da uaryofaa. hipnoziT vlindeba, rom “daviwyebuli” epizodi 

mexsierebaSia Senaxuli. 
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 fsiqogenuri fuga – xasiaTdeba warsulis mogonebebis sruli waSliT da 

sakuTar pirovnebaSi dezorientaciiT. gamowveulia fsiqotrაvmuli situaciiT. 

 amnezia qala-tvinis travmis dros – xasiaTdeba mokle retrograduli amneziiT, 

romelic moicavs ramdenime saaTs travmamde. aseve axasiaTebs ufro mdgradi fiqsaciuri 

posttravmuli amnezia (ramdenime dRe-RamiT sruli amnezia mimdinare movlenebze sxva 

mxriv naTeli gonebis fonze). gamowveulia badebrivi formaciis da hipokampis kavSirebis 

disfunqciiT, konsolidaciis procesebis darRveviT xangrZliv mexsierebaSi, rasac 

safuZvlad udevs hipoqsia da SeSupebiTi movlenebi tvinSi. 

 binsvangeris daavadeba – (qerqqveSa aTerosklerozuli encefalopaTia, 

leikoencefalopaTia) qronikuli arteriuli hipertenziis dros moxucebSi. axasiaTebs 

daqveiTebuli ganwyobileba, aqtiuroba, azrovnebis Seneleba, orientirebisa da 

gansazRvrebebis darRvevbi, agresiis an eiforiis Setevebi, romlebic icvleba depresiiT. 

mexsierebis da yuradRebis darRvevebi Warbobs gnostikur, apraqsiul da metyvelebiT 

siZneleebs. 

 parkinsonis daavadeba – msubuqi kognituri defeqtis fonze rTuldeba ara 

damaxsovreba, aramed masalis gaxseneba, gansakuTrebiT vizualuri informaciis. 

aRiniSneba damaxsovrebuli msgavsi masalebis “gadafarva”, ris gamoc Wirs SerCeviTi 

gaxseneba.  

 

 

                         თემა Ñ 11                                

                                                                  აგრესიული ქცევა 

  

აგრესია — ქცევა ან განზრახვა ქცევის, რომელიც ზიანს აყენებს სხვას. აგრესია-

სპეციფიურად ორიენტირებული ქცევა, მიმართული ყველა იმ დაბრკოლების 

მოსაცილებლად ან დასაძლევად, რომელიც ფიზიკური და\ან ფსიქიკური ორგანიზმის 

მთლიანობას უქმნის საფრთხეს ( Valzeli, L).  

ამ სახის რომელიმე ტიპის ქცევა თითქმის ყველა ცხოველს ახასიათებს. იგი 

გარეგნულად მკვეთრადაა გამოხატული და ხშირად სხვა ცხოველზე თავდასხმით 

მთავრდება. აგრესიული ქცევის სახე დამოკიდებულია ცხოველის სახეობაზე, ასაკზე, 

სქესზე, საკვების მოპოვების, შთამომავლობის დაცვის და მოვლის, საცხოვრებელი 

არეალის დაცვის ქცევით ტიპოლოგიაზე. აგრესიის გამომხატველი ქცევითი ნაკრებები 

(პატერნები) სხვადასხვაა - კბენით ან რქენით დაწყებული და პოზით ან ღრენით 

დამთავრებული. ცხადია, როგორც ცხოველში, ისე ადამიანში აგრესიული ქცევის 

სხვადასხვა ტიპის განმსაზღვრელი და მაორგანიზებელი უმაღლესი ნერვული უბნები 

http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=Valzeli,_L&action=edit&redlink=1
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თუ წრეები სხვადასხვაა. რადგანაც აგრესიული ქცევა განეკუთვნება სიცოცხლის 

გადამრჩენელ, ანუ ვიტალურ ქცევათა ჯგუფს, ამიტომ ცხოველშიც და ადამიანშიც იგი 

დაპროგრამებულია გენეტიკურად, ანუ მის ორგანიზაციას ნერვული შენების სხვადასხვა 

დონეზე გენები განსაზღვრავენ. აგრესიული ქცევების დიდი ნაწილი დაკავშირებულია 

სქესობრივ (რეპროდუქციულ) აქტივობასთან და შთამომავლობის დაცვასთან, 

როგორებიცაა მაგ. მამრების მიერ მდედრისათვის ბრძოლა, მდედრის და მამრის 

რთული ურთიერთობები მდედრის მიერ მამრის არჩევამდე, დედის ან მამის ზრუნვა 

შვილზე, ბუდის, ბუნაგის, საცხოვრებელი არეალის დაცვის პატერნები და სხვა. ამიტომ 

ამბობენ, რომ აგრესიული ქცევის ნაწილი „სქესობრივად დიმორფულია“. ეს იმას 

ნიშნავს, რომ მიუხედავად იმისა, რომ რეპროდუქციული (გამრავლებითი) ფუნქცია 

მდედრს და მამრს განსხვავებული აქვთ, სქესობრივი აგრესია ორივე სქესში თითქმის 

იდენტურია და მიმართულია გამრავლების პროცესის უსაფრთხოების, მისი 

ბუნებრივად (გენეტიკურად) გამართლებული არჩევითობისა (მამრების აგრესიაზე 

დაკვირვებით მდედრი ირჩევს ჯანმრთელ და ძლიერ მამრს შთამომავლობისათვის) და 

შთამომავლობის დაცვისაკენ, სანამ ისინი არ მიაღწევენ ზრდასრულ ასაკს. ამასთან 

არსებობს სიტუაციები, როდესაც სქესობრივი ჰორმონების დონე მდედრის თუ მამრის 

სისხლში თრგუნავს ან პირიქით, აძლიერებს აგრესიულ ქცევას. ამიტომ ბუნებრივია, 

რომ მდედრისა და მამრის მიერ გამოვლენილი აგრესიული ქცევის უმაღლესი ნერვული 

უბნები, რომლებიც აქტივდებიან ან ითრგუნებიან ჰორმონებით ან გარე ზეგავლენებით, 

სხვადსხვაა. თუმცა, ზოგადი სტატისტიკით, პროცენტულად მამრები უფრო 

აგრესიულები არიან, რაც გამოწვეულია მათი, როგორც „მამის და მარჩენალის“ 

ზრუნვითი და დამცველობითი ფუნქციებით. 

აგრესიულ ქცევას გააჩნია რამდენიმე სახე. ისინი აღიძვრება განსხვავებული 

სტიმულებით, აქვთ სხვადასხვა მოტივაციური ელემენტი და განსხვავებულადაც 

წარიმართება. არსებობს აგრესიული ქცევის 3 სახე: თავდასხმა, თავდაცვა და 

მტაცებლური ქცევა. თავდასხმითი ქცევა გამოიხატება ერთი ცხოველის მიერ მეორეზე 

განხორციელებულ შეტევაში. თანაც ის ცხოველი, რომელსაც ესხმიან თავს, ხშირად 

თავდაცვით ქცევას ავლენს. თავდაცვითი ქცევის დროს ცხოველი სამგვარ ვარიაციას 

ავლენს: 1) მუქარა - ნიშნავს სპეციფიურ პოზას, მოძრაობებს, ხმებს, რომლებიც 

მიუთითებენ მოწინააღმდეგეს, რომ მან უნდა დატოვოს მასპინძლის ტერიტორია, 

თორემ მასაც დაესხმებიან თავს. უმეტეს შემთხვევაში, განსაკუთრებით ერთი ან მსგავსი 

სახეობების ინდივიდების კონტაქტისას, აგრესია ამით მთავრდება და კონტაქტი წყდება, 

ანუ მოსული ცხოველი უკან იხევს, წინააღმდეგ შემთხვევაში ყველა კონტაქტი 

ბრძოლით დამთავრდებოდა, რაც ძლიერ შეამცირებდა ცხოველთა პოპულაციებს მათი 

დაღუპვის ან დასახიჩრების დიდი რიცხვის გამო.  2) შეტევა - თუ დამხდური ცხოველი 

ფიზიკურად ძლიერია, მაშინ ის განახორციელებს თავდაცვით შეტევას მომხდურზე და 

ამით შეიძლება განდევნოს კიდეც ის ტერიტორიიდან. 3) დამორჩილებული ქცევა, 
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რომლის დროსაც შედარებით სუსტი შეშინებული ცხოველი უთმობს მოსულ ძლიერს ან 

ტერიტორიას, ან საკვებს, ან თავშესაფარს, ან მდედრს და გაეცლება. მტაცებლური ქცევა 

განსხვავდება ყველა სხვა სახის აგრესიისაგან. ეს აუცილებლად თავდასხმაა, 

აუცილებლად დაუნდობელი და მიზნად ისახავს მსხვერპლის უცილობელ მოკვლას, 

როგორც წესი, მისი საკვებად გამოყენების მიზნით.  

აგრესიული ქცევები ქცევათმეცნიერებაში ძირითადად კატებზე და ვირთაგვებზე 

შეისწავლება. კატებში თავდაცვითი ქცევა გამოიხატება გვერდზე გახტომაში, კბენასა და 

დარტყმაში. ვირთაგვა კი ორ ფეხზე დგება და წინა ფეხებით მოკრივის მსგავსად 

დარტყმებს ახორციელებს. ასეთი ქცევის შესრულებისას ცხოველების ნერვული სისტემა 

ძალიან აგზნებულია და ამას გარეგანი გამოვლინებებიც გააჩნია: ბალნის ყალყზე 

დადგომა, თვალების გაფართოვება, ღრენა, ბრჭყალების გამოშვება, წრიპინი ან სისინი, 

გულისცემისა და არტერიული წნევის მატება. მტაცებლური ქცევის დროს, პირიქით, 

ცხოველი მშვიდია, გამოზომილი, ნელი, ზუსტი მოძრაობები აქვს, ჩუმადაა, ბოლო 

მოძრაობა სწრაფი, მოზომილი და ზუსტია, რაც ეფექტური კბენით, ჩავლებით, 

მოხრჩობით თუ სხვა მომაკვდინებელი აქტით მთავრდება. ამ დროს ნერვული სისტემა 

აბსოლუტურად მშვიდია, რაც იმას ნიშნავს, რომ მტაცებელი მსხვერპლს იმიტომ კი არ 

ესხმის, რომ ის მასზე ბრაზობს, არამედ იმიტომ, რომ მას კონკრეტული მიზანი აქვს - 

მისი შეჭმა, საკვების წართმევა საცხოვრებელიდან განდევნა და სხვა. მაძღარი 

მტაცებელი მსხვერპლის სიახლოვესაც კი მტაცებლურ ქცევას არ ახორციელებს. 

აგრესიული ქცევის სამივე სახე ერთმანეთისაგან განსხვავებული ნერვული 

მექანიზმებითა და გზებით ხორციელდება, რაც ნიშნავს, რომ ეს ქცევები 

განსხვავებულია ერთმანეთისაგან. ეს ქცევები ერთმანეთზე დამოკიდებული ტვინის 

სხვადსხვა უბნების მიმდევრობითი აგზნებით ხორციელდება. მაგ. შეტევის ან გაქცევის 

მოძრაობებში მონაწილე კუნთები შუა ტვინიდან იმართებიან. აქ მდებარე ნერვული 

ცენტრები კი წინა ტვინის უბნებიდან კონტროლდებიან. შეტევის 

განხორციელებისათვის აუცილებელია გარემოში არსებული გამღიზიანებლების (მაგ. 

თავდასხმის ობიექტის მახასიათებლები, მანძილი, დრო, სხვა ცხოველები, ბუნებრივი 

პირობები და სხვა) ანალიზი და ცხოველის მიერ ადრე მიღებული გამოცდილების (მათ 

შორის შეცდომების) მეხსიერებიდან „ამოღება“ და მისი შედარება ახლანდელ 

სიტუაციასთან. შუა ტვინის სტრუქტურებიდან განსაკუთრებით მნიშვნელოვანია 

ჰიპოთალამუსი და ნუშისებრი კომპლექსი. ისინი სხვა ქცევების ნაწილიც არიან, მაგ. 

მიზანმიმართული ქცევების. აღნიშნული სტრუქტურები, თავის მხრივ, გარედან 

შემოსული შეგრძნებით ინფორმაციით, ანუ სენსორული ინფორმაციით კონტროლდება. 

გარდა ამისა, აგრესიული ქცევის წარმართვაში შუა ტვინის 2 მიდამო - ცენტრალური 

რუხი ნივთიერება და სახურავია ჩართული. კერძოდ, თავდასხმითი ქცევა სახურავის 

ნეირონებით, ხოლო თავდაცვითი და მტაცებლური ქცევები კი - ცენტრალურ რუხ 

ნივთიერებაში განთავსებული ნეირონებითაა მართული (წინა ნაწილი აღძრავს 
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დამუქრების ქცევას, ხოლო უკანა - შეტევას). ცენტრალურ რუხ ნივთიერებაში 

სპეციალური ხსნარით ოპიატური რეცეპტორების ბლოკადა თავდაცვით ქცევას 

აადვილებს. ამ მოვლენის ფიზიოლოგიური მნიშვნელობა იმაში მდგომარეობს, რომ 

ცხოველს სახეობისათვის საჭირო ქცევის შესრულებისას (მაგ. სქესობრივი 

გამრავლებისას) თავდაცვითმა ქცევამ ხელი არ შეუშალოს.  

ეს მონაცემები დევიდ ადამსის მიერ ვირთაგვებზე ჩატარებული ცდების შედეგად 

გაირკვა, როცა ტვინის სხვადსხვა უბნების ელექტრული გაღიზიანებით აგრესიული 

ქცევის სხვადსხვა სახეს იწვევდნენ. აგრესიული ქცევა შეიძლება გამოვიწვიოთ 

ჰიპოთალამუსის გაღიზიანებითაც.  მისი ცენტრალური ნაწილი პასუხისმგებელია 

თავდასხმით ქცევაზე,  უკანა ნაწილი - თავდაცვით ქცევაზე, ხოლო გვერდითი ნაწილი 

კი -  მტაცებლურ ქცევაზე. ამ ნაწილებიდან ინფორმაცია შუა ტვინის ზემოთხსენებულ 

უბნებთან მიემართება. ჰიპოთალამუსის დაზიანება იწვევს ყველა სახის აგრესიული 

შესუსტებას ან დათრგუნვას. თუ ექსპერიმენტში კატას ტვინს გადავუჭრით 

ჰიპოთალამუსის წინა საზღვარზე, მაშინ იგი ყველა, მათ შორის უმნიშვნელო 

გამღიზიანებელს გააფთრებით პასუხობს (მკვეთრი ემოციური რეაქცია ღრენით, 

ბრჭყალების გამოშვებით, ბალნის აშლით და სხვა). მაგრამ, ეს რეაქცია არ არის 

მიმართული კონკრეტულად რაიმეს ან ვინმეს მიმართ, მას კატა ღრმა ნარკოზის 

მდგომარეობაშიც კი ავლენს,  ამიტომ ამ მოვლენას „ცრუ გააფთრება“ უწოდეს. ეს 

მოვლენა საინტერესოა ადამიანთა სხვადსხვა უმიზნო ემოციური გააფთრების, 

აფექტური ქცევის ზოგიერთი სახის, ფსიქოზების და სხვა მდგომარეობების 

შესასწავლად.  

ტვინის შემდეგი საინტერესო სტრუქტურა აგრესიული ქცევის აღძვრის კუთხით 

არის ნუშისებრი კომპლექსი. იგი მოთავსებულია საფეთქლის წილის უკანა-შუა 

ნაწილში და ინფორმაციას აგზავნის როგორც ჰიპოთალამუსისა და წინა ტვინისაკენ, ისე 

დიფუზურად ტვინის სახურავისა და ცენტრალური რუხი ნივთიერებისაკენ. ეს 

მიუთითებს მის განმსაზღვრელ როლზე აგრესიული ქცევის ჩამოყალიბებაში. 

ნუშისებრი კოპლექსის ზედა-ცენტრალური ნაწილი მონაწილეობს მტაცებლური ქცევის 

კონტროლში, კერძოდ, აკავებს ზედმეტ და არასაჭირო მტაცებლურ ქცევა, რათა 

ცხოველმა ზედმეტად არ დააზიანოს მსხვერპლი და „სერიულ  მკვლელად“ არ იქცეს. ეს 

ფაქტი საინტერესოა ადამიანთა მანიაკალური აგრესიის მიზეზების შესწავლისათვის, 

რომლის დროსაც ვლინდება შეუჩერებელი და უკონტროლო აგრესია ადამიანთა 

ჯგუფის მიმართ. ნუშისებრი კომპლექსი მონაწილეობს დამორჩილებული ქცევის 

წარმართვაშიც. თუ ცხოველი აგებს ძლიერთან, ის აღარ ავლენს ზედმეტ აგრესიას ამით 

თავიდან იცილებს არასაჭირო დაზიანებას. ნუშისებრი კომპლექსის ქვედა-გვერდითი 

ნაწილი მონაწილეობს თავდაცვითი შეტევის მოდულაციაში, რომელიც თავდაცვითი 

აგრესიული ქცევის მნიშვნელოვანი სახეა. 
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როგორც აღვნიშნეთ, აგრესიული ქცევა დიდად არის დაკავშირებული 

გამრავლებით ქცევასთან, ამიტომ მის ორგანიზაციაში სხვადასხვა სახის ჰორმონები, მათ 

შორის სქესობრივი ჰორმონებიც, მონაწილეობენ. მაგალითისათვის, ნუშისებრ 

კომპლექსში აღმოჩენილია რეცეპტორები მდედრის და მამრის სქესობრივი ჰორმონების 

(ესტროგენებისა და ანდროგენების) მიმართ. გამოირკვა, რომ ანდროგენები გავლენას 

ახდენენ თავდასხმით შეტევაზე, როგორც მამრებში, ისე მდედრებში. ზრდასრულ ასაკში 

ანდროგენებით ხანგრძლივი მოქმედება საბოლოოდ იწვევს მანამდე  მშვიდი 

ცხოველების აგრესიულ ქცევებს. საკვერცხეამოჭრილ მდედრ ვირთაგვებში სხვადსხვა 

სასქესო ჰორმონის შეყვანისას აგრესია მხოლოდ მამრის ჰორმონზე-ტესტოსტერონზე 

ვლინდებოდა. თუ მდედრი წრუწუნები თავიდანვე იღებენ ტესტოსტერონს, ისინი 

ისეთივე აგრესიულები იზრდებიან, როგორც მამრები. მნიშვნელობა აქვს დედის 

საშვილოსნოში ყოფნასაც-თუ მდედრი ნაყოფი იმყოფება მამრ ნაყოფებს შორის, მათი 

ტესტოსტერონები მოქმედებს მდედრი წრუწუნას ტვინზე ჩანასახშივე და ისინი უფრო 

აგრესიულები იბადებიან. ასევე აღსანიშნავია, რომ მძუნაობის პერიოდში მდედრ 

ვირთაგვებს მდედრის სასქესო ჰორმონების ზეგავლენით უმცირდებათ აგრესიულობა 

და ისინი უფრო „დამყოლი“ ხდებიან მამრებთან ურთიერთობისას. გამონაკლისია 

პრიმატები (მაიმუნები), სადაც მდედრებს სქესობრივი ჰორმონების ზეგავლენით 

აგრესიულობა ეზრდებათ. აღსანიშნავია, რომ ზოგჯერ ქალებსაც აქვთ აგრესიული 

გამოვლინებანი მენსტრუაციის დროს.  

აღსანიშნავია, რომ არსებობს დედობრივი აგრესიულობა, რომელიც გამოიხატება 

დედის მიერ შვილის თავდადებულ დაცვაში და მისი მტრების გააფთრებით 

მოგერიებაში. ამ ქცევას განაპირობებს მდედრის სქესობრივი ჰორმონი პროგესტერონი. 

იგი მატულობს ორსულობის დაწყებიდან და მშობიარობის შემდეგ ეს ჰორმონი 

განაპირობებს შვილზე თავდადებულ ზრუნვას და დაცვას ძუძუს წოვების 

დაწყებისთანავე.  სწორედ ამიტომაა მნიშვნელოვანი ძუძუს წოვება დედისა და შვილის 

თავიდანვე მჭიდრო ურთიერთობების ჩამოყალიბებაში. 

საინტერესოა, რომ ადამიანსბშიც ზოგადად აგრესიის მატება ანდროგენების 

დონესთანაა ასოცირებული. ალკოჰოლი და ანდროგენები ერთმანეთს აძლიერებენ. 

ფეშბახმა განასხვავა ექსპრესიული, მტრული და ინსტრუმენტული       აგრესიაექს

პრესიული აგრესია-რისხვისა და სიბრაზის ემოციათა აფეთქება, რომელიც არ არის 

მინანმიმართული და სწრაფად განიმუხტება. მტრული აგრესია - სხვისთვის ზიანის 

მიყენების განზრახვასა და ამ განზრახვის ქცევაში გამოხატვას გულისხმობს. 

ინსტრუმენტული აგრესია_აქ აგრესია საშუალებაა მიზნის მისაღწევად. მიზნის 

სპეციფიკიდან გამომდინარე გამოიყოფა ინდივიდუალუ-

რად  და  სოციალურად  მოტივირებული აგრესია. ერთ შემთხვევაში აგრესია 

ინდივიდუალური მიზნის მისაღწევად გამოიყენება (მგ.კალათბურთელის თამაშის 

http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%B0%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%9C_%E1%83%A4%E1%83%94%E1%83%A8%E1%83%91%E1%83%90%E1%83%AE%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%A1%E1%83%AE%E1%83%95%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%94%E1%83%9B%E1%83%9D%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%90


127 
 

სტილი.მიზანი გამარჯვება,მედლის მიღებაა. მეორე სოციუმის მიერ გაზიარებული 

მიზნის მიღწევას ემსახურება (მგ. პოლიციელის აგრესიული ქცევა, 

რომელიც ტერორიზმის აღკვეთას ცდილობს). 

    აგრესიის ასახსნელად შემუშავებული მრავალი თეორია არსებობს. 

პირველი ფროიდის მიერ შემოთავაზებული აგრესიის ინსტინქტ-თეორია იყო. 

შემოთავაზებული თეორია აგრესიული ქცევის მიზეზს თანდაყოლილ ინსტინქტებში 

ხედავს. აქ აგრესია განხილულია, როგორც მყარი პიროვნული დისპოზიცია. რასაც 

ფროიდმა მოგვიანებით  სიკვდილის ინსტინქტი უწოდა. ამავე მიმართულებას 

ეკუთვნის მაკ-დუგალის შეხედულებაც. მის მიერ გამოყოფილ 12 ბაზისურ ინსტინქტს 

შორის გვხვდება აგრესიულობის ინსტინქტი, შესაბამისი ემოციით-რისხვა. 

 1963 წელს კონრად ლორენცი ამბობს, რომ ადამიანების და ცხოველების 

ორგანიზმში მუდმივად ხდება აგრესიული ინსტინქტის შესაბამისი ენერგიის 

დაგროვება მანამ, სანამ გამშვები გამღიზიანებლი ზემოქმედებით, არ მოხდება ამ 

ენერგიის გამონთავისუფლება-აგრესიულ ქცევაში გამოხატვა. 

 ფრუსტრაცია-აგრესიის თეორია - დოლარდის და მისი კოლეგების მიერ 

შემოთავაზებული თეორია (1939 წელი) მიიჩნევს, რომ აგრესია არა ორგანიზმში 

არსებული სწრაფვაა, რომელიც ავტომატურად აქტიურდება, არამედ ფრუსტრაცია 

(იმედგაცრუებისა და გულგატეხილობის ემოცია, რომელიც თან სდევს ქცევის 

შეუსრულებლობას ან მის შეუძლებლობას) იწვევს აგრესიის ინსტინქტის გააქტიურებას. 

აგრესიის ინსტინქტი კი აგრესიული ქცევის გამომწვევი ხდება. ამ თეორიის ორი 

ძირითად პოსტულატია: 1.ყველა სახის აგრესია მოსდევს ფრუსტრაციას და 2. ყველა 

სახის ფრუსტრაცია იწვევს აგრესიას. 

 1962 წელს ლ. ბერკოვიცი იზიარებდა ფრუსტრაცია-აგრესიის თეორიას, თუმცა 

მან გამოყო ისეთი შუალედური ცვლადები, როგორიცაა რისხვა და გამშვები 

გამღიზიანებლები. ფრუსტრაცია იწვევს რისხვის ემოციის აღმოცენებას. ფრუსტრაციის 

წყაროსთან უშუალოდ და აზრობრივად დაკავშირებული გამშვები გამღიზიანებლების 

ზემოქმედება კი რისხვას აგრესიული ქცევის სახით გამოავლენს. (თუმცა შემდგომ 

ბერკოვიცმა შეცვალა თავისი შეხედულება და აღნიშნა, რომ რისხვამ გამშვები 

გამღიზიანებლების ზემოქმედების გარეშეც შეიძლება გამოიწვიოს აგრესიული ქცევა). 

მეორე მნიშვნელოვანი წარმომადგენელი ამ თეორიებისა არის ალბერტ ბანდურა. 

მისი აზრით რისხვა მხოლოდ ემოციური ზღვრის მდგომარეობაა, რომელიც არც 

აუცილებელი და არც საკმარისია წინაპირობაა აგრესიის. ბანდურას თეორიულ 

კონცეფციაში ერთიანდება  დასწავლის თეორია და მოტივაციის კოგნიტური თეორია. 

შესაბამისად ქცევა განისაზღვრება მოქმედების ნავარაუდევი შედეგის 

მიმზიდველობით. ნეგატიური განცდა ან მოსალოდნელი, მიმზიდველი შედეგები 

იწვევს ემოციურ აღძვრას ან განმტკიცების მოტივაციას. რაც თავის მხრივ 

http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%9D%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%A3%E1%83%9B%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%A2%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%96%E1%83%9B%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%96._%E1%83%A4%E1%83%A0%E1%83%9D%E1%83%98%E1%83%93%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%93%E1%83%98%E1%83%A1%E1%83%9E%E1%83%9D%E1%83%96%E1%83%98%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%98%E1%83%99%E1%83%95%E1%83%93%E1%83%98%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%A1_%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%9C%E1%83%A5%E1%83%A2%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9B%E1%83%90%E1%83%99-%E1%83%93%E1%83%A3%E1%83%92%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=1963_%E1%83%AC%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%99%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%93_%E1%83%9A%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%AA%E1%83%98
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%93%E1%83%9D%E1%83%9A%E1%83%90%E1%83%A0%E1%83%93%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/1939
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A4%E1%83%A0%E1%83%A3%E1%83%A1%E1%83%A2%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=1962_%E1%83%AC%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9A._%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%99%E1%83%9D%E1%83%95%E1%83%98%E1%83%AA%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%A2_%E1%83%91%E1%83%90%E1%83%9C%E1%83%93%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%93%E1%83%90%E1%83%A1%E1%83%AC%E1%83%90%E1%83%95%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%A1_%E1%83%97%E1%83%94%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%9B%E1%83%9D%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%95%E1%83%90%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%98%E1%83%A1_%E1%83%99%E1%83%9D%E1%83%92%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%A2%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%97%E1%83%94%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
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ჩამოთვლილთაგან რომელიმე ტიპის ქცევაში ვლინდება; დაქვემდებარება, მიღწევა, 

უკან დახევა-იმედგაცრუება, აგრესია, ფსიქოსომატური რეაქციები, თვითდამშვიდება, 

პრობლემის კონსტრუქციული გადაწყვეტა. 

მიზეზი  შერიფის მიხედვით არასაკმარისი რესურსები და შეჯიბრებითობაა. 

თუმცა ასევე გამოიყოფა სხვადასხვა სახის ატიტუდები, რომლებიც კონფლიქტებს 

იწვევს. (კოგნიტური სიძუნწე, ილუზორული კორელაცია, 

ეთნოცენტრიზმი) კოგნიტური სიძუნწე- სურვილი სამყარო დაყო ორ, "ჩვენ" და "ისინი", 

ჯგუფად. ამასთან ამ ორ ჯგუფს შორის განსხვავების მაქსიმუმამდე გაზრდა, ხოლო 

ჯგუფებს შიგნით განსხვავების მინიმუმადე დაყვანა ხდება. 

ილუზორული კორელაცია_ვლინდება სხვების ცუდ მახასიათებლებზე აქცენტის 

გაკეთებასა და კარგის ვერ შემჩნევაში მაშინ, როცა ჩვენც ასევე ვიქცევით.ამასთან 

ილუზორული კორელაციის ეფექტი უფრო იზრდება თუ ჯგუფის განმასხვავებელი 

მახასიათებელი უარყოფითია. ატრიბუციის ფუნდამენტური შეცდომა_სხვათა 

წარმატება შემთხვევითობად წარუმატებლობა კი მათ დამსახურებად აღიქმება მაშინ, 

როცა ჩვენი წარმატების მიზეზად ჩვენს თავს ვასახელებთ, ჩვენს წარუმატებლობას კი 

შემთხვევითობად ვთვლით. 

ეთნოცენტრიზმი_საკუთარი ჯგუფის გადაფასება და ამ პოზიციიდან სხვა ჯგუფის 

უარყოფითად შეფასება. ამ ფენომენის ახსნა ნაცადია სოციალური იდენტობის 

თეორიით.ადამიანები საკუთარი თავის გაიგივებას ახდენენ უახლოეს 

ჯგუფთან.შესაბამისად თვითპატივისცემის,დადებითი იდენტობის შესანარჩუნებლად, 

თვითონ ჯგუფის გადაფასება ხდება. 

იმისათვის, რომ ჯგუფებს შორის აგრესიული ქცევა გამოვლინდეს ატუტუდების 

არსებობასთან ერთად ადგილი უნდა ჰქონდეს შეფარდებით დეპრივაციას- 

უსამართლობის განცდას ჯგუფის დონეზე, რომელიც მაშინ აღმოცენდება, როცა 

ადამიანების მიერ გაღებული წვლილი და მოლოდინი არ შეესაბამება მიღებულ შედეგს. 

ამასთან სათანადოდ მომწიფებული სიტუაციის არსებობა გადამწყვეტი ფაქტორია 

ჯგუფებს შორის კონფლიქტის აღმოცენებისთვის. 

 ეიზენმა ამანში (იორდანია)  2013 წელს ჩაატარა კვლევა მეცხრე კლასის 

მოსწავლეებზე და გაირკვა, რომ პატრიარქალურ, ტრადიციულ ოჯახში, მამის მაღალი 

ავტორიტეტით გაზრდისას, მოზარდების 40% მიდრეკლნი არიან ე.წ. „ოჯახის ღირსების 

შემლახავი საქციელისათვის“ გამოავლინონ აგრესია საკუთარი დედების, დების, 

შეყვარებულების მიმართ მკვლელობის ჩათვლით. რაც უფრო მკაცრია ოჯახის 

ფუნდამენტური შეხედულებანი და დაბალია განათლების დონე, მით მაღალია 

აგრესიის რისკი.  

 პატრიცია სარიფანამ და ესპერანსა გონსალესმა ჩაატარეს კვლევა ინტიმურ 

პარტნიორთან ძალადობის შესასწავლად. აღმოჩნდა, რომ რისკ ჯგუფში შედიან ისეთი 

http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A8%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%A4%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%90%E1%83%A2%E1%83%98%E1%83%A2%E1%83%A3%E1%83%93%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%9D%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%98%E1%83%93%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%91%E1%83%98%E1%83%A1_%E1%83%97%E1%83%94%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A1%E1%83%9D%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%98%E1%83%93%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%91%E1%83%98%E1%83%A1_%E1%83%97%E1%83%94%E1%83%9D%E1%83%A0%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%98%E1%83%93%E1%83%94%E1%83%9C%E1%83%A2%E1%83%9D%E1%83%91%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%99%E1%83%9D%E1%83%9C%E1%83%A4%E1%83%9A%E1%83%98%E1%83%A5%E1%83%A2%E1%83%98
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პოტენციური მოძალადეები, რომლებიც ადრე იყვნენ პატიმრობაში ან პრობლემა 

ჰქონდათ პოლიციასთან, ნარკოტიკების ი/ვ მომხმარებლელბი და ისინი, ვისაც ნერწყვში 

ტესტოსტერონის დონე ჰქონდათ მაღალი. აგრესიის ხელშემწყობი ფაქტორებია სტერსი, 

ალკოჰოლი, შფოთვა და რისხვის ემოცია. 

 

 
 

 

თემა № 12      

                             უცხო  სუბსტანციებზე  დამოკიდებულება 
 

arCeven 2 saxis paTologiur qcevas: 

      a)substanciaze damokidebuleba – maRali tolerantoba da 

abstinencia (ukureaqcia)  

      b)aradaniSnulebiT miRebis Cveva-pirovnuli damokidebulebis 

Camoyalibeba. (amJamad ase mkvetri dayofa aRar gamoiyeneba. 

amerikuli klasifikaciiT dsm-IV gamoyofen:  

a. qimiur damokidebulebas 

b. qimiuri nivTierebebiT gamowveul darRvevebs. 

damokidebuleba- ganmeorebadi qceviTi modelia, romelic moicavs 

kognitiur, fsiqofiziologiur niSnebs, romlebic miuTiTeben, rom 

pirovneba agrZelebs nivTierebis miRebas, miuxedavad aSkarad gamoxatuli 

problemebisa. 

    darRvevebs ganekuTvneba – qronikuli intoqsikacia, deliriumi, 

fsiqozi, abstinencia, emociuri darRvevebi, somaturi problemebi da sxva. 

dsm-s mixedviT substanciaze damokidebul qcevas axasiaTebs: 

(CamoTvlilTagan sami mainc erTiwlis ganmavlobaSi). 

 saWiro Trobis donis misaRwevad aucilebelia nivTierebis ufro meti 

raodenoba. 

 dozis SenarCunebisas efeqtis aSkara Sesusteba 

 konkretuli nivTierebisaTvis damaxasiaTebeli abstinenturi sindromis 

ganviTareba 
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 nivTierebas Rebuloben ufro mets da ufro didxans, vidre TviTon 

gegmavdnen 

 aris mudmivi survili da ramdenime uSedego mcdeloba nivTierebis 

miRebis Sewyvetisa.  

 didi dro eTmoba narkotikis moZiebas, Sovnas, miRebis procedurebs, da 

es “aucilebeli garemoebebiT” iSifreba. es iRebs tradiciis, ceremoniis 

xasiaTs. 

 yvela sxva interesi nel-nela ukana planze iwevs. 

 nivTierebis miReba grZeldeba, miuxedavad imisa, rom pirovnebisaTvis 

cnobilia Sedegebis saxifaTooba da Civis kidec amaze. 

ნარკომანია დღესდღეობით საქართველოში მწვავე პრობლემას წარმოადგენს. 

საქართველოში წელიწადში მოძრაობს 9-10 ტონა ჰეროინი.ჰეროინი 

საქართველოსთვის მართლაც რომ რეალურ კატასტროფად იქცა. სამედიცინო 

დაწესებულებებში აღრიცხულ ნარკომანთა 78% სწორედ მისი მომხმრებლებია. 

Tu narkomanias mivudgebiT samedicino paradigmiT, maSin es daavadebaa.      

Tu mivudgebiT fsiqoanalizis mxriv, maSin es latenturi suicidia, 

sociologTa azriT, es anomiaa, samarTaldamcavTa azriT, es danaSaulia. 

narkomania – berZn. “narke”- gonebis dabindva, “mania”- ltolva, sigiJe. 

iseTi nivTierebebis miRebisken midrekileba, romlebic mcire dozebSi 

eiforias, xolo did dozebSi gaTangvas iwvevn. 
ევროპაში მოხმარების თვალსაზრისით პირველ ადგილზე რჩება მარიხუანა 

(30 მილიონი ადამიანი), შემდეგ კოკაინი და ჰეროინი (დასავლეთ და ცენტრალურ 

ევროპაში მას 1,5 მილიონი ადამიანი მოიხმარს), ასევე „ექსტაზი“. ჰაროინზე 

უკანონო მოთხოვნა ევროპაში დაახლოებით 170 ტ.-ს აღწევს. პრაქტიკულად მთელი 

ჰეროინი ევროპულ ბაზარზე ავღანეთიდან შედის. ექსტაზის 80 პროცენტს ევროპაში 

აწარმოებენ და იქედან გადის ავტრალიაში, კანადაში, იაპონიასა და სამხრეთ 

აფრიკის რესპუბლიკაში. ევროპაში „ექსტაზს“ ძირითადად ჰოლანდიაში, 

პოლონეთსა და ბელგიაში მოიხმარენ, კოკაინს კი — ესპანეთში, ჰოლანდიაში, 

დანიასა და გერმანიაში. რუსეთში ოფიციალურად 500 000 ნარკომანია, მაგრამ 

ზოგიერთი მონაცემის თანახმად, ნარკოტიკული ნივთიერებების მომხმარებელთა 

საერთო რიცხვი შეიძლება 6 მილიონს აღწევდეს — მაშასადამე, მთელი 

მოსახლეობის 4 პროცენტი. რუსეთში 2 მილიონი ახალგაზრდა ნარკომანია — 24 

წლამდე. 1 მილიონი მოქალაქე მოიხმარს ოპიატებს, ძირითადად ჰეროიns 

mსოფლიოში 11,3 მილიონი ადამიანი წელიწადში 340 ტონა ჰეროინს მოიხმარს. 

რომლის 90% ავღანური წარმოშობისაა. 

                       სუბსტანციაზე დამოკიდებულების sindromebi: 
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 Secvlili reaqtulobis- damcvelobiTi reaqciebis gaqroba, 

tolerantobis zrda, Trobis formebis Secvla. 

 fsiqikuri damokidebulebis-viTardeba adreulad, moicavs obsesias 

(mowyeniloba da dardi, mouSorebeli fiqrebi), ltolvas 

narkotikisadmi, Trobis dros didi komfortis SegrZnebas. 

 fizikuri damokidebulebis-kompulsia (dauokebeli, yvelafris 

gadamfaravi survili da ltolva narkotikisadmi),abstinenciis 

mkveTri gamoxatuleba. 

 cnobierebis jer gardamavali, Semdeg ki myari fsiqozuri cvlilebani, 

pirovnebis desocializacia. 

             klinika:   

     opiatebi:  

1. kodeini iwvevs eiforias, Trgunavs xvelas, sunTqvis centrs, aviwroebs 

gugebs, anelebs sunTqvas, iwvevs Zilianobas, analgezias, guli acqarebas, 

kanis simSrales da siwiTles. 

2. morfini - analgezia, eiforia, dawynareba, emociuri erTferovneba, 

Zilianoba, sunTqvisa da xvelis daTrgunva, yabzoba, kanis, piris, Tvalebis 

simSrale, sifermkrTale, gugebis Seviwroveba, fotofobia. 

3. heroini- naxevradsinTezuri opioidi, gamoiyeneba me-19 s. bolodan, 

iwvevs xvelis, Rebinebis, sunTqvis centrbis daTrgunvas, gugebis 

Seviwrovebas, sedacias, dawynarebas,(epizoduri agznebiT), siTbos 

SegrZnebas, eiforias, halucinaciebs, Sardis Sekavebas, temperaturis 

daqveiTebas, Zlier analgezias, Tabrusxvevas, bronqospazms, piris kanis, 

Tvalebis cxviris, xaxis simSrales, fotofobias. 

4.fentanili aqvs morfinis da heroinis yvela Tviseba, oRond asjer ufro 

Zlieri. axasiatebs sunTqvis Seuqcevadi daTrgunva. 

5. promedoli morfinis molekulis sinTezuri nawili. analgezia, 

adgilobrivi anesTeziis xelSewyoba, SedarebiT mcire sunTqvis daTrgunva, 

sisxlis Sededebis Semcireba. 
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6. metadoni sinTezuri preparati, gamoiyeneba, rogorc analgetiki da 

CanacvlebiTi TerapiisaTvis. axasiaTebs sedacia, oflianoba, sisuste, 

Tabrusxveva, eiforia msgavsia morfinisa, magram damokidebuleba viTardeba 

nela. ukureaqcia morfinze metia, magram SesaZloa dozis neli Semcireba 

da moxsnac ki. SesaZloa, xels uwyobs ujredebSi Sidsis gavrcelebas. 

   7. buprenorfini (susbuteqsi) naxevrad sinTezuri opioidia, tebainis 

warmoebuli, Zlieri analgetikia, metadonze usafrTxoa da ufro nela 

iwvevs miCvevas, axasiaTebs damokidebuleba. 

8. opiumi nedleuli opiatebisaTvis, romelic miiReba umwifari opiumis 

yayaCos rZismagvari gamomxmari wvenidan, SeiZleba moweva, spirtze 

momzadebuli wvetebis daleva (laudanumi), gamomxmari yayCos tavebidan 

momzadebuli nayenis miReba (koknari). Zalian male iwvevs damokidebulebas. 

9. kokaini centaluramerikuli mcenare kokas axali foTlebidan miRebuli 

alkaloidia. stimulatoria, Trgunavs daRlilobas, SimSils, wyurvils. 

legalurad arafsiqotropuli alkaloidebi gamoiyeneba kokas CaiSi da 

koka-kolaSi. kokaini am alkaloidis rTuli eTeria, aqvs adgilobrivi 

anesTeziis Tviseba, mosawev formas hqvia kreki, cxel dasalevs-kokseri, 

krekis da heroinis narevs-spidboli. es yvelaze saxifaTo da sasikvdilo 

formaa. kokains ZiriTadad cxviridan SeisunTqaven fxvnilis saxiT. kokaini 

arRvevs ukumitacebas dofaminuri, serotoninuri da noradrenalinuri 

presinapsebidan. arRvevs mediatoris marags presinapsSi. iwvevs Zlier 

eiforias da fsiqikur damokidebulebas. centraluri efeqtebia: eiforia, 

emociuri “aweva”, energies SegrZneba, azrovnebis gaujobeseba, uZilobis 

gamZleoba, madis daqveiTeba, fizikuri Zalis momateba, sasiamovno 

halucinaciebi (ferebis, xmebis saxiT). periferiuli efeqtebia: taqikardia, 

qoSini,wnevis momateba, temperaturis momateba, oflianoba, gugebis 

gafarToveba.  

10. haSiSi niSnavs “xmel balaxs”, kanafis rigis (kanabisi) mcenareebis 

produqtebis fsiqotropuli preparatebis saerTo saxelia, Savi, muqi 

mwvane an yavisferi erTgvarovani masaa (plani), an dapresili mtveria 

(kifi), an xelisgulebiT dasresili fisi (Carasi), an Savi fxvnilis 

mtvrevadi konglomerati (ximka). yvelaze “faseulia” Carasi.  am yvelafris 

aqtiuri ingradientia tetrahidrokanabidoli. marixuanasagan gansxvavebiT, 
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romelic kanfis nebismier produqts Seicavs, (mcenareuli narCenebi an 

gadamuSavebis produqtebi) haSiSi gacilebiT Zlieria. mas ewevian an 

ReWaven, an flavTan erTad Wamen. axasiaTebs mkveTri fizikuri komfortis 

SegrZneba, analgesia, motoruli Sekaveba da vizualuri halucinaciebi. es 

yvelaferi marixuanas naklebad axasiaTebs, iseve rogorc damokidebuleba. 

Tu haSiSi avRanuri an pakistanuria, mas erTvis mcire raodenobiT opiumi 

da amitom, SegrZnebebs emateba taqtiluri iluziebi, azrobrivi da 

metyvelebiTi Sekaveba da ufro mZime abstinencia. damwyebebSi SeiZleba 

gamoixatos SiSi, taqikardia oflianoba, mglis mada. sufTa fisis saxiT 

haSiSs ewevian nargileTi an kalianiT, aseve TambaqosTan erTad, xarSaven, 

rogorc yavas, ureven tkbileulSi. udidesi eqsportioria maroko, sadac 

mas iyenebs 800.000 adamiani. marixuanas saxelebia “girCa” (kanafis xmeli 

yvavilebi), “mtveri” (erTgvarovani nawilakebi fisTan erTad), “Sala” 

(dafquli masa “mtvris” narCeni), “managa” (rZe, romelSic moixarSa kanafi, 

Zalian Zlieria). mosawevad iyeneben plastikatis qilebs, boTlebs, 

aluminis qilebs, samedicino pipetebs, romelsac mibmuli aqvs celofanis 

paketi da a.S. 

11. halucinogenebi  nivTierebaTa nakrebi, romelTa moxmarebac iwvevs 

sxvadsxva saxis halucinaciebs. ar iwveven mZime damokidebulebas.  a) 

dimeTiltriptamini (dmt) – sulis molekula- qimiurad hgavs serotonins, 

mcire raodenobiT gamomuSavdeba adamianis organizmSic. Seicavs bevri 

mcenarec, iyeneben Samanebi. iyeneben peroralurad, SesunTqviT, i/v. 

peroralurad efeqti sustia, amitom Tan urTaven mao-s inhibitors, 

garmalins. i/v Seyvana Zalian Zlieria, magram mokle, naxevar saaTamde. 

axasiaTebs iseTi SegrZnebebi, rom momxmarebelTa TqmiT, SeuZlebelia maTi 

aRwera. ufro saubroben Zlian gamoxatul seqsualur halucinaciebze. 

prof. alan votsis TqmiT, dmt ase moqmedebs: “gatene mTeli samyaroTi 

qvemexi, daumizne tvins da isrole!”. adamianebi yvebian aramiwier samyaroze, 

sadac maT exmarebodnen “gidebi”, “elfebi” da a.S. es arsebebi arian 

klounis, reptiliis, joxis, obobis, kaktusis, gnomis da sxva formis. 

yvela es arseba cxovrobs paralelur samyaroSi, sadac Sesvla mxolod 

dmt-s miRebis Semdeg SeiZleba. (zogjer fiqroben, rom msgavsi nivTiereba 

romelic tvinSic gamomuSavdeba, pasuxismgebelia ucnaur sizmrebze). 
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 12. lsd – lizerginis mJavas dieTilamidi, miiReba pureulis 

mikroskopuli sokosgan. miiReba peroralurad, an patara qaRaldTan, an 

Saqris natexTan, an JelatinTan erTad. SeiZleba wvetebis saxiT miRebac, i/v 

ineqciac. efeqti sxvadasxvaa, damokidebulia adamianze, garemoze, Tu 

winaswar piri cud xasiaTzea an cud garemoSia, halucinaciac usiamovno 

iqneba, da piriqiT. aRiniSneba ferebis, xmebis, mkveTri aRqma, iataki, Weri 

“sunTqavs da micuravs”, daxuWuli TvalebiT “xedaven” sxvadasxva formis, 

feris naxatebs, dro sxvagvarad midis, sakuTar sxeuls an ver grZnoben, an 

damaxinjebulad, amboben, rom “mokvda da gacocxlda”, am dros ki 

warmoiqmna axali “me”, romelic samyaroSi sxvanairadaa integrirebuli. 

amitom fsiqiatrebi fiqroben, rom lsd SeiZleba sasargeblo gamodges 

zogierTi fsiqikuri problemis dros, roca saWiroa Zveli mtkivneuli 

warsulis daviwyeba. Tumca, misi moxmareba saxifaToa, radganac iwvevs 

fsiqikis dezorientacias, halucinaciebis uecar spontanur dabrunebas 

(fleSbeqi), ramac SeiZleba Zlieri stresi gamoiwvios.  

13. amfetaminebi (aktedrini, alentoli, amfedrini) – a lfa m eTil fe nil 

e t il amini. cns-s stimulatoria, adrenalinis da noradrenalinis 

analogi. mis sulfats hqvia fenamini. efedrinis sintezuri analogia. 

gamoigones 1887 wels, rogorc madis damTrgunveli. meore msoflio omis 

dros Sedioda jariskacis sakveb ulufaSi abebis saxiT. Semdeg aZlevdnen 

mfrinavebs da mezRvaurebs daRlilobis mosaxsnelad. sabWoTa kavSiSic 

gamoyeneboda 60-n wlebamde meridilis saxeliT.  aris dofaminis 

receptorebis arapirdapiri agonisti, radganac iwvevs dofaminis 

gamonTavisuflebas, inhibirebs mao-s, xels uSlis mediatoris ukumitacebas. 

fsiqikuri efeqtebidan aRsaniSnavia simxneve, daRlilobis moxsna, emociuri 

“aweva”, yuradRebis koncentracia, madis daqveiTeba, sifxizle. maRali 

dozebis dros komunikabeluroba gadadis ybedobaSi, aqtivoba xdeba uazro 

(mag. arasaWiro nivTis saaTobiT Zebna), Sizofreniismagvari fsiqozi 

SeiZleba ganviTardes. aseve, taqikardia, periferiuli sisxlZarRvebis 

spazmi, midriazi, lorwovanebis simSrale, civi ofli, kbilebis RrWiali 

anu bruksizmi, stereotipia- erTgvarovani da monotonuri ganmeorebadi 

moZraobebi, mtkivneuli Sardva, kuW-nawlavis problemebi da sxva. 

damokidebuleba vitardeba Zalian iSviaTad. iyenebdnen, rogorc samkurnalo 

preparats alchaimeris daavadebis, parkinsonizmis, narkolefsiis, depresiis, 
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encefalitis dros, posttravmuli stresis mosaxsnelad yofil 

kombatantebSi, magram axla es sakamaToa. 

14. barbituratebi – barbituris mJavas warmoebulebi, Trgunaven cns-s 

aqtivobas. adre iyenebdnen rogorc saZile saSualebas, magram radganac 

iwveven fsiqikur da fizikur damokidebulebas, amJamad farTod aRar 

gamoiyeneba. iwvevs damSvidebas, Zils, analgezias, krunCxvebis moxsnas, 

magram SeiZleba gamoiwvios komac. mcire dozebSi iwvevs eiforias, 

koordinaciis darRvevas, metyvelebis moSlas, emociebisa da qcevis 

kontrolis SeuZleblobas. did dozebSi aCerebs sunTqvas, rac iwvevs 

sikvdils. narkomanebi irCeven mokle moqmedebis preparatebs-nembutals 

fenobarbitals, amitals, noqsironsa da etaminals. aRiniSneba eiforia 

qcevis ganmuxruWebiT, yuradRebis deficitiT, gaRizianebadobiT, 

dabneulobiT, mexsierebis moSla, dizarTria, inteleqtis gaRaribeba. 

abstinencia mZimea. 

15. efedroni (metkatinoni) – efedrinis daJangviT miRebuli ketonia, mas 

bunebaSi Seicavs mcenare kati, romlis foTlebsac ReWaven da  

seqsostimulatoria. Jargonze “jefi”, “mulka”, “vinti” (kaliumis 

permanganatis damatebiT).  CvenTan iReben preparat “aqtifedisagan”. iwvevs 

emociur gaumjobesebas, laparakis xaliss, kominikabelurobas, momabezrebel 

yuradrebianobas, azrovneba Cqardeba, aris “axali naTeli azrebis mosvlis” 

SegrZneba, “brwyinvale” gadawyvetilebebis uecari miRebis unari, saxezea 

hipermnezia, roca yvelaferi wvrilmani detalebSi gaxsovs da didxans ar 

gaviwydeba. garemo “mbrwyinavi da feradia”, xdeba koncentracia sakuTar 

problemebze da maTi pozitiuri kuTxiT “gadawyveta “sibrZnis” gamoyenebiT. 

Semdeg azrTa mizan-mimarTuleba qreba da is icvleba warmodgenaTa da 

fantaziebis kaleidoskopuri nakadiT. vlindeba hiperesTezia garemos 

gamRizianeblebis mimarT da SegrZnebaTa “msxvrevadoba”. azrovnebis 

sisxarte icvleba simSvidiT, modunebiT, Cndeba saqmis keTebis survili, 

romelic SeiZleba iyos produqtiuli, an fuWi mimarTulebis. bolos 

Cndeba sicarielis grZnoba, gaRizianebadoba da martoobis survili. 

abstinencia mZimea. qronikuli intoqsikacia iwvevs invalidizacias 

metyvelebis, wonasworobis, moZraobaTa da inteleqtualuri funqciebis 

mdgradi moSliT.    
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s. zelingeris mixedviT, Tavidan aRiZvreba “pirveladi reaqcia” 

naturalur gamRizianebelze ( nemsi, wamali, kampania, oTaxi), rasac 

mosdevs sapirispiro sakompensacio reaqciebi – upirobo reaqcia 

(daZabuloba, SiSi, danaSaulis SegrZneba, pirRebineba, dabali tolerantoba)  

wamlis Seyvanis daswavliTi qceva (mogvianebiT) – naturaluri 

gamRizianebeli gadaiqceva pirobiT gamRizianeblad da aadvilebs wamlis 

Seyvanis (gansakuTrebiT TviTSeyvanis) qcevas, radganac aRiZvrebian 

“ganpirobebuli sakompensacio meqanizmebi”.(mag. Spricis danaxvaze “lomka” 

da narkomanis danaxvaze “wamlismieri SimSili”. yalibdeba “wamlis 

moZiebis” qceva gare gamRizianebelze pasuxad (wamalze laparaki, nemsis, 

nacnobi oTaxis danaxva).  

narkotizaciis etapebi: 

a) erTeuli da iSviaTi moxmareba 

b) mravaljeradi moxmareba fsiqikuri da fizikuri    

   damokidebulebis gareSe (?) 

g) I xarisxi: fsiqikuri damokidebuleba. narkotikis Zieba “    

   kaifisTvis”, magram fizikuri damokidebulebisa da  abstinenciis gareSe. 

narkotikze fiqri xdeba Tavsmoxveuli, igi xdeba “wamali”, romelic xsnis 

emociur daZabulobas cxovrebiseul situaciebSi.yalibdeba 

paToqaraqterologiuri xazebi: asTenizacia da apaTia. SeumCneveli 

depersonalizacia. danebebis drosac ki samudamod rCeba “relafsi”- mudmivi 

“Cumi” monatreba wamlis.  

 d) II xarisxi: fizikuri damokidebuleba. narkotiks eZeben ara “kaifis”, 

aramed lomkis mosaxsnelad (Tumca es pirobiTia), Troba kargavs Tavis 

winandel mkveTr ferebs, urTierTobebi kargavs azrs, mxolod narkotikis 

miRebisaTvis Rirs urTierToba, asociuroba mkveTradaa gamoxatuli, xdeba 

agresiuli yvelas mimarT (axloblebi, sazogadoeba, eqimi), vinc 

ewinaaRmdegeba mis amgvar yofas. 

 e) III xarisxi – Seuqcevadi (!) fizikuri da fsiqikuri degradacia. / 

miuxedavad imisa, rom mxolod 20%  sxvadsxva narkotikis yvela 

“gamsinjavidan” xdeba mudmivi narkomani, mat yvelas rCeba sxvadsxva 
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fsiqikuri gadaxra, maT Soris “nostalgia” narkotikze. II xarisxidan 

dawyebuli, mxolod 17% emorCileba mkurnalobas. 

არსებობს პიროვნების qaraqterologiuri xazebi, romlebic xels uwyoben 

narkomanizacias-e.w. “mesame mdgomareobani”: 

konfomizmi- wreSi adgilis damkvidrebis mcdeloba “usaxurebisaTvis” 

dionises kompleqsi – siamovnebisaTvis cxovreba 

faruli depresiebisaken midrekileba dabali TviTSefasebiT. 

narcisizmi-საკუთარი თავის უზომო სიყვარული 

esperimentatori – yovelgvar Tamam TavgadasavlebSi Cabma “Tavis gamocdis” 

mizniT / esadageba fsiqoanalizSi farul suicids. 

asTenizmi- მიდრეკილება მოშვებულობის, ფიზიკური სისუსტის, უხასიათობის, 

ჩაკეტილობისაკენ 

disforia-მომეტებული შფოთვა და გაგნგაშის შეგრძნება 

eqsplozia-ეჭვიანობა, მოუთმენლობა და ჩხუბისკენ მიდრეკილება 

“Tavisianebis” gafetiSeba-მეგობრები, ახლობლების ბრმად მორჩილება და 

ყველაფრის გამეორება, რასაც ისინი აკეთებენ.  

fizikuri damokidebulebis “sakontaqto adgilebi”: 

 
Sua tvinis wyalsadenis are, Sua tvinis ruxi nivTiereba, IV parkuWis 

fskeri, lurji laqa, mezolimburi dofaminuri sistema. 

fsiqikuri damokidebulebis “adgilebi”:  

 
  tvinis saxuravis ventraluri are, mimdebare birTvi, maTi 

damakavSirebeli gzebi, xidis wina are. 

 

abstinenciisa da damokidebulebis neiroanatomia sxvadasxvaa: 

 
Sua tvinis ruxi nivTierebis stimulacia iwvevs abstinencias 

individualuri “CanacvlebiTi Terapiis” dros, magram ara narkotikis 

“kampaniaSi” Seyvanisas. 
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tvinis saxuravisa da mimdebare birTvis stimulacia iwvevs 

narkotikis miRebis dauokebel survils, magram ar iwvevs abstinencias.  

damokidebulebis meqanizmebi: 

               biologiuri: 

  narkotikis dakavSireba Tavis tvinis aminogenur sinapsebTan, romelTa 

transmiterebi arin dofamini an noradrenalini. aseve, Tavis tvinSi 

gamomuSavdebian da sinapsur kavSirebs amyareben iseTi nivTierebebi, 

rogorebicaa endorfinebi, enkefalinebi da dinorfinebi-anu endogenuri 

opiatebi. arsebobs hipoTeza, rom midrekileba narkotikuli nivTierebebis 

miRebisaken swored endogenuri opiatebis naklebobiTaa gamowveuli, Tumca 

eqsperimentulad es hipoTeza jer ar dadasturebula. magram 

dadasturebulia, rom narkotiki cvlis sinapsis membranis metabolizmsa da 

ionur gamavlobas, riTac Caanacvlebs endogenur opiats 

aRmoCenilia endogenuri opiatebis mimarT mgrZnobiare 4 tipis 

receptorebi, romlebic reagireben aseve garedan Semosul narkotikebze da 

amiT “aiZuleben organizms mudmivad miiRos isini. 

miu da delta, monawileoben guneba-ganwyobilebis SecvlaSi, 

gautkivarebaSi, kappa receptorebi iwveven gautkivarebas, damSvidebas. sigma 

receptorebi dakavSirebulia sxvadasxva fsiqomimetikur efeqtebTan. 

 narkotikis mudmivad miRebis SemTxvevaSi aRniSnuli receptorebi 

icvlian metabolisms, kerZod cikluri amf-s dones, riTac saWiros xdian 

sinapsSi sul ufro meti mediatoris gamoyofas, rac iwvevs maTi sinTezis 

ganlevas. narkotikiT Canacvlebis dros mcirdeba postsinafsze receptorTa 

ricxvic, rac iZulebuls xdis organizms, moumatos narkotikis dozas. ase 

yalibdeba damokidebulebis “mankieri wre”. 

 gadaewyoba membranebis fermentuli sistemebic, ris gamoc 

mediatorebis – dofaminis, noradrenalinis da serotoninis doza rCeba 

mudmivad maRali maTi ukumitacebisa da daSlis Sesustebis gamo. 

abstinenciis dros es xels uwyobs Sesabamisi mZime simptomebis gamovlenas 

(fsiqozi, mania, depersonalizacia). 
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TviToeuli fsiqoaqtiuri nivTiereba iZens afinitets unars, 

daukavSirdes gansazRvruli konfiguraciis receptors, riTac nivTiereba 

xdeba tropuli tvinis gansazRvruli ubnebisadmi. mag.,opiatebi “hgavs” 

endorfinul receptorebs, halucinogenebi-serotonins da a.S. 

 sxva gamokvlevebiT, narkotikuli (gansakuTrebiT, opioiduri) 

damokidebuleba ukavSirdeba erTis mxriv, membranis enzimebis (Gj cila, 

adenilatcikaza, c-amf, fosfokinazebi, Tirozinqidroqsilaza) aqtivaciis 

cvlilebebs. es gamoixateba ujredidan kaliumis gadinebis da natriumis 

Semodinebis cvlilebebSi, rac iwvevs neironis hiperpolarizacias da cns-s 

Sekavebas. lurji laqis neironTa agznebadobis zrda sustanciis miRebisas 

ki piriqiT, tolerantobis zrdasa da damokidebulebas ukavSirdeba. 

 es xorcieldeba Semdegi meqnizmebiT:  

1. c-amf-s aqtivacia xels uSlis opiatebis M-receptorebTan 

kavSirs da NA-s ujredSi Semosvlas. 

2. igive procesi iwvevs M-receptorebis desensibilizacias. 

3.kateqolaminebis sinTezis gaZliereba Tirozinhidroqsilazas 

     induqciis gamo. es, Tavis mxriv, aZlierebs qcevis  ganmtkicebas 

mimdebare birTvis doneze da amZimebs ukureaqciis sindroms. 

genetikuri faqtorebi – dadasturebulia zogierT   substanciaze 

damokidebuli qcevis genetikuri xasiaTi. mag. opiatebis gaZlierebuli 

miReba cvlis dnm-s transkrifciis faqtorebis-creb, c-fos, c/ebr sinTezs. 

aRniSnuli ukavSirdeba membranuli fermentebis cvlilebebis modulacias, 

da e.i. damokidebulebis Camoyalibebas. amas adasturebs ojaxuri narkomaniis 
SemTxvevebi. dadsturebulia alkoholizmis genetikuri winaswarganwyoba, 

kerZod dofaminbetahidroqsilazas aqtivoba, romelic gardaqmnis dofamins 
noradrenalinad. igi Zalian dabalia alkoholizmis genetikur xazebSi, 

iseve, rogorc mao-s aqtivobis maRali done (orive faqtori gadaecema 

upiratesad mamis xaziT). mao monawileobs dofaminis metabolizmSi, da 

genetikur xazebSi gvxvdeba ujredis citoplazmaSi, nacvlad 

mitoqondriebisa.  

     damokidebulebis genetika aseve dakavSirebulia dofaminis     

receptorebis - DR-2  da  DR-4  makodirebeli genebis cvlilebaსთან (alelebis 
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sigrZeze), aseve serotoninis gadamtanis gen 5HTTLPR   aqtivobasTan. DR-4  

dakavSirebulia “siaxlis Ziebis” qcevisadmi midrekilebasTan, rasac xSirad 

“axli xilis”, narkotikis gasinjva ukavSirdeba. gen 5HTTLPR  da DR- 4 –s 

kombinaciis cvlilebani bavSvTa asakSi ukavSirdeba qcevis paTologias 

hiperaqtivobis saxiT, rac momavalSi substanciaze damokidebulebis mizezi 

SeiZleba gaxdes. es riski izrdeba am kobinaciasTan androgenebis genis 

receptoris mutaciis damatebisas. narkomanebs aseve axasiaTebT DR-2  da   DR-3-
s genebis cvlilebaTa erTobliobac. damokidebulebis Camoyalibebis genetikur 

winaswarganwyobaSi monawileobs, albaT, mezolimburi sistemis dofaminerguli 

sinafsebis genuri monakveTebic. 

 

 

 

თემა №13 
 

                      fsiqosomaturi paTologiis fsiqofiziologiuri eqvivalentebi 

   fsiqosomaturi daavadebebi unikaluri da arsebiTad Taviseburebia: isini iWrebian 

adamianis organizmSi, arRveven ra misi sxeulebrivi garsis mTlianobas. amave dros 

daavdebis gamomwvevi agenti ar aris substrati an fiziko-qimiuri agenti, rogorc, 

magaliTad, virusi, baqteria an soko. is aseve ar warmoadgens fizikuri travmis, 

radiaciis, toqsikuri efeqtis an gadaciebis kvals. es aris garemos informaciuli 

gzavnilis produqti an xati, romelic ganicdis transformacias “me”-s doneze 

paTologiur afeqtur-kognitur struqturad. arada, fsiqikuri zegavlenebis da maTgan 

gamowveuli fsiqosomaturi gadaxrebis sixSire dRevandel msoflioSi uzarmazaria: 

sagrZnoblad imata nervul stresTan aSkarad dakavSirebulma paTologiebma, 

rogorebicaa wylulovani daavadeba, Saqriani diabeti, infarqti, insulti, fsoriazi, 

hipertenzia. mxolod ukanaskneli 50 wlis manZilze msoflioSi TviTmkvelobebis 

sixSirem 60%-T moimata. es imas niSnavs, rom yovel 40 wamSi viRac Tavisi nebiT 

eTxoveba wuTisofels. riskis jgufSi Sedian adamianebi, romlebis isedac myifeni arian 

fsiqologiuri zewolis mimarT - mag. TviTmkvlelTa Soris 50-jer xSiria anoreqsiiT 

daavadebulTa SemTxvevebi. suicids advilad axorcieleben im profesiis 

warmomadgenlebi, romlebic xSirad Tavad arian sxvisi sikvdilis mowmeni: eqimebi, 

samxedroebi, policielebi da a.S. mainc, ra aiZulebs adamians ase advilad gausworos 

angariSi sicocxles? ratom iklavs Tavs erTi da ratom ar akeTebs amas meore adamiani 

analogiur situaciaSi? am kiTxvebze, didi xania, cdiloben pasuxis gacemas 

fsiqologebi, fsiqiatrebi, sociologebi, somaturi mimarTulebis eqimebi da sxvebi, 

dawyebuli froidis “sikvdilis instinqtidan” da iungis “sicocxlis xarisxis 
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dakargvidan”, Tanamedrove eleqtro-fiziologiuri meTodebiTa da lazeruli Tu 

magnitur-rezonansuri kvleviT damTavrebuli.  

  am rTul kiTxvebze pasuxis sapovnelad aucilebelia sakiTxis sawyisTan dabruneba - 

ras warmoadgens adamianis azri, fiqri, fsiqikuri aqtivoba, emocia? miuxedavad 

Tanamedrove kvlevebis natifi ganviTarebisa, dRemde SeuZlebelia maTi Seswavla 

obieqturi, kvleviTi, samecniero meTodebiT, anu ar SeiZleba maTi danaxva, mosmena, 

Sexeba, gazomva, awonva da a.S. imitom, rom kognituri struqturebi arian sufTa 

ideatoruli warmonaqmnebi da aqedan gamomdinare, “me”-s warmodgena da masze 

paTologiuri zegavlenebis dadgena xSirad mxolod mixvedris doneze rCeba.  

  adamiani, rogorc sxeulebrivi arseba, biologiuri warmonaqmnia, magram sicocxlis 

periodSi misi  warmodgena cnobierebis, azrovnebis, sulierebis erTianobis gareSe 

warmoudgenelia. azri-emocia, anu afeqtur-kognituri struqtura yovelTvis 

sxeulebrivad airekleba, anu aqvs materialuri anabeWdi – somaturi substratuli 

eqvivalenti, am SemTxvevaSi es aris nervuli ujredis funqcionirebis darRveviT 

gamowveuli problemebi Tavis tvinis muSaobaSi, magram, unda gamovtydeT, rom xatis, 

afeqtur-kognituri struqturis da somaturi sferos urTierTdamokidebulebani 

paTologiis dros iseve cudadaa Seswavlili, rogorc cnobierebis, “me”-s da sxeulis 

urTierTkavSiri janmrTel adamianSi. sanam nawilobriv mainc ar gairkveva, rogor 

Seesabameba erTmaneTs (an saerTod Seesabameba Tu ara) azri, grZnoba da nervuli 

ujredi, ar iqneba fsiqosomaturi paTologiis sruli Semecneba SesaZlebeli.  

  fsiqosomaturi paTologia ama Tu im xarisxiT Seexeba organizmis yvela qsovils, 

organos Tu sistemas da aqedan gamomdinare, Tu Zalian mSral-materialurad ar 

mivudgebiT aseTi paTologiis arss, mivxvdebiT, rom mxolod funqciuri darRvevebis 

arseboba maTi alteraciuli morfologiuri komponentis warmodgenis gareSe  principSi 

SeuZlebelia.  

   isic unda aRiniSnos, rom fsiqosomaturi daavadebebi xSirad “upatrond” rCebian, 

radganac msoflioSi arc erTi saswavlebeli “fsiqosomatologebs” ar amzadebs. xdeba 

ise, rom fsiqosomaturi darRvevebis koreqciiT dakavebulni arian ZiriTadad somaturi 

medicinis specialistebi da isic maSin, roca Camoyalibdeba insulti, Saqriani diabeti, 

infarqti, wylulovani daavadeba da sxva. aseTi pacientebi ar xvdebian da savsebiT 

sworadac, fsiqiatrebis TvalTaxedvis qveS, radganac afeqti, aris ra kognitiuri 

procesis nawili, ar iwvevs an Zalian mcire xniT, Seqcevadad xdeba fsiqiatrebisaTvis 

saintereso fsiqoemociuri darRvevebis mizezi. 

  Tanamedrove eqimebs ar yofniT sakiTxisadmi filosofiuri midgoma, xolo 

Tanamedrove filosofosebi Seiswavlian “viRac” abstraqtuli adamianis yofis 

zogadsakacobrio problemebs da ar ganixilaven Cveulebrivi yoveldRiuri cxovrebis 

niuansebs.                                                         
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  saSualo da umaRlesi skola yovelgvari gaTvlis da saWiroebis gareSe “Stampavs” 

“molaparake Tavebs”, romlebsac kargad SeuZliaT prezentaciis mowyoba da ara sakiTxis 

praqtikulad gadawyveta. pedagogebis umetesobac gaxda ara codnis, aramed Sefasebis 

sistemis msaxuri da aseTi formaluri garemos wyalobiT axalgazrdis sulier 

mTlianobaze aravin zrunavs. piriqiT, vinc ki odnav sisustes gamoavlens da saerTo 

“mwyobridan” amovardeba, mas kursze datoveba, amoricxva an akademiuri Svebuleba 

elodeba ise rom aravin interesdeba misi siRrmiseuli problemebiT. 

   ojaxebic ver uzrunvelyofen bavSvis srulyofil gamowrTobas piradi 

pasuxismgeblobis aRiarebis, simamacis, sakuTari TavisaTvis brZolis, janmrTeli sulis 

da sxeulis erTianobis Semecnebis mxriv – mSoblebs an ar yofniT am sferoSi 

Sesabamisi codna, an ar SeuZliaT am codnis saTanado kuTxiT gamoyeneba. eklesis 

ainteresebs mrevlis sulieri mdgomareoba da nakleb yuradRebas uTmoben sxeulis da 

sulis kavSiris problemas, Tvlian ra, rom sxeuli mxolod droebiTi “garsia” da 

dedamiwaze cxovrebis tranzitul periodSi gadamwyveti mniSvneloba ar aqvs. 

   gamodis, rom sulierad da, Sesabamisad sxeulebrivad problemebis mqone adamiani 

marTo rCeba Tavis TavTan, evoluciuri gadarCeva Tanamedrove anTropologiur etapze 

socialur sferoSi gadavida da saqme aRar exeba sustis fizikur ganadgurebas, aramed 

mis “distanciidan” nel-nela Camocilebas, gariyvas, Semdeg ki masze meoradad “zrunvas” 

– socialuri programebi, samedicino SeRavaTebi, umweoTa polisebi da a.S. arada 

problemas sul sxvanairi midgoma esaWiroeba. 

  cnobilia, rom nebismieri paTologiuri procesi gadis ganviTarebis 3 etaps: 

alteracia, eqsudacia, proliferacia. Tanamedrove SexedulebebiT, fsiqosomaturi 

paTologiis dros pirveladi dazianebis, anu pirveladi alteraciis mizezi garemos 

stresuli zemoqmedebiT Camoyalibebuli paTologiuri afeqtur-kognituri struqturaa 

nervuli qsovilis morfologiur- ujreduli cvlilebebiTurT, romelsac Zalian male 

mohyveba eqsudaciuri movlenebi tvinis wvrili venebis da venulebis mxriv. cns-s 

doneze fsiqosomaturi paTologiis ganviTarebis principuli sqema ase gamoiyureba: 

garkveuli stresuli Tu mudmivad daZabuli garemos zemoqmedeba iwvevs konkretuli 

individis (winaswar susti nervuli morfologiiT an mis gareSe) cnobierebaSi 

paTogenuri afeqtur-kognituri struqturis warmoqmnas, romlis safuZvelSi devs 

fsiqikuri procesebis mentaluri gadaZabva. neirofiziologiurad es gamoixateba Tavis 

tvinis Sesabamisi erTeuli da(an) erTmaneTTan dakavSirebul ramdenime ubanSi nervuli 

ujredebis Zlieri agznebiT da aqtivobis matebiT. sisxlis mimoqcevis adgilobrivi 

regulaciis kanonebiT, ujredebis aseT momatebul aqtivobas yovelTvis mohyveba 

arteriuli sisxlis modinebis gazrda. cnobilia, rom aseTi arteriuli hiperemia 

nebismier qsovilSi iwvevs sisxlis gamomtani venuri sistemis drenaJuli 

SesaZleblobebis gadatvirTvas da venur hipertenzias. Tu tvinis mudmivad agznebul 

ubnebSi arteriuli modineba izrdeba, es yovelTvis gamoiwvevs imave ubnebis venebis da 

venulebis hipertenzias. wnevis amgvar matebas qsovilebi, am SemTxvevaSi ki tvinis 
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qsovili pasuxobs lokaluri mikroskopuli donis SeSupebiT, rac gamoixateba 

sisxlZarRvebis irgvliv erTgvari “Rrublebis” Tu e.w. “muftebis” warmoqmniT. Sedegad 

venulebSi wneva mcirdeba sisxlZarRvis mTlianobisaTvis uxifaTo sidideebamde. 

SeSupeba, Tavis mxriv, iwvevs nervuli ujredebis hipoqsias, energetikul deficits da 

kompleqsur metabolur diskopleqsacias. sabolood SeSupebuli qsovilis 

lokalizaciis adgilze tvinSi neldeba nivTierebaTa cvla, rac avtomaturad iwvevs am 

ubnis nervuli (da, albaT, gliuri) ujredebis funqciuri aqtivobis Senelebas.  

  Tavidan perivaskuluri SeSupebebis zoma da lokalizacia ZiriTadad emTxveva mwvaved 

Tu qronikulad gadaZabuli tvinis ubnebis adgilmdebareobas, magram droTa 

ganmavlobaSi, eqstravaskuluri sivrceebiT siTxis gadaadgilebis gamo, es topikuroba 

nel-nela irRveva.  

  afeqtur-kognituri gadaZabva SeiZleba ganviTardes pikurad- zeZlieri gamRizianeblis 

zemoqmedebiT an kumulaciurad, patara afeqtogenuri gamRizianeblebis TandaTanobiTi 

“dagrovebiT” garkveul kritikul donemde. es, rasakvirvelia, aisaxeba alteraciuli 

cvlilebebiT tvinis Sesabamisi ubnebis nervul ujredebSic da sisxlZarRvovan 

kvnZebSic. amgvarad, Tanamedrove SexedulebiT, fsiqosomaturi paTologiis Camoyalibebis 

momentSi somaSi paTologiurad Zlieri afeqturi agentis Canergva mimdinareobs tvinis 

gadaZabuli ubnebis ujreduli procesebis moSlis da wvrili sisxlZarRvovani qslis 

gazrdili wnevis gamo ganviTarebuli SeSupebis formiT. aseTia fsiqosomaturi 

dazianebis pirveladi materialuri, sxeulebrivi gamovlineba.  

  unda aRiniSnos, rom normaSi tvinis hematoencefaluri barieris histologiuri 

Seneba eqstracerebruli sisxlZarRvebis Senebisagan gansxvavdeba endoTeliocitebs 

Soris arsebuli subendoTeluri membranis arafenestrirebuli, “unapralo” 

monakveTebiT. amitom aseTi membrana ganapirobebs endoTeliocitebs Soris mkvriv 

kontaqts da ar aZlevs saSualebas plazmas da masSi cirkulirebad ujredebs 

Tavisuflad moxvdnen bariersaqeTa sivrceSi. Tanamedrove warmodgenebiT, erT-erTi 

“susti” adgili hematoencefaluri barieris struqturaSi SeSupebis warmoqmnis mxriv 

aris vasae vasorum-s tipis kavSirebi wvril cerebrul arteriebsa da venebs Soris. 

maTi dazianeba, romelic mosdevs wnevis momatebas venur sinusebSi, wnulebSi da msxvil 

venebSi fsiqosomaturi datvirTvis dasawyisSi, SeiZleba gaxdes hematoencefaluri 

barieris mTlianobis darRvevis mizezi. am problemuri adgilebidan plazmofiltrati 

xvdeba subadventiciur sivrceSi. vrceldeba ra mis qveS, siTxe aRwevs wvril venebs, 

venulebs da kapilarebs. siTxis gaSlis gamo misi wneva mcirdeba da igi grovdeba 

perivaskulur sivrceSi, afarTovebs ra SeSupebis farTs. droTa ganmavlobaSi aseTi 

subadventiciuri SeSupebebi, “wneviT separaciis” meqanizmiT, SeiZleba gaxdnen 

sisxlZarRvTa Sida kedlis ganSrevebis da bazaluri membranis gaskdomis gamomwvevni 

Zlieri afeqturi sisxlmetobis SemTxvevaSi.  
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   wvrili encefaluri arteriebis hipotoniis da sisxlsavseobis gamo 

plazmofiltrati gavrceldeba liqvorul arxebSi, romlebSic, rogorc cnobilia, 

CaZirulia tvinis yvela yalibis arteria. aqedan siTxe, retrograduli mimarTulebiT, 

miaRwevs subaraqnoidul, subdurul da eqstrakraniul anatomiur sivrceebs. amrigad, 

plzmofiltrats aqvs warmoqmnis da, Sesabamisad, Semadgenlobis sami varianti: venebidan, 

arteriolebidan da vasae vasorum-dan. amitom yovel konkretul SemTxvevaSi siTxes 

eqneba gansxvavebuli bioqimiuri Tviseba da neironebze an gliaze sxvadasxva 

zemoqmedebis unari. sagulisxmoa, rom siTxis aseTi cvalebadoba cvlis rogorc 

sisxlis reomorfologiur Tvisebebs -- eriTrocitozis, koagulaciuri rxevebis, 

hiperagregaciis saxiT, ise sxva parametrebis – Jangbadis da naxSirorJangis, ionebis, 

glukozis, cximebis, hormonebis, cilebis, antisxeulebis, vitaminebis koncentracias. es 

yvelaferi uSualod aisaxeba ara marto neironTa fermentuli da arafermentuli 

aqtivobis, aramed sxva funqciuri maCveneblebis sidideze.  

  SeSupebiTi “garsi” sisxlZarRvebis irgvliv dadebiT rolsac asrulebs:is, SesaZloa, 

icavdes hiperemiul sisxlZarRvs kedlis ganSrevebis, kedelSi hematomis warmoqmnis an 

gaskdomisagan. Tanac, siTxis gamosvla eqstravazalur sivrceSi amcirebs intravazalur 

hiperemiasa da hipertenzias, rac aseve damcav xasiaTs atarebs. Tumca, isic aRsaniSnavia, 

rom “separirebuli ganSrevebis” gamo SeiZleba warmoiqmnas arteriuli 

mikroanevrizmebis saSiSroeba, Tanac, awveba ra perivaskulur simpatikur “ablabudas” 

adventiciur SreSi, SeSupebiTi siTxe iwvevs sisxlZarRvis nawilobriv desimpatizacia – 

denervacias. aseTi siTxis raodenoba SeiZleba minimaluri iyos da paTomorfologiuri 

kvlevisas arc gamoixatos, radganc SeniRbuli iqneba postmortuli cvlilebebiT. 

sisxlZarRvovani sinapsebi warmodgenilia dofaminerguli, purinerguli, qolinerguli, 

serotoninerguli, histaminerguli regulaciiT da maTi destruqciisaTvis sulac ar 

aris saWiro uxeSi morfologiuri dazianebani.  

  cnobilia, rom nebismieri neironis aqtivoba yovelTvis SezRudulia muxruWovani 

(SekavebiTi) kontroliT. nebismieri afeqturi zegavlenis ganeitraleba Sesabamisi 

Sekavebis gareSe SeuZlebelia. eqstravazaluri SeSupeba, anelebs ra nivTierebaTa cvlis 

intensivobas neironebSi, xels uwyobs maTi funqciuri aqtivobis Senelebas. afeqturi 

zegavlenebisas es kidev erTi, cerebruli Sekavebis faqtoria specifiuri 

(mediatoruli) Sekavebis ukmarisobis pirobebSi. ismeba logikuri kiTxva: tvinis 

zeZlieri agznebisas ratom ar muSaoben maRalspecifiuri mamuxruWebeli 

neirofiziologiuri meqanizmebi? savaraudoa, rom am dros CairTveba  zeviT aRwerili 

meqnizmebis paTologiuri jaWvi: afeqturi daZabva-adamianis fsiqikuri mobilizacia-

tvinis mamuxruWebeli, gaem neironebis xangrZlivi gadaZabva-maTi lokalizaciis 

midamoebSi arteriuli hiperemia-venuri dekompensacia-plazmis eqstravazacia-metaboluri 

Zvrebi-gaem neironebis daTrgunva-maTi kontrolis qveS myofi neironebis  ganmuxruWeba. 

aseTi gziT procesi TandaTanobiT gamodis erTi modalobis funqciuri sistemis 

farglebidan da moicavs jer msgavsi, xolo Semdeg anatomiurad moSorebuli, 
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asociaciuri ubnebis neironebsac. iwyeba Taviseburi estafeta ciklebisa “agzneba-

SeSupeba-Sekaveba” tvinis sxvadasxva ubnebs Soris da es topikuri migracia ganapirobebs 

fsiqosomaturi simptomatikis mimarTulebebsac.  

  SeSupebuli da normaluri nervuli qsovilis neirofiziologia da 

eleqtrofiziologia gansxvavdeba. SeSupebis areSi neironebi 2 fazad icvlian aqtivobas. 

pirvel, hiperhidrataciul fazaSi maT gaaCniaT agznebadobis maRali zRurbli, xolo 

Semdeg, denervaciuli zemgrZnobelobis xarjze, piriqiT, agznebadoba mkveTrad mcirdeba, 

neironTa efaptikuri urTierTobebis da somato-dendrituli sinapsuri procesebis 

siswrafe ki izrdeba. radganac tvinSi TviToeuli neironi nervuli wreebis da svetebis 

xarjze potenciurad kontaqtobs aTeul-aTas sxva neironTan, aRniSnuli cvlilebebi 

aisaxeba mTlianad tvinis funqcionirebaze. mniSvnelovania, rom am procesebis 

gavrcelebisas qerqqveSa birTvebis da qerquli velebis areebze iTrguneba tvinis 

analitikur-sinTezuri da integraciuli moqmedebisaTvis umniSvnelovanesi qerqSida da 

birTvSida nervuli traqtebi, rac umaRlesi nervuli moqmedebis dezintegraciis 

arsebiTi faqtoria. niSandoblivia, rom yvelaze adre SeSupeba viTardeba qerqqveSa 

TeTri nivTierebis venulebSi, im areSi, sadac gadian qerqis da dabla mdebare 

struqurebis impulsuri urTierTqmedebisaTvis warmmarTveli aRmavali da daRmavali 

nervuli traqtebi.  

  TeTr nivTierebaSi ganviTarebuli SeSupebebi garkveuli drois Semdeg iwvevs 

demielinizaciis lokusebis gaCenas. es anelebs da auaresebs agznebis procesebis 

mimdinareobas nevuli boWkos dazianebul ubanSi impulsis gatarebis srul 

blokirebamde da mis “gabnevamde” mielinis garsis defeqtidan irgvliv qsovilebSi. 

nervuli daZabulobis moxsnas, piriqiT, Tan sdevs aRdgeniTi procesebi rogorc 

SeSupebebis gawovis, aseve neironTa metabolizmis gaumjobesebis da mielinis garsis 

aRdgenis (remielinizaciis) saxiT.  

  jer kidev SeSupebiTi cvlilebebis ganviTarebamde, venuri gadinebis garTulebis 

stadiaSi, tvinSi rTuldeba kaTeqolaminuri mediaciac. amis mizezi autoregulaciuri 

meqanizmebis CarTvaa, rac arteriebis simpatikur vasokonstriqcias gulisxmobs. 

sisxlZarRvebis perivaskuluri kaTeqolaminuri sinapsebi Ria tipisaa, anu aqvT mxolod 

presinapsuri membrana. subsinapsuri membranis rols sisxlZarRvis kedlis 

gluvkunTovani ujredis da endoTeliocitis zedapiruli membranebi asrulebs. aseTi 

agebuleba uzrunvelyofs kontaqtis did farTs da mediatoris dazogvas. magram 

SeSupebis SemTxvevaSi ferxdeba mediatoris Warbi raodenobis daSla sinpsSida 

fermentebiT an misi ukumitaceba da kateqolaminebi gaedineba perivaskuluri 

liqvoruli arxebiT sakmaod Sors konkretuli sianpsidan. iTvleba, rom swored am 

wyarodan kateqolaminuri agresiis msxverpli qerqis mamuxruWebeli gaem - 

interneironebi xdebian. warmoqmnili saboloo prduqtebi – noradrenalini, adrenalini 

da dofamini amcireben tvinis zogad Semakavebel tonuss. es tvinis regionul an zogad 

doneze SeiZleba gaxdes endogenur da ekzogenur stimulebze reagirebis zRurblis 
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daqveiTebis mizezi. nervuli sistema xdeba ufro advilad agznebadi, rac zrdis 

qronikulad gadatvirTuli neironebis da maT irgvliv perivaskuluri problemebis 

ricxvs, riTac ikvreba “paTologiuri wre”. Tu SeSupeba da amiT stimulirebadi 

demielinizacia Seexeba retikuluri formaciis aRmaval TeTr boWkoebs, romlebic 

qerqul doneze sinapsurad kontaqtoben gaem interneironebTan, es ukanasknelni 

gaxdebian denervaciulad zemgrZnobiareni kaTeqolaminebis minimaluri, SeiZleba iTqvas, 

homeostazuri zegavlenebis mimarT. amgvarad, gaem neironebi imyofebian ormagi 

zemoqmedebis qveS: erTis mxriv, retikuloqerquli ukmarisoba iwvevs 

kaTeqolaminerguli mediaciis deficits, meoris mxriv ki amave mediaciis siWarbe 

gamowveulia kaTeqolaminuri iritaciiT.  

  fsiqikuri daZabvis mudmivi Tanamgzavri da produqti somatur doneze aris kunTovani 

tonusi. afeqtis dros is warmogvidgeba, rogorc fsiqikuri xatis sxeulebrivi 

proeqcia da yovelTvis organizebulia stereotipuri patern-pozis (SiSis, siZulvilis, 

gaqcevis an agresiis gamovlenis) saxiT. laparakia gansazRvruli Zalis da 

xangrZlivobis statikur kunTovan daZabvaze, roca afeqtacia ar aris Tanxlebuli 

fsiqomotoruli an sxva saxis (moZraobiT-aqtiuri transaqcia, uaryofiTi afeqtaciis 

neitrlizacia dadebiTiT) ganmuxtviT. ganivzoliani kunTis doneze es daZabva 

realizdeba neiromuskuluri konebis mravlobiTi  kompresiiT da “kunTis sagebis 

sindromis” ganviTarebiT. daZabuli kunTi mokldeba da sqeldeba, welavs Tavis fascias. 

is awveba nervebs, limfur ZarRvebs da venebs. arteriebis kompresia ufro mogvianebiT 

viTardeba, amitom sisxli agrZelebs kunTSi Catumbvas, zrdis ra amiT kunTSida wnevas. 

mag. qvemo kidurisaTvis am procesis pirveli stadia Seesabameba venur ukmarisobas 

varikozebis SesaZlo ganviTarebiT, xolo meore- maobletirebel endarteriits. 

morfologiurad dadasturebulia moWyletili nervis dazianebis arseboba kompresiuli 

neiropaTiis saxiT, rac iwvevs SeSupebis, hipoqsiis, vasae nevrorum-s alteraciis da 

demielinizaciis procesebis daCqarebas. mag. kisris, zurgis da xerxemlis kunTebis 

daZabvisas moiWyliteba zurgis tvinis fesvakebi sisxlZarRvebTan da paravertebrul 

gangliebTan erTad. radganac somaturi da vegetaciuri impulsaciis divergencia iwyeba 

spinaluri doniT, demielinizaciis lokusebis gaCenas Tan proeqciulad sdevs Sesabamisi 

seggmentis doneze, masTan dakavSirebuli kanis da visceruli totebis meSveobiT, cru 

SegrZnebebis gaCena kanis dizesteziis ubnebis, gulmkerdSi tkivilis, gulis ariTmiis, 

kuWSi marilmJavas hipersekreciis saxiT. sainteresoa, rom SesaZlebelia piriqiT, 

vagusuri “siCumis” aRmavlobac (denervaciuli zemrZnobeleobis xarjze), roca 

adamianebi iwyeben sakuTari Sinagani organoebis naTlad SegrZnebas, maT ki eqimebi 

ipqondrikebad, senestopaTebad, Sizofrenikebad “naTlaven”. cns-s vagusuri bombaJiT 

gamowveuli vagotonia xdeba mTliani an nawilobrivi fsevdokompensatoruli 

simpatikoergiis mizezi, rac gamovlindeba nawlavis, SardsawveTis spazmiT, reinos 

sindromiT, arteriuli hipertenziiT, simpatoadrenaluri kriziT Tu sxva. faqtiurad, 

vegetaciuri disbalansis gamo cns iwyebs “cru” impulsebze reagirebas, Tvlis ra maT 

“normad”, axorcielebs  iseTi organos Tu qsovilis vegetaciur koreqcias, romelic 
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sinamdvileSi amas ar saWiroebs. SesaZloa, msgavsi meqanizmiT aixsneba refleqsoTerapiis 

Sedegi nemsiT Tu mowviT zemoqmedebisas da radganac “cru” impulsebis nakadis Sewyveta 

xelmeored iwvevs vegetatikis koreqcias, gasagebi xdeba aseTi mkurnalobis Sewyvetis 

Semdeg Zveli simptomebis dabrunebis meqanizmic. 

   cnobilia, rom arsebobs trofikuli masalis gacvlis faqtebi kunTsa da 

mainervirebel nervs Soris. kerZod, kunTSi warmoqmnili nivTierebebi transinapsurad, 

aqsoplazmuri transportis meSveobiT retregradulad xvdebian neironis birTvsa Tu 

perikarionSi. zogierTma maTganma dendritebis saSualebiT SeiZleba sxva neironamdec 

miaRwios. qronikuli kunTuri daZabvis dros viTardeba kunTis trofogenebis deficiti. 

igi paTologiurad moqmedebs mTel neironul populaciebze. amis erT-erTi gamovlinebaa 

proprioceptuli inervaciis moSla, romelic ontogenezis nebismier etapze 

aucilebelia Tavis tvinis normuli ganviTarebis da funqcionirebisaTvis. qronikuli 

afeqtaciis fonze propriocefciis gaukuRmarTeba iwvevs calkeuli daZabuli kunTebis 

gamoTiSvas normuli lokomociuri aqtebidan. maTgan gamosuli paTologiuri 

iritaciuli impulsacia iwvevs cns-s mxridan araswor da arasaWiro pasuxebs. ase 

viTardebian stresuli situaciebis dros saxis tikuri xasiaTis mimika, hiperkinezebi, 

tauretis sindromi, enis “dabma”, lokaluri miokimiebi, tremori, katatoniuri xasiaTis 

miopauzebi, kunTebis spazmebi da sxva.  

   amrigad, fsiqosomaturi paTologiis ganviTarebis dros marTebulia daskvna cns-s 

yvela ganyofilebis CaTrevis Sesaxeb paTofsiqo-somato-morfologiur procesSi, 

radganac yovelTvis saxezea nervuli sistemis mravaldoniani dazianeba. aseTi 

mdgomareoba SeiZleba daxasiaTdes, rogorc encefalo-mielopoliradikulonevropaTia 

sinafsuri da receptoruli velebis dazianebiT, aucilebeli paTologiuri pasuxiTurT 

Sinagani organoebis mxridan. centraluri da periferiuli demielinizacia arRvevs 

impulsTa cirkulacias cns-a, zurgis tvinsa da somatur sferos Soris. xatovnad rom 

vTqvaT, nervuli sistema da sxeuli garkveul doneze xdebian urTierTgaTiSuli da 

arseboben cal-calke, anu Tanaarseboben mxolod. saxezea ara marto fsiqosomaturi, 

aramed somato- fsiqikuri ganmxoloebac, centraluri da periferiuli nervuli 

sistemebis dezintegraciis fonze. amitom termini “fsiqosomaturi paTologia” 

calmxrivia, ar asaxavs faqtebis realur viTarebas da orientirebulia mxolod 

afeqto-kognituri darRvevebis konstataciaze. ramdenad SesaZlebelia am rTuli 

movlenis somaturi komponentis gaazreba, klinikuri interpretacia da Terapiuli 

meTodikis SemuSaveba, amas momavali kvlevebi gviCvenebs. 
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თემა № 14 

                                 

                                 ნოციცეფციის  ფსიქო– და პათოფიზიოლოგია 

               

  რა არის ტკივილი? თავიდანვე უნდა განვსაზღვროთ, რომ ტკივილი – 

ფიზიოლოგიური მოვლენაა, ევოლუციური შენაძენია, რომელსაც სასიგნალო – 

საიდენტიფიკაციო დანიშნულება აქვს და შეგრძნების დონეზე შეუძლია ინდივიდის 

გაფრთხილება არ მხოლოდ იმის შესახებ, რომ „სადღაც რაღაც ისე ვერ არის“, არამედ 

საფრთხის ზუსტი ლოკალიზაციის და ზოგჯერ არასასურველი პროცესის სახეობისა თუ 

მისი სავარაუდო მიზეზის შესახებაც კი. თუ ტკივილის აღქმის (ანუ ნოციცეფციის) 

სუბიექტურ ბუნებას განვიხილავთ, მაშინ მოგვიწევს ისეთი  ინდივიდების იგნორირება, 

რომელთა ფიზიკალური მონაცემები ამოიწურება მხოლოდ „ტკივილის“ არსებობით და 

რომელიც ვერ გადმოსცემს ტკივილის სუბიექტურ შეგრძნებას. მაგ. პაციენტი, რომელიც 

იმყოფება ანესთეზიის ქვეშ, აქვს ტაქიკარდია და არტერიული ჰიპერტენზია. 

მივმართავთ ანალგეზიას და ორივე მონაცემი ნორმას უბრუნდება. როდესაც ვაღვიძებთ 

პაციენტს, მას არ აქვს ტკივილის არანაირი შეგრძნება. 

 აშშ–ს კომპლემენტარული და ალტერნაციული მედიცინის ასოციაციის (NCCAM) 

მონაცემებით, 1 წლის განმავლობაში, ამერიკელთა 16,8%–ს სურს ზურგის ტკივილისაგან 

განთავისუფლება. 6,6%–ს კისრის, 4,9%–ს სახსრების, 3,1%–ს თავის, ხოლო 2,4%–ს 

სხვადსხვა პერიოდული ტკივილი აწუხებს. 

 ტკივილი არ არის მხოლოდ ფიზიკური პათოლოგია, არამედ ის არის 

ფიზიოლოგიური, პათოლოგიური, ემოციური, ფსიქოლოგიური, კოგნიტური, გარემოს 

და სოციალური ფაქტორების ერთიანობა. ტკივილის წარმატებული კონტროლის 

გასაღები არის ის მექანიზმები, რომელიც იწვევს ან ეწინააღმდეგება ტკივილს. 

ნეირობიოლოგიის მთავარი წარმატებები, დაწყებული მოლეკულური კვლევებით და 

დამთავრებული თავის ტვინის ქერქის აქტივობის აღრიცხვით, მოწმობს, რომ ნერვული 

უჯრედების აქტივობა სრულად არის ინტეგრირებული აღნიშნულ პროცესში, რამაც 

ძირეული ცვლილებები შეიტანა ტკივილის კონტროლისა და მენეჯმენტის საკითხების 

კვლევებში. უკვე რამდენიმე წელია, რაც ჯანდაცვის მენეჯერები ცდილობენ ტკივილის 

კონტროლი მოახდინონ პრევენციისა და აქტიური სტრატეგიების მეშვეობით, რომლის 

დროსაც ახორციელებენ მედიკამენტოზურ, ფიზიკურ და ფსიქოლოგიურ ინტერვენციას 
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 ტკივილის ფენომენის შემსწავლელი საერთაშორისო ასოციაციის მიერ 

მოწოდებული ტკივილის სტანდარტული დეფინიცია ასეთია: „ეს არის არასასურველი 

შეგრძნება ან ემოციური განცდა, რომელიც დაკავშირებულია ქსოვილის აქტუალურ ან 

პოტენციურ დაზიანებასთან. ტკივილი ყოველთვის სუბიექტურია და ყველა ინდივიდი 

მას განსხვავებულად აღიქვამს და აღწერს. საკამათო არ არის ის ფაქტი, რომ ტკივილი 

სხეულის გარკვეული ნაწილის შეგრძნებაა, თუმცა საკმაოდ არასასიამოვნო და 

ემოციურად დატვირთული. ძალიან ბევრი  ადამიანი ტკივილს აღნიშნავს მაშინ, როცა 

ქსოვილები დაზიანებული არ არის და არც პათოფიზიოლოგიური საფუძველი 

არსებობს“ (IASP. Pain 1979(6)249-252, ex Shipton, 1993). 

 არ შეიძლება ცალსახად დავასკვნათ, რომ ტკივილი ყოველთვის არის შეგრძნების 

სუბიექტური აღქმა. ტკივილი არის ის რაღაც, რისი დოკუმენტირებულად დასაბუთება 

და ობიექტურად რეგისტრაცია დღეს უკვე შესაძლებელია. რაც შეეხება კლინიკურ 

გამოვლინებას, ახლაც ასეა და ყოველთვის მნიშვნელოვანი იქნება, მოვუსმინოთ 

პაციენტს, რომელიც განიცდის ტკივილს, თუმცა ტკივილის არსი ამით არ ამოიწურება... 

 ტკივილს თავისი გავრცელების გზა აქვს, პერიფერიაზე ნოციცეპტორების მიერ 

აღქმული ტკივილი მიემართება ცენტრალური ნერვული სისტემისაკენ. 

 ტკივილის აღქმისათვის აუცილებელია შემდეგი კომპონენტების არსებობა: 

 პერიფერიული რეცეპტორები; 

 ნერვული გზები; 

 ზურგის ტვინი და გრძელი ტრაქტები; 

 ტვინის ღერო, თალამუსი,  

 თავის ტვინის ქერქი და სხვა უბნები; 

 დაღმავალი გზები 

  

 ტკივილის მენეჯმენტის ამერიკული გაიდლაინის მიხედვით, არსებობს 

ტკივილის შემდეგი კლასიფიკაცია:  

 1.სომატური ტკივილი: გამოწვეული ნოციცეპტორების მგრძნობელობითა და 

გაღიზიანებით კანის ან ღრმად მდებარე ქსოვილებში.  ტკივილის შეგრძნება არის 

ადგილობრივი, ხასიათდება მუდმივობით და აქვს მბურღავ-მღრღნელი ხასიათი. 

 2.ვისცერული ტკივილი: მედიატორები აქაც ნოციცეპტორებია. ხასიათდება, 

როგორც ღრმა, მტკივნეული და შეტევითი ხასიათის. ლოკალიზაციის ზუსტი ადგილის 

მითითება ხშირად გაძნელებულია და ტკივილის ირადიაცია ხდება კანის ზედაპირზე.  

 3.ქრონიკული   ტკივილი: 
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 ა) ნოციცეპტორული ტკივილი: ვისცერული ან სომატურია. როგორც წესი, 

გამოწვეულია ტკივილის რეცეპტორების გაღიზიანებით. შესაძლებელია გამოწვეული 

იყოს ქსოვილის ანთებით, მექანიკური დეფორმაციით, მიმდინარე დაზიანებით ან 

დესტრუქციით.                    ბ) ნეიროპათიული ტკივილი: ამ დროს ჩართულია 

პერიფერიული ან ცენტრალური ნერვული სისტემა. არ რეაგირებს ფართოდ 

გამოყენებად ანალგეტიკებზე.                             გ) შერეული ან 

განუსაზღვრელი ტიპის პათოფიზიოლოგიური ტკივილი: გააჩნია შერეული ან უცნობი 

მექანიზმი. მკურნალობის კურსის წინასწარ განსაზღვრა შეუძლებელია;      დ) 

ფსიქოლოგიური საფუძვლის მქონე ტკივილის სინდრომი:  ტრადიციულად, 

ანალგეზიას არ მიმართავენ.  

 ტკივილის განცდისას იმპულსები აღწევს თავის ტვინს რთული და დინამიკური 

ინტერაქციების საშუალებით. მაგ., კანის დამწვრობისას ხდება ტკივილის ქიმიურ და 

ელექტრულ სიგნალებად გარდაქმნა, რის შემდეგაც იმპულსები მიემართება 

პერიფერიული სენსორული ნერვებით ზურგის ტვინის უკანა რქაში. გახდება თუ არა ეს 

„სტიმულები“ მტკივნეული, ბევრ ფაქტორზეა დამოკიდებული. ნერვული სისტემის 

უმაღლეს ცენტრებს შესწევთ უნარი ეს იმპულსები დაბლოკონ, შეასუსტონ, ან 

გააძლიერონ. როდესაც სტიმულები არასასიამოვნო ხდება, ნორმალური პასუხები 

შეიცნობა როგორც ტკივილი, იმისათვის, რომ თავიდან ავიცილოთ, ან შევამციროთ 

აქტივობა. პასუხის გამოხატვა ხდება, როგორც წესი, სტიმულთა სენსორული, 

მოტორული, კოგნიტური, მოტივაციური სფეროების რეაქციის საპასუხოდ, ამასთან, 

ტკივილის პერცეფცია განსხვავებულია. 

 აფერენტული ნერვული ბოჭკოს თავისუფალ დაბოლოებას, რომელიც აღიქვამს 

ტკივილს, ნოციცეპტორი ეწოდება, ხოლო პროცესს, რომლის დროსაც ნოციცეპტორის 

საშუალებით ნერვული იმპულსი გადაეცემა ზურგის და/ან თავის ტვინს, ნოციცეპცია. 

ნოციცეპტორები პირველად ჩარლზ სკოტ შერინგტონმა 1906 წელს აღმოაჩინა და 

აღნიშნული ტერმინიც მოგვაწოდა. ნოციცეპცია ასვე ცნობილია ნოციპერსეფციისა და 

ფიზიოლოგიური ტკივილის სახელწოდებით. არსებობს ტკივილის 3 ტიპის ტკივილის 

რეცეპტორი: 1. მონომოდალური A5 ნოციცეპტორი, რომლებიც რეაგირებენ მექანიკურ 

და თერმულ გაღიზიანებაზე.  მათი ტრანსმიტერი უცნობია. 2. პოლიმოდალური C 

ნოციცეპტორები, რომლებიც ღიზიანდებიან ქიმიური, სითბური და მექანიკური 

სტიმულებით და 3. ე.წ. „მძინარე“ ნოციცეპტორები, რომლებიც მხოლოდ  ანთებისას 

აქტივირდებიან.  

საინტერესოა, რომ არსებობს უჯრედზე სიგნალის გადაცემის გზების (ტრანსდუქცია, 

სიგნალინგი) ეტაპები: 

 სიგნალინგი, ანუ ერთი ტიპის სტიმულის გარდაქმნა მეორე ტიპის სტიმულად 

არის ან ჩქარი (მ/წმ, წუთები) ან ნელი (საათები). ჩქარ გარდაქმნაში მონაწილეობენ 
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იონური არხები, პროტეინკინაზები, ლიპიდოკინაზები. ნელ გარდაქმნებში 

მონაწილეობენ გენების ექსპრესიის ფაქტორები. გარდაქმნის ეტაპებზე პროცესში 

ერთვებიან სულ უფრო მეტი ცილები, ჰორმონები, ფერმენტები. (signal cascade). 

პირველად შუამავლებს (მესენჯერებს) ამ პროცესში განეკუთვნებიან: ა) ჰორმონები, 

ნეირო – და გაზოტრანსმიტერები, სინათლის კვანტი, ბგერა. ისინი უჯრედში არ შედიან, 

არამედ მოქმედებენ რეცეპტორებთან მემბრანაზე. ბ) თირეოიდული და სტეროიდული 

(ჰიდროფობური) ჰორმონები, გ) NO და CO – შედიან უჯრედში და მოქმედებენ ხსნად 

ცილოვან რეცეპტორებთან.  

 რეცეპტორები ინფორმაციას გადსცემენ სიგნალინგის კასკადის მემბრანულ 

ცილებს, რომლებსაც განეკუთვნებიან რეცეპტორებთან დაკავშირებული გარდამქმნელი 

ცილები, გამაძლიერებელი ფერმენტები (G ცილასთან დაკავშირებული 

რეცეპტორებისათვის) და იონური არხების რეცეპტორების  პროტეინკინაზები 

(„საკუთარი“ გამაძლიერებლები).  ხანდახან წარმოიქმნებიან მესამეული მესენჯერებიც–

მაგ. ისეთი სიგნალინგის დროს, როცა ინოზიტოლტრიფოსფატი მეორადი მესენჯერია, 

ხოლო  კალციუმის იონები მისი ზეგავლენით ენდოპლაზმური ბადის საცავებიდან 

გამოიყოფიან, როგორც მესამეული მესენჯერი. 

 ანატომიურად პირველი ტიპი წარმოდგენილია თავისუფალი ნერვული 

დაბოლოებით, რომელსაც ხის ფორმა აქვს. ესენი მიელინიზირებული სწრაფი A-8 

ბოჭკოებია, რომლებიც აგზნებას 630 მ/წმ სიჩქარით ატარებენ. განლაგებულია 

ძირითადად კანში. დანარჩენი ტიპის ნოციცეპტორები წარმოდგენილია მკვრივი 

არაკაპსულირებადი გლომერულური სხეულაკების სახით. მათი ბოჭკოები 

არამიელინიზებული C ტიპისაა, სადაც იმპულსის გატარების სიჩქარე 0,5 მ/წმ–ია. ისინი 

ყველგანაა, გარდა ცნს–სა. ის ბოჭკოები, რომლებიც დაკავშირებულია ქსოვილების 

დაზიანების აღმქმელ რეცეპტორებთან, შეიცვაენ P სუბსტანციის ტიპის 

ნეიროტრანსმიტერებს (ინგლ. pain-ტკივილი). აქედან იმპულსები ხვდება ზურგის 

ტვინში, რომელში შესვლამდეც უკანა ფესვის ბოჭკოები იყოფა მედიალურ და 

ლატერალურ ნაწილებად, რომლებიც შესაბამისად შედგება სქელი მიელინიზებული და 

წვრილი არამიელინიზირებული ბოჭკოებისაგან. ამ უკანასკნელთა დაახლოებით 30% 

ზურგის ტვინში შესვლის წინ უკან ბრუნდება და შედის ზურგის ტვინში წინა, 

მგძნობიარე ფესვის შემადგენლობით. ამითი აიხსნება დორსალური რიზოტომიის 

უეფექტობა ანალგეზიური ეფექტის მისაღწევად და ტკივილის გაქრობა ტერფის 

პარეზის განვითარებისას იშიაზის დროს. საინტერესოა, რომ ცხოველ შიშველ 

მიწისმთხელს არ გააჩნია სუბსტანცია P არც კანში და არც კუნთებში, ამიტომ საერთოდ 

ვერ გრძნობს ვერც ჭრილობებს და ვერც დამწვრობას, მაგრამ თუ მას შპრიცით 

შევუყვანთ აღნიშნულ ნეიროგადამცემს, მას უჩნდება ტკივილის შეგრძნება. 
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 ზურგის ტვინის უკანა ფესვის ნეირონული სისტემა არის ციტოარქიტექტონურად 

რთული, სენსორული ინფორმაციის ინტეგრაციული მრავალმოდალური ცენტრი, 

საიდანაც ინტერნეირონების გავლით ნოციცეფტური ინფორმაცია ხვდება წინა და 

გვერდითი რქების ნეირონებში, ქმნის რა ამით შესაბამის ვეგეტაციურ და მოტორულ 

რეაქციებს, ხოლო ინფორმაციის ნაწილი აღიზიანებს იმ ნეირონებს, რომლებიც ქმნიან   

თავის ტვინამდე აღმავალ გამტარ გზებს. ასეთი გზები ბევრია, მაგრამ განსაკუთრებით 

აღსანიშნავია: ა) ლატერალური სპინოთალამური გზა, რომელიც იმპულსებს ატარებს 

დიდი სიჩქარით და მთავრდება თალამუსის ვენტროლატერალურ ბირთვებზე, 

საიდანაც გადაირთვებიან სომატოსენსორულ ქერქზე. ბ) სპინორეტიკულური გზა 

პროეცირდება ბადებრივ ფორმაციაში, ჰიპოთალამუსში და წყალსადენის ირგვლივ 

მდებარე  თეთრ ნივთიერებაში, საიდანაც უკავშირდებიან ლიმბური სისტემის 

სტრუქტურებს და ვრცელდებიან ქერქში დიფუზურად (თხემის, შუბლის და 

საფეთქლის წილები). თხემის წილის მონაწილეობა განაპირობებს ტკივილის „ზუსტი“ 

ლოკალიზაციის აღქმას სხეულის სხვადსხვა ნაწილებიდან, შუბლის წილი განაპირობებს 

კოგნიტური, ქცევითი და მოტივაციურ–აფექტური რეაქციების წარმოშობას, ხოლო 

საფეთქლის წილი განაპირობებს ტკივილის სენსორული მეხსიერების ფორმირებას.  

 არსებობს სხვა, ნაკლებად შესწავლილი აღმავალი გზები, რომლებიც ტკივილის 

იმპულსებს ატარებენ გაცილებით ნელა, მაგრამ  მათი მეშვეობით ხდება ტვინის 

გაცილებით ფართო, მოტივაციოგენური, ვეგეტაციური და ჰუმორული რეგულაციის 

ცენტრების აგზნება. ამ ფაქტით აიხსნება ეპიკრიტიკული და პროტოპათიური 

ტკივილის სახეების არსებობა, რომლებიდანაც პირველი ნიშნავს განმეორებადი  

გამღიზიანებლების ზემოქმედებისას ტკივილის გაქრობას, ხოლო მეორე – პირიქით, 

გაძლიერებას.  R. Melzack , К. Z. Casey (1968) –ს  აზრით,  სხვა სენსორული 

სისტემებისაგან განსხვავებით, შეუძლებელია ტკივილის განსაზღვრა მისი აღმქმელი 

ინდივიდის განცდების გარეშე. არსებობს 3 ფსიქოფიზიოლოგიური კომპონენტი: 1. 

სენსორულდისკრიმინაციული – იძლევა საშუალებას, გამოიყოს ტკივილის 

აფერენტაცია მრავალი სხვა აფერენტაციული ნაკადებიდან, შეფასდეს მისი მოდალობა 

(ხარისხი), ძალა, ხანგრძლივობა. ამ პროცესის საფუძველი თალამოქერქული სისტემაა.                        

2.მოტივაციურ–აფექტური კომპონენტი წარმოქმნილია ბადებრივი ფორმაციის, 

ჰიპოთალამუსის, მედიალური თალამუსის მოქმედებით. იგი გამოიხატება ქცევაზე 

უარყოფითი მოთხოვნილების (მოტივაციის) ფორმირებით (ქცევის ავერსიული 

კომპონენტი) და შესაბამისი ვეგეტაციურ–ნეიროენდოკრინული რეაქციების 

ჩამოყალიბებით, ტკივილის შეგრძნების ემოციური ნაწილის შექმნით.  3. კოგნიტური 

კომპონენტი განაპირობებს ტკივილის აღქმის შესაბამის ყურადღების დონეს, 

მეხსიერებას, დასწავლას, შფოთვის დონეს, ქცევის კორექციას და ა.შ.  ამრიგად, 

ნოციცეფტორული გზების და სისტემების აქტივაცია ჯერ კიდევ არ ნიშნავს ტკივილს, 

როგორც ფსიქოფიზიოლოგიურ მოვლენას, რომელიც, გარდა აღწერილისა, 
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აუცილებლად აერთიანებს სენსორულ ინფორმაციას ერთის მხრივ, და კოგნიტურ, 

აფექტურ და ქცევით პასუხებს. ასე ყალიბდება ტკივილისმიერი ქცევა. ეს უკანასკნელი 

მოიცავს ინდივიდის ქცევის ყველა ფორმას, რომლებიც მიმართულია ტკივილის 

გამოხატვის (აღწერა, ვერბალური გამოხატვა, მიმიკა, პოზა), საკუთარი 

მდგომარეობისადმი მომატებული ყურადღების, მედიკამენტების რიტუალური 

გამოყენების და სოციალური აქტივობის შეზღუდვისაკენ. საინტერესოა, რომ შურის და 

ტკივილის ემოციები ტვინის ზუსტად ერთ და იგივე უბნებს აღაგზნებენ. 

 ტკივილის იმპულსაციაზე დაღმავალი მაინჰიბირებელი ცერებროსპინალური 

კონტროლი ანტინოციცეპტური სისტემის ფუნქციაა. ის ხორციელდება ტვინის ქერქის, 

დიენცეფალური დონის, პარკუჭებსირგვლივი და წყალსადენირგვლივი რუხი 

ნივთიერების მეშვეობით, რომლებიც მდიდარია ენკეფალინური და ოპიატური 

ნეირონებით.  ამ სისტემის მნიშვნელოვანი კომპონენტია ასევე ბადებრივი ფორმაციის 

შუა ნაკერის ბირთები, რომლებიც ნეიროტრანსმიტერ სეროტონინს შეიცავენ. მათი 

აქსონები ძირს მიემართებიან და ზურგის ტვინის უკანა რქაში მთავრდებიან. ამ 

ბოჭკოების ნაწილი, ისევე, როგორც ბადებრივი ფორმაციიდან დაშვებული ბოჭკოები, 

ნეიროტრანსმიტერ ნორადრენალინს შეიცავენ. სეროტონინის და ნორადრენალინის 

მონაწილეობა ანტინოციცეფციაში განაპირობებს ტკივილის შემცირებას ტრიციკლური 

ანტიდეპრესანტების ზემოქმედებით, რადგანაც ამ მედიკამენტოზური ჯგუფის 

მოქმედების მექანიზმი დაკავშირებულია ამ 2 ნეიროტრანსმიტერის უკუმიტაცების 

დათრგუნვასთან. ანტინოციცეპტური სისტემის მოქმედებაში უმნიშვნელოვანესი 

მნიშვნელობა გააჩნიათ ენდოგენურ ოპიატებს. ამ პეპტიდებისა და მათი რეცეპტორების 

მჭიდრო განლაგება შეინიშნება ზურგის ტვინის უკანა რქებში, შუა ტვინში, თალამუსში, 

წინა ტვინის ლიმბურ სტრუქტურებში. ეს ადგილები თამაშობენ დიდ როლს როგორც 

ტკივილის სპონტანურ შემცირებაში, ისე ანალგეზიაში ნარკოტიკული პრეპარატების 

შეყვანისას და ასევე ნარკოტიკულ ნივთიერებებზე მიჩვეითი ქცევის ორგანიზაციასა და 

ჩამოყალიბებაში. ენდოგენური ოპიატები (ენკეფალინები, ენდორფინები, დინორფინები) 

ურთიერთქმედებენ ოპიატურ რეცეპტორებთან ყოველთვის, როცა ტკივილის აღმქმელი 

ზღურბლის გადალახვისას აღმოცენდება შესაბამისი გაღიზიანება. არის კვლევები, 

რომლის მიხედვიტაც ენდოგენურ ოპიატებს შეუძლიათ ზურგის ტვინის რქებიდან 

გავიდნენ თავ–ზურგ–ტვინის სითხეში. ეს განაპირობებს ოპიატებით ანალგეზიის ინტრა 

– და ეპიდურული შეყვანის მეთდიკების გამოყენების შესაძლებლობას. 

 C ტიპის ბოჭკოებს შეუძლიათ იმ მამუხრუჭებელ ენკეფალინურ 

ინტერნეირონებთან კონტაქტი, რომლებიც განაპირობებენ ტკივილისმიერი 

იმპულსაციის ინჰიბიციას. აქ ენკეფალინს შეუძლია იმოქმედოს, როგორც 

სპინოთალამური ნეირონების აქტივობის  მამუხრუჭებელმა და მოახდინოს უკანა 

რქებში და სამწვერა ნერვის ზურგტვინოვანი გზის ბირთვში ცენტრალური 

ტერმინალების ნეირონებიდან ამაგზნებელი ტრანსმიტერების გამოთავისუფლება .  
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მაიჰიბირებელი ინტერნეირონების აქტივაცია იწვევს გამა–ამინო–ერბოს მჟავას (გაემ) 

გამოყოფას, რაც თავის მხრივ, აღრმავებს ამაგზნებელი ტრანსმიტერების 

გამოთავისუფლებას ტკივილის პერცეფციის გზებში. ამის გარდა, სპინოთალამური 

ნეირონების შეკავება  შეიძლება გამოიწვიოს არატკივილისმიერმა იმპულსაციამ, 

რომელიც შედის უკანა რქაში მსხვილი მიელინიზებული ბოჭკოებით. ეს ფენომენი 

უდევს საფუძვლად „კარის კონტროლის“ ჰიპოთეზას (Melzack, Wall, 1965), რომელიც 

აღიარებულია ყველაზე ნაყოფიერ კონცეფციად. ტკივილის მექანიზმების შესახებ. ამ 

თეორიის თანახმად, იმპულსები, რომლებიც გადიან თხელ,  „ტკივილის“ პერიფერიულ 

ბოჭკოებში, აღებენ  ნერვულ სისტემაში შემავალ „კარს“. 2 მექანიზმს შეუძლია ამ „კარის“ 

დახურვა: იმპულსებს, რომლებიც ტაქტილურ გაღიზიანებებს ატარებენ მსხვილ 

ბოჭკოებში და ცნს–დან დაღმავალ გარკვეულ ზეგავლენებს. მსხვილი  ბოჭკოების მიერ 

„კარის“ დაკეტვის მექანიზმი იმაში მდგომარეობს, რომ ტკივილი, რომელიც 

აღმოცენდება ღრმა ქსოვილებში, როგორებიცაა კუნთები, სახსრები, მცირდება 

ზედაპირული კონტრგაღიზიანებებით კანიდან, რომლებიც გამოწვეულია მექანიკური, 

ქიმიური ან თერმული ფაქტორებით. ეს ფენომენი გამოიყენება ისეთ თანამედროვე 

თერაპიულ მეთოდში, როგორიცაა კანსგავლითი  ელექტრონეიროსტიმულაცია (კანის 

სქელი საფარველის გაღიზიანება მაღალსიხშირიანი, დაბალინტენსიური დენით), ან 

ვიბრაციული სტიმულაცია. მეორე მექნიზმი (”კარის“ შიგნიდან დაკეტვა) ამოქმედდება, 

როცა აქტივდებიან ტვინის ღეროდან დაღმავალი შემაკავებელი ბოჭკოები. ამ 

შემთხვევაში აქტივდებიან ის ინტერნეირონები, რომლებიც ბლოკავენ ინფორმაციის 

„ზევით“ გადაცემას. ამგვარად, ნორმაში არსებობს ჰარმონიული 

ურთიერთდამოკიდებულება სიგნალის ინტენსივობასა და საპასუხო რეაქციას შორის 

ტკივილის აღმქმელი სისტემის ყველა დონეზე. 

 მაგრამ ქრონიკული ტკივილისმიერი იმპულაციის არსებობისას ვითრდება 

ნოციცეფტური სისტემის ნეირონთა მომატებული მგრძნობელობა (ჰიპერსენსიტიზაცია), 

რაც  Г. Н. Крыжановского (1980)–ს კონცეფციის თანახმად, გამოიხატება ცნს–ში 

ჰიპერაქტიური, შეკავება დაქვეითებული ნეირონების აგრეგატების წარმოქმნაში, რისი 

საფუძველიც ნეირონთა მდგრადი დეპოლარიზაციაა (სენსიტიზაცია). ამ პროცესს ხელს 

უწყობს, ერთის მხრივ, ცნს–ს გლიცინითა და გაემ–ით განპირობებული შემაკავებელი 

რეაქციების დათრგუნვა, მეორეს მხრივ კი, ამაგზნებელი ამინომჟავების ზემოქმედების 

გაზრდა ნოციცეფტიურ ნეირონებზე NMDA-რეცეპტორების გავლით.  ზურგის ტვინის 

უკანა რქებში სენსიტიური უბნების შექმნის შემდეგი მნიშვნელოვანი მექანიზმია 

ენდოგენური ოპიატების რეცეპტორებისა და პეპტიდების რაოდენობის შემცირება. 

წარმოიქმნება მძლავრი პათოლოგიური იმპულსაციის ნაკადი, რომელიც მოქმედებს 

ტვინის რეტიკულურ, ღეროვან და მეზენცეფალურ სტრუქტურებზე, თალამუსის 

ბირთვებზე, ტვინის ქერქზე, ლიმბურ სტრუქტურებზე, იწვევს მათი მუშაობის 

დეზინტეგრაციას, მგრძნობელობის მომატებას მტკივნეული და არამტკივნეული 
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იმპულსაციის  მიმართ და ითრევს მათ ტკივილის პათოლოგიური რეგულაციის  

წრეებში. ტვინში წარმოიქმნება ჰიპერაქტიური ნოციცეფტური სტრუქტურები, 

რომელთა პლასტიკური ცვლილებები, მომატებული  მგრძნობელობა, განაპირობებენ 

ახალი, ალგიური პათოლოგიური სისტემის ჩამოყალიბებას.  ამ სისტემის მოქმედების 

პროდუქტია ტკივილის სინდრომი. 

 ალოგენური ქიმიური ნივთიერებები, რომლებიც იწვევენ რეცეპტორული 

ტკივილის  აგზნებას, არიან სეროტონინი, ჰისტამინი, პროსტაგლანდინები და 

არაქიდონის მჟავას სხვა წარმოებულები, კალიუმის და წყალბადის იონები, კინინები, 

სუბსტანცია P, ანგიოთენზინი, სომატოსტატინი, მონოამინები, გლუტამატი, 

დინორფინი. ნეიროქიმიური გარდაქმნების თანმიმდევრობა დამოკიდებულია 

პათოლოგიური ზემოქმედების ძალაზე. ქსოვილის დაზიანების, დესტრუქციის, ანთების 

პროცესში კასკადურად და ეტაპობრივად გამონთავისუფლებული ზემოთჩამოთვლილი 

ნაერთები განაპირობებენ პერიფერიული  ნერვული დაბოლოებების მგრძნობელობის 

მომატებას (პერიფერიული სენსიტიზაციის ფენომენი) და მათ გარშემო შეშუპებას 

ქსოვილოვანი სითხით, რაც აფერხებს ნეირონთა ნორმალურ კვებას და მეტაბოლიზმს 

და ამით აღრმავებს აღწერილ პათოლოგიურ ცვლილებებს. მწვავე და ქრონიკული 

ტკივილის ტრანსმისიისათვის აუცილებელია ამინომჟავები გლუტამატი და ასპარტატი. 

გლუტამატი ერთ–ერთი მთავარი ამაგზნებელი ტრანსმიტერია. მისი რეცეპტორები 

იყოფა შემდეგ ჯგუფებად: NMDA, AMPA, კაინური, G პროტეინ დამოკიდებულები და 

მეტაბოტროპული რეცეპტორები. სტიმულებზე პასუხად ჯერ ააქტივებენ AMPA 

რეცეპტორებს, რასაც მოსდევს სუბსტანცია P–ს გათავისუფლება. ეს ყველაფერი იწვევს 

ხანგრძლივ პოსტსინაპსურ დეპოლარიზაციას, რომელიც ცვლის მაგნიუმის იონების 

გადაადგილებას, უჯრედში კალციუმის შესვლას და მის იქ დამაგრებას, აზოტის 

ოქსიდის აიროვანი ტრანსმისიის გაძლიერებას, NMDA რეცეპტორის განმუხრუჭებას, 

როგორც შედეგი, სხვადსხვა არხების გაღებას, იონების მემბრანის გავლით მოძრაობის 

დეზორიენტაციას, რაც აყალიბებს ჰიპერალგეზიის მდგომარეობის განვითარებას. 

ექსპერიმენტებით დადგენილია, რომ ჰიპერალგეზიას ასევე უწყობენ ხელს ნატრიუმის 

არხების მგრძნობელობის დარღვევა სხვადსხვა ნივთიერებების მიმართ 

(ტეტროდოტოქსინი),  ტიროზინკინაზას რეცეპტორების აქტივაცია (ამ უკანასკნელს 

იწვევს ნერვის ზრდის ფაქტორი, რომელიც შედის ნეირონის სხეულში და აზიანებს რა 

მას, ათავისუფლებს სუბსტანცია P–ს). 
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 იქიდან გამომდინარე, რომ ტკივილი ძირითადად არის სუბიექტური და მისი 

ხარისხის განსაზღვრა ხდება ვერბალური წარმოდგენების საფუძველზე, ტკივილის 

შეგრძნების განსაზღვრა და მენეჯმენტი ადამიანებში ხდება სტანდარტიზაციის 

მეთოდით. ტკივილის შესახებ მოსაზრებების გარშემო დღესაც კამათი მიმდინარეობს, 

თუმცა ის შეხედულება, რომ ტკივილის ფენომენს მხოლოდ ნეიროანატომიური კუთხით 

უნდა მივუდგეთ, დიდი ხანია შეიცვალა. დეფინიცია, რომელიც მოწოდებული იყო 1990-

იან წლებში უსიამოვნო შეგრძნების და ემოციური განცდის გამოსახატავად, რომელიც 

დაკავშირებული იყო ქსოვილების დაზიანებასთან, დღესდღეობით უკვე იცვლება, 

რადგანაც ტკივილის არსებობისას სულაც არ არის აუცილებელი, ადგილი ჰქონდეს 

ქსოვილთა დაზიანებას. 

 ეპიდემიოლოგიური თვალსაზრისით გამოიყო აგრეთვე სქესობრივი 

დიფერენცირებაც. აშშ-ში ჩატარებული კვლევის მონაცემებით, რომელიც ექვსი თვის 

მანძილზე შეისწავლიდა ერთ დღეზე მეტი ხანგრძლივობის ტკივილს, აღმოჩნდა, რომ 

ზურგის, თავის, სახის, გულმკერდისა და მუცლის არეში განვითარებული ტკივილი 

უფრო მეტადაა დამახასიათებელი ქალებში, ვიდრე მამაკაცებში ნებისმიერი ასაკობრივი 

ჯგუფისათვის, თუმცა აღსანიშნავია, რომ ეს განსხვავება ასაკის მატებასთან ერთად 

მცირდება. ამ აღმოჩენამ წინ წამოწია რამდენიმე თეორია: ქალებში არის ბევრად დიდი 

ბიოლოგიური მგრძნობელობა მტკივნეული გამღიზიანებლის მიმართ; 

ფიზიოლოგიური კოგნიტური განსხვავება ქალებსა და მამაკაცებში, რაც ტკივილს უფრო 

მეტად აღქმადს ხდის ქალებისათვის; სოციალური და კულტურული ფაქტორები, 

რომელიც გავლენას ახდენს ტკივილის განსხვავებულ  გადაცემაში ქალებსა და 



157 
 

მამაკაცებს შორის. ასე რომ, როგორც მკვლევარები თვლიან, მომავალში ეს ფაქტიც 

გარკვეულწილად გასათვალისწინებელია ტკივილის ანალგეზიისა და მენეჯმენტის 

განხორციელებისას.  

 საინტერესოა, რომ ტვინის ქსოვილს ნოციცეფტური რეცეპტორები არ გააჩნია და 

ამიტომ ტკივილს ვერ შეიგრძნობს. ასე, რომ თავის ტკივილი არ შეიძლება აღმოცენდეს 

თვითონ ტვინში. მკვლევარები თვლიან, რომ ასეთი შეგრძნება ტვინის მაგარ გარსს 

გააჩნია, რომელშიც ნაპოვნია შესაძლო ნოციცეფტური ფუნქციის მატარებელი 

დურალური  სტრუქტურები. 

 ამრიგად, ტკივილის ფენომენი და მისი მართვა თანამედროვე მედიცინის ერთ–

ერთ ყველაზე აქტუალურ პრობლემას წარმოადგენს, რომლის ურთულეს მექანიზმებში 

გარკვევა და მათი მეშვეობით ტკივილის მენეჯმენტის განხორციელება მომავალი 

სამედიცინო აზროვნების საკმაოდ მწვავე გამოწვევაა. 

 

 

თემა  № 15        

 

                                          სხეულის ენა ქცევასა  და კომუნიკაციაში  

 

sxeulis ena— pozis nacnobi mdgomareoba და sxeulis nawilebis 

sxvadasxva moZraoba, romlis daxmarebiT, rogorc sityvebis daxmarebiT, es 

yvela moZraoba kodirebulia da asaxavs azrebs da grZnobebs, ideebsa da 

emociebs.sxeulis teqnika, romelSic Sedis iseTi ucnobi moZraobebi, 

rogorc mimikaa, aseve Tavis da fexebis Jestikulacia, gansxvavebuli 

pozebi,aseve iTvleba sxeulis enad. 

Tanamosaubris sametyvelo qcevis niSnebis Seswavla saSualebas  

mogcemT ganiviTaroT dakvirvebuloba, SeimuSaoT  sakuTari qcevis 

gonivruli stili. erT-erTi praqtikuli rekomendacia imaSi mdgomareobs, 

rom Tqveni Tanamosaubris sityvebsa da LJestebs Soris gansxvavebis 

SemTxvevaSi ufro metad endeT Tqvens mxedvelobas da ara smenas. 

      ჟესტიკულაცია — არავერბალური კომუნიკაციის  ფორმა გამოხატუ-

ლი    ხელების მოძრაობით, რომელიც ვერბალური კომუნიკაციის მაგივრად ან მის 

პარალელურად ხორციელდება. ჟესტიკულაციის ენა იძლევა სხვადასხვა გრძნობებისა 

თუ აზრების გამოხატვის საშუალებას. 

http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%90%E1%83%A0%E1%83%90%E1%83%95%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%91%E1%83%90%E1%83%9A%E1%83%A3%E1%83%A0%E1%83%98_%E1%83%99%E1%83%9D%E1%83%9B%E1%83%A3%E1%83%9C%E1%83%98%E1%83%99%E1%83%90%E1%83%AA%E1%83%98%E1%83%90&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%AE%E1%83%94%E1%83%9A%E1%83%98&action=edit&redlink=1
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   მიმიკა (ბერძნ. μιμιχοζ – მიბაძვა) არის სახის ნაქუთების გამოკვეთილი მოძრაობა, 

საშუალებას გვაძლევს გამოვხატოთ ესა, თუ ის განცდა – სიხარული, სევდიანობა და 

სხვ. 

მიმიკური მოძრაობები უნებლიეა, რეფლექსიური, თუმცა ადამიანს შეუძლია მათი 

ნებაყოფლობით გამოხატვაც (მაგ. მსახიობებს). მიმიკა ერთერთი დამხმარე საშუალებაა 

ადამიანთან ურთიერთობისას. საუბრისას ის აზრის გამოხატვაში გვეხმარება. მიმიკა 

სამსახიობო ხელოვნების მთავარი ნაწილია, მის საშუალებით მსახიობები ქმნიან 

სხვადასხვა პერსონაჟის სახეს, გამოსცემენ მის იერს. 

   ღიმილი — სახის გამომეტყველება, რომელიც პირის ორივე მხარეს წარმოიქმნება 

კუნთების მოხვრით.  ღიმილი თვალების გარშემოც წარმოიქმნება. ადამიანებში, ესაა 

გამომეტყველება, რომელიც გამოხატავს ბედნიერებას ან სიამოვნებას, მაგრამ ზოგჯერ 

არის შფოთვის უნებლიე გამოხატვა; ამ შემთხვევაში ცნობილია როგორც სახის მანჭვა. 

ღიმილი კულტურის, რასისა და რელიგიის მიუხედავად ყველასთვის გასაგებია და 

საერთაშორისოდაა ცნობილი. კროს-კულტურულმა კვლევებმა აჩვენა, რომ მსოფლიოში 

ღიმილი კომუნიკაციის ერთ-ერთი საშუალებაა,] მაგრამ კულტურათა მიხედვით დიდი 

განსხვავებაა.  ეს ასევე შეიძლება იყოს სპონტანური და ხელოვნური. 

ცხოვრებაში, სულ მცირედ, ერთხელ მაინც ყველას გაუღიმია და ეს არაა რაღაც, რასაც 

დავისწავლით — არამედ პოზიტიური გამოცდილების ბუნებრივი რეაქციაა. ღიმილი-

თანშობილი ქცევაა, რადგანაც ის ბრმა ახალშობილებსაც ახასიათებთ.   

raze axdens gavlenas Cveni sxeulis ena 

         ჩვენი სხეულის ენა გავლენას ახდენს იმაზე, თუ როგორ აღგვიქვამენ ჩვენ სხვა 

ადამიანები. მაგრამ, მას ჩვენს თვითაღქმაზეც შეუძლია გავლენის მოხდენა.სოციალური 

ფსიქოლოგი, ემი ქადი, გვაჩვნებს, თუ როგორ ზემოქმედებს ძალაუფლების 

გამომხატველი პოზების მიღება (პოზები, რომლებიც გამოხატავენ 

თავდაჯერებულობას, მიუხედავად იმისა, ვართ თუ არა თავდაჯერებული), 

ტესტოსტერონისა და კორტიზოლის დონეებზე ჩვენს ტვინში. ის ასევე ამბობს, რომ 

ამან, შესაძლოა ჩვენი წარმატების ალბათობაც კი გაზარდოს. 

თვალებს ხანდახან „სულის სარკესაც“ უწოდებენ. ისინი გამოხატავენ 

ადამიანის აზრებსა და გრძნობებს. სხვა ადამიანთან  საუბრისას თვალებს შეუძლიათ 

გახდნენ კომუნიკაციის მთავარი ბუნებრივი ნაწილი. მათი გამომეტყველება და 

მოძრაობა გამოხატავს ადამიანის ფიქრს და განწყობას.  როდესაც ადამიანი პირდაპირ 

გიყურებთ თვალებში, ეს დაინტერესებას ნიშნავს, თუმცა ასეთი დაჟინებული მზერა 

აგრესიული ქცევის ნიშანიც შეიძლება იყოს. მეორეს მხრივ, საუბრისას თვალების ხშირი 

დახრა, მათი აქეთ-იქით ცეცება იმაზე მიუთითებს, რომ ადამიანი სხვა რამითაა 

დაკავებული, ცდილობს დაფაროს თავისი ჭეშმარიტი გრძნობები, განიცდის 

უხერხულობას. 

http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%91%E1%83%94%E1%83%A0%E1%83%AB%E1%83%9C.
http://ka.wikipedia.org/w/index.php?title=%E1%83%A0%E1%83%94%E1%83%A4%E1%83%9A%E1%83%94%E1%83%A5%E1%83%A1%E1%83%98&action=edit&redlink=1
http://ka.wikipedia.org/wiki/%E1%83%9B%E1%83%A1%E1%83%90%E1%83%AE%E1%83%98%E1%83%9D%E1%83%91%E1%83%98
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თვალის ხამხამი ბუნებრივი მოვლენაა, რაც თვალის საცრემლე სითხით 

დატენიანებას ემსახურება. ნორმაში ადამიანი 3 წამში ერთხელ მაინც ახამხამებს 

თვალებს. საყურადღებოა, როცა ადამიანი ძალზე ხშირად ან, პირიქით, ძალზე 

იშვიათად ახამხამებს თვალებს. ხშირი და სწრაფი ხამხამი ადამიანის ნერვიულობაზე, 

მის პრობლემურობაზე და უხერხულ მდგომარეობაში ყოფნაზე მიუთითებს. იშვიათი 

ხამხამი უჩვენებს, რომ ადამიანი ძალისხმევით ცდილობს, გააკონტროლოს 

ნერვიულობა,  მაგ. პოკერის პროფესიონალი მოთამაშე, როცა ცდილობს, არ აჩვენოს 

სხვას საკუთარი  დაძაბულობა.  

მნიშვნელოვანი ნიშანია თვალის ჭრილისა და გუგის ზომა. მიუხედავად იმისა, 

რომ ეს 2 მაჩვენებელი ფიზიოლოგიურია და დამოკიდებულია სინათლის 

ინტენსივობაზე, ქარზე, ტემპერატურაზე და გარემოს სხვა პირობებზე, ეს მაჩვენებელი 

ასევე მიუთითებს ემოციურ მდგომარეობაზე. 

 ჩვენი სხეულის ენა გაცილებით მეტ ინფორმაციას გასცემს ჩვენზე და ჩვენს 

ემოციებზე, ვიდრე ვერბალურად მათი გამოხატვა. ნებისმიერი ფიზიკური ჟესტი, 

რომელსაც ვაკეთებთ, ქვეცნობიერად თავისებურადაა აღქმული სხვების მიერ. ეს 

შეიძლება ჩვენს სასარგებლოდ ან საწინააღმდეგოდ მოქმედებდეს, თუმცა ყველაფერი 

დამოკიდებულია იმაზე, თუ რა სხეულის ენას ვიყენებთ. ზოგიერთი ჟესტი ძალიან 

პოზიტიურ ასოციაციას ქმნის, ზოგი კი პირიქით, ნეგატიურს. 

არიან ადამიანები, რომელთა პიროვნების ამოცნობა ძალიან ადვილად 

შეიძლება იმდენად მარტივ სხეულის ენას მიმართავენ. თუმცა არსებობენ ისეთი 

ადამიანებიც, რომლებთაც ნებისმიერი სირთულის სხეულის ენის გაშიფრვა შეუძლიათ 

და მათი მოტყუება არცთუ ისე ადვილია. სწორედ იმისათვის, რომ შევძლოთ ადამიანთა 

ქცევისა და ჟესტების გამოცნობა, მცირეოდენი ტრენინგი დაგვეხმარება გავიუმჯობესოთ 

უნარ-ჩვევები. 

სხეულის ენის სირთულეს ისიც წარმოადგენს, რომ სხვადასხვა ქვეყანაში და 

კულტურაში ჟესტები სხვადასხვაგვარად აღიქმება. ამიტომ, როდესაც ბიზნესით ან სხვა 

ისეთი საქმიანობით ხართ დაკავებული, რომელიც სხვა ქვეყნების წარმომადგენლებთან 

ურთიერთობას მოითხოვს, აუცილებელია რამდენიმე ძირითადი ჩვეულების ცოდნა. 

მაგალითად: თავის დაკვრა დასავლეთში თანხმობის ნიშნად აღიქმება, თუმცა 

მსოფლიოს სხვადსხვა ქვეყანაში მას უამრავი განსხვავებული მნიშვნელობა შეიძლება 

ჰქონდეს და არ არის აუცილებელი ყოველთვის ”დიახს” ნიშნავდეს. 

თვალით კონტაქტი იაპონიაში უხეშობად ითვლება. ისინი უმეტესად დაბლა 

ფეხსაცმელზე ან ჰაერში იყურებიან, ამიტომ ეცადეთ მათ არ მიაშტერდეთ. 
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მიუხედავად სხვადასხვა ქვეყნებში განსხვავებული სხეულის ენისა, არსებობს 

საერთო ენა, რომლის ამოცნობითაც ჩვენ მივხვდებით თუ რა პიროვნებასთან გვაქვს 

სქმე, სიამოვნებს თუ არა ჩვენთან ურთიერთობა და ა.შ. 

თუკი ადამიანს საგნები სხეულის პირდაპირ უჭირავს, მაგ. ყავის ფინჯანი, 

ხელჩანთა და მსგავსი საგნები, ესე იგი ეს პიროვნება მორცხვი და თავშეკავებულია, მისი 

მოქმედება კი გამოხატავს იმას, რომ იგი იმალება საგნების უკან. ამიტომ თუ არ გინდათ 

ვინმემ თქვენი სისუსტეები შეიტყოს, საგნები მუდამ გვერდით და არა წინ დაიჭირეთ. 

საათის ხშირ-ხშირად შემოწმება მობეზრების ნათელი ნიშანია, განსაკუთრებით 

თუკი ვინმეს ესაუბრებით. ასევე ცუდი ნიშანია ფრჩხილების კვნეტა საუბრის დროს. 

თავიდან აიცილეთ ამგვარი აშკარა და უარყოფითი მნიშვნელობის ჟესტიკულაცია. 

თუ გინდათ ვინმეს აგრძნობინოთ, რომ იგი არ მოგწონთ (ან მათი იდეები), 

დაწვრილებული თვალებით უყურეთ საუბრის დროს. ეს მოღუშულ და გაღიზიანებულ 

გამომეტყველებას მოგცემთ. ასევე ცუდი ტონის მაჩვენებელია თუკი ადამიანებს ძალიან 

მიუახლოვდებით. ისინი თავს არაკომფორტულად იგრძნობენ და შესაბამისად მათ 

კეთილგანწყობასაც ვერ მოიპოვებთ. ყველა ადამიანს გააჩნია საკუთარი პერსონალური 

სივრცის შეგრძნება, რომლის დარღვევის შემთხევაშიც გამოიწვევთ მათ გაღიზიანებას. 

საუბრის დროს სახეზე შეხება, განსაკუთრებით კი ცხვირზე, სიცრუის 

ფართოდაღიარებული გამოხატულებაა. ასევე, პირზე ხელის აფარების დროს, მოსაუბრე 

ყველაზე ხშირად ტყუის. 

ტყუილის კიდევ ერთი ნათელი ნიშანი არის ხელოვნური ღიმილი. ჭეშმარიტი 

ღიმილი თვალის კუთხეებამდე აღწევს და სახის გამომეტყველებას მთლიანად ცვლის. 

ხელოვნური ღიმილი კი მხოლოდ პირსა და ტუჩებს მოიცავს. ამ ორის გარჩევა საკმაოდ 

ადვილია. 

როგორც წესი, ქედმაღლობასა და სიამაყეს გამოხატავს დოინჯშემორტყმული 

პოზა. ასეთი ჟესტი მხოლოდ ახლო მეგობრების წრეში შეგიძლიათ გამოიყენოთ და 

არავითარ შემთხვევაში საქმიან შეხვედრაზე. 

გადაჯვარედინებული ხელები თავდაცვის პოზაზე მიანიშნებს. ისევე, როგორც 

ჩამოყრილი მხრები – დაბალ თვითშეფასებაზე. 

როგორც ვხედავთ, სხეულის ენა ის ფენომენია, რომელსაც ვერბალური 

გამოხატვის გარეშე შეუძლია ადამიანის გრძნობებისა და ემოციების შესახებ ყველაზე 

მეტი გადმოსცეს. ამიტომ მნიშვნელოვანია ვიცოდეთ ის მცირე დეტალები მაინც, 

რომლებიც დაგვეხმარება საქმიანი შეხვედრისა თუ უბრალო საუბრის პოზიტიურად 

ჩატარებაში. 
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ყველაფერი ქვეცნობიერადააა. მაგალითად, შევარდნაძის და სააკაშვილის 

მართველობის დროს, მათზე დაბლამდგომი პოლიტიკოსები ცდილობენ, მიბაძონ 

“პირველს”, თუმცა ამას თვითონ ვერ აცნობიერებენ. მათი სხეული ხვდება, რომ 

თვითგადარჩენისთვის ასეა საჭირო.” 

თუ მოსაუბრემ საუბრისას ნიკაპი მოისრისა, ფიქრობს, რა გიპასუხოთ. 

ანალოგიურია სათვალის გასწორება: რესპოდენტი ტყუილის თქმას აპირებს, მაგრამ 

იწყებს ფიქრს, როგორ თქვას ის დამაჯერებლად. მაგალითისათვის, ვნახოთ, რა 

ახასიათებთ ქართველ პოლიტიკოსებს: 

მიხეილ სააკაშვილი: თითის ქნევა, პასტის ხელში თამაში პირდაპირ ეთერში, 

შეხვედრების დროს პიჯაკის ღილების გახსნა ან არგახსნა და ა.შ. თითის ქნევით ის 

გვემუქრება. ეს ადვილი მისახვედრია. თავის სტატუსს უსვამს ხაზს და გვაშინებს. 

პასტის ხელში თამაშიც ხშირად სჩვევია, ეს კი იმას ნიშნავს, რომ ძალიან საქმიანია და 

ბევრი დრო არ აქვს ჩვენთან საუბრისთვის… ყველაზე საინტერესო პიჯაკის ღილების 

გახსნაა. ეს, ერთი შეხედვით, უმნიშვნელოა, მაგრამ ღილების გახსნა მიუთითებს, რომ 

გახსნილია საუბრისას და, ამავდროულად, გაუხარდა შენი ნახვა. 

ირაკლი ალასანიას ახასიათებს: საუბრისას წარბების აწევა, ერთი ხელის 

ჯიბეში ჩადება და ისე საუბარი… წარბების აწევისას ის თავის სტატუსს უსვამს ხაზს, 

აფიქსირებს თავის პოზიციას და თითქოს გაიძულებს, რომ ეს აუცილებლად უნდა 

დაიჯერო. ჯიბეში ერთი ხელის ჩადება კი ნახევრად დახურულობისკენ მიგვითითებს, 

ბოლომდე არ იხსნება… 

ნინო ბურჯანაძის რკინის ლედობა, შეიძლება, მხოლოდ ერთი ჟესტით 

დაიმსხვრეს, რადგან მას ახასიათებს: ღიმილი მხოლოდ ტუჩების და პირის არეში. 

სკამზე მიყრდნობა საუბრისას. მისალმებისას ხან ბოლომდე და ხან სანახევროდ 

(თითებით) ართმევს ხელს. ხელოვნური ღიმილი ტყულის ნიშანია, ანუ შენს მოტყუებას 

აპირებს. სკამზე მიწოლა იმას მოასწავებს, რომ რესპოდენტი საკმაოდ კარგად იცნობს იმ 

საკითხს, რაზეც უნდა ესაუბრო და აპირებს, პასუხი გაწელოს. ყველაზე საინტერესო 

ხელის ჩამორთმევაა. თუ მისი ხელი შენს ხელზე ზევიდან მოექცა, ეს ნიშნავს, რომ 

თავიდანვე ხაზს უსვამს შენზე უფროსობას. თუ ორივე ხელით მოგესალმა და შენი ერთი 

ხელი მოიქცია, არ გეგონოს, რომ სითბოს გამოხატავს. პირიქით, გეუბნება, აღარაფერი 

გამოგივა, შენზე დიდი ვარ რანგით და რასაც გეტყვი, უნდა დაიჯეროო. ხელის 

ნაწილობრივ ჩამორთმევა (თითებით) კი იმას მიანიშნებს, რომ მორიდებულია და თან 

ეშინია. 

რამდენიმე ჟესტის მნიშვნელობას გთავაზობთ: ფეხის ფეხზე გადადება – 

გიმალავთ ინფორმაციას. 

 ხელების ზურგზე შემოწყობა – პრობლემის გადაჭრას ცდილობს. 
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 თუ დაგიწყოთ მოჭუტული თვალებით მზერა – ე.ი. გაკვირდებათ, ეს იმას ნიშნავს, რომ 

არ მოსწონხართ. 

 ხელისგულები უჩანს საუბრისას – გახსნილია და შეგიძლიათ, ენდოთ. 

 ხელის გული ნიკაპის ქვეშაა ამოდებული, ცერა თითი კი ლოყაზეა გადაჭიმული, 

დანარჩენი პირთანაა თავმოყრილი – ასეთ მდგომარეობაში მყოფი ადამიანი 

უმეტესწილად, რაღაცას, ვიღაცას აკრიტიკებს 

რამოდენიმე მიმნიშნებელი, რომელთა საშუალებითაც შეგვიძლია დავასკვნათ, 

რომ სხვები იღებენ ჩვენს წინადადებებს და გვეთანხმებიან:  

* ხელები მაგიდაზე უდევთ გაშლილ მდგომარეობაში. 

 * ხელისგულები ღიაა. * თუ ნიკაპს ისრესენ, ესე იგი ფიქრობენ. 

 * თავი პირდაპირ აქვთ მიმართული. 

 * თავს გიქნევენ. 

 * ფეხები ერთმანეთისგან დაშორებული აქვთ ( მიტყუპებული არ აქვთ ).  

* ხშირად იღიმიან   

* ჟაკეტის/ქურთუკის ღილებს შეიხსნიან. ეს მეგობრულობის და თქვენთან 

თანამშრომლობის სურვილის მაჩვენებელია. 

ზოგიერთი ჟესტი, მოძრაობა, მდგომარეობა სხეულისა, რომლის მიხედვითაც 

შეგვიძლია დავასკვნათ, რომ მოსაუბრე დაინტერესებულია იმით, რაზეც ვესაუბრებით: 

• ინარჩუნებს თვალებით კონტაქტს ურთიერთობის მთელი დროის 60%ზე 

მეტხანს. რაც უფრო ფართოდ გახელილია თვალი, მით მეტია ინტერესი. ზოგადად 

ადამიანი თვალებით კონტაქტს უფრო მეტხანს ინარჩუნებს როდესაც უსმენს, ვიდრე 

როდესაც ლაპარაკობს. 

 • თავი მიმართულია პირდაპირ. • თანხმობის ნიშნად თავს იქნევენ, რაც ნიშნავს 

რომ ყურადღებით ისმენენ.  

• ფეხის წვერი მოსაუბრისკენაა მიშვერილი. 

• ხშირად იღიმიან. მაგრამ, საყურადღებოა ის, რომ ყველა ღიმილი ინტერესს არ 

ნიშნავს. გახანგრძლივებული ღიმილი არაა ნამდვილი. ის გვიჩვენებს თავაზიანობას, 

მაგრამ არა მეგობრულობას… 
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ადამიანები გამუდმებით რაღაცაზე ფიქრობენ, მაგრამ ამ დროს ყველას 

სხვადასხვა, ინდივიდუალური სხეულებრივი მოძრაობები ახასიათებთ. ქვემოთ 

ჩამოთვლილია ზოგიერთი მათგანი: 

* ნიკაპს ისრესენ. ეს ნიშნავს რომ ისინი აანალიზებენ რაღაც საკითხის დადებით 

და უარყოფით მხარეებს. 

* იხსნიან სათვალეს და წმენდენ, ან ჩარჩოს ბოლოს პირში იდებენ. ეს 

უკანასკნელი შეიძლება ასევე ნიშნავდეს, რომ მათ უფრო მეტი ინფორმაცია 

აინტერესებთ და მოსასმენად მზად არიან. 

* ცხვირის ძვალს (კეხის ადგილს ) ისრესენ, თვალები ამ დროს უმეტესწილად 

დახუჭული აქვთ. ასეთ მდგომარეობაში მყოფი ადამიანი ღრმადაა ჩაფიქრებული. 

* ხელის გული ნიკაპის ქვეშაა ამოდებული, სალოკი თითი კი ლოყაზეა 

გადაჭიმული, დანარჩენები პირთანაა თავმოყრილი. ასეთ მდგომარეობაში მყოფი 

ადამიანი უმეტესწილად რაღაცას/ვიაცას აკრიტიკებს. 

* დადის თავდახრილი, ხელები ზურგს უკან. ასე მოსიარულე ადამიანები 

უმეტესწილად სწუხან თავიანთ პრობლემებზე და მათი გადაჭრის გზებს ეძებენ. 

ემოციები  

 ადამიანისთვის არც თუ ისე უჩვეულოა ტყუილი და მას ჩვენ ყოველდღიურ 

ცხოვრებაში ხშირად ვიყენებთ. სტატისტიკამ აჩვენა რომ ადამიანი საშუალოდ 10 

წუთიან საუბარში მინიმუმ 3 ტყუილს ამბობს ხოლო ყოველი ტყუილის შემდეგ 

სავარაუდოდ იგი იყენებს 2-3 ტყუილს რათა პირველი ტყუილის დაცვა შეძლოს. 

მიუხედავად იმისა თუ რას ვამბობთ ჩვენ, ამ დროს განცდილი ემოციები აუცილებლად 

გამოისახება ჩვენ სხეულზე სხვადასხვა სახით, განსაკუთრებით კი ტყუილის 

შემთხვევაში.  ამ ტყუილის შესამჩნევად პირველ რიგში საჭიროა ვიცოდეთ თუ როგორ 

იქცევა ესა თუ ის ადამიანი, რაც დაგვეხმარება ცვლილებების შემჩნევაში. მსგავსი რამის 

დადგენის ერთ-ერთი ფაქტორია ხმა ანუ რამდენად შეცვლილია ხმის ტემბრი და ტონი 

ადამიანთან საუბრისას, მაგრამ ეს არ ნიშნავს, რომ მოსაუბრე იტყუება. შეიძლება იგი 

იტყუებოდეს, ან უბრალოდ ინტერესს გამოხატავდეს. 

 მეორე რაზეც უნდა გაამახვილოთ ყურადღება ესაა სახე. სახე ერთ-ერთი 

საუკეთესო გამომხატველია ადამიანის ემოციებისა. ადამიანის საახისთვის 

დამახასიათებელია შვიდი ძირითადი ემოცია: სიხარული, გაოცება, ბრაზი, ზიზღი, 

მოწყენა, შიში და უკმაყოფილება. ესაა ის შვიდი ძირითადი ემოცია რომელსაც 

ადამიანის სახე გამოხატავს. მოდით განვიხილოთ თითოეული მათგანი. 

უკმაყოფილება 



164 
 

 

უკმაყოფილება არის ერთ-ერთი იმ ემოციათაგან, რომელსაც უნდა ერიდო. 

უკმაყოფილება გამოიხატება ტუჩის ცალი მხრის მაღლა აწევთ. იგი შეიძლება იყოს, 

როგორც მარჯვენა ისე მარცხენა მხარეს და იგი ტოვებს ირიბი ღიმილის 

შთაბეჭდილებას. ემოცია წამოიჭრება არა მხოლოდ მაშინ, როდესაც თქვენ ამ ადამიანს 

დაუსვამთ კითხვას ან ეტყვით ისეთ რამეს, რაც მასში იწვევს უკმაყოფილებას, არამედ ეს  

ემოცია შეიძლება ნიშნავდეს      უკმაყოფილებას საკუთარი თავით, მაგალითად თუ მას 

გაახსენდება ისეთი რამ, რაც მასში მსგავს ემოციას იწვევს.      

 

სიხარული 

სიხარული არის ერთ-ერთი ყველაზე მარტივი ემოცია და მისი 

მახასიათებელია ღიმილი. ღიმილი იყოფა ორ ნაწილად: პირველი მათგანი წარმოადგენს 

ტუჩის უბრალო მოძრაობას რომლის დროსაც მისი კუთხეები ზევითკენ იწევა, რაც 

მარტივი საკონტროლებელია და მარტივად შეიძლება იგი ცრუ იყოს, ხოლო ეს რომ 

თავიდან ავიცილოთ საჭიროა დავაკვირდეთ ლოყებს და თვალის გარშემო ადგილს. თუ 

ლოყები ზევით აიწია და თვალების გარშემო ადგილები დანაოჭდა მაშინ ეს ღიმილი 

ნამდვილია, მაგრამ ცრუ ღიმილიც არ ნიშნავს ტყუილს და იგი უბრალოდ ზრდილობიან 

ჟესტად შეიძლება ჩავთვალოთ. 

 

ზიზღი 

ზიზღი არის ძალიან ცუდი ემოცია, შეიძლება ითქვას ყველაზე ცუდიც კი 

რომელიც შეიძლება იმ ადამიანის სახეზე დაინახო ვისთანაც გაქვს კონტაქტი. ზიზღს 
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ახასიათებს ის, რომ ამ ემოციისას ყველაფერი მიემართება წარბებს შორს წერტილისკენ, 

ესენია ცხვირი, წარბები და ტუჩი, მაგრამ ფარულ ზიზღს შეიძლება არ ახასიათებდეს 

ყველა ეს მოძრაობა ერთდროულად და შეიძლება დაფიქსირდეს უბრალოდ ტუჩის 

ზევით აწევა ან წარბების ერთმანეთთან მიახლოება – ესაა ფარული ზიზღი. ზიზღის 

დანახვა არ ნიშნავს იმას, რომ ადამიანი თქვენ მიმართ განიცდის ამ ემოციას. ზიზღი 

შეიძლება მიმართული იყოს ცუდი მოგონებებისკენ ან შეიძლება იყოს გარემო 

ფაქტორების ბრალი, შესაბამისად ეს ემოცია შეიძლება შეამჩნიოთ იმ შემთხვევაშიც თუ 

მოსაუბრესთან ახსენებთ მისთვის რაიმე არასასურველს. 

 

  გაოცება - არის ემოცია, რომელსაც ახასიათებს ერთი განსაკუთრებული რამ – მისი 

ხანგრძლივობა არ უნდა იყოს ერთ წამზე მეტი, წინააღმდეგ შემთხვევაში იგი 

ხელოვნურადაა გამოხატული. გაოცებისას წარბები იწევა მაღლა, რასაც შეიძლება ასევე 

მოყვეს პირის გაღებაც, მაგრამ ძირითად შემთხვევაში ეს ემოცია მხოლოდ წარბების 

ზევით აწევით შემოიფარგლება. ასევე წაბების აწევა იწვევს თვალის გარშემო სივრცის 

გაფართოებას, რაც ასევე გაკვირვებას ახასიათებს. 

  

მოწყენა 

ამ ემოციის გამოხატვისას მთავარი ყურადღება უნდა მივაქციოთ ტუჩების 

კუთხეებს, ნებისმიერ შემთხვევაში კუთხეების დახრა მოწყენას გამოხატავს, რაც ნიშნავს 

იმას, რომ ადამიანი სევდას განიცდის. ამ ემოციას ასევე ახასიათებს ქუთუთოების 

მოდუნება, რომლეს დროსაც თვალის არე არის შევიწროვებული. ასევე მოწყენის ერთ-

ერთი დამახასიათებელი ფაქტორია ირიბი წარბები, რომელიც შეიძლება ძნელი 

შესამჩნევი იყოს. 
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ბრაზი 

ბრაზის ერთ-ერთი დამახასიათებელი თვისებაა შეკრული წარბები, როდესაც 

წარბები ერთმანეთთანაა მიახლოებული და ქვევითკენაა მიმართული. ბრაზის დროს 

ადვილი შესამჩნევია ქვედა ტუჩი, რომელიც წინ არის წამოწეული და მკვეთრადაა 

გამოკვეთილი. 

 

შიში 

შიშისას ადამიანის წარბები ზევით არის აწეული და ერთმანეთთან არის 

მიახლოებული. წარბებთან ერთად იწევა თვალის ზედა ქუთუთოც, ხოლო პირი 

მიმართულია უკანა მხარეს – ყურებისკენ. შიშის დროს ასევე შესაძლებელია მისი 

დაფარვის მიზნით სახეზე აღიბეჭდებოდეს ღიმილი, მაგრამ ზემოთ მიმართული და 

მიახლოებული წარბები საწინააღმდეგოს ამტკიცებენ. 

 

სირცხვილი 

სირცხვილის ემოციის გამოხატვის რამოდენიმე სახე არსებობს, მაგრამ 

ძირითადად იგი ხელის ან ხელების სახეზე აფარებით გამოიხატება, რაც ნიშნავს 

ადამიანის ნერვიულობას და სირცხვილს. 

     სიჩუმე -  ამ ჟესტის დროს ადამიანი, რომელიც მსგავსად მოქმედებს, 

ცდილობს ხმა არ ამოიღოს, ანუ იგი საკუთარ თავს მოუწოდებს სიჩუმისკენ. 
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ტყუილისმიერი  ქცევის  ენა 

ხომ არ მატყუებენ? ეს კითხვა ძალიან ხშირად ებადება ხალხს, მაგრამ პასუხის 

გასაცემად არაეფექტურ ხერხებს მივმართავთ ხოლმე. 

 მაგ, მივდივართ მოსაუბრესთან და მოვითხოვთ მისგან სრულ სიმართლეს ,,მიყურე 

თვალებში და ისე მითხარი, როგორ იყო ყველაფერი სინამდვილეში”. ისიც უყურებს 

თვალებში და უყვება ზღაპრებს. ამ დროს მოტყუებული მშვიდდება, რადგან თვალებით 

კონტაქტი შედგა და ე.ი. გულწრფელობაც მიიღო. მაგრამ, საქმე იმაშია, რომ ტყუილის 

თქმისას მატყუარა პირდაპირ უყურებს თვალებში, ისე, რომ არც კი ახამხამებს მათ. 

სიმართლის თქმისას კი – ანუ როდესაც ადამიანმა უნდა გაიხსენოს მომხდარი ფაქტები, 

თვალი აუცილებლად გაიქცევა სივრცეში, რათა ჩართოს მეხსიერება და წამოსახვა. ეს მას 

კონცენტრირებისთვის სჭირდება და გრძელდება 1-2 წამის მანძილზე.  ამიტომ 

ტყუილის პირველი ნიშანია თვალის უწყვეტი კონტაქტი. 

 ახლა ყურადღება გადავიტანოთ სახის სხვა ნაწილზე – პირზე, რომელიც მთავარი 

,,კრიმინალია” ტყუილის თქმისას. პატარა ბავშვი როცა იტყუება, ის პირზე ხელს 

იფარებს ხოლმე. მისი ყოვლის მცოდნე მშობლები კი ეუბნებიან: ,,აა, პირზე ხელი 

აიფარე? ე.ი. იტყუები”. გარკვეული დროის გასვლის შემდეგ, როცა ეს ბავშვი ცოტა 

წამოიზრდება და მოზარდი გახდება, მიხვდება, რომ რაღაც უნდა შეცვალოს, თორემ 

ნამეტანი თავის ჩაშვება გამოსდის ხოლმე და (ცნობიერად ან გაუცნობიერებლად) 

მუშაობას იწყებს იმაზე, რომ პირზე ხელი აღარ აიფაროს ასე უხეშად. გარკვეულ 

წინსვლას აღწევს ხოლმე და ამ ჟესტს ხვეწავს – ახლა როცა ის მოიტყუება, ხელი კი 

მიაქვს მაინც პირთან, მაგრამ ტუჩის მოსაწმენდად, ან ნიკაპის გადასამოწმებლად, 

ადგილზეა თუ არა, ანდა სახის რომელიმე ნაწილს იქავებს. ზრდასრულობისას კიდევ 

უფრო ჭკვიანდება და ცხვირს იქავებს. 
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 მაშ ასე, მეორე ნიშანია ხელის მიტანა ცხვირთან, ან სახის რომელიმე ნაწილთან ქავილის 

საბაბით, ან პირთან – დახველების საბაბით. რაც შეეხება სახის სხვა ნაწილეზბე 

(თვალზე, ყურზე და ასევე კისერზე) შეხებას, ეს უფრო იმის მანიშნებელია, რომ მას 

თქვენი არ სჯერა. 

 

 საყელოს გაწევა, თითქოს ჰაერის უკმარისობის გამო, ასევე ტყუილზე მიანიშნებს. 

 კიდევ ერთი დეტექტორია – ხელის გულები. გახსნილ და გულახდილ ადამიანს ხელის 

გულები უჩანს. ყოველშემთხვევაში, ის მოსაუბრისთვის თვალსაჩინოა. თუკი ცდილობს, 

დამალოს (ჯიბეში იდებს ხელებს, ზურგს უკან გადააჯვარედინებს და სხვ.), მაშინ ღირს 

დაეჭვება მის ნათქვამში. 

 რაც ყველაზე მთავარია, ცალ-ცალკე ეს ჟესტები ან მიმიკები არაა საკმარისი იმის 

დასადგენად, რომ გვატყუებენ. საჭიროა მათი კომბინაცია. თუმცა რამოდენიმე მიკრო ან 

მაკრო მოძრაობის ცოდნის საფუძველზე იმის მტკიცება, რომ სხეულის მოძრაობის ენას 

ვფლობთ ისევე არასწორია, როგორც უცხო ენის ცოდნაზე თავის გამოდება რამდენიმე 

წინადადების საფუძველზე. 

ემოციური ჟესტები და წინააღმდეგობა: 

ზოგჯერ ემოციური ჟესტებისა და ზოგადად ემოციების სინქრონულობა და 

ხანგრძლივობა ერთმანეთსაა აცდენილი. ჩვენების გრძნობები ჭიანურდება, დიდხანს 

რჩება და ეს ბუნებრივია, შემდეგ კი მოულოდნელად წყდება. 

ზოგჯერ კი ემოციური ჟესტებისა და წარმოთქმული სიტყვების სინქრონულობა ირევა. 

მაგალითად ადამიანი იღებს საჩუქარს და ამბობს: ძალიან მომეწონა, აკეთებს ამ 

განცხადებას და შემდეგ იღიმება. ეს ტყუილის ნიშანია, მას ამ სიტყვების წარმოთქმის 

დროს რომ გაეღიმა ეს იქნებოდა ბუნებრივი. 

მესამე კი არის, როცა ჟესტები და სახის გამომეტყველება არ შეესაბამება წარმოთქმულს, 

მაგალითად როდესაც ადამიანი ამბობს: ,,მე შენ მიყვარხარ.” 

ასევე სიყალბე იგრძნობა მაშინაც, როცა გამოხატვა რაღაც ემოციის შემოიფარგლება 

მხოლოდ პირის მოძრაობით, მაგალითად როცა ბედნიერის როლს თამაშობს ადამიანი 



169 
 

და მხოლოდ გაიღიმებს, ანუ ტუჩების მოძრაობა ფიქსირდება, ან ვითომ გაოცდება და 

მხოლოდ პირს დააღებს, როდესაც ეს გრძნობები მართალია, ამ დროს სახის ბევრი 

კუნთი უნდა იყოს დატვირთული, მაგალითად ბედნიერების დროს ღიმილი სახეზე 

უამრავ კუნთს ამუშავებს, კერძოდ სახეზე გვაქვს ყბისა და ლოყების მოძრაობა, თვალის 

ნაოჭები, შუბლი ქვევით იწევს და ა.შ. 

ურთიერთქმედება და რეაქციები: 

დამნაშავე ადამიანი როგორც ყოველთვის თავდაცვაზე გადადის, ხოლო უდანაშაულო 

კი იერიშზე მოდის. 

მატყუარას საკმაოდ უჭირს და ეუხერხულება ვთქვათ დამკითხველის ან 

ბრალმდებელის წინ ჯდომა და ხშირად ამას მისი სხეულიც გამოხატავს, იგი გვერდზე 

წევს თავს ან სხეულს. 

მატყუარამ შესაძლოა ქვეცნობიერად განათავსოს რაღაც საგნები თქვენსა და მას შორის, 

მაგალითად დადოს წიგნი, ყავის ჭიქა და ა.შ. ამით თითქოს ბარიერს ავლებს და თავს 

უფრო ამოუცნობად გრძნობს. 

ვერბალური კონტექსტი და შინაარსი: 

მატყუარა იყენებს თქვენსავე სიტყვებს, კითხვაზე პასუხის გაცემის დროს, მაგალითად 

ეკითხებით: ,,შენ შეჭამე ბოლო ფუნთუშა?” პასუხი: ,,არა, მე არ შემიჭამია ბოლო 

ფუნთუშა. ” 

საერთოდ შემოკლებული პასუხი უფრო სიმართლეს შეეფერება, ვიდრე გაწელილი. 

მაგალითად: მე ეს არ გამიკეთებია VS არ გამიკეთებია. 

მატყუარები ზოგჯერ ,,ტყუილის” თავიდან ასაცილებლად პირდაპირ პასუხებს არ 

იძლევიან. მათი ნათქვამი კი გულისხმობს ტყუილს, მაგრამ პირდაპირი არაა. 

ზოგადად, დამნაშავე უფრო ბევრს ლაპარაკობს, ვიდრე უდანაშაულო, დამნაშავე 

გეუბნება ზედმეტ და არასაჭირო დეტალებს,რომ შენ კიდევ უფრო დაგარწმუნოს მის 

სიმართლეში… ამას გარდა იგი სიჩუმესა და ლაპარაკის დროს პაუზის შემთხვევაში 

თავს არაკომფორტულად გრძნობს. 

მატყუარა იშვიათად იყენებს ნაცვალსახელებს და საუბრობს მონოტონური ტონით, 

მაშინ როცა სიმართლის მთქმელი ხშირად ურევს ლაპარაკში ნაცვალსახელს 

მატყუარა უფრო ხშირად წარმოთქვამს სიტყვებს დამახინჯებულად, ხშირია 

სინტაქტური და გრამატიკული შეცდომები, მაგრამ საუბრობს რბილად. 
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იყენებს ე.წ. დისტანციურ ენას – როცა ადამიანი ამბობს ისეთ რამეს, რითიც ცდილობს 

თითქოს გაემიჯნოს ამაზე ფიქრს ან დისტანცია გამოხატოს მის შინაარსთან. მაგალითად 

დისტანციური ენაა, როცა ვინმე ამბობს: იმ ქვეყნად გაემგზავრა, წავიდა მარილზე, ცათა 

სასუფეველი დაიმკვიდრა და ა.შ. ნაცვლად იმისა რომ თქვას ,,გარდაიცვალა”. 

 

ტყუილის სხვა ნიშნები: 

თუ გგონიათ რომ გატყუებენ, სწრაფად შეცვალეთ თემა, მატყუარა უცებ გადმოერთვება 

ამ სხვა თემაზე და თავს თავისუფლად იგრძნობს, გულზე მოეშვება, ის კი, ვინც 

სიმართლეს ამბობს ცოტა არ იყოს დაიბნევა ამ მოულოდნელი ცვლილებით და 

მოუნდება რომ წინა თემას დაუბრუნდეს. 

მატყუარა იყენებს იუმორსა და სარკაზმს, რათა თავიდან აიცილოს კონკრეტულ თემაზე 

ლაპარაკი 

გაითვალისწინეთ: თუკი ადამიანი გამოავლენს ზემოთ ჩამოთვლილ ნიშნებთაგან ერთს 

ან თუნდაც რამოდენიმეს, ეს დაზუსტებით არ ნიშნავს რომ მატყუარაა. ახლანდელი 

ქცევა უნდა შეადაროთ მის ბუნებრივ, ძველ ქცევას, ანუ გარკვეული ცნობები უნდა 

გქონდეთ მის ბუნებრივობაზე, რადგან შესაძლოა კონკრეტული ემოცია,მიმიკა 

უბრალოდ მისი ყოველდღიურობის ნაწილია. 

პირი                

 

მისი გამოსახულება და ფორმა მნიშვმნელოვანია სხეულის ენის წასაკითხად. მაგ. ქვედა 

ტუჩის მოკვნეტა შეიძლება ნიშნავდეს შეშფოთებას, შიშს, ან დაურწმუნებლობას.  

ტუჩების მომუწვა შეიძლება ფიზიოლოგიური აქტების -მთქნარების, სიცილის ან 

ხველის შეკავების ნიშანი იყოს, რაც საზოგადოებაში მოქცევის კარგ ტონადაა მიჩნეული, 

მაგრან ასევე შეიძლება მიუთითებდეს რაიმეს უარყოფის დროს სახის გამომეტყველების 

შეკავებას. ღიმილი, ერთ-ერთი ყველაზე დიდი სიგნალის სხულის ენისა, მაგრამ 

თავისთავად ღიმილი შეიძლება იყოს ღია, თბილი, ნამდვილი, ან გამოხატოს სარკაზმი 

(ირონიით გამოხატული ზიზღი ან ბრაზი), ცრუ კმაყოფილება, ცრუ სიხარული ან 

ცინიზმიც კი.   

 მოკუმული ტუჩები ასახავს ზიზღს, უნდობლობას ან დაუკმაყოფილებლობას. 

 ტუჩების კვნეტა შფოთვის, განაგაშის, სტრესის ნიშანია. 

http://0.tqn.com/d/psychology/1/0/E/B/lips.jpg
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 ტუჩის კუთხეები - ადამიანის გრძნობების ფაქიზი მაჩვენებელია. მათი მაღლა აწევა 

ნიშნავს ბედნიერებასა და ოპტიმიზმს. 

 დაბლა დაშვება ნიშნავს ნაღვლიანობას, ზიზღს ან უარყოფას.   

 

ჟესტები 

 

   
 ისინი ადვილი და გასაგებია, მაგრამ მათი მნიშვნელობა შეიძლება 

განსხვავდებოდეს კულტურათა სხვადასხვაობის გამო.  ხელებისა თითების ქნევითა და 

მათი მოძრაობების კომბინაციით მრავალი სხვადსხვა მნიშვნელობის გამოსახვა 

შეიძლება. ზოგიერთი ჟესტი შეიძლება ხუმრობა იყოს ერთ, გამაფრთხილებელი ან 

მომწოდებელი მეორე და შეურაცხმყოფელი მესამე ქვეყანაში. 

 მაღლა აწეული მუშტი გამოხატავს სოლიდარობას, ან მრისხანებას, მუქარას. 

 კეისარის, სენატორის ან მაყურებელთა მიერ  ხელის ცერა თითების მაღლა ან დაბლა 

აწევა გლადიატორების დროიდან მოდის. პირველი ნიშნავდა წაქცეული და დაჭრილი 

გლადიატორის ცოცხლად დატოვებას, მეორე-სიკვდილს. დღეისათვის შესაბამისად, 

მაღლა აწეული ცერი მოწონების, ხოლო დაბლა დაწეული-დაწუნების ნიშანია. 

 ჟესტი „კარგია!“-ცერა და საჩვენებელი თითების რკალად შეერთება ინგლისური “O 

KEY“-ს პირველი ასოს სიმბოლოა და თანხმობას, მოწონებას ნიშნავს. ევროპის ზოგიერთ 

ნაწილში კი გამოხატავს „შენ არაფერს წარმოადგენ“, ლათინური ამერიკის ქვეყნებში კი 

უზრდელობაა. 

 საჩვენებელი და უსახელო თითების მაღლა აწევა ინგლისური სიტყვის „VIKTORIA“ 

პირველ ასოსთან ასოცირდება, რაც გამარჯვებას და მშვიდობას ნიშნავს. ინგლისსა და 

ავსტრალიაში წინ აწეული ამობრუნებული ხელით გაკეთებული ეს ნიშანი ნიშნავს 

შეტევაში წასვლას. 

ხელები და ფეხები 

  

    რადგანაც იარაღის გადაჯვარედინება რაინდების დროიდან თავდაცვას ნიშნავდა, 

ფეხების გადაჯვარედინება მოსაუბრის წინ, ამ ადამიანიდან დისტანცირების, მასთან 

http://0.tqn.com/d/psychology/1/0/H/B/gesture.jpg
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დისკომფორტის განცდის, მის მიმართ უსიამოვნო გრძნობის გაჩენის ფარული აზრის 

გამოხატულებაა. ასევე ასახავს პირადული ინფორმაციის დაცვას მოსაუბრისაგან. 

 რადგანაც იარღის ფართოდ გაშლილ ხელებში ჭერა ბრძოლის და საბრძოლო 

მეთაურობის ძველი ნიშანია, ფარული აზრით დღეს აღიქმება, როგორც ინიციატივა და 

მოსაუბრეზე უპირატესობის მოპოვების მცდელობა, ხოლო ტანთან ხელების ახლოს 

ჭერა პირიქით, მორჩილების, საკუთარი თავის დამცირების და ყურადღების ცენტრიდან 

გასვლის მცდელობა. 

 ხელების გულზე გადაჯვარედინება საუბრისას - ადამიანი ცდილობს თავდაცვას, 

მოსაუბრისაგან შორს ყოფნას, დახურვას. 

 დოინჯი - ადამიანი მზადაა სიტუაციის კონტროლისათვის, აგრესიულია და 

თვითდაჯერებული. 

 ხელების უკან დაწყობა - ასახავს დაძაბულ ფიქრს, შფოთვას და მრისხანებას. 

პოზა  

 

ადამიანის სხეულის პოზაც ბევრ ინფორმაციას იძლევა. ტანის ფორმა და მოყვანილობა 

მიუთითებს ადამიანის წასულზე, მის მიდრეკილებებზე, ხანდახან პროფესიაზე, 

პიროვნულ თვისებებზე, გრძნობებზე. 

 სწორად, გაშლილი მხრებით ჯდომა - ადამიანი მობილიზებულია, ყურადღებიანია და 

მთლიანად ჩართულია მის გარშემო მომხდარ ამბებში. 

 წინ გადხრილი ჯდომა - ადამიანი მოწყენილია, ნაღვლიანია ან გულგრილადაა 

განწყობილი.  

 ტანის ღია, თავისუფალი მდებარეობა - გაშლილი, სხეულის ნაწილები ღია, დაუცველი, 

ხელ-ფეხი გაშლილი - გამოხატავს კეთილგანწყობას, ღიაობას და მზაობას. 

 დახურული პოზა - წინ მოხრილი, სხეულის ნაწილები დამალული, ხელ-ფეხი 

გადაჯვარედინებული - არაკეთილგანწყობა, მტრული დამოკიდებულება, შფოთვა და 

უსიამო განწყობა. 

წარბები 

http://0.tqn.com/d/psychology/1/0/C/B/posture.jpg
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წარბებს მრავალი მნიშვნელობის ასახვა შეუძლიათ. 

 წარბის ზემოთ აწევა გაოცებას და შოკირებას მიუთითებს. 

 წარბების ქვემოთ-ზემოთ მოძრაობა რაღაცის ნიშნებას, მიხვედრას ან შეხვედრის 

სიხარულს მოასწავებს. 

 წარბების მოჭმუხვნა ფიზიკურ  ტკივილს, უნდობლობას ან გაბრაზებას შეიძლება 

გამოხატავდეს. 

თვალები 

 

  აქეთ-იქით მოძრავი თვალები - მიუთითებს პიროვნების ნერვიულობაზე, დროის 

დეფიციტზე, სიცრუეზე ან სხვა თემაზე ყურადღების გადატანაზე.  

   თვალებით განზე ყურება - მიუთითებს უნდობლობაზე, ნაკლებ     დამაჯერებლობაზე, 

ან მორჩილებაზე. 

  იატაკში ყურება - მორცხვობის და მორიდებულობის ნიშანი, ნაღვლიანობის ან რაიმე 

ემოციურის დამალვის ნიშანი.  

  ზოგიერთ კულტურაში ითვლება, რომ პირდაპირ თვალებში ყურება უზრდელობაა, თუ 

პირი შენი ოჯახის წევრი არ არის. მუსულმანურ ქვეყნებში, ჩინეთში, იაპონიაში, 

ინდოეთში აკრძალულია უფროსისთვის თვალებში ყურება. 

  გუგების გაფართოვება მიუთითებს დაინტერესებაზე, გაკვირვებაზე აღტაცებაზე. 

გვახსოვდეს, რომ  ბევრი ნივთიერება აფართოვებს გუგას - თვალის ზოგიერთი წამალი, 

კოკაინი, ამფეტამინები, ჰალუცინოგენები, ალკოჰოლი 

    თუ თვალებით მონუსხულად იყურებიან შორს, ეს ნიშნავს, რომ ადამიანი სხვა 

რაღაცაზე ფიქრობს და შენ არ გისმენს.  

ხანდახან მოსაუბრე გვბაძავს ლაპარაკში, მანერებში, იღებს სხეულის ისეთ პოზებს, 

როგორსაც ჩვენ. შეიცვალეთ სპეციალურად რამდენჯერმე სხეულის პოზა, მანერა და 

გამოხედვა. თუ მოსაუბრემაც იგივე გააკეთა, ე.ი. აკეთებს თქვენს იმიტაციას, რასაც 

„სარკის გამოსახულება„ ეწ. ასეთ ხერხს მიმართავენ, როცა უნდათ კონტაქტში 

შემოვიდნენ, მოიპოვონ თქენი ნდობა, მიაღწიონ თქვენს კეთილგანწყობას. 
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