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Introducere

Explozia morbiditatii din ultima vreme, a extinderii unor boli si accidente medicale
catre grupe de varsta ce nu intrau decat cu titlul de exceptii, raritati sau curiozitati, in
grupurile cu vulnerabilitati, a condus la necesitatea unor schimbari de perceptie si optica in
domeniul medical. Fireste, aceasta necesitate a devenit o provocare pentru stiintele-pilon
pe care se bazeaza medicina, fizica fiind cea “pusa la lucru” pe doua directii: rediscutatea si
reformularea principiilor medicinii, respectiv in domeniul investigatiilor medicale, de mai
mare produnzime si de mai mare acuratete, atdt imagistice cat si cele de investigare a
functionalitatii organelor respectiv a intregului, coprpul uman, omul.

[storic vorbind, radiografia era deja, de mult, o baza a explorarii structurii umane,
imagistic, avand avantajele si dezavantajele ei, metoda care a dat suficiente informatii
mediceni In forma ei clasica, cea bazata pe fizica newtoniana si pe principiile biologice
avand drept axa evolutia Darwiniana. [-au urmat alte metode ce au deschis alte orizonturi,
din punct de vedere al informatiilor si a rapiditatii de realizare a explorarii structurii:
ecografia, tomografia computerizata, imagistica PET. Cercetarile fizicii cuantice au adus alte
noutati iar in acest domeniu Imagistica prin Rezonanta Magnetica reprezinta, la si la acest
moment, o0 modalitate superioara de obtinere a informatiilor medicale privind sanatatea
organelor corpului omenesc. Totodatd, in zona investigatiilor functionale, fizica a venit cu
tot ceea ce Insemmna electrografiile (electrogramele - encefalograma, cardiograma,
miograma etc), respectiv metodele fizice necesare analizei sangelui si altor fluide din
corpul uman.

Dar provocarea, In acest domeniu nu s-a oprit aici. Coroborarea cu cealalta directie
de cercetate, avand destinatie medicina, cea care a dus, putin vizibil inca, (dar care va duce)
la schimbarea principiilor, cercetarea din fizicd a avansat alte metode si modalitati de
investigare, de explorare, accentul punandu-se, in mod firesc, nu pe structura materiala,
care nu mai este considerata suprema dovada existentiala (chiar si a bolii) ci pe cele
functionarii si starii organelor, metode rapide si, pe cat posibil, fara contact, neinvazive
biologic si nici In alte feluri.

Cel dintai pas al acestei forme de investigare este deja facut, si cea dintdi metoda de
acest tip, generatorare unui aparat ce materializeaza aceasta metoda, poate fi numita
magnetoencefalografia, existenta in peisajul medical din 1980. Exista insa numeroare alte
cercetari si inventii care apartin aceleiasi spete, care abia acum apar in spatiul public, fiind
rezultate din cercetarea militara, pastrata (prea mult timp) secretd, atat din S.U.A cat si din
fosta U.R.S.S., unele cu zeci de ani inaintea acestei inventii ce poate si numita schimbatoare
de conceptie.

Tema de cercetarea stiintifica care face obiectul tezei mele de doctorat sub
conducerea si coordonarea domnului prof. univ. dr. losif Malaescu are ca obiectiv incercare
de a impune, ca metode, nu doar alternative, si alte metode de investigare de acest tip.
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Totodata se propune ca prin sintagma: Imagistica informationala neinvaziva, (o
sintagma care asociaza informatiei imaginea, creand, in consecintd, o imagine functionala
de ansamblu), sa se defineasca, generalist, aceste metode.

Tnspre 0 asemenea idee au dus, destul de mult altfel decat in alte domenii, nu doar
descoperiri si reliefari de concepte In urma acestor descoperiri, ci mult mai vechi idei,
venind din istorie, caci ele au In vedere omul, sanatatea lui, starea lui generald, omul ca
necesitate sociala. Concepte transmise prin traditii, in aceasta directie, au fost continuu
provocari pentru stiinta, pentru fizica In mod particular si preponderent. Au existat unele
cercetdri pentru a se invalida idei considerate preconcepute, idei intuitive, si, paradoxal,
rezultatul lor, ce nu puteau sa nege, au dus la justificari stiintifice si deschiderea unor alte
fronturi de cercetate.

Privind ideea din acest punct de vedere nu se poate discuta de existenta unei
singure linii directoare, neexistand un singur punct de plecare, iar acestea sunt, de multe
ori, interdisciplinare. Notabil, pregnant, chiar guvernator in ceea ce inseamna viziunea si
conceptia unor noi metode de investigare, este biocAmpul, unul dintre campurile de
energie carelucreaza concertat in guvernarea proceselor biologice fundamentale.
Biocampul inconjoara intregul corp, restul campurilor fiind locale, concentrate in anumite
zone ale corpului. Acest tot de campuri are legatura cu interiorul corpului prin caile
energetice. Ori aceste denumiri nu sunt decat forma actualg, stiintifica a unor constructii de
nominare antice, fiindca, In mod interesant aceste campuri si cdi corespund sistemelor
energetice descrise In traditiile vindecatoare ale altor culturi: biocAmp - aurd, campuri
locale - chakre, cai de energie - meridiane.

Biocampul corespunde cu notiunea mai veche de ,aura” distinctiva, dar intangibilg,
care inconjoara corpul, vazutd nu numai in picturile religioase, dar si descrise in
numeroase traditii vindecatoare.

Biocampul este format dintr-un camp electromagnetic extrem de slab, dar
masurabil - cu propriile modele de und3, intensitate, polaritate si modulare - care
inconjoara si patrunde toate sistemele vii. Cu toate acestea, nu s-a ajuns la un consens
asupra faptului ca acest lucru reprezinta in totalitate actiunile biocampului sau daca
proprietatile sale electromagnetice sunt doar componenta masurabila a unui camp mai
complex care include o ,a cincea forta” [1], aceasta este distincta de cele patru forte
cunoscute fizicii - gravitatia, electromagnetismul si fortele cuantice puternice si slabe
(discutate in continuare in ,pilonul al cincilea”)

Istoric vorbind, in anii 30 ai secolului trecut, Harold Burr, un neuroanatomist de la
Scoala de Medicina Yale, a masurat campul electric din jurul unui ou de salamandra
nefertilizata si a descoperit ca avea forma unei salamande mature [2], ca si cum modelul
pentru adult era deja acolo, in campul energetic al oudlor. Axa electrica, cea care s-ar alinia
ulterior cu creierul si maduva spindrii (masurata de un voltmetru cu tub vidat, cu electrozi
de argint/clorura de argint extrem de sensibili, care nu distorsioneaza, pentru a detecta
diferentiale de microvolta (un dispozitiv pe care inginerii contemporani considera ca a fost
extrem de sofisticat [3])), se gasea deja in oul nefertilizat. Burr a continuat sa gaseasca
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campuri electrice care inconjoara alte organisme, de la mucegaiuri, la plante, pana la
broaste si pana la oameni, pe baza acestor descoperiri si masuratori, ajungand sa tiparele
electrice care distingeau sandtatea. El a demonstrat nu numai corespondentele dintre
patologiile specifice si caracteristicile electrice ale organelor conexe, dar ca boala fizica este
precedata de schimbari in campul electromagnetic al unui organism! [4].

Lucrarile originale ale lui Burr au fost recent examinate si din perspectiva
progreselor moderne in domeniul ingineriei electrice. Instrumentele pe care le-a conceput
au fost ,remarcabile pentru vremea lor”, oferind lecturi care ar fi in concordanta cu
dispozitivele de ultima generatie si in paralel cu ,geniul pionier reflectat in contributiile
revolutionare ale lui Burr la stiinta intelegerea principiilor organizatoare care anima toata
viata" [3]. Descoperirile lui Burr au avut ca baza descoperiri mai vechi, precursoare, ale
altor oameni de stiinta. Owen Frazee a raportat in 1909 ca trecerea curentilor electrici prin
apa care contine salamandre tinere a accelerat regenerarea membrelor amputate [5].
Elmer Lund de la Universitatea din Texas a constatat, in anii 1920, ca structura celulara a
hidrei, un mic animal acvatic cu apa dulce, ar putea fi reorganizata prin aplicarea unui
curent electric suficient de puternic pentru a inlocui polaritdtile electromagnetice ale
organismului, provocand, de exemplu, un cap sa apara unde ar fi de asteptat o coada [6].

La momentul actual s-au acumulat dovezi, suplimentare, asupra efectelor reliefului
(terenului) asupra proceselor fiziologice. Unul dintre cele mai usor dovedite efecte ale
campurilor asupra expresiei biologice, germinarea semintelor, a fost raportat in mod
repetat folosind o serie de interventii, cum ar fi expunerea samantei la muzica sau la
mainile unui vindecator[7]. Stimulatoarele magnetice pulsate (PMS) sau ,stimulatoare
cardiace” creeaza campuri magnetice care au fost eficiente In lucrul cu o serie de tulburari,
de la boala Parkinson la epilepsie pana la depresie. Teoria din spatele acestei utilizari a
campurilor de energie pentru a influenta procesele biologice nu este deloc ezoterica...

Analizdnd studiile care exploreaza relatia dintre electromagnetism si biologie,
Abraham Liboff rezuma: ,Constatam ca aceasta lucrare sugereaza cu tdrie o explicatie
generala care este pur condusa de camp”[8]. El indica efectele atat ale campurilor generate
intern cat si ale celor aplicate extern. CAmpurile generate intern pot fi vazute, de exemplu,
dupa ce un animal a fost ranit. Curentii electrici care leaga un numar enorm de celule sunt
produse ca parte a mecanismului de crestere si reparare, un proces care transcende clar
actiunile celulelor individuale. Aceste observatii sugereaza lui Liboff ca un camp electric
este atat "intrinsec impletit In tesatura sistemului” [8] si, In acelasi timp, acest camp este
capabil sa genereze curenti diferiti careactioneaza asupra sistemului pentru a stimula
cresterea si repararea. Liboff citeaza, de asemenea, studii de laborator care arata ca nu
trebuie sa fie generate din interiorul organismului pentru a stimula cresterea sau
repararea. Cand se aplica curenti externi pe o zona de tesut, de exemplu, un numar mare de
celule actioneaza de asemenea in concert pentru a initia procese fiziologice specifice (in
bine sau in rau), iar potentialul bine stabilit pentru vindecare in urma acestor proceduri
poate incepe sa explice. efectele terapeutice raportate dupa ce mana unui medic (care
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genereaza el Tnsusi un camp electromagnetic masurabil) a fost mentinuta in apropierea
tesutului bolnav sau ranit [9].

Alte directii de cercetare s-au bazat pe s-ar putea, generic numi, efectele luminoase,
exemplul caracteristic fiind efectul Efectul Kirlian, care a fost descoperit intimplator in
anul 1939 de sotii Kirlian; a fost amplu dezbatut si studiat in URSS de cercetatori ca V.
Iniusin si V. Adamenko, precum si in alte tari ca Cehoslovacia, Italia, SUA. A starnit
controverse si a constituit subiectul a numeroase reuniuni stiintifice la care au participat
medici, psihologi, biologi, ingineri, alti oameni de stiinta.

Pornind de la procedeul sotilor Kirlian sunt imaginate solutii tehnice noi care au
largit considerabil aria posibilititilor de investigare si cunoastere a materiei vii. In functie
de autori si de tehnica folosita imaginea obtinuta are diferite denumiri: electrografie,
electrofotografie, efect corona (folosit indeosebi de cercetatorii americani), fotografie
Kirlian, etc.

In cadrul acestui prim raport, prezint: Aspectele actuale ale imagisticii medicale, in
corelare cu fundamentele medicinei actuale, noile directii impuse de evolutia stiintifica a
fizicii, si, Intr-o oarecare masura a biologiei si psihologiei, idei fundamentale ale schimbarii
de patadigma in medicina si conceptul de imagistica informationald, neinvaziva, ca ramura
medicala paraclinica, a medicinei In noul ei concept, nedeterminist.
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1. Imagistica medicala

Cand se vorbeste de imagisticd, In domeniul medical, gandul se duce, fara sa astepte,
la ceea ce Inseamna imaginea obfinuta printr-o fotografiere, indiferent prin ce metoda.
Intr-o lume a materialului, a palpabilului direct, a realititilor ingineresti, aceastd ducere a
gandului este plina de firesc. Si inceputul imagisticii tocmai prin aceasta forma a fost
marcat, radiografia deschizand poarta explorarii si cercetarii vizuale a interiorului corpului
uman. Radiografia, bazata pe radiatia Roentgen, ce impresioneaza un film fotografic,
folosindu-se de principiul de absorbtie, mai mare sau mai mic, al tesuturilor corpului uman,
a fost, mult timp, baza investigatiilor medicale.

Nu era, in nici un fel, suficienta aceasta fotografie a transparentei, care, in decelarea
unor amanunte, se dovedea fara folos. Si era si restrictiva, putand fi, chiar ea, declansatoare
si favorizatoare a altor probleme de sanatate, cu mult mai grave. Stiinta putea privi in
interiorul unei celule cu un suficient grad de confort al detaliilor, insa in om, ca intreg, nu se
putea privi mai atent.

Metodele ingineresti, cele ce cdautau dezvoltarea unor aparate, pe principii deja
cunoscute, nu au fost de nici un folos.

Descoperirile ulterioare realizate in domeniul bio-fizicii au dus la diversificarea
metodelor de investigare medicald. S-a urmadrit punerea la punct a unor metode de
investigatie mai putin invazive in clinica medicala. Totodatd, paraclinic, au fost concepute
instrumente care realizeaza masuratori ale insusirilor fizico-chimice in preparatele
biologice.

1.1. Istoria imagisticii medicale

Imagistica medicala a Inceput, practic, odata cu descoperirea de catre Conrad
Roentgen, in 1895, a razelor X, pentru care a si primit, in 1901, premiul Nobel in medicina.
De atunci, domeniul a evoluat spectaculos. Astfel in anii 1920, radiologistii au inceput sa
poata diagnostica cancerul de esofag, stomac sau colon, precum si ulcerele sau apendicita,
administrandu-le pacientilor bariu opac la razele X si observiandu-i apoi pe masura ce
bariul tranzita tractul gastro-intestinal.

Radiografia cu raze X, cunoscuta si drept radiografie simpla, a ramas in uz peste 100
de ani, pana in prezent, motivele principale fiind date de faptul ca sunt nedureroase, rapid
de efectuat. Acest procedeu a fost folosit si ca baza a mamografiei, un sistem special care
inregistreaza imagini de inaltd rezolutie ale sanului, in ciutarea celulelor canceroase. In
timp, doza de raze X emisa de mamograf s-a redus, facand procedeul mult mai sigur.

Ultrasunetele au Inceput sa fie folosite in imagistica medicala incepand cu 1957.
Aceasta metod3, functionand pe principiul sonarului, foloseste sunetele de frecventa inalta
(1-18 MHz) pentru a produce, o imagine. Pulsiuni sonore sunt emise spre corp, iar reflexiile
acestora produse de structurile si fesuturile corpului sunt apoi captate si combinate pentru
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a produce o imagine. Ultrasunetele pot ajuta la vizualizarea instantanee a marimii,
structurii si potentialei patologii a muschilor, tendoanelor si organelor.

In comparatie cu alte tehnici imagistice, ultrasunetele sunt mult mai putin
costisitoare si foarte putin invazive. Deoarece sunt folosite sunete de frecventa inalt3,
pacientii nu sunt expusi efectelor potential nocive ale radiatiei ionizante. Ultrasunetele
sunt potrivite, in mod special, pentru imagistica tesuturilor moi, putandu-se vizualiza
sistemele cardiac, renal, hepatic, musculo-sceletic, gastrointestinal, reproductiv si oftalmic.
Limitdrile ultrasunetelor includ rezolutia relativ scazuta si profunzimea penetrarii.

De asemenea, efectele secundare ale ultrasunetelor pot cauza anumite reactii
inflamatorii acute. Mecanismul este declansat de faptul ca intrarea ultrasunetelor in corp
duce la o crestere a temperaturii din cauza frictiunii moleculare, astfel ca se creeaza o unda
de presiune mecanica prin t{esutul moale, care poate duce la un proces numit cavitatie
(aparitia unor “pungi”microscopice de aer in tesut, care se largesc si se strang). Acest
proces poate duce, la randul lui, la dereglari in functionarea membranelor celulare,
dereglari legate de reactii inflamatorii acute.

Dupa ultrasunete, urmatoarea mare etapa a imagisticii medicale a fost computerul
tomograf (CT), dezvoltat in 1972, care a transformat radical domeniul, combinand aparate
de raze X sprecializate cu computere sofisticate pentru a produce sectiuni transversale, tri-
dimensionale ale organelor interne, oaselor, fesutului moale si vaselor de sange, metoda
avand abilitatea de a ilustra un mare numar de patologii si disfunctionalitati, precum
carcinoamele (la plamani, ficat, rinichi si pancreas), bolile vasculare, embolismul pulmonar,
anomaliile scheletului si conditii medicale specifice copiilor (malformatii congenitale,
cardiace sau ale rinichilor). Folosirea CT-ului poate evita nevoia folosirii unor proceduri
mai invazive (de exemplu, angiografia, introducerea unui cateter si o colonografie,
necesitatea unei colonoscopii.

O preocupare a specialistilor din domeniu a fost (si Incd, in anumite domenii, mai
este) supra-recomandarea investigatiilor prin CT de catre medici, in procesul de
diagnosticare, mul{i dintre acestia subestimand doza de radiatie emisa in timpul unui CT
(conform unui studiu recent efectuat in SUA). Doza de radiatie depinde de mai multi factori,
precum - volumul scanat, numarul si tipul secventelor de scan, timpul de scanare, tipul de
scaner si rezolutfia dorita. Doza de radiatie din timpul unui CT este de aproximativ 100 de
ori mai puternica decat a unei sedinte singulare de raze X. Riscul relativ de aparitie a
cancerului dupa o singura sedinta de CT este foarte scazut, problema gasindu-se, de fapt, in
efectuarea repetata a unor asemenea sedinte. Persoanele care sunt expuse In mod continuu
unor doze de radiatie, chiar daca scazutd, cum este cea din timpul unui singur CT, sunt
expusi unui risc crescut de cancer deoarece dozele de radiatie se acumuleaza in organism,
in timp.

La circa un an de la aparitia CT-ului, in 1973, a fost dezvoltata o noua tehnica
imagistica numita PET scan (Positron Emission Tomography - Tomografie pe baza de
emisie de pozitroni). Aceasta tehnica foloseste o substanta radioactiva combinata cu un

element chimic natural (glucoza, apa, amoniac) care se degradeaza si elibereaza pozitroni
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(particule incarcate pozitiv) In organism. Aceste particule sunt detectate pe un monitor si
folosite pentru a forma imagini bi-dimensionala sau tri-dimensionale cu niveluri diferite de
luminozitate si culoare.

PET scan poate ajuta in diagnosticarea cancerului, ca, de exemplu, In cazul pacientilor
cu noduli singulari la plamani, carora nu li se poate face biopsie. O alta zona in care PET
scan se poate dovedi deosebit de util este in determinarea marimii, formei, pozitiei si
functionarii inimii. Acest test poate arata blocaje in arterele coronariene, identifica zonele
ischemice sau diferentia intre muschiul normal si muschiul deteriorat al inimii. De
asemenea, PET scan poate ajuta in cazul evaluarii unui numar de tulburari ale sistemului
nervos, care se manifesta Intdi prin schimbari ale metabolismului glucozei, Tnainte de
aparitia unor leziuni anormale sau micsorari ale creierului. Astfel, aceasta tehnica poate
ajuta la diagnosticarea bolii Alzheimer, Parkinson, dementei, epilepsiei, atacului vascular
cerebral si a bolii Huntington.

Unul din dezavantajele PET scan-ului ar fi rezolutia inadecvata, ceea ce face ca PET
scanul sa nu poatd caracteriza marimea leziunii si ca anomaliie sub 1 cm in diametru,
nedetectandu-le. De asemenea, riscul de expunere la radiatii, astfel incat precautii speciale
trebuie luate in cazul gravidelor. Un dezavantaj, limitativ in diagnosticare este faptul ca PET
scan poate indica prezenta cancerului in cazul in care celulele care au absorbit substanta
radioactiva (izotopul radioactiv) combinata cu elementul chimic natural, dar la fel de bine
acest lucru poate fi efectul unei leziuni traumatice, infectii sau disfunctionalitati recente a
unui organ. La toate acestea se adauga faptul ca izotopul radioactiv are o doza de radiatie
care poate crea probleme pe termen lung in cazul folosirii repetate a PET scan,
nerecomandandu-se ca instrument de screening de rutina. Eficacitatea PET scan poate fi
afectatd de un nivel crescut de glucozi in siange sau de insulind. In primul caz, putina
substanta radioactiva este absorbita de celule, in timp ce in al doilea intra prea multd, in
ambele cazuri rezultatele fiind distorsionate.

Imagistica prin rezonanta magnetica (IRM sau RMN-ul, cum este cunoscut mai
frecvent) este o tehnica ce foloseste proprietati magntice pentru vizualizarea structurilor.
Functioneaza, intr-o anumitda masura asemenea ultrasonografiei, prin masurarea, in
prezenta unor campuri magnetice controlate, a raspunsului unei anumite parti a corpului la
undele radio. RMN-ul este adecvat in special in cazul leziunilor tesutului moale si neuro-
patologiilor, dar nu si pentru tesuturile dense precum oasele. Avand in vedere ca RMN-ul
poate fi executat in orice plan, permite localizarea deosebit de precisa a leziunii. De
exemplu, poate cuantifica marimea infarctului, a zonei afectate de hemoragie dupa un atac
vascular cerebral sau diagnostica tumorile cerebrale.

Desi nu exista expunere la radiatie ionizanta in cazul RMN-ului, unii specialisti afirma
ca pot apdrea anumite efecte fiziologice pe termen lung, Insa acestea nu au fost dovedite
inca In mod concluziv. RMN-ul nu se recomanda in cazul pacientilor care au in organism
corpuri magnetice strdine, implanturi metalice sau dispozitive cardiace de genul pace-
maker, pacientilor care nu isi pot {ine respiratia sau sufera de claustrofobie.
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1.2. Imagistica prin Rezonanta Magnetica (IRM)

Imagistica prin rezonanta magnetica (IRM), cunoscuta si sub numele de tomografie
prin rezonanta magnetica (TRM) sau imagistica prin rezonanta magnetica nucleara (IRM),
este o tehnica de imagistica medicala utilizata pentru a investiga anatomia si procesele
fiziologice ale corpului uman, In ambele cazuri de sandtate sau boala. Scanerele IRM
utilizeaza campuri magnetice puternice, unde radio si gradienti de camp pentru a forma
imagini ale corpului.

Imagistica prin rezonanta magnetica nu implica utilizarea radiatiilor X sau a celor
radiatiilor ionizante (utilizate In de scanarea CT sau CAT), fiind o aplicatie medicala a
fenomenului de rezonanta magnetica nucleara (IRM), metoda ce poate fi utilizata si In alte
aplicatii imagistice, cum ar fi spectroscopia IRM.

Inldturand pericolele cauzate de razele X, IRM poate fi vizuti ca o alegere mai buni
decat o scanarea CT, fiind utilizata pe scara larga in diagnosticare, stadializare a bolii si
urmadrirea fara expunerea corpului la radiatii. Cu toate ca in multe situatii poate Tnlocui CT-
ul, IRM-ul poate furniza informatii de diagnostic diferite de CT. In comparatie cu scanirile
CT, si scandrile IRM au anumite riscuri si disconfort: examindrile IRM dureaza de obicei mai
mult si sunt mai puternice si de obicei au nevoie ca subiectul si intre intr-un tub ingust. in
plus, persoanele cu unele implante medicale sau alte metale nedemontabile din interiorul
corpului ar putea sa nu poata fi supuse unei examinari IRM in siguranta.

Initial denumita IRMN (NMRI - imagistica prin rezonanta magnetica nucleara), prin
renuntarea la utilizarea “nucleului” in acronim, pentru a evita asocierea cu ceea ce
reprezintd ideea de fizica nucleard, s-a ajuns la consacrarea denumirii actuale de IRM
(Imagistica prin rezonanta magnetica).

Pe scurt, fenomenologia se bazeaza pe faptul ca anumite nuclee atomice sunt capabile
sa absoarba si sa emita energie de frecventa radio atunci cand sunt plasate Intr-un camp
magnetic extern. De altfel in IRM-ul clinic si de cercetare, atomii de hidrogen sunt cel mai
adesea folositi pentru a genera un semnal detectabil de frecventa radio care este
receptionat de catre antene situate in imediata apropiere a structurii anatomice examinate.
Atomii de hidrogen sunt abundenti, in mod natural, In oameni si in alte organisme
biologice, in special In apa si grasimi. Din acest motiv, cele mai multe scanari IRM vizeaza,
in esentd, locatia apei si a grasimilor din organism. Impulsurile undelor radio excizeaza
tranzitia energiei nucleare de spin, iar gradientele cAmpului magnetic localizeaza semnalul
in spatiu. Prin modificarea parametrilor secventei pulsului, se pot genera contraste diferite
intre tesuturi pe baza proprietatilor de relaxare ale atomilor de hidrogen din acestea.

De la dezvoltarea sa in anii 1970 si 1980, tehnica IRM sa dovedit a fi o tehnica extrem
de versatild de imagistici. In timp ce aplicatia IRM este cel mai vizibil utilizat in medicina
de diagnostic si in cercetarea biomedicala, ea poate fi utilizata si pentru a forma imagini cu
obiecte ne-vii. Scanadrile IRM sunt capabile sa produca o varietate de date chimice si fizice,
in plus fata de imagini spatiale detaliate. Cresterea sustinuta a cererii de IRM in cadrul
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sistemelor de sanatate a condus la preocupari legate de eficacitatea costurilor si de
diagnosticul excesiv [10].

La fnceput un camp magnetic puternic aliniaza spinii fiecarui atom de hidrogen ai
corpului uman, precesie Intr-o frecventa centralda care este dependenta de intensitatea
campului magnetic. Pe masura ce campul magnetic este indreptat in jos de centrul masinii
de IRM, protonii hidrogenului se aliniaza fie catre capul sau picioarele pacientului, cu
aproximatie 50% mergand catre fiecare, anulandu-se reciproc in mod eficient. Un numar
foarte mic de protoni sunt de neegalat si nu sunt anulati ( circa 1-2 la un milion). Apoi, un
puls (B1) de frecventa radio (FR), specific pentru hidrogen, este aplicat de catre masina de
IRM catre partea corpului ce trebuie examinat. Acest puls face ca protonii neegalati sa se
roteasca Intr-o directie diferitda la o frecventa specifica, numita frecventa Larmor.
Totodata, o serie de magneti de gradient, comandati a fi activi sau inactivi, creeaza un
gradient magnetic, care schimba principalul cAmp magnetic la un nivel specific, permitand
imaginilor transversale sa fie achizitionate. Atunci cand pulsul FR inceteaza, ionii de
hidrogen se intorc la starea lor nativa si elibereaza energia absorbita de la impulsuri.
Aceasta emisie cu putere redusa (in intervalul pW) este detectata de bobinele receptoare in
IRM si sunt trimise la un calculator, unde o transformare Fourier inversata (TFI)
converteste semnalul de la protoni In date matematice (k-spatiu), apoi intr-o imagine care
poate fi interpretata de catre clinician.

1.2.1. Instalatia de Imagistica prin Rezonanta magnetica

Pentru a efectua o investigatie, persoana este pozitionata intr-un scaner IRM care
formeaza un cAmp magnetic puternic in jurul zonei ce va fi inregistrati. In majoritatea
aplicatiilor medicale, protonii (atomii de hidrogen) din tesuturile care contin molecule de
api creeazi un semnal care este procesat pentru a forma o imagine a corpului. in primul
rand, energia dintr-un camp magnetic oscilant este temporar aplicata pacientului la
frecventa de rezonanta corespunzatoare. Atomii de hidrogen excitati emite un semnal de
frecventa radio, care este masurat printr-o bobina de receptie. Semnalul radio poate fi facut
pentru a codifica informatiile de pozitie prin modificarea campului magnetic principal
utilizand bobine de gradient. Pe masura ce aceste bobine sunt activate si deconectate rapid,
ele produc zgomotul repetitiv caracteristic unei scanari IRM. Contrastul dintre diferitele
tesuturi este determinat de viteza la care atomii excitati revin la starea de echilibru. Agentii
de contrast exogeni pot fi dat persoanei pentru a face

Magnet
Radio frequency coil

imaginea mai clara. s et o

Componentele majore ale unui scaner IRM sunt :
magnetul principal care polarizeaza esantionul, bobinele
de stantare pentru corectarea schimbarilor 1n
omogenitatea campului magnetic principal, sistemul de
gradient care este utilizat pentru a localiza semnalul MR si

VRl Scanner
sistemul RF, care excita proba si detecteaza semnalul IRM (Cutaway)

rezultat. Intregul sistem este controlat de unul sau mai multe computere.
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IRM necesita un camp magnetic care este atat puternic, cat si uniform. Forta de camp
a magnetului este masurata in tesla - si in timp ce majoritatea sistemelor functioneaza la
1,5 T, sistemele comerciale sunt disponibile intre 0,2 si 7T. Majoritatea magnetilor clinici
sunt magneti superconductori, care necesita heliu lichid. Pozitiile inferioare ale campului
pot fi atinse cu magneti permanenti, care sunt adesea utilizati in scanere IRM "deschise"
pentru pacientii claustrofobi [11]. Recent, IRM a fost demonstrata si In domenii ultra-joase,
adica In gama puT-mT, unde o calitate suficientd a semnalului este posibila prin
prepolarizare (de ordinul a 10-100 mT) si prin masurarea campurilor de precesie Larmor
la aproximativ 100 uT cu dispozitive de interferenta superconductoare superconductoare
(SQUID) [12][13][14].

Fiecare tesut revine la starea sa de echilibru dupa excitatie prin procesele de relaxare
independente ale T1 (spin-lattice, adicd magnetizarea in aceeasi directie cu campul
magnetic static) si T2 (spin-spin, transversal la cdAmpul magnetic static). Pentru a crea o
imagine ponderata T1, magnetizarea este permisa pentru a se recupera inainte de a masura
semnalul MR modificand timpul de repetare (TR). Aceasta ponderare a imaginii este utila
pentru evaluarea cortexului cerebral, identificarea tesutului gras, caracterizarea leziunilor
hepatice focale si, in general, pentru obtinerea informatiilor morfologice, precum si pentru
imagistica post-contrast. Pentru a crea o imagine ponderata T2, magnetizarea este permisa
sa se descompund fnainte de a masura semnalul MR modificind timpul de ecou (TE).
Aceasta ponderare a imaginii este utila pentru detectarea edemelor si inflamatiilor, care
dezvaluie leziuni ale materiei albe si evaluarea anatomiei zonale in prostata si uter.

Afisajul standard al imaginilor IRM reprezinta caracteristicile lichidului in imagini
alb-negru.

1.2.2. IRM in diagnosticul medical

[RM-ul are un impact asupra diagnosticului si tratamentului in mai multe specialitati,
desi efectul asupra rezultatelor de sanatate imbunatatite este incert [15]. Din moment ce
IRM-ul nu utilizeaza radiatii ionizante, utilizarea sa este, In general, favorizata in
defavoarea CT-ului, chiar dacd ambele modalititi ar putea aduce aceeasi informatie. (In
anumite cazuri, IRM-ul nu este preferat deoarece poate fi mai scump, s-ar pierde mai mult
timp, si s-ar produce exacerbarea claustrofobica).

IRM-ul este, in general, o tehnica sigura, dar numarul de incidente care provoaca
daune pacientului a crescut. Contraindicatiile IRM-ului includ majoritatea implanturilor
cohleare si stimulatoare cardiace, schije si corpuri metalice strdine in ochi. Siguranta IRM-
ului in timpul primului trimestru de sarcina este incert, dar ar putea fi de preferat in locul
altor optiuni [16].

1.2.2.1.Neuroimagistica
IRM-ul este instrumentul de investigare ales pentru cancere neurologice, deoarece
are o rezolutie mai buna decat CT-ul si ofera o vizualizare mai buna a fosei posterioare.
Contrastul dintre substanta cenusie si substanta alba face ca IRM-ul sa fie cea mai buna
12
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alegere pentru multe conditii ale sistemului nervos central, cum ar fi bolile demielinizante,
dementa, boli cerebrovasculare, boli infectioase si epilepsie [17]. Deoarece multe imagini
sunt luate la intervale de milisecunde intre ele, se arata cum creierul raspunde la diferiti
stimuli; cercetatorii pot studia apoi ambele anomalii ale creierului (functionale si
structurale) din tulburarile psihologice [18]. IRM-ul este, de asemenea, utilizat in chirurgia
[RM-ghidata stereotactic si chirurgia radio pentru tratamentul tumorilor intracraniene,
marformatii arterio-venoase si alte conditii chirurgicale tratabile utilizand un dispozitiv
cunoscut ca N-localizer [19].

1.2.2.2. IRM Neuro-functional

IRM functional (fIRM) este folosit pentru a intelege cum diferite parti ale creierului
raspund la stimuli exteriori sau la activitati pasive intr-o stare de repaus. Nivelul
dependent de oxigenare a sangelui (BOLD) - IRM madsoara raspunsul hemodinamic la
activitatea neuronala tranzitorie care rezulta dintr-o schimbare a raportului dintre
oxihemoglobina si deoxihemoglobina. Metodele statistice sunt utilizate pentru a construi o
harta parametrici 3D a creierului indicand regiunile cortexului care demonstreaza o
schimbare semnificativa a activitatii, ca raspuns la sarcina. fIRM are aplicatii In domeniul
cercetarii comportamentului uman si in cel cognitiv, precum si in planificarea
neurochirurgiei din zone elocvente ale creierului [20].

1.2.2.3. Imagistica cardiovasculara
[RM-ul cardiac este complementar altor tehnici imagistice, cum ar fi ecocardiografia,
CT-ul cardiac si medicina nucleara. Aplicatiile sale includ evaluarea ischemiei miocardice si
viabilitatea, cardiomiopatii, miocardite, supraincarcarea/supradozarea cu fier, boli
vasculare si boli cardiace congenitale [21].

1.2.2.4. Angiografie

Rezonantele magnetice (MRA) genereaza imagini ale arterelor pentru a le evalua
pentru stenoza (Ingustare anormald) sau anevrisme (dilatari ale peretelui vascular, expuse
riscului ruperii). MRA este adesea folosit pentru a evalua arterele gatului si creierului, aorta
toracica si abdominald, arterele renale si picioarele (numita "run-off"). O varietate de
tehnici pot fi utilizate pentru generarea imaginilor, cum ar fi administrarea unui agent de
contrast paramagnetic (gadoliniu) sau folosind o tehnica cunoscuta sub denumirea de
"Imbunatatire in legatura cu fluxul" (de exemplu, secvente 2D si 3D de timp de zbor) cea
mai mare parte a semnalului de pe o imagine se datoreaza sangelui care sa mutat recent in
acel avion (vezi, de asemenea, IRM FLASH). Tehnicile care implicd acumularea de faze
(cunoscute sub numele de angiografie cu contrast de fazad) pot fi, de asemenea, folosite
pentru a genera harti ale vitezei de curgere cu usurinta si cu precizie. Rezonanta cu
rezonanti magnetici (MRV) este o procedurd similari utilizatd pentru a imagina vene. In
aceasta metoda, tesutul este acum excitat inferior, in timp ce semnalul este adunat in planul
imediat superior celui de excitatie - imaginand astfel sangele venos care sa mutat recent de

pe planul excitat.
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1.2.2.5. Aparatul Musculo-scheletal
Aplicatiile din sistemul musculo-scheletic includ imagistica maduvei spinarii,
evaluarea bolilor articulare si tumori ale tesuturilor moi.

1.2.2.6. IRM hepato-gastro-intestinal

IRM-ul hepatobiliar este folosit pentru a detecta si caracteriza leziuni ale canalelor
hepatice, pancreatice si biliare. Tulburarile focale sau difuze pot fi evaluate utilizand
difuzia-ponderata, imagistica fazelor-opuse si secventele dinamice cu contrast inbunatatit.
Agentii de contrast extracelulari sunt utilizati pe scara larga in IRM-ul ficatului si agentii
hepatobiliari de contrast mai noi de asemenea dau posibilitatea de a efectua imagistica
biliara functionala. Imagisitica anatomica a canalelor hepatobiliare este realizata utilizand
o secventa T2-concentratd semnificativ in rezonanta magnetica colangiopancreatografica
(MRCP). Imagistica functionala a pancreasului este realizata urmarind administrarea
secretinei. Enterografia-IRM ofera o evaluare non-invaziva a bolilor inflamatorii intestinale
si a tumorilor intestinului subtire. Colonografia-IRM poate juca un rol in detectarea de
polipi mari la pacientii cu risc crescut de cancer colorectal [22].

1.3. Alte tipuri si tipuri combinate de imagistica medicala
1.3.1. Spectroscopia cu rezonanta magnetica

Spectroscopia cu rezonantda magnetica (MRS) este utilizata pentru a masura nivelurile
diferitelor metaboliti In tesuturile corpului. Semnalul MRS produce un spectru de
rezonante care corespunde aranjamentelor moleculare diferite ale izotopului, acesta fiind
"excitat”. Aceasta semnadtura este utilizata pentru a diagnostica anumite tulburari
metabolice, In special cele care afecteaza creierul si pentru a furniza informatii despre
metabolismul tumoral.

Imagistica spectroscopica prin rezonanta magnetica (MRSI) combina atat metode
spectroscopice, cat si metode imagistice pentru a produce spectre localizate spatial din
interiorul esantionului sau pacientului. Rezolutia spatiala este mult mai mica (limitata de
raportul Semnal/Zgomot disponibil), dar spectrele din fiecare voxel contin informatii
despre multi metaboliti. Deoarece semnalul disponibil este folosit pentru a codifica
informatii spatiale si spectrale, MRSI necesita un raportul Semnal/Zgomot mare, realizabil
doar la intensitati mai mari ale campului (3T si peste).

1.3.2. IRM in timp real

IRM in timp real se refera la monitorizarea continua ("filmare") a obiectelor in
miscare In timp real. Desi multe strategii diferite au fost dezvoltate de la inceputul anilor
2000, o evolutie recenta a raportat o tehnica in timp real a RMN bazata pe FLASH radial si
reconstructie iterativa, care ofera o rezolutie temporala de 20 pana la 30 de milisecunde
pentru imagini cu o rezolutie in plan de 1,5 2,0 mm. Noua metoda promite sa adauge
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informatii importante despre afectiunile articulatiilor si inimii. In multe cazuri, examinarile
IRM pot deveni mai usoare si mai confortabile pentru pacienti.

1.3.3. MRI interventional

Lipsa de efecte daunatoare asupra pacientului si a operatorului fac IRM bine adaptate
pentru radiologia interventionald, in cazul in care imaginile produse de un scanner IRM
ghideaza proceduri minim invazive. Astfel de proceduri trebuie sa se faca fara
instrumentele feromagnetice.

Un subgrup specializat de crestere a IRM-ului interventional este IRM intraoperator,
in care medicii folosesc un IRM in chirurgie. Unele sisteme IRM specializate permit
imagistica concomitenta cu procedura chirurgicala. Mai tipic, totusi, este ca procedura
chirurgicala este Intrerupta temporar, astfel incat IRM poate verifica succesul procedurii
sau poate ghida operatia chirurgicala ulterioara.

1.3.4. Rezonanta magnetica ghidata cu ultrasunete

In terapia cu MRgFUS, fasciculele cu ultrasunete sunt focalizate pe un ghid tesut si
controlat utilizdnd imagistica termica MR si datorita depunerii semnificative a energiei la
foc, temperatura in tesut creste pana la 65°C, distrugandu-1 complet. Aceasta tehnologie
poate realiza o ablatie precisa a tesutului bolnav. Imagistica MR ofera o vedere
tridimensionala a tesutului tinta, permitand o focalizare precisa a energiei cu ultrasunete.
Imagistica MR ofera imagini termice cantitative, in timp real, ale zonei tratate. Acest lucru
permite medicului sa se asigure ca temperatura generata in timpul fiecarui ciclu de energie
cu ultrasunete este suficienta pentru a provoca ablatia termica in tesutul dorit si, daca nu,
pentru a adapta parametrii pentru a asigura un tratament eficient.

1.3.5. Imagistica multinucleara

Hidrogenul este cel mai frecvent imaginat nucleu in IRM, deoarece este prezent in
tesuturile biologice In mare abundenta si datorita raportului ridicat giromagnetic, care da
un semnal puternic. Cu toate acestea, orice nucleu cu spin net nuclear ar putea fi imaginat
cu IRM. Astfel de nuclee includ 3He, 7Li, 13C, 19F, 170, 23Na, 31P si 129Xe. 23Na si 31P sunt in
mod natural abundente in organism, astfel incat pot fi imaginate direct. [zotopii gazosi cum
ar fi 3He sau 129Xe trebuie hiperpolarizati si apoi inhalati, deoarece densitatea lor nucleara
este prea mica pentru a obtine un semnal util in conditii normale. 170 si 19F pot fi
administrate in cantitati suficiente in forma lichida (de ex. 170-apa) ca hiperpolarizarea nu
este o necesitate. Utilizarea heliului sau a xenonului are avantajul unui zgomot de fond
redus si, prin urmare, deoarece aceste elemente nu sunt prezente in mod normal in
tesuturile biologice.

Mai mult decat atat, nucleul oricarui atom care are o rotatie nucleara neta si care este

legat la un atom de hidrogen ar putea fi imaginat prin IRM de transfer de magnetizare
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heteronucleara care ar imagina nucleul hidrogen cu raport ridicat de giromagnetica in locul
nucleului cu raport scizut giromagnetic care este legat de atomul de hidrogen. In principiu,
IRM-ul de transfer de magnezie hetereo-nucleara ar putea fi utilizat pentru a detecta
prezenta sau absenta legaturilor chimice specifice.

Imagistica multi-nucleara este in prezent o tehnica de cercetare. Cu toate acestea,
aplicatiile potentiale includ imagistica functionala si imagistica a organelor vazute prost pe
IRM 1H (de exemplu, plamani si oase) sau ca agenti alternativi de contrast. Inhalatia
hipopolarizata 3He poate fi utilizata pentru a imagina distributia spatiilor de aer in plamani.
Solutiile injectabile continand 13C sau bulele stabilizate de 129Xe hiperpolarizate au fost
studiate ca agenti de contrast pentru angiografie si perfuzie. 31P poate furniza informatii
despre densitatea si structura osoasa, precum si despre imagistica functionala a creierului.
Imagistica multilinucleara detine potentialul de a schimba distributia de litiu in creierul
uman, gasind acest element ca un medicament important pentru cei cu afectiuni cum ar fi
tulburarea bipolara.

1.3.6. Imagistica moleculara prin IRM

IRM are avantajul de a avea o rezolutie spatiala foarte mare si este foarte apt la
imagistica morfologici si imagistica functionald. IRM are insi mai multe dezavantaje. In
primul rand, IRM are o sensibilitate de aproximativ 10-3 mol/l..10-5 mol/l, care, in
comparatie cu alte tipuri de imagini, poate fi foarte limitator. Aceasta problema rezulta din
faptul ca diferenta de populatie dintre starile de spin nucleare este foarte mica la
temperatura camerei. De exemplu, la 1,5T, o intensitate tipica a cAmpului pentru IRM clinic,
diferenta dintre starile de energie ridicata si cea redusa este de aproximativ 9 molecule la 2
milioane. Imbunititirile pentru cresterea sensibilititii la MR includ cresterea intensititii
campului magnetic si hiperpolarizarea prin pompare optica sau polarizare nucleara
dinamica. Exista, de asemenea, o varietate de scheme de amplificare a semnalului bazate pe
schimbul chimic care maresc sensibilitatea.

Pentru a realiza imagistica moleculara a biomarkerilor de boala utilizand IRM, sunt
necesare agenti de contrast orientati IRM cu specificitate ridicata si relaxivitate ridicata
(sensibilitate). Pana in prezent, multe studii au fost dedicate dezvoltarii de agenti de
contrast orientati-IRM pentru a realiza imagistica moleculara prin IRM. In mod obisnuit, au
fost aplicate peptide, anticorpi sau liganzi mici si domenii de proteind mica, cum ar fi agenti
HER-2, pentru a realiza tintirea. Pentru a spori sensibilitatea agentilor de contrast, aceste
fragmente de tintire sunt, de obicei, legate de agenti de contrast MRI cu incarcaturi utile
sau agenti de contrast MRI cu relaxivitati ridicate. O noua clasa de agenti de contrast MR
(MR) care au fost vizate de gene a fost introdusa pentru a arata actiunea genetica a
proteinelor mARN unice si a factorilor de transcriptie genetica. Acest CA nou poate urmari
celulele cu ARNm unic, microRNA si virus; raspunsul tesutului la inflamatia creierului viu.
Rapoartele MR schimba expresia genica cu corelatie pozitivda cu analiza TaqMan,
microscopia optica si electronica.
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1.4. Agenti de contrast

[IRM-ul pentru imagistica structurilor anatomice sau a fluxului sanguin nu necesita
agenti de contrast deoarece diferitele proprietdti ale tesuturilor sau sangelui asigura
contraste naturale. Cu toate acestea, pentru tipurile mai specifice de imagistica, agentii de
contrast exogeni pot fi administrati intravenos, oral sau intraarticular. Cele mai frecvent
utilizate agenti de contrast intravenos se bazeazi pe chelati ai gadoliniumului. In general,
acesti agenti s-au dovedit mai siguri decat agentii de contrast iodati utilizati in radiografia
cu raze X sau CT. Reactiile anafilactoide sunt rare, aparand in aproximativ 0,03-0,1%. Un
interes deosebit 1l reprezinta incidenta mai mica a nefrotoxicitatii, comparativ cu
medicamentele iodate, atunci cAnd este administrata in doze uzuale - acest lucru a facut ca
IRM-ul sa mareasca contrastul cu o optiune pentru pacientii cu insuficienta renala, care
altfel nu ar putea suferi CT cu contrast crescut.

Desi agentii gadolinici s-au dovedit utili la pacientii cu insuficienta renala, la pacientii
cu insuficientd renald severa care necesita dializa exista riscul unei boli rare, dar grave,
fibrozei sistemice nefrogenice, care poate fi legata de utilizarea anumitor agenti care contin
gadoliniu. Cel mai frecvent legat este gadodiamida, dar si alti agenti au fost legati. [30] Desi
nu a fost stabilita definitiv o legatura de cauzalitate, orientarile actuale din Statele Unite
sunt ca pacientii dializati ar trebui sa primeasca numai agenti gadolinici acolo unde este
esential si ca dializa trebuie efectuata cat mai curand posibil dupa scanare pentru a
indepirta prompt agentul din organism. in Europa, unde sunt disponibili mai multi agenti
care contin gadoliniu, a fost eliberata o clasificare a agentilor in functie de riscurile
potentiale. Recent, un nou agent de contrast numit gadoxetate, denumirea comerciala
Eovist (SUA) sau Primovist (UE), a fost aprobat pentru utilizare de diagnostic: acesta are
avantajul teoretic al unei cai duale de excretie.

Medicina moderna desi foloseste metode de investigare bazate pe efecte cuantice, in
abordarea bolii ea este inca tributara principiilor fizicii newtoniene, motiv pentru care si
imagistica medicala, ca ramura medicala paraclinica, exceptand Imagistica prin Rezonanta
Magnetica, se bazeaza pe metode de investigare ce nu depasesc pragul fizicii clasice.
Prezentarea mai detaliata a acestei metode, IRM, nu este facuta doar cu un motiv
informativ, necesitatea dovedindu-se ulterior, Tn momentul tratarii subiectelor de
imagistica propriu-zisa.
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2. Medicina si actualele ei principii stiintifice

Orice secunda care trece face ca trecutul sa fie tot mai indepartat si viitorul tot mai
aproape... Departe de a fi, asa cum pare, o simpla idee filozofica, ideea este un adevar
relevant in ceea ce Inseamna evolutia societatii dar, mai mult a stiintei.

Vorbind despre medicing, una dintre ramurile stiintelor aplicate (biologie si fizica, in
principiu, dar si psihologie, cu un cuvant greu de spus...) aceasta evolutie este, pe de o parte
relevantd, pe de alta parte Inca foarte necesarg, fiind Inca tributara unor conceptii, in ceea
ce priveste abordarea mecanismelor functionarii organelor si declansarii bolilor, depasite,
conceptii provenind atat din biologie, cat si din fizica.

Facand referire la trei presupuneri ale stiintei (emise Tnainte de 1925), considerate
inca adevaruri desi au fost dovedite ca fiind false, care, din nefericire sunt, in medicina de
astazi folosite, profesorul american Bruce Lipton [23], le identifica astfel:

1. Procesele Biologice folosesc Fizica Newtonianad (Mecanica)
— credinta in materialism;
— reductionismul;
— determinismul.
2. Genele,, controleaza" exprimarea biologica.
— comportamentul pe care-1 manifestam este genetic.
3. Evolutia Darwinista este responsabila pentru biodiversitate (Biosfera asa cum
este vazuta astazi)
— toate schimbarile genetice sunt Intamplatoare;
— nu exista adaptare in biologie;
— evolutia a fost un accident.

Fata de cele aduse in discutie de Bruce Lipton, s-ar mai putea pune in discutie si
aspectul separarii celor doua stiinte, ca distincte, in speta prin considerarea mecanismelor
biologice ca fiind proprii, ori particulare, fara legatura, ori doar ca analogie, cu mecanismele
fizice.

2.1. Stiintele medicale prin prisma fizicii clasice

Acceptand doar principiile fizicii newtoniene (clasice, mecanice), medicina, nu sustine
o alta idee, in ceea ce reprezinta Imbolnavirea si, calea catre reversul ei, insanatosirea,
decat pe aceea ca totul se desfasoara in interiorul organismului, influenta mediului, extern,
fiind data doar de anumite forte, caracteristici sau energii, si acelea clasice: umiditate,
caldura, presiune, circulatie a aerului, toxicitate etc. Astfel ea nu admite si posibilotatea
altor forme de transfer energetic, care, de multe ori, sunt doar vazute ca si posibile, Insa
rezervat, motive implicate in procesul de vindecare.

O minima discutie asupra celor trei aspecte ale mecanicii newtoniene amintite de B.
Lipton, conduc la concluzii foarte clare si foarte importante in intelegerea ideilor ce duc
medicina Intr-o directie ce “bate pasul pe loc”:
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1: credinta in materialism: conform mecanicii newtoniene, tot ceea ce se impune a
fi studiat este de natura materiald, pentru ca nu se crede c3, In afara lumii materiale,
exista altceva, pentru ca exista doar parti ale materiei, deci tot ceea ce conteaza este
materia, palpabilul, evidentiabilul concret, simplu. Altfel spus se induce ideea ca avand
in vedere corpul, sunt, de fapt, vizibile (si) partile din corp.

2: intelegerea prin reductionism: corpurile sunt “obiecte” complexe si singura
modalitate de a Intelege ceva complex, este abordarea in modul mecanicii newtoniane,
care spune ca daca ceva este complicat, trebuie luat parte cu parte si studiate partile,
individual, separat, si, dupa studiul acestora pot fi asamblate intr-o anumita ordine si
asa, apoi, se Intelege cum functioneaza, ceea ce determinad intelegerea complexitatii,
adica abordarea prin reductionism.

3: relevanta determinismului: stiuta fiind functionalitatea partilor, prin parti noi,
adaugate, se poate controla intregul, se poate, prin alternarea componentelor, sa se
modifice parametri si rezultatul activitatii Intregului. Daca acest al treilea pilon al
filozofiei newtoniene da rezultate in ceea ce inseamna creatia materiala a oamenilor, in
cazul in care intregul la care se face referire este corpul uman, realitatile (de data
recentd) combat Intru totul ideea, iar un exemplu banal ar fi in cazul transplantului care
determina o functionare corecta a corpului, Insda rezultatele activitatii corpului,
comportamentul, aptitudinile si veleitatile sunt greu de prevazut.

in general determinismul este adesea asociat cu fizica newtoniana, care descrie
materia fizica a Universului operand potrivit unui set de legi cognoscibile, stabile. La
scara de interactiune proprie omului, mecanica newtoniand ofera prognoze care din
toate punctele de vedere se dovedesc a fi complet perfectibile, daca nu perfecte in

practica.

2.2. Conceptia despre exprimarea biologica dependenta de gene

Un concept foarte des intilnit in medicina este cel care leaga posibilitatea exprimarii
biologice (una dintre forme fiind boala) de mostenirea genetica, genele fiind cele care detin
controlul absolut (desi in contradictoriul cu alte concepte legate de influenta conditiilor de
mediu...). Dar oare este adevarat? Exista acest raspuns clar?

Citandu-l pe Bruce Lipton [22], avem un rdspuns categoric si raspicat, argumentat:
“Nu! Genele nu controleazd exprimarea biologicd din cauza unui motiv foarte simplu: genele
nu se pot activa singure sau, invers, dezactiva ele insele, ele fiind doar tipare. Genele nu se
controleazd pe sine, asa cd nu pot controla nimic altceva, controlul venind de la semnalele
provenite din mediul inconjurdtor, responsabile de provoacarea unui anumit comportament.”

O observatie experimentald, simpla da raspuns rapid la o intrebare: daca sunt
indepartate semnalele din mediul inconjurator ce comportament va avea corpul uman?
Raspunsul, studiat in multe experimente, a aratat incontestabilul: aproape nici unul..
Mergand in profunzime, la celuld, chiar scotdndu-i nucleul (sediul aparatului cromozomial)
nu se va schimba comportamentul ei deloc, dar daca sunt taiate antenele existente in
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membrand, celula nu va mai avea nici un fel de comportare, reactia ei functionala va fi nula.
Prin analogie cu ceea ce percepem mai usor, se poate spune cd membrana este creierul
celulei, iar comportamentul celulei tine de semnalele care ii vin; lipsind semnalele, lipsesc
si reactiile. Concluzia este clara: comportamentul manifestat este o reflexie a semnalelor
care vin din mediul extern, inconjurator. Paradoxal, dar aceasta este realitatea:
comportamentul omului nu vine din interior, el este In cea mai mare parte o reflexie a ceea
ce vede in exterior, si o parte din interior, prin gene, daca ar putea fi considerate "un fel de
sedii ale semnalelor” primite de la generatiile anterioare.

Dintr-o asemenea concluzie fireste ca deriva intrebari: este adevarat ca atunci cand
organele de manifestare incep sa creeze un raspuns fizic, ele vor creea o senzatie fizica in
celuld; Este aceasta senzatie cea care controleaza celula sau cel putin o functie a celulei?
Opinia quasi-unanima este ca alt raspuns decat cel afirmativ nu existal

De fapt aceasta senzatie este denumina perceptie, fiind si definita: Constientizarea
mediului inconjurator prin senzatie fizicd. Mecanismul care controleaza celula este
cunoscut ca perceptie. Perceptia este un concept neurofizilogic important in cercetarea si
cunoasterea mai corecta si deplina a realitatii corpului uman, a puntii dintre simplul si
complexul realitatii din punct de vedere al fizicii, elementul de legatura fiind biologicul.
Perceptia, la randul ei este guvernata de o serie de legi generale, aplicabile tuturor
modalitatilor senzoriale si tuturor situatiilor reale, din care cele mai importante sunt: legea
integralitatii-structuralitatii, legea selectivitatii, legea constantei perceptive, legea
semnificatiei si legea proiectivitatii. Pe langa formele simple ale perceptiei, exista si formele
complexe: perceptia spatiului, a timpului, a miscarii [24].

In concluzie, responsabilitatea controlului biologicului si exprimarii acestuia nu o au
genele, o au perceptiile. Dar, cum reperele sunt individuale, perceptiile pot sa nu fie
corecte, putand fi perceptii iluzorii (ca in cazul iluziilor, de exemplu optice). Un termen care
ar putea fi considerat mai corect decat perceptia mediului inconjurator, ar fi acela de
convingeri [22].

Privind astfel in ansamblu, se poate spune ca exista la nivel molecular un schelet facut
din proteine care se misca raspunzand la semnale, iar semnalele sunt controlate de
antenele membranei celulare care “citesc” semnalele, le adapteaza la formele specifice
intregului, corpului, trimitdnd semnale corpului pentru ca acesta sa raspunda mediului
inconjurator. Semnalele din mediu sunt perceptii prin definitie, constientizarea mediului
inconjurator prin senzatia fizica este, la randul ei o perceptie, dar care poate sa nu fie
intocmai exacta iar cand o perceptie nu este exacta, ea devine, mai degraba, o convingere.
In final ideea de bazi este aceasta: genele nu controleazi exprimarea biologici ci
convingerile conduc genele!

De aici se poate extrage o idee fundamentald, de o importanta covarsitoare: Poate ar
trebui sa fie examinate modelele de gandire, convingerile noastre si influenta lor asupra
vietii de zi cu zi, asupra scopurilor pe care, fiecare individ, si le-a propus.
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2.3. Responsabilitatea evolutiei Darwiniste pentru biodiversitate

Faptul, observat, ca organismele vii mereu mereu se potrivesc cu mediul Inconjurator
si pe masura ce se schimba mediul, se schimba si performantele fiintei, inseamna, nimic
altceva decat adaptare, o schimbare genetica, o schimbare a biologicului ca raspuns la stres,
la factorii de mediu. Cu toate acestea biologia (cea nereformata, predominanta azi) nu
accepta ideea de adaptare ca fiind o evolutie, caci aceasta evolutie ar incdlca principiile
enuntate de ,Evolutie Darwiniand”, care spun ca genele se schimba la intamplare.

Faptul ca azi se afirma ca evolutia darwiniand nu este modul in care s-a petrecut
evolutia, si schimbarile biodiversitatii Inca declanseaza discutii In contradictoriu intre cei
ce considera darwinismul lege de capatai a vietii pe pamant si cei care vad alte moduri de
inducere a modificarilor, uneori substantiale.

Un articol publicat In “Natura”, (publicatie stiintifica de referinta), sub titlul “Originea
mutantilor”, de John Cairns, Julie Overbaugh & Stephan Miller (cercetatori in genetica) este
considerat o mare descoperire, de pionierat, in stiinta biologica. Concluzia ar fi, pe scurt, ca
“Acizii nucleici sunt replicati cu o fidelitate evidenta. Ins3, rareori, acestea sufera modificiri
in succesiune, iar acest proces de schimbare (mutatie) genereaza variabilitatea care
permite evolutia. Ca rezultat al studiilor asupra variatiei bacteriene, se crede acum ca
mutatiile apar continuu si fird niciun fel de considerare pentru utilitatea lor. In aceasti
lucrare, trecem 1n revista succint sursa acestei idei si apoi descriem cateva experimente
care sugereaza ca celulele pot avea mecanisme pentru a alege ce mutatii vor avea loc” [25].

Unul dintre experimentele descrise are ca subiect o bacterie, ta care are o enzima
“defectd”, acea enzima fiind lactaza, cea care scindeaza zaharul din lapte, numit lactoza, si
aceasta enzima este necesara, pentru a extrage energia si astfel bacteria sa foloseasca
lactoza ca sursa de hrana spre a-si intretine cresterea si divizarea. Spunand mai direct,
Eschierichia Coli, nu poate consuma lactoza.

Bacteria a fost plasata Intru-un recipient cu lactoza, un mediu care nu oferea deloc
hrana, bacteria fiind astfel in imposibilitatea de a creste si a se divide, oprindu-se procesul
de reproducere fizica, implicit a ADN-ului, locul unde au loc mutatiile. Era astfel de asteptat
ca sa nu se intdmple nimic, bacteria sa moara sau, in cel mai bun caz sa intre intr-o stare
latenta.

Totusi, dupa cateva zile, in vasul respectiv, dar si in vasele martor, erau colonii de
bacterii care continuau sa se dezvolte, bacteriile Inmultindu-se, contrar conventiei care
spunea ca nu se putea produce diviziunea pentru ca nu exista nici o energie ca sa se poata
schimba ADN-ul. Si totusi... el s-a schimbat...

Examinarea ADN-ului a condus la concluzia ca bacteria si urmasii ei nu si-au schimbat
la intdmplare o parte din gene, schimbarea fiind focalizata doar pe gena pentru lactaza,
enzima lactozei, si au schimbat doar gena lactazei. Expermentul a fost un succes, Bruce
Lipton concluzionand, in 2005: “Cairns si echipa sa a demonstrat ca bacteria poate alege ce
fel de mutatii ar trebui sa faca”.
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Daca mutatiile pot aparea ca rezultat al adaptarii, atunci “mutatiile nu sunt neaparat
la intdmplare si daca mutatiile nu sunt la intamplare atunci evolutia nu a fost un accident!
Nu am ajuns aici prin accident, am ajuns aici printr-un program”, a fost una dintre
concluziile lui John Cairns.

Relevanta acestui fapt este data de efectul unui dublu proces, cel de creatie si cel de
evolutie, cele doua manifestandu-se simultan. Transpuse Intr-o realitate generalizanta, este
evident ca organismele se preadapteaza la mediul inconjurator si semnalele din mediul
inconjurator dau forma organismelor.

Descoperirea majora a echipei lui Cairns a fost fapul ca in fiecare nucleu al fiecarei
celulda dintr-un corp, exista gene a caror functie este sa rescrie celelalte gene, la aparitia
factorilor de stres. Concluzia, utila biologiei si, prin urmare, medicinei este faptul ca orice
corp uman este capabil sa isi rescrie genele. Pana la acest articol nu a parut nicicui ciudat
faptul ca mediul inconjurator nu a fost niciodata inclus in biologia conventionala.
Experimentul, in plus, a dovedit ca mediul inconjurator are o importanta foarte mare, prin
semnalelele ce sunt date organismului.

John Cairns a aratat, astfel, ca informatia merge din proteina inapoi in ARN si, dupa
cum se stie, din ARN poate merge tnapoi in ADN; cum proteina citeste mediul Inconjurator,
ea poate schimba ADN-ul si acest fapt, din acel moment, a devenit cunoscut in stiin{d, mai
concret faptul ca informatia circula in ambele directii.

2.4. Incursiune in istoria medicinei

Medicina nu a aparut ca stiinta asa cum este cunoscuta astazi. De la arta vracilor si
samanilor, care pretindeau ca alunga duhurile rele si de la medicina sacerdotilor care
practicau in umbra templelor, pana la medicina moderna este o cale lunga. Daca medicul
medieval si renascentist era un erudit, bun cunoscator atat al textelor clasice, cat si al
astrologiei si alchimiei, medicul modern trebuie sa aplice stiinta actuala, dezvoltata in toata
istoria sa, revolutionata sau directionata de unele descoperiri stiintifice, acceptate rapid,
mai greu sau chiar deloc. Oricum, obiectul de activitate principal, si singular al medicinei a
fost boala si morbiditatea.

Boala a preexistat aparitiei omului pe Pamant, la fel cum a preexitat si actiunea de
vindecare. La animale cu imbolnaviri de diferite tipuri, se inregistreaza, si acum,
comportamente care pot fi Incadrate printre activitatile tamaduitoare. Astfel, mamiferele
obisnuiesc sa-si linga ranile (prin care se realizeaza si o dezinfectie datorita antibioticelor
din saliva), isi expun la soare partile suferinde, in caz de indigestie chiar si carnivorele
consuma iarba. Exista o filogeneza a activitatii vindecatoare. Se remarca insa o deosebire
esentiald intre actiunile vindecatoare din lumea biologica si cele din medicina umana. Cele
din prima categorie sunt instinctive, fiziologice In timp ce actiunile medicinei umane se
bazeaza pe constiintd, gandire, strategie. Medicina umana a aparut si evoluat din aceleasi

nou-nascutului si a gravidei, necesitatea combaterii durerii.
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Cercetarea istoriei medicinei are trei trei izvoare principale, in ceea ce priveste
perioada preistorica:

— paleopatologia: (patologia veche) care studiaza urme ale proceselor de vindecare si
procese patologice conservate pe scheletele vechi, preistorice, studiate cu mijloace
moderne de investigare. Principala sursa de informatie privind aceasta perioada o
constituie analiza oaselor fosile. Paleopatologia arata bolile de care a suferit omul
primitiv dintre care cele mai multe exista si astazi: s-au evidentiat leziuni de tip
reumatismal, de tip osteomielitic, leziuni osoase tuberculoase, luetice, leziuni de tumori
osoase (osteosarcoame), tuberculoza, sifilis, fracturi, dar si primele forme de interventii
chirurgicale cum ar fi trepanarea si amputarea.

— arheologia medico-istorica: cerceteaza obiecte ce au legatura cu igiena si practica
medicalg, instrumentarul medical, obiectele magice etc.

— etnoiatria: studiaza conceptele si practicile medicale ale unor populatii aflate in
prezent pe treptele inferioare ale dezvoltarii sociale (triburi din Amazonia, Australia,
Polinezia). Astfel, prin metodele specifice etnologiei, studiindu-se anumite grupuri si
populatii asa-zis "primitive", se pot deduce informatii privind practicile medicale
preistorice. De asemenea si prin studiul folclorului se poate face o cercetare inspre
originile vietii.

in cadrul primelor culturi tribale, actul medical, care avea si valente religioase, era
practicat de catre vraci si samani, care in mod empiric (se considera), foloseau plantele ca
agent tamaduitor, multe din proprietatile acestora erau descoperite prin experienta.

Conceptia medicala era una animista, demoniaca, boala era vazuta ca o parazitare a
organismului de catre un demon iar tratamentul bolii era realizat de catre vindecatorii
triburilor primitive, care reuseau eliminarea demonilor cauzatori de boali. In pestera “Les
trois freres” este reprezentat primul medic, efectudnd un dans ritual (paleolitic). Terapia
era un amestec de elemente magico-religioase cu elemente de vindecare empirice.
Strategiile de vindecare erau diferite in functie de etiologie: incantatii, inselarea spiritului
malefic etc. Nu exista eticd si deontologie In practica medicald, vindecatorul e doar
mediator, nu isi asuma raspunderea actului vindecarii (aceasta apare odata cu medicina
hipocratica, medicina stiintifica. Partea magica era ajutata si de obiectele magice: amulete
(fragmente de os, dinti de animal, pietre semipretioase), figurine (antropomorfe, zoomorfe)
purtate In scop profilactic, talismane (cu anumite semnificatii), tatuaje, masti etc. Omul
primitiv era mereu in cautarea hranei, dar o data cu aparitia surplusului de produse, apare
si primul medic, un pas catre civilizarea societatii.

Epoca sclavagista, aparitia marilor civilizatii, a reprezentat o perioada de statuare si
mare dezvoltare a medicinei, aceasta iesind de sub tutela exclusiva a religiei, devenind o
indeletnicire, apoi o stiinta, practicata in mod aproape exclusiv. Nefiind necesara o
dezvoltare a subiectului, este de reamintit faptul ca din aceasta perioada exista celebrul
Jurdmdnt al lui Hipocrate, cel care, In Grecia Antica, a fondat stiinta medicinii si a fost
primul care a inceput sa propuna leacuri in functie de boala. Pare evident si banal, dar cum

pana atunci, omenirea vedea toate bolile la fel, ca expresii ale pedepsei zeilor si toate bolile
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erau tratate la fel: cu rugaciuni sau sacrificii, schimbarea era majora, el considera boala ca
un dezechilibru dintre elementele clasice (umori). Hipocrate si-a dat seama ca fiecare boala
are propriile ei cauze si atunci a fost primul care incerca sa identifice Intai boala (adica sa
ofere un diagnostic), iar apoi sa caute un leac pentru acea boala anume. Pentru acestea,
Hipocrate este numit "parintele medicinei”.

0 mare Insemnatate pentru dezvoltarea medicinei o au doua imperii: Imperiul Roman
si Imperiul Chinez.

Romanii au inventat numeroase instrumente chirurgicale cum ar fi: forcepsul,
scalpelul, speculum, acul chirurgical. Ei au fost pionierii chirurgiei cataractei. Dar, dincolo
de aceste inventii impactul roman a fost asupra schemelor de sanatate publica. Chiar daca
descoperirile romane nu au fost In domeniul medicinei pure, igiena proasta a oamenilor a
fost o sursa constanta de boala asa incat orice imbunatatire in sanatatea publica ar fi avut o
influenta majora asupra societatii.

Romanii au invatat foarte multe de la grecii antici, Insa au preluat doar ceea ce ar fi
avut un impact direct asupra calitatii vietii oamenilor din imperiu. Ceea ce, cu adevarat a
ramas de la romani este ideea de preventie prin igiend, inclusiv a surselor de apa, si, poate
cea mai importantd, legatura dintre sanatatea corpului si a mintii, alaturi de importanta
egala a celor doua.

Medicina traditionald chinezd (MTC) este o gama larga de practici medicinale, unde se
impartasesc concepte comune, care au fost elaborate In China si se bazeaza pe o traditie
veche de peste 2.000 de ani, incluzand diferite forme de medicina naturista, acupunctura,
masaj (Tui Na), exercitiu (qigong) si terapie dietetica. Aceasta este utilizata in principal ca o
abordare complementara a medicinei alternative.

Medicina traditionald chineza este utilizata pe scara larga in China si este, de
asemenea, utilizata in alte parti ale lumii. Ea ,sustine ca energia vitala a organismului (chi
sau qi) circula prin canale, numite meridiane, care au filiale legate de organele si functiile
corpului.”

Medicina traditionala chineza este un sistem medical traditional originar din China,
practicat drept medicina alternativa In multe tari. Contine elemente bazate pe cosmologia
taoistd, si considera corpul omenesc mai mult in termeni functionali si vitalisti decat in
termeni anatomici. Sanatatea si boala ascultd, conform MTC, principiile yin si yang, si sunt
atribuite echilibrului sau dezechilibrului unei curgeri de forta vitalda, qi. Metodele de
diagnostic sunt pur externe, incluzand examinarea pulsului in sase puncte, examinarea
limbii pacientului si un interviu al pacientului; acordul asupra diagnosticului este scazut
intre diferiti practicieni ai MTC. Descrierea de catre MTC a functiilor si structurii corpului
uman este fundamental diferitd de cea din medicina moderna, desi unele proceduri si
leacuri ale MTC par a promite rezultate cercetatorilor stiintifici.

Conceptele Medicinei traditionale chineze sunt:

— Materia medica - o colectie de leacuri medicinale folosite. Ele includ multe plante,

intregi sau in parti, cum ar fi ginseng si goji, de asemenea ingrediente mai exotice, cum

ar fi cal de mare. Preparatele includ in general mai multe ingrediente, selectate dupa
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gust sau forma, sau prin relatiile cu organele atribuite lor de MTC. Cele mai multe
preparate nu au fost evaluate riguros sau nu ofera nicio dovada de eficacitate.
Cercetarile farmacognozice de potentiali ingredienti activi sunt in curs, desi aceste
aplicatii nu corespund mereu celor din MTC.

— Meridianele - sunt canale prin care curge qi, conectand cateva perechi de organe
zang-fu. Stiinta medicala nu recunoaste vreo baza anatomica sau histologica pentru
existenta punctelor de acupunctura sau a meridianelor.

— Qi - energie vitala a cdrei curgere trebuie sa fie echilibrata pentru a mentine
sanatatea. Qi nu a fost niciodata observat in mod direct si nu are nici o legatura, dupa
cum concepe acum ideea, stiinta medicala, cu conceptul de energie din stiinte.

— Zang-fu - este ideea de organe drept entitati functionale yin si yang, care stocheaza si
manipuleaza qi. Astfel de organe nu sunt bazate pe cunostintele de anatomie.

Astazi, In medicina traditionald chineza sint integrate elementele medicinei moderne
cu ultimele sale descoperiri. Metodele medicinei chineze sint folosite si ele la rindul lor
pentru tratarea efectelor secundare din tratamentele medicale alopate, cum ar fi cele din
chemoterapie, in dependentele de droguri, in bolile cronice, unde tratamentele de natura
medicald conventionala lipsesc. Medicina traditionala chineza este afiliata Organizatiei
Mondiale a Sanatatii si este implementata In tari de pe toate continentele. Pentru ca s-a
bazat pe mai multe sisteme de gindire filosofica, medicina chineza nu si-a dezvoltat
uniform principiile fundamentale, dar metodele de diagnosticare si tratare au avut si au
acelasi punct comun: privirea holistica In tratarea dezechilibrelor corpului.

In vindecare se tine cont ci prin eliminarea blocajelor se redi puterea corpului
pentru a-si folosi sistemul propriu prin care lupta cu boala, pentru a se autovindeca.

Evul mediu, o perioada deloc propice stiintelor, datorita contextului istoric iar apoi
din cauza Bisericii Catolice cu celebra-i inchizitie, nu a fost caracterizat de multe sau mari
schimbari in ceea ce s-ar numi stiinta medicala, ca mai toate stiintele in acea perioada. Ca
exponent al acestei perioade este considerat, incontestabil, Avicena, cea mai importanta
personalitate a scolii islamice. Lucrarile sale, Tratat canonic de medicina (1020) si Cartea
vindecarii (secolul al Xl-lea), raman adevarate standarde In cadrul universitatilor de
medicina ale zonei islamice, dar si ale Europei pana in secolul al XVII-lea.

Perioada moderna, perioada in care Newton, Leibniz si Galilei au promovat si au
consfintit pentru totdeauna metoda stiintifica. De aici inainte, la baza cercetarii medicale au
fost puse observatia, experimentul si rationamentul, dezvoltand si conceptia materialista
despre boala.

Principalele doctrine medicale sunt iatrochimia (Paracelsius), care se dezvolta in
Tarile de Jos si Germania, si iatromecanica, introdusa de Harvey, si care devine doctrina
dominanta in Anglia si Italia. Saltul calitativ este facut prin introducerea metodelor noi de
calcul, a metodelor inductive de cercetare (Francis Bacon) precum si a celor instrumentale,
experimentale. Descoperirile recente ale fizicii (fratii Bernoulli au fost medici), studiile pe
modele in vitro au ajutat mult progresul medicinei.

25



Danie)-Duitmy Darie Raport de cercetare stiintificit

Principala descoperire a secolului al XVII-lea este circulatia sangelui, Harvey tiparind
cartea sa Despre miscarea inimii la Frankfurt pe Main in 1628. Desi fusese descoperit,
Harvey nu a utilizat microscopul in studiile sale, preferand o lupa foarte puternica. Astfel, el
nu a observat capilarele si nu a descris o circulatia limfatica. Gasparazelius, un italian
contemporan cu el, a publicat in 1626 prima lucrare dedicata circulatiei limfatice.

2.5. Medicina actuala

Despre medicina actuald, asa cum am mentionat in capitolul anterior, se poate spune
ca, In ciuda descoperirilor stiintifice, ale microbiologiei, dar mai ales ale fizicii, in
dezvoltarea si restructurarea principiilor ce-i sunt baza, in multe din domeniile sale, se afla
intr-un moment de stagnare, marcat de un conservatorism ce depadseste puterea de
intelegere. Exista exceptii notabile, exista centre experimentale si centre de practica in care
viziunea moderna asupra bolii si cauzelor ce duc la imbolnavire are o seama de rezultate
notabile, insa aceste idei nu sunt, pe de o parte, propagate in mediul stiintei medicale, pe de
alta parte sunt respinse de o mare parte din medicii formati In ceea ce s-ar numi “scoala de
medicina clasica”.

Covarsitor, In anumite domenii (specializari) medicale, este procentul de medici care
practicd o medicind a simptomatologiei, aplicind o terapie de suportare a efectelor, de
minimalizare a lor. Cercetarea cauzelor bolii, a mecanismelor de declansare a lor este un
plan secundar, rar abordat, in general sunt cdutate cauzele simptomelor si acuzelor
pacientilor. In general boala este vizuti prin prisma materialului, a biologicul, ca distructie
sau degenerare ori modificare a structurii biologice a organelor.

Medicina moderna se bazeaza pe Stiintele fundamentale (Fizica (si Chimie), Biologie),
si pe cele aplicate (Anatomie, Fiziologie, Microbiologie, Farmacologie, Radiologie). Ea
poseda din secolul al XIX-lea 0 metoda experimentald imbunatatita permanent, dar care a
fost totusi utilizata cu frecventa si asiduitate extrem de variabila in intervalul de timp care
a trecut de atunci si pana acum cateva decenii, de cand s-a conturat si impus tendinta
Evidence-based Medicine (E-b.M) in jurul unui nucleu de cercetatori care au initiat o
revistd omonima publicata de catre British Medical Journal, American College of Physicians,
American Society of Internal Medicine si RanD (ft.).

Medicina moderna fondata pe fapte (sau dovezi experimentale), numita si medicina
faptica, este o achizitie recenta din punct de vedere istoric si locala din punct de vedere.
civilizational, caci este specifica Europei si Americii de Nord, in restul lumii si azi aceasta
fiind responsabila de tratarea doar a unei minoritati dintre pacienti, care din varii motive
(cultura sau gandire critica, lipsa de mijloace financiare, traditii vechi de secole sau chiar
milenii) apeleazi la medicina traditionald a tirilor sau culturii de care apartin [26]. In acest
sens pentru ei "medicina alternativa" nu este deloc alternativa, ba chiar fiind forma
principala de medicina utilizata In tratamentul celei mai mari parti a populatiei.

Crucial pentru aparitia si impamantenirea medicinei conventionale a fost, alaturi de
cizelarea metodei stiintifice in alte discipline si anumite evolutii pe taramul filozofiei
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stiintei, perfectionarea metodei numerice, utilizarea stasticii in medicina si crearea unei
teorii a studiului clinic, ca si interpretarea critica a datelor ("trebuie sa luptam contra
falselor dovezi, a acelor "indicii la prima vedere", pentru a descoperii realitatea faptelor”,
spuneau medicii pionieri ai metodei in sec. al XIX-lea). Este aici vorba despre metoda de
culegere si tratament a datelor clinice si anatomo-patologice (antecedente personale,
istoria maladiei, rezultate examen fizic si complementare, evolutie si, daca e cazul,
rezultatele examenului dupa deces).

Necesitatea studiului numeric s-a impus datorita faptului ca nu putea fi stabilit un
tablou general fiabil al unei boli prin simpla analiza a cazurilor singulare individuale). Doar
dupa constituirea unui astfel de tablou general al unei maladii putem vorbi despre un
diagnostic efectuat pe baza datelor unei cazuistici competent analizate, diagnosticul
trecand astfel de sub imperiul magiei in stiinta propriu-zisa: simtul clinic, intuitia, flerul si
"arta ghicirii" 1si pierd valoarea de instrumente principale, trecand pe plan secund.

Medicina a inceput sa fie realmente riguros stiintifica atunci cand medicul a avut
curajul sa nu trateze, lasand ca lot martor pentru comparatie un anumit numar de pacienti
competent alesi (Claude Bernard, Introducere in studiul medicinei experimentale). Louis
Villermé este primul care foloseste o astfel de metoda statistica (mai exact numerica) cu lot
martor, cand in 1827 studiaza 87 de pacienti bolnavi de pneumonie. Constatarea lui este ca
metoda de tratament a vremii, anume sangerarea (scoaterea de sange) nu are nici un efect
asupra bolii, nici in ce priveste mortalitatea, nici in ce priveste durata simptomelor sau
tipului acestora. Pe atunci sangerarea se facea cu cate 50 de lipitori pe un pacient,
tratamentul fiind fondat pe "logica" ca orice boala rezulta dintr-o inflamatie si ca orice
terapie trebuie sa fie "antiflogistica". La acea data "cultivatorii" francezi de lipitori nu
faceau fata la "cererea"” imensa a Frantei, drept pentru care se importau anual peste 30 de
milioane de "viermi vampiri"... De atunci metoda practica s-a imbunatatit considerabil prin
tehnici avansate de esantionare si introducerea studiilor aleatorii ("randomizate") in
dublu-orb.

Progresele in statistica au adus si ele contributii valoroase in corijarea acelor "false
probe" despre care vorbeau medicii secolului al XIX-lea [27]. Cateva instrumente ale
actualei medicini bazate pe fapte sunt meta-metodologia, ghidul de evaluare al articolelor
stiintifice, filtrele Medline si reviziile S.0.R. (standarde, optiuni si recomandari, ofera
evaluari pe "nivele de dovedire"), si evident, ca In orice stiinta, sistemul “peer-review” (care
e total insuficient, de altfel, de unde necesitatea celorlalte instrumente anterior citate)).

Chiar daca medicilor de azi nu li se mai recunoaste statutul religios acordat
tamaduitorilor din antichitate, exista totusi in randul unora tendinta de a le atribui
specialistilor din domeniul medical puteri aproape divine si de a crede ca stiinta va gasi in
mod sigur tratamente pentru toate bolile omenirii. Realitatea arata insa in mod dureros ca
acest ideal nu poate fi atins.

Orice nou tratament, este vazut, pentru inceput, ca miraculos si cu efecte
extraordinare... Exista Insa motive pentru evitarea unui optimism neintemeiat. In cartea

"The Clay Pedestal"[28], se prezinta un ciclu foarte cunoscut tuturor: ,Lumea Incepe sa
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auda vorbindu-se despre un nou tratament, laudat cu mult entuziasm la conferingele
medicale si in paginile revistelor de specialitate. Cei care au descoperit tratamentul devin
celebri in domeniul lor, iar mass-media aclama progresul realizat. Dupa o perioada de
euforie si marturii bine documentate aduse in sprijinul surprinzatorului tratament, incepe
sa se instaleze treptat deziluzia, ce tine de la cateva luni la cateva decenii. Apoi se
descopera alt tratament, care, aproape peste noapte, il inlocuieste pe cel vechi, considerat
deja ineficient si, ca atare, abandonat fara Intarziere®. Intr-adevir, multe dintre
tratamentele care au fost abandonate de majoritatea medicilor ca fiind ineficiente fusesera
nu cu mult timp Tnainte tratamente conventionale.

O simpla privire asupra unor argumente considerate ca esentiale in demonstrarea
rigorii stiintifice a medicinei (perfectionarea metodei numerice, utilizarea stasticii in
medicind si crearea unei teorii a studiului clinic, ca si interpretarea critica a datelor)
dovedeste o clara deplasare de la principiul cercetarii individului-unicat, de la principiul
cercetdrii cauzelor, individuale si ele, spre o metoda statistica de tratare in mod comun,
fara o analiza concludenta. Aceasta modalitate de aplicare a tratamentelor bazata pe
“metode contabilicesti” este incurajata de industria farmaceutica, o industrie a
medicamentelor de sinteza care, tocmai pentru a incuraja aceasta tendinta ce ii aduce
avantaje materiale, stimuleaza cercetarea inspre teoriile care, mai nou, se opresc in zona
elementelor biochimice, teorii care sunt sustinute si mediatic, publicitar, propagandistic, in
detrimentul cercetdrii fundamentale, de profunzime (atat din fizica cat si din microbiologie,
sau genetica.
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3. Reconsiderari si puncte de vedere noi in stiintele aplicate in medicina

Fizica newtoniand spune ca universul este facut din materie, este asemenea unei
masini, vazute toate fiind In analogie cu existentialitatea pe Pamant. Depasirea granitelor
tereste In observarea si cercetarea realitatii, au dus la aparitia discutiei despre limitele
conceptelor newtoniene. Nici macro-Cosmosul, nici micro-Cosmosul nu erau aidoma
masinilor concepute dupa acele legi simple, materialiste.

Teoria relativitatii a lui Einstein, a demonstrat ca universul este “populat” de o
infinitate de fenomene ondulatorii, ca spatiul si timpul formeaza, de fapt, un continuum
cvadridimensional, iar conceptul de spati se poate extinde, spatiul nefiind tridimensional,
si, de asemenea, timpul nu e unidimensional. Mecanica cuantica, aparuta dupa anul 1925, a
definit universul ca o tesatura de fenomene ondulatorii.

Daca, de exemplu, se cerceteaza, prin vizualizare, atomul, descris in conceptia
newtoniana ca fiind un mecanism format din niste bile care, sub actiunea unor forte, prin
mecanisme guvernate de legile mecanicii newtoniene aplicate acelor tipuri de forte, se va
observa, pe masurd ce se coboara la nivele dimensionale ale acelor acelei imaginate
structuri, se observa cd, de fapt, nu este nimic structural. Continuand coborarea
dimensionala la nivel subatomic, rezultatul vizualizarii este tot mai mic, apreape nul,
pentru ca realitatea arata ca totul este, in fapt, un vortex de unde. Daca din punctul de
vedere al fizicii newtoniene structura atomului este materiald, implicit observabila, din
punct de vedere cuantic atomul care nu este invizibil, este de fapt acolo, are o stuctura
energetica.

Reusita, in premiera mondiala, a echipei de cercetatori de la Universitatea Lund din
Suedia, condusa de Anne L'Huillier [29], in 2008, de a filma electronii, folosind unul din cele
mai performante lasere din lume, care trimite pulsuri de lumina cu o durata de doar cateva
infime fractiuni de secunda, o attosecunda (o attosecunda = 10-18s, repezentand pentru o
secunda cam ceea ce reprezinta secunda pentru varsta Universului) a reprezentat un mare
pas Inainte in intelegerea definirii cuantice a lumii
materiale.

Imaginea alaturata, o capturad din fimarea facuta
de echipa de cercetare [30], arata aceasta “tesatura” de
energie, la nivelul dimensional al atomului, In care
electronii se invart foarte rapid in jurul atomilor, fara a
exista posibilitatea de a-i opri, prin interventia umana.
Tehnica filmarii a constat in trimiterea asupra atomilor
a luminii laser si inregistrarea reflexiei pe structura
atomului, a acestei lumini.

In acelasi spectru al patrunderii tainelor cuantice
ale micro-Universului atomic este prima demonstrare experimentald, facuta la
Universitatea din Michigan [31], a faptului ca, pe o scala mica, informatia poate fi
constituitd intr-adevar din faze prearanjate, programate (phase-encoded) in electroni,
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folosind lumina. Aceste rezultate indica faptul ca stocarea informatiei la nivel cuantic poate
fi temporara si, deci, pentru a mentine memoria trebuie sa aiba loc o continua copiere sau
relmprospatare a informatiei, aceasta memorie fiind una dinamica si nu statica. O
concluzie, cel putin la acest moment este faptul ca aceasta reimprospatate a informatiei
este facuta cu implicarea fotonilor, emisi si absorbiti, schimbati, permanent, de catre
electroni.

Toate particulele elementare genereaza in jurul lor un camp electromagnetic prin
intermediul caruia interactioneaza cu alte campuri, generate, la randul lor, de alte particule
sau sisteme de particule. In fapt, undele se comportd ca materie intr-un atom, din cauza
fortelor de torsiune. Ceea ce, In acceptiunea neutoniand, este numit materie, este, prin
acceptiunea cuantica, o aglomerare de atomi, care la randul lor si acestia sunt o aglomerare
de unitati de forta (electroni, nucleoni) vibrand fara incetare si invartindu-se continuu.

Prin noua viziune, fizica demonstreaza ca, de la manifestarile cele mai inalte pana la
cele mai joase, totul vibreaza, are un caracter ondulatoriu. Pe 1anga demonstrarea acestui
comportament ondulatoriu, se mai demonstreaza si faptul ca totul vibreaza cu viteze
diferite, in directii diferite si in moduri diferite, iar gradele intensitatii vibratiei constituie
treptele de masuri pe scara vibratiilor. Sau, altfel spus, aceste trepte constituie gradele celei
de a patra dimensiuni, numita dimensiunea vibratiei (intensitatea, proportia vibratiei),
constituind, ceea ce pot fi numite ,planurile de manifestare a vietii", deoarece cu cat
procentul de intensitate a vibratiei este ridicat, cu atat este mai ridicat planul si cu atat mai
mult este mai Tnalta manifestarea vietii care ocupa acest plan (considerat ca o stare sau o
conditi e, susceptibil de a fi masurat).

Aceste noi relevari nu duc ins3, intr-un mod absurd, la negarea existenfa materiei sub
aspectul sau relativ. Aceste noi relevari neaga stapanirea ei asupra realitatii, insa nu o
poate fi ignorata (sub aspectul ei relativ) atata timp cat oamenii traiesc si se manifesta pe
planul sau (material, la nivel “uzual” in viata pamanteasca).

Din aceste prime aspecte ce conduc la o reconsiderare a lumii materiale, se poate
conchide, prin comparatie, ca medicina este bazata pe mecanica newtoniana (admisibile
pentru unele ramuri, de exemplu chirurgia si ortopedie), este bazata pe materialism.
Trecand insa bariera materialismului pur, mecanica cuanticd spune ca materia nu este
punctul final, ci formele de transfer energetic reprezinta punctul final. Conform fizicii
cuantice, nu poate fi vreodata vorba de Intelegerea universului daca nu este incorporat si
rolul formelor de transfer energetic in proces, deoarece, acestea dau forma materiei. Este,
intr-un fel inexplicabil ca desi medicina, cu toate ca foloseste aparate de diagnosticare pe
baze cuantice (Magnetoencefalografele [MEG], Imvestigatii prin rezonanta magnetica
[MRI], Tomografia cu emisie pozitronica [PET] etc.), nu deplaseaza spectrul , gandirii"
proceselor organismului din punct de vedere cuantic.

Prin conceptul reductionismului, se pot studia atomii, modul In care sunt conectati
unii cu altii, privindu-i ca si ca atomi fizici, materiali, insa ideea este ca atomii nu sunt
asemenea unui sirag de margele, cu posibilitatea de a defini limitele, marginile acestui

sirag, cu fireasca posibilitate de a arata ca exista separabilitate Intre doua margele
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neadiacente. Realitatea este ca exista forme de transfer energetic si nu exista marginiri
pentru acest fenomen, astfel ca se deduce direct faptul ca atomii se ating mereu si sunt
mereu legati unii de altii, chiar daca fiecare atom are o caracteristica unica a frecventei de
vibratie. Fiecare atom emite si absoarbe, rezonant, aceasta vibratie, pentru ca energia nu
are margini, ea calatoreste in mediul Inconjurator. Ceea ce este vazut sunt atomii care au
unde de o anumita frecventa, fiecare atom vibreaza pe o frecven{a si emite pe o anumita
frecventd, aspect remarcat de spectogramele atomice.

Atomii din corpul uman nu fac nici ei exceptie, sunt unde de energie care sunt in
relatie cu atomii din jurul corpului si, astfel, implicit, nu se poate iesi din campul energetic,
pentru ca toate lucrurile sunt legate intre ele. Totul apare, astfel, ca o panza de paianjen;
insa aceasta panza nu este si nu a fost tesuta de om, omul este doar un fie din ea.

Totodatd, in modalitatile de detectare atomilor individuali si a moleculelor cu lasere,
se foloseste principiul cunoscut al faptului ca orice atom sau molecula (sau celuld) emite si
absoarbe lumind de o a numitda lungime de unda. “Traducand” acesta in concepte
energetice, rezultd ca orice atom, si moleculda emite energie, deci, fiecare atom are o
frecventa uni ca o semnatura ondulatorie, care il individualizeaza fata de alti atomi. Astfel,
putandu-se citi frecventa unei structuri materiale, se poate intelege materia si prin
frecventa undelor caracteristice.

Concluzia, transpusa in ceea ce se numeste cercertarea vietii, este ca nu exista vreun
mod de a studia individualul fara a studia campul de forte interconectat. Conceptul
reductionismului face loc acestei noi viziuni careia biologia trebuie (si a inceput) sa i se
adapteze, numita: Holism (termen provenit din limba engleza, whole = intreg), concept care
spune ca totul este interconectat. O particula elementara nu este o entitate existentiala
independenta neanalizabild, ea este, in esentd, un set de relatii extinse in exterior cu
celelalte individualitati si complexitati.

Pe de alta parte, fenomenele fizice se regasesc transpuse in cele psihice, iar efectele
acestor fenomene psihice se transpun in marimi psihice. Astfel, se inchide un cerc
existential, caci actul de gandire si simtire se Incheie printr-o reactie care angajeaza, prin
biologic, modificari fizice (sau, in particular, chimice). Ar fi aici de facut vorbire despre o
proprietate specifica psihicului uman, caracterul dedublant al constientei, obtinut prin
tehnica introspectiei, care poate fi pusa In analogie In lumea fizica, cu fenomelele de
autoinductie.

Legatura dintre fizica si psihologie, prin operarea cu cu perechea ,substanta-energie"
in descrierea psihismului a facut-o, inainte cu mult de aceste experimente, parintele
nerecunoscut al cibeneticii, Stefan Odobleja, in Psihologia consonantista (Paris, 1938-1939)
[32], descrierea psihismului (Odobleja, 2003), iar Norbert Wiener, cel premiat cu premul
Nobel pentru lucrarea asupra careia a planat suspiciunea intemeiata de plagiat, opera cu cu
triada ,substanta-energie-informatie"[33].

Daca, asa cum o definea Henry Ey, constienta [34], era considerata un ,camp", in fizica
moderna ea este un ,sistem cuantic'. Totodata mintea este tot un sistem cuantic,

strafulgerarile constientei si gandurile fiind evenimente cuantice cerebrale de un nivel
31



Danie)-Duitmy Darie Raport de cercetare stiintificit

inalt. Henry P. Stapp [35] (cercetator, Institutul de Fizica Teoretica, Universitatea din
California) arata ca fizica cuantica ofera un ansamblu de cunostinte ce pot sa dezlege unele
dintre misterele constienfei: propria constientizare, constientizarea existentialitatii si a
faptului ca exista constientia. Constienfa este un sistem cuantic, iar reflexivitatea
constientei este o trasatura care se conformeaza, pe deplin, caracteristicilor sistemelor
cuantice. Constientizarea propriu-zisa este vazuta ca un ,salt cuantic”" (definit de
Heisenberg) de la o functionare cerebrald separata a subsistemelor cerebrale catre o
structurare unitara si sinergica a acestor subsisteme. In urma unui ,salt cuantic" la nivel
cerebral, mintea trece la un nivel superior de intelegere, iar constienta la o sfera mai
extinsa de cuprindere.

Constienta a fost relevata ca fiind o ,sinteza creatoare" de W. Wundt [36], iar
fizicianul lon Manzat arata faptul c3, ,Psihicul este un sistem, dar un sistem deosebit, diferit
de alte sisteme, el este un sistem sinergetic, cu proprietati pe care sistemele nesinergetice
nu le detin. Daca omul este un sistem sinergetic viu (pentru ca in el sunt concentrate toate
energiile si potentele din univers) si de gradul II (deoarece isi poate autocrea sinergismul, il
poate cunoaste si amplifica In mod constient), atunci si psihicul sau este un sistem
sinergetic viu si de gradul II. Componentele psihismului lucreaza impreund si deodatd, unele
prin altele si nu unele dupd altele" [37].

Sistemul psihic uman este un sistem energetic-informational de o complexitate
supremd, avand cele mai Inalte si perfectionate mecanisme de autoorganizare si autoreglaj,
fiind dotat si cu dispozitii selective antiredundante si cu modalitati proprii de determinare
antialeatorii. Sunt ilustrative, in acest sens, autoorganizarea motivationald, cea afectiva, cea
constienta - ca specific umane. Totodata, autoreglarea, autorealizarea, autoafirmarea,
autodescoperirea, autoeducatia, autodepasirea, sunt comportamente specifice prin care se
exprima functia autoorganizatorica a psihicului. Datorita tuturor acestor caracteristici
psihicul este considerat un sistem extrem de complex, hipercomplex, un fel de rezumat
condensat al intregii dezvoltari biologice si socio-culturale a omului, sistem ce dispune de
un numar mare de elemente active, puternic saturate de legaturi interne si externe.

Dr. Dumitru Constantin-Dulcan [38] face o afirmatie concludentd, conform careia se
poate spune asta: creierul este un organ care converteste, oricare ar fi experientele, in
constienta. Practic, se arata ca lumina intra in ochi, dar vibratii electromagnetice trec prin
nervi, sunetul imi intra in urechi, dar vibratii electromagnetice trec prin nervi, catre creier.
Atingerea este presiune fizica, dar vibratii electromagnetice urca prin brat, apoi prin nervi,
spre creier, iar ideea este urmatoarea: creierul converteste tot acest mediu Inconjurator in
vibratii electromagnetice. Totodata creierul inregistreaza aceste activitati, asa ca atunci
cand o experientd intrd nu numai ca se “vede” imaginea acelui moment, cu o constienta vie,
ci, de asemenea, exista capabilitatea de a se inregistra acea experienta.

Un dispozitiv de investigare a activitatii creierului, inventat in 1980 de John T.
Zimmerman (Universitatea din Colorado, SUA), numit magneto-encefalograf [39], ce obtine
aceleasi rezultate ca si electro-encefalograful, citeste activitatea din creier fara a atinge

capul, printr-o sonda care se aseaza deasupra capului omului, pe partea dreapta a capului,
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iar sonda, numita SQUID (superconducting quantum interference device, in traducere
dispozitiv de inductie super cuanticd), citeste cimpurile magnetice. Ceea ce aratd, in plus,
magneto-encefalograful, fata de electro-encefalograf, este faptul ca pe masura ce se face
procesarea neurologica, gandurile nu stau in capul, in creier. Undele cerebrale, de fapt,
emand, emit si se transmit prin cap, in exterior. Ca si atomii si moleculele corpului uman,
care mereu emit si absorb energie, si gandurile sunt forme de transfer energetic ce se
transmit in afara. Aceasta concluzie nu are desoc de-a face cu misticul, cu ezoterismul sau
ceva asemanator, este ceva fizic, bazat pe simplele reguli ale fizicii care spun ca atunci cand
un curent trece printr-un conductor, acesta genereaza un camp a carui directie este data de
regula mainii drepte (a degetului mare de la mana dreaptd): cu degetul mare asezat in
directia curgerii curentului, celelalte degete oglindesc orientarea campului magnetic din
jurul acelui conductor. Nervii, sunt asemenea unor conductori, prin ei circuland impulsuri,
curenti de impulsuri de natura electrica. Cand activitatea nervoasa traverseaza nervii, un
camp magnetic, paraseste capul, sau corpul, si revine inapoi. Aceeasi logica se aplica si
gandurilor, despre care se poate spune cda sunt radio-emise, logica aceasta explicand,
stiintific, conceptul de constienta extinsa.

Astfel toate gandurile nu sunt numai in capul “ganditor”, ele sunt si in jur, in campul
denumit, camp auric, sau aura si se conecteaza, in mod propriu, specific, acelora care sunt
asociate cu ele. Asa cum am aratat nu doar gandurile, forme constiente de manifestare a
creierului, produc efecte generatoare de camp, si alte forme de manifestare neuronal3,
inconstiente, vegetative, produc efecte generatoare de camp.

Cu magneto-encefaloscopul, de fapt cu sonda SQUIDEXi s-a masurat si campul inimii, a
carui intensitate, de 10-19T este de o mie de ori mai mare decat a cAmpului creierului (10-
13T), ceea ce conduce direct la ideea ca procesarea informatiei este mai complexa in inima.

Intr-o carte ,Solutia HeartMath" [40], din anul 2000, autorii explica felul in care
campurile electromagnetice care radiaza din inima afecteaza campurile din corpului uman,
enuntand: “Inteligenta inimii este fluxul inteligent al constientei si perceptiei, pe care il
experimentam odata ce emotiile si mintea sunt aduse in echilibru si coerentd, printr-un
proces initiat de SINE. Aceasta forma de inteligenta este experimentata sub forma
cunoasterii intuitive directe, care se manifesta in ganduri si emotii benefice pentru noi
insine si altii ."

Institutul de cercetare HeartMath arata despre inima fizica, inima ca organ, ca:

— inima fizica bate de o suta de mii de ori pe zi sau de aproximativ patruzeci de

milioane de ori pe an sau cu trei miliarde de pulsatii pe parcursul unei perioade de

saptezeci de ani.

— ea pompeaza circa patru litri de sdnge pe minut sau aproximativ patru sute de litri

pe ora printr-un sistem vascular care are de doua ori circumferinta pamantului.

— inima Incepe sa bata la un fetus nenascut inainte de a se forma creierul.

— inima isi are propriul sistem nervos independent, care este numit ,creierul din

inima".
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— sunt cel putin patruzeci de mii de neuroni - celule nervoase in inima si acestia
comunica informati e Tnainte si Tnapoi catre creierul din craniu, pentru a permite o
comunicare in doua sensuri intre inima si creier, cu toate ca inima bate independent
de legaturile sale cu creierul.
— cercetadrile facute de Joel si Beatrice Lacey (Institutul de Cercetare Fels), in anii '70,
au descoperit ca atunci cand creierul din craniu trimite semnale inimii, prin sistemul
nervos, inima nu se supune automat; raspunsurile inimii depind de natura sarcinii si
de tipul de procesare mentala necesara. Cu toate acestea, creierul se supune tuturor
mesajelor si instructiunilor trimise de catre inima, mesaje care pot influenta
comportamentul unei persoane.

— campul electromagnetic al inimii este de aproximativ 1000 de ori mai mare decat

campul electromagnetic produs de creier. El nu numai ca penetreaza fiecare celula a

corpului, dar e suficient de puternic pentru a radia in afara, in campul din jurul

corpului uman, o radiatie ce poatre fi masurata de catre magnetometre.

— Institutul Fels a descoperit ca bataia inimii nu este doar o pulsatie mecanica, ci un

sistem de limbaj eficient, care influenteaza perceptia si reactiile. Alfi cercetatori au

descoperit ca pulsatia ritmica a inimii declanseaza impulsuri neurale ce influenteaza
centrii creierului superior care guverneaza procesarea emotionala.

— cercetarea de la IBM a relevat ca emotiile negative intrerup ritmul inimii, Incat

acesta devine inegal si dezordonat. Ei au descoperit ca emotiile pozitive produc

ritmuri armonioase care maresc claritatea mentala a unei persoane, intuifia si
capacitatea de a percepe mai limpede lumea, cat si imbunatatirea comunicarii cu altii.

— atunci cand ritmurile inimii devin echilibrate si coerente, fiecare organ al corpului

este inundat de evenimente neurale si biochimice ce le imbunatatesc functionarea si

sanatatea - de exemplu, daca se experimenteaza compasiunea se ridica nivelul de IgA

(imunoglobulina A), un anticorp secretor care mareste rezistenfa la boald a

sistemului imunitar.

— cel mai rapid mod de a armoniza ritmurile inimii umane este concentrarea asupra

a ceea ce Institutul de cercetare HeartMath numeste sentimentele esentiale ale inimii

- cum ar iubirea si compasiunea.

— marirea coerentei cap/inima necesita reducerea stresului emotional si mental prin

monitorizarea si maiestrirea gandurilor si sentimentelor.

Principiile fizicii cuantice releva si explica, stiintific, faptul ca gandurile oamenilor au
fost mereu conectate. De fapt, a fost si evidentiat, recent, faptul ca acele antene de la
suprafata membranei celulei recepteaza identitate si aceasta evidentiere erste interesanta
deoarece oamenii care primesc organe de la oameni care au murit primesc si unele din
caracteristici Iimpreuna cu aceste organe: antenele membranei celulalare, fapt care explic3,
ceea ce spuneam in discutia despre relevanta determinismului.

Fara a depasi tematica abordata a lucrarii, unele precizari si evidentieri, din spectrul
psihologiei sunt necesare, cu atat mai necesare in dezvoltarea aspectului teoretic al

subiectului, in urmatoarele etape, In acestea constand anumite “chei” de descifrare a
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semnalelor si informatiilor preluate prin metode fizice, prelucrate si exprimate intr-o
forma necesara medicinei pentru o cat mai corecta si relevanta diagnosticare. Faptul c3,
prin fizica cuantica si aceasta legatura cu psihologia, si nu in ultim aspect cu biologia,
deschide orizonturi ce explica si unele concepte ce, momentan, sunt “sechestrate” de religii,
nu arunca cercetarea intr-o latura desuets, ci, din contra, i da profunzime.

Continuand ideea cu modificarea, prin “Imprumut” a comportamentului unui om care
beneficiaza de transplantul unui organ vital, devine stingenta o Intrebare: Cum este adusa
memoria identitatii donatorului in corpul psiho-fizic al beneficiarului?

Raspunsul vine din cele deja puse in discutie si anume faptul ca identitatea persoanei
este adusa in corp, in creier, prin antene pentru ca nici “proprietarul” identitatii nu isi are
identitatea in interiorul corpului, antenele de la suprafata corpurilor sunt cele care fac
distinctie intre indivizi. Aceste antene se numesc ,receptori de Sine".

Realitatile cazurilor de transplant si implant da un inteles usor, simplu, acestei
denumiri, “receptori de Sine”, sau ,receptori ai Sinelui”. Un transplant care nu tine cont de
anumite caracteristici identitare, comune, de compatibilitate, va fi un transplant esuat, caci
corpul beneficiar, prin sistemul imunitar, va identifica intruziunea neadecvata a unui organ
strdin, declansand mecanismele de excludere a acestuia, cu totul diferit de cazul unui
transplant compatibil in care se declanseaza un mecanism de acomodare si, in final de
acceptare a “intrusului”.

Excluziunea sau aceptarea sunt mecanisme de verificare a identitatii In care rol
esential il au antenele membranei celulare, antene care au atat rol de receptie cat si de
emisie. Ipotetic vorbind, celule umane cu antenele taiate, sunt perfect combatibile cu orice
corp viu, fie ca este om, fie ca este un animal sau o pasare, si, la fel, celule provenite de la
animale sau pasari, cu acele antene tdiate, ar fi compatibile cu un om, dar si intre ele,
acestea fiind biologic, universale. Diferentierea o da cu totul altceva, care nu este de natura
materialda, ceva subtil si care nu provine din interiorul celulei. Aceasta este tocmai
informatia identitara, existenta “peste tot”, in afara corpului, perceputa prin antenele
membranelor celulare, rezonante cu aceasta informatie, prin tiparele ce sunt “chei de acces
si decodare a acestora. O concluzie foarte pertinenta, si care schimba multe intelesuri si
acceptiuni despre corpul uman, despre informatiile despre ceea ce se intdmpla in interior si
modul de a fi percepute si captate, despre perceperea lor, despre relationarea dintre
oameni si influentele, intensitatea acestora, in cazul interantiei de orice tip. Pentru ca, de
fapt, identitar, informational, nimic nu este exclusiv in interiorul corpului, fiind, intru totul
in afara corpului si, partial, in interior, insa acest partial 1si are duplicatul tot in exterior.
Astfel, dincolo de limitarile tehnologice, se poate spune ca explorarea corpului uman nu
este limitata de necesara patrundere in interiorul sau, material, In nici un fel, si nici macar
distanta, sau timpul, nu joaca un rol limitativ.

Aceasta existentd a identitatii in afara corpului, explica, intr-un alt mod, dar nu
contradictoriu, “importul” identitar, de comportament, in cazul transplantului.
Transplantul de organe de la o persoana aflata in moarte cerebrald, la o persoana in viata,

duce, prin faptul ca acele persoane donatoare inca au antenele “cuplate” la acea identitate,
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identitate care este adusa in corpul cu alta identitate, prin acele organe, devenind astfel
clara ideea ca spiritul acelei persoane persistd, indiferent ca trupul mai exista sau nu. Si,
totodata, rezulta clar ca moartea biologica este rezultatul retragerii totale a spiritului.
Dilema ramane insa legata de locul in care se retrage spiritul, identitatea acelei persoane.

Folosind certitudinile fizicii cuanticii si biologiei se poate trece la explicarea unor
aspecte importante din psihologia transpersonald, dar care au legatura distincta cu starea
de sanatate a corpului biologic, cu imbolnavirea sau insanatosirea sa, si anume: depasirea
fricii de moarte (cauzatoare de diferite boli, dar si a cancerului) prin schimbarea
convingerilor, constientizarea extracorporalitatii , a constientei extinse, a puterii gandului
etc. Pana la urma scopul oricarui individ este acela de a trai In armonie cu natura prin
cunoasterea ei, atat cat este cu putinga.

Definind personantica ca fiind o ,stiinta a comunicarii dintre inconstient, constient si
supraconstient” [41], Mariana Caluschi arata intr-un articol ca: ,Inconstientul nostru
trimite prin subconstient, spre constient, fluxuri de imagini, perceptii subtile, emotii ,
premonitii, efulguratii vizuale, 24 de ore pe zi, informatii uneori vitale pe care omul fie nu
le constientizeaza, nu le “decodifica”, ori nu le ia in serios, le alunga din constient deoarece
pot contraveni gandirii rationale" [42].

Semnalele dinduntru si din afara corpului duc la formarea gandurilor ca elemente de
bazi a psihicului. Intre aceste semnale cele electromagnetice joacd un rol deosebit. Ionel
Moharta, prin asertiunile publicate in 2005 [43], face precizari cu privire la faptul ca
radiatiile electromagnetice reprezinta un punct de plecare in explicarea fenomenelor
mentale, deoarece reprezintd prima membrana energetica, nu numai din jurul fiecarei
celule umane, ci si din jurul organismului. Psihismul in sine este un fenomen care oricand
poate transforma ceea ce este vazut ca materie. El este cheia si comanda asupra
transformarilor materiale, deoarece prin fortele pe care le detine, poate schimba orice
structura. Mai mult, rotirea, torsionarea undelor programata da nastere la fenomenul
observabil din moment In moment, la ceea ce este considerata realitate.

Orice gandire, orice emotie si orice stare mentala are gradul sau de vibratie. Prin
gratia unui efect de vointa a individului, ori a mai multor indivizi, aceste stari mentale pot fi
reproduse, la fel cum este posibila reproducerea unui sunet, ficind sa vibreze un
instrument muzical intr-o anumita maniera, la fel cum poate fi reprodusa o culoare facand
sa vibreze obiectul de indata. Cunoscand principiului vibratiei la fenomenele mentale,
fiecare individ isi poate modifica spiritul sau, putandu-l face a avea gradul de vibratie dorit,
obtinand astfel un control perfect al starilor sale mentale, a caracterului sau etc. Prin
aplicarea acestui principiu se pot obtine extraordinare rezultate ale tratamentelor mentale
dar si a celor medicale. Orice individ Isi poate schimba vibratia printr-un efort de voint3,
fixand atenfia sa pe starea voinfd. Vointa conduce atentia si atentia modifica vibratia.
Cultivand arta atentiei cu ajutorul vointei se va putea gasi secretul stapanirii emotiilor,
sentimentelor si starilor mentale.

»Totul este Spirit", inseamna ca Universul este mental. Transmutatia mentala este

modalitatea de a modifica conditiile universului In ceea ce priveste materia, forta si spiritul.
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Dincolo de Universul timpului si al spatiului se ascunde mereu realitatea esentialg,
adevarul fundamental, reprezentat de spirit, cel ce este ca principiu Insufletitor.
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4. Imagistica informationala

A veni acum, In aceasta lume dominata de o stiinta medicala ce 1si clameaza caracterul
stiintific prin prisma aplicarii unor metode numerice, prin statistica studiilor de caz si
inventarul reusitelor sau nereusitelor tratamentelor cu medicamente de sinteza, cu o alta
abordare a ideilor, iar prin aceasta de a incerca impunerea si a altor metode de investigare,
care clatina status-quo-ul abordarii materialiste (newtoniene) si evolutionismul
intdmplator (darwinian) este, nu doar pare, o aventura. In plus, a aduce, pe langa aceasta
schimbare de paradigma, a incerca o definire a unora dintre metodele de investigare (mai
vechi unele, cele mai multe noi si doar partial, sau deloc, acceptate, transforma aventura in
una sinucigase.

Propun o sintagma: Imagistica informationala, o sintagma care asociaza imagine
informatiei, ceea ce, ad-literam ar fi o definitie pleonasmica, prin faptul ca orice imagine
contine informatie, insa aici nu ar fi vorba de o definitie gramaticala ci de una data de
structura si consistenta.

Intr-o acceptiune universald, imaginea este reproducere a unui obiect prin
intermediul unui sistem optic, reprezentare plastica a infatisarii unui obiect, persoane,
peisaj din realitate, iar aceasta acceptine este clarda si In ceea ce priveste imagistica
medicald, obtinerea de imagini ale organelor sau partilor din organe si a modificarilor
aparute la acestea, idee subjugata determinismului newtonian, dusa mai departe la
principiul de a trata cauza efectului si nu cauza bolii, boala, prin cauza care a declansat-o,
trecand in plan secund.

Acceptiunea aceasta, materialista, determinista este fireasca, usor palpabila de
absolut oricine. Dar, Intr-un spirit al aventurii, tipic si normal pentru fizica, si avand ca baza
pentru acest curaj granita depasita a dimensionalitatii, pentru a defini sintagma propusa,
consider necesara largirea notiunii de baza, prin considerarea imaginii, In imagistica
informationala cu aplicatii in medicina, ca fiind un cumul de marimi, care caracterizeaza
starea unui organ in functionarea sa, altfel spus al unui organ care traieste si se manifesta
in forma lui specifica.

O astfel de abordare a notiunii de imagine, transpusa in medicina actuala este poate
imposibil de Inteles, din simplul motiv determinat de modul in care este acum considerata
boala, aceasta fiind privita ca ceva ce exista si este evident, in forma modificarilor de
structura si forma, orice altceva, Tnainte de aparitia acestor modificari este vazuta ca
inexistentd, nota fiind fortata de existenta unor simptome, motiv pentru care medicina
actuala opereaza cu termenul de “suspiciune”.

Daca insa boala este vazuta ca o modificare a echilibrului (caracterizata de o marime
a stresului luata ca referintd) iar tot ceea ce inseamna dezechilibru (o alta marime a
stresului) reprezinta boala, iar marimea dezechilibrului da fazele bolii, de la incipienta la
terminald. Si din punct de vedere energetic, o asfel de abordare este echivalenta (si chiar
mai precisd) cdci un organ, chiar organism, in functionare normald, are o anumita energie

38



Danie)-Duitmy Darie Raport de cercetare stiintificit

(cea a stresului de referinta), iar tot ceea ce inseamna mai mult sau mai putin reprezinta
stari de stres caracteristice bolii. Ideea nu este noud, a fost prezentd, candva, In medicina
trecutului, medicina traditionald chinezeasca opereaza, in felul ei, cu ea, este prezenta in
multe alte tehnici de vindecare si, mai nou, a intrat in psihologie, prin rezultate cu dreptul.
Personal vad configurandu-se o mare apropiere intre fizica si psihologie, iar din aceasta
apropiere sa se nasca o noud medicina a viitorului, in care medicina actuala sa mai pastreze
0 zona extrem de restransa.

Faceam vorbire despre aventura unui asemenea demers... Viata in sine este o
continuad aventurs3, fizica, o stiinta care a dovedit ca traieste, ca are viata, nu poate decat sa
fie o copie particulard a ceea ce inseamni generalul.. In istoria fizicii sunt atatia
“aventurieri” si “nebuni”, despre care astazi se spun cu totul alte cuvinte decat cele ce au
fost spuse la momentul enuntarii de idei care cutremurau conservatorismul...

Tnceputurile unei imagistici ce nu avea de-a face cu imaginea, si care nu se folosea de
forme de energie exterioara, au fost legate de masuratorile efectuate asupra creierului
(EEG), inimii (EKG), muschilor (EMG), ochilor etc. Erau, si sunt, metode de investigare ce
pun in evidentd, prin culegerea de informatii date de impulsurile electrice, cu sau fara
stimulare, care sunt relevante pentru functionarea respectivelor organe, in primul rand, si,
prin prelucrarea lor, a integritatii anatomice a acestora, prin integritate intelegand ceea ce,
in general, se numeste organ sanatos. Pentru lumea stiintelor de baza (fizica, biologie),
aceste metode au deschis poarta altor cercetari, a altor modalitati de a privi modul de
captare al informatiilor, de a defini starea de sanatate, de a merge la cauza bolii si tratarea
cauzei si nu, asa cum se intampld, incd, in medicind, de a trata, mai ales pe baza
simptomatologiei, efectele. La toate acestea s-au adadugat cercetarile si descoperirile
ultimelor decenii, in privinta structurii ADN, a informatiilor stocate in ADN, a modalitatilor
de schimbare, prin alterare (pozitiva sau negativa) a acestora.

4.1. Unele metode de investigare paraclinica ce nu fac parte din imagistica
medicala

4.1.1. Electroencefalografia

Electroencefalografia este o metoda electrofiziologica de explorare a sistemului
nervos central, constand in inregistrarea biocurentilor campurilor transcranieni la nivelul
tegumentelor si inregistrarea grafica a acestora in timp sub forma de unde.

Electroencefalograma (EEG) reprezinta recoltarea, potentarea si Inregistrarea
desfasurdrii in timp a activitatii electrice a scoartei cerebrale prin intermediul unor
electrozi de suprafatd, situati la nivelul scalpului. Electroencefalograma reprezinta
inregistrarea manifestarii colective a neuronilor cortexului cerebral, a unui set de
potentiale de camp fluctuante, produse din activitatea concomitenta a unui numar mare de
neuroni, captate prin intermediul electrozilor situati pe scalp.
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Electroencefalograma este utilizata pe larg in diagnosticul epilepsiei, a
encefalopatiilor, in monitorizarea activitatii cerebrale in timpul anesteziei si a pacientilor
aflati in coma si in stabilirea mortii cerebrale.

Electroencefalograful este dispoziti-
vul folosit in electroencefalografie pentru
determinarea potentialelor electrice neu-

ronale la nivelul pielii. Acesta trebuie sa oo 0z 04 o5 08 1o
poata sesiza tensiuni intre 2 - 200 pV la frecvente intre 0,1 - 200Hz, semnale ce sunt
amplificate, si apoi transmise unei unitati de prelucrare in vederea imprimarii, obtinandu-o
o diagrama ca cea din imagine [44].

4.1.2. Electrocardiografia

Electrocardiografia este o metoda inregistrare a activitatii electrice a fibrelor
musculare ale inimii. Fiecare contractie a miocardului este urmarea unei excitatii electrice
care provine de la nodulul sinusal si transmis musculaturii inimii. Aceste modificari ale
potentialelor electrice ale inimii se pot masura la suprafata organismului, fiind prezentate
printr-o imagine repetata a activitatii cardiace electrice. Cu ajutorul electrocardiogramei se
pot enunta o serie de proprietati si boli ale inimii. Electrocardiograma, rezultatul
electrocardiografiei, este o reprezentare grafica a activitatii electrice a inimii inregistrata
de electrozi de suprafata.

Punctele de fixare ale electrozilor pe torace sunt desemnate prin conventie; standard
sunt utilizate 6; se mai pot folositi aditional alti electrozi in anumite circumstante [45].

Cele 6 puncte toracice standard de fixare:

¢ Punctul 1 - Spatiul 4 intercostal parasternal drept

e Punctul 2 - Spatiul 4 intercostal parasternal stang

e Punctul 3 - La %2 distantei Intre punctele 2 si 4

¢ Punctul 4 - Spatiul 5 intercostal stang pe linia medioclaviculara

e Punctul 5 - Spatiul 5 intercostal stang pe linia axilara anterioara

e Punctul 6 - Spatiul 5 intercostal stang pe linia axilara medie

La stabilirea acestor puncte s-a pornit de la o teorie a potentialelor locale dupa care
punctele 1 si 2 exploreaza VD (VD = ventricul drept), punctul 3 exploreaza septul
interventricular, iar punctele 4 - 6 VS (VS = ventricul stang).

In anumite cazuri se mai pot adiuga, pentru derivatii posterioare:

punctul 7 - spatiul 5 intercostal stang pe linia axilara posterioara,

punctul 8 - spatiul 5 intercostal stang pe verticala coborata din varful omoplatului
e punctul 9 - spatiul 5 intercostal stg. paravertebral
In anul 1843 Carlo Matteucci a descoperit activitatea electricd a inimii datorita
experimentelor ficute pe inimile unor porumbei. In 1882, fiziologul Augustus Desiré
Waller face pentru prima data un EKG cu ajutorul solutiei conducatoare de curent, clorura
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de argint, cainelui sau Jimmy. In 1887 cu ajutorul unui electrometru capilar (inventat 1873
de Lippmann), Augustus Desiré Waller a putut inregistra pentru prima data fluxurile inimii.
Instrumentele pentru electrocardiograma au fost semnificativ imbunatatite de
Willem Einthoven, iar din anul 1903 au fost introduse pentru diagnosticare in clinici.
Tehnologia introdusa de el se foloseste si In prezent.
Electrocardiografia este un procedeu de testare neinvaziv, care se poate efectua
oricand si aproape oriunde.

4.2. Pasii “premonitorii”

Cu mult Tnainte de aparitia fizicii cuantice, unele manifestari ale corpului uman erau
cunoscute, insa medicina ori le-a ignorat ori a preluat doar rezultatul lor, transpus in
metode de investigare (ca cele de mai sus).

Bioelectromagnetismul se refera la studiul fenomenelor electrice, electromagnetice si
magnetice ce se produc in tesuturile biologice. Aceste fenomene includ:

e Reactiile tesuturilor excitabile

¢ Potentiale si curenti electrici in volum conductor

e Campul magnetic de pe corp si din afara lui

e Raspunsul celulelor excitabile la stimuli in campuri electrice si magnetice
¢ Proprietatile intrinseci electrice si magnetice ale tesutului

Este important sa se faca distinctie intre conceptul de bioelectromagnetism si cel de
electronica medicald; primul se refera la fenomenele bioelectrice, bioelectromagnetice si
biomagnetice si metodologia masuratorilor si stimularilor, pe cand cel de-al doilea concept
se refera la dispozitivele efective folosite in acest scop.

Prin definitie bioelectromagnetismul este un domeniu interdisciplinar deoarece
implica asocierea stiintelor ingineresti cu fizica, stiintele naturii, biologie, medicina sau
mediu. Domeniile de studiu includ producerea campurilor electrice sau electromagnetice
de catre celule, tesuturi si organisme vii incluzdnd bacteriile electroluminescente; de
exemplu, potentialul de membrana al unei celule si curentii electrici din nervi si muschi ca
rezultat al potentialului de actiune. Alte arii de studiu includ orientarea animalelor folosind
campurile geomagnetice; efectele posibile ale surselor umane de camp electromagnetic
precum telefoanele mobile, si dezvoltarea unor noi terapii pentru remedierea acestor
efecte. Termenul poate fi folosit si cu referire la capacitatea unor celule vii, tesuturi si
organisme de a produce campuri electrice si reactiile celulelor la campurile
electromagnetice [46].

Manifestdri electrice de scurta durata numite potentiale de actiune se produc in
cateva tipuri de celule animale numite celule excitabile, categorie de celule ce include
neuroni, celule musculare, celule endocrine si cateva celule vegetale. aceste potentiale de
actiune sunt folosite pentru a facilita comunicarea intercelulara si activarea proceselor
intracelulare. Aceste fenomene fiziologice ale potentialului de actiune sunt posibile datorita

canalelor ionice dependente electric ce permit echilibrarea potentialului produs de
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gradientul electrochimic pe ambele parti ale membranei celulare. Bioelectromagnetismul
este studiat in principal prin tehnici din electrofiziologie. La sfarsitul secolului 18, medicul
si fizicianul italian Luigi Galvani a descoperit fenomenul in timpul disectiei unei broaste pe
0 masa pe care realizase anterior experimente in electricitate statica. Galvani a introdus
atunci termenul de "electricitate animala" pentru a descrie fenomenul, in timp ce
contemporanii sai l-au denumit galvanism. Galvani si contemporanii sai considerau
activarea muschilor ca efect al unui fluid electric sau a unei substante din nerv [47].

Primul semnal biomagnetic, magnetocardiograma (MCG), a fost detectat de Gerhard
M. Baule si Richard McFee [48] in 1963 folosind un magnetometru cu bobina de inductie.
Magnetometrul consta dintr-o bobina cu doua milioane de spire de cupru infasurate pe un
miez de ferita. In plus fatid de bobina detectoare, amplasati deasupra inimii, ei au folosit si
o bobina identica, legata in serie cu prima dar amplasata lateral. Cele doua bobine erau in
opozitie ceea ce facilita anularea campurilor magnetice distante ce proveneau din alte

surse.

4.3. O noua etapa, redefinitorie

A venit apoi era fizicii cuantice, cu intelesuri noi, cu redefiniri de concepte, cu
acceptiuni si acceptari ale unor idei de-a dreptul revolutionare. Structura fina a nucleului,
de la cel al elementelor chimice, pana la cel al celulelor biologice, prin mult amintita
rezonanta magnetica, a devenit o dimensiune bine cunoscuta. Alaturandu-i-se tehnologia
noud, avansatd, si avand un mare ajutor in informatica, fizica cuantica a impus o noua
definitie a imagisticii medicale, o imagistica bazata pe informatie, culeasa prin clasicul
fenomen de rezonanta magneticd, insa la un nivel submicroscopic, o imagistica ce se
dovedeste capabila de a fi nu doar investigativa a structurii, ci si a functionalitatii, cu rol
mare in preventie. Era metodelor neinvazive, era metodelor de investigare rapida, face pasi
rapizi, tot mai rapizi, in a deveni o certitudine...

Masuratorile de tip electric au deschis calea schimbarii filosofiei medicinei (caci, fata
de ingineria materialista, medicina are caracteristici ingineresti, carora i se adauga o
filosofie despre sanatate si boala). Si, asa cum exista o impartire In medicina traditionala si
medicina clasica, prima bazata si pe concepte pe care medicina clasica le combate, dar si pe
modalitati de tratare, se dezvoltd, as spune ca deja existd, o medicina care are la baza
filozofiei conceptiile fizicii cuantice, o medicina a microcosmosului psiho-material - corpul
viu - care priveste ansamblul anatomo-patologic, la un loc cu ansamblul fiziologic, dar si cu
ansamblul de mecanisme psiho-somatice respectiv stari psihice. Aceasta medicina este
denumita de unii medicina cuantica, de altii medicina vibrationalda. Amandoua denumirile
comporta cuprinderea celeilalte, fara a exclude ceva, poate directia de a privi, prin prisma
fizicii, directia de “atac” al noului orizont. Mai in gluma, mai in serios, se poate spune ca
prima il are in vedere pe Einstein, a doua pe Tesla...
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Aceasta noua conceptie, aceasta medicind, vine la pachet, firesc, cu metodele de
investigare si metodele de tratament, fara exceptie terapii, adica bazate pe vindecari, pe
insanatosiri, nicidecum pe extirpari sau omorarea a ceva.

Metodele de investigare, bazate pe aceste noi principii, nu sunt inca definite ca
denumire imagistica, nefiind inca aceeptate de medicind, medicina clasica, fiindca nu
accepta chiar principiile de la care se pleaca, care i-ar schimba cu totul baza stiintifica si,
astfel, in mare parte ar fi desfintata, subtiind-o, multe specialitati actuale disparand?.
Denumirea din titlul acestui capitol este una proprie si pe care, prin ceea ce repezinta
cercetarea practica si teoretica, din lucrarea de doctorat personald, voi demonstra ca nu
este o denumire pleonasmica ci una bazaza pe principiile ce i stau la baza.

In primul rand, neacceptarea ideii cd un corp uman este un “obiect” radiant, un
“obiect” care in jurul sau are un camp electromagnetic, desi este acceptatd ideea ca
impulsurile nervoase sunt de tip electric, face ca metodele de investigare de tip captor de
informatie din aceste campuri, sa nu fie considerate ca relevante?. Pe langa acestea mai
exista si metodele bazate pe radiatia infrarosie a organismului, ori pe captarea “zgomotului
cuantic” al organismului in dinamicitate.

Metodele de investigare al campului electromagnetic, numite, metode bio-rezonante
(termen putin fortat, caci nu este vorba de rezonanta cu corpul bio, ci cu ceea ce creeaza
acesta, vorbind de camp) se bazeaza pe rezonanta, ca si frecventd, a unui circuit captator,
cu acest camp. Curentul captat este foarte bogat in informatii, Insa aceste informatii nu sunt
unele direct interpretabile, fiind necesara metode de calcul neliniar, metode complexe, si
apoi "construirea” imaginii cu localizarea problemelor patologice sau fuunctionale. Metoda,
din punct de vedere al fizicii, se bazeaza pe principiile vibrationale, ale undelor, domeniu in
care parinte si pionier a fost Nikola Tesla. Pe aceasta directie s-au dezvoltat metodele de
investigare asa-numite Bio-rezonanta Tesla. Derivand din acestea, insa mult mai fine, sunt
metodele ce culeg informatia din campul SNC, dezvoltate cu precadere in Rusia (URSS), si
care aduc in discutie structura ADN, descoperirea fazelor incipiente ale cancerului,
descoperirea potentialelor congenitale, cu risc de evolutie sau transmitere la urmasi.

4.3.1. Metode de investigare bazate pe bio-campuri

Magnetoencefalografia (MEG) este o tehnicda de imagisticd neurala functionala
pentru cartografierea activitatii creierului prin Inregistrarea campurilor magnetice
produse de curentii electrici ce apar in mod natural in creier, folosind magnetometre foarte
sensibile. Un ansamblu de senzori SQUID (dispozitive supraconductoare cu interferenta
cuanticd) sunt In prezent cele mai frecvente magnetometre folosite, in timp ce dispozitivele
SERF (magnetometre cu precesie nucleard) se afla Inca in cercetare. Aplicatiile MEG includ

! Vorbind de specialitatile actuale, doar ca exemplu, si nu unicat, ar fi reumatologia care, de multe ori,
ajunge la situatii limita, in privinta bolilor clasice sau, cand e vorba de bolile auto-imune, de sindroame,
se “despica” in directii cu totul diferite (n.a.)

2 Nu este ins3 valabild o generalizare, deja exist3 téri in care aceste metode sunt acceptate, oficial, in

institutiile ce se ocupa de sanatatea umana si nu doar umana (n.a.)
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cercetarea de baza in procesele cerebrale perceptive si cognitive, localizarea regiunilor
afectate de diferite patologii inaintea unor interventii chirurgicale, determinarea functiilor
diferitelor parti ale creierului, si neuro-feedback. Acest lucru poate fi aplicat Intr-un cadru
clinic pentru localizarea unor anomalii, precum si intr-un cadru experimental pentru
masurarea activitatii creierului [49], [50].

Magnetocardiografia (MCG) este o tehnica neinvaziva de detectare si masurare la
suprafata corpului a campului magnetic generat de activitatea electrica a inimii folosind
dispozitive foarte sensibile precum dispozitivele supraconductoare cu interferenta
cuantici (SQUID) [51]. Inregistrarea grafici a variatiilor cAmpului magnetic cardiac se
numeste magnetocardiograma.

Valoarea maxima a campului magnetic cardiac este de aproximativ 10-1°T pentru
adult si de aproximativ 0.5-10-12T pentru fat, valori mult mai mici decat valoarea campului
magnetic terestru (5-19-5T). Deoarece campurile magnetice produse de activitatea electrica
a organismelor vii sunt extrem de slabe, detectarea lor se face in conditii speciale. Acestea
implica reducerea, in mediul de lucru, a tuturor campurilor care pot interfera cu campul de
masurat, precum si utilizarea unui echipament de investigare de inalta rezolutie. CAmpurile
magnetice perturbatoare includ: campul geomagnetic natural si campurile magnetice
produse de activitatile umane, in special cele din domeniul frecventelor medii si joase.
Crearea unui mediu cu activitate magnetica apropiata de zero se poate realiza prin diferite
mijloace: ecranare [52], compensare [53], sau sisteme mixte formate din camere ecranate,
cu pereti din straturi de permalloy, mumetal sau aluminiu, impreuna cu sisteme de bobine
pentru compensarea si controlul cAmpului magnetic extern [54]. Ecranarea feromagnetica
si compensarea activa sunt metode standard utilizate la frecvente joase. La frecvente
ridicate se foloseste metoda de ecranare (absorbtie cu curenti turbionari) prin utilizarea
unor materiale cu conductivitate electrica ridicata. Pentru camere ecranate din materiale
feromagnetice, ecranarea se realizeaza prin faptul ca fluxul magnetic prefera calea cu
valoarea cea mai ridicata a permeabilititii magnetice. In cazul camerelor ecranate realizate
din materiale neferomagnetice (Cu, Al), ecranarea este bazata pe legea lui Lenz. Campul
electromagnetic variabil in timp induce in materialul conductor curenti turbionari care, la
randul lor, genereaza un camp opus celui exterior. Simultan se produce si absorbtie de
energie prin curenti turbionari.

In sistemele mixte, frecvent utilizate, alcituite din cameri ecranati si sistem de
compensare activd cu bobine ortogonale, controlul campului este efectuat cu
magnetometre vectoriale. Ansamblul format din sistemul de bobine, magnetometru si un
circuit electronic de putere ce lucreaza intr-o bucla de reactie negativa realizeaza
compensarea campului extern pana la valori ce permit buna functionare a unui bio-
magnetometru SQUID.

Primele inregistrari ale campului magnetic al inimii, utilizdnd un magnetometru
SQUID si o camera ecranata magnetic au fost efectuate in 1969 de Cohen, Edelsack si
Zimmerman [55]. Semnalul magnetocardiografic inregistrat a depasit asteptarile fiind cu

citeva ordine de marime mai bun decat cel inregistrat cu bobine. Primele
44



Danie)-Duitmy Darie Raport de cercetare stiintificit

biomagnetometre SQUID aveau 1 - 7 canale si o rezolutie spatiala in domeniul 3 mm - 5
cm, necesitand un timp mai indelungat pentru obtinerea unei harti de distributie a
campului magnetic [56]. Utilizarea sistemelor SQUID multi-canal, numarul canalelor
depasind in prezent cateva sute, a dus la Imbunatatirea conditiilor de examinare si
obtinerea de date mai credibile.

S-au realizat, de asemenea, si sisteme care utilizeaza gradiometre supraconductoare
de ordinul unu sau doi care au permis efectuarea masuratorilor biomagnetice si in incaperi
ne-ecranate magnetic. Zimmerman a realizat primul gradiometru SQUID pentru masuratori
de MCG in Incaperi neecranate, ulterior fiind experimentate si de alte grupuri de cercetare
din Germania, Japonia, China. Existd, de asemenea si sisteme care functioneaza in mediu
neecranat.

4.3.2. Stadiul incipient al informatiilor avansate

Cercetarile efectuate asupra campurilor energetice din jurul plantelor si al animalelor
au demonstat ca exista un camp magnetic extrem de slab cu frecventa redusa in jurul
tuturor sistemelor biologice. In incercarea de a fintelege campurile energetice care
inconjoara toate vietatile, ne-am apropiat de in{elegerea fenomenului campului bio, a carui
existenta a fost cunoscuta de-a lungul timpului, datorita unor dovezi gasite In medicina
chineza si ayurvedica.

Descoperirile stiintifice care stau la baza acestei metode reprezinta o imbinare a
tehnologiei cu vechile traditii ale medicinei orientale, bazate pe conceptele energetice ale
acupuncturii pentru reglarea energiilor. Omul de stiinta american B. Kim a reusit sa faca o
descoperire cu privire la care dintre punctele terminale ale meridianul de acupunctura
sunt conectate la nucleul celular. Daca ne intoarcem la sistemul meridian chinez, vom
invata despre misterele fluxului chi, care in termeni energetici este similar cu cel al fluxului
de fotoni coerenti. Experimentele efectuate pe iepuri au aratat ca animalele, la fel ca omul,
au un sistem de structuri tubulare extrem de fine(diametru de aproximativ 0,5 pana la 1,5
microni).

Exista foarte multe metode de a influenta sistemul de meridiane cu scopul de a
echilibra energiile, doar ca efectele lor nu sunt suficient de puternice. Conform teoriei
entropiei cuantice logice, schimbul de informatii In orice sistem se produce la anumite
perioade Indelungate de timp si selectiv datoritd quantului formei de unde
electromagnetice de frecventa, care are o energie echivalenta cu cea necesara pentru a
sparge legaturile structurii elementare ale sistemului. Principiile teoriei entropiei cuantice
logice ne Indeamna sa presupunem ca sistemele biologice supuse stressului duc la stari
instabile (metastabile), ceea ce face mult mai probabild extenuarea sistemului. NLS (Non-
Linear System) este un fundament al functiilor sistemului de cercetare, in conformitate cu
principiul amplificarii semnalului initial si cu deteriorarea sistemelor metastabile
implicate. In ceea ce priveste fizica, NLS este un sistem de oscilatoare electronice care
rezoneaza pe aceeasi lungimea de unda cu undele electromagnetice, a caror energie este
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echivalenta cu energia care descompune legaturile dominante care mentin organizarea
structurala a organismului cercetat.

Momentele magnetice ale curentilor moleculari, afectati de campurile fizice externe,
isi pierd orientarea initiald, ceea ce cauzeaza alinierea necorespunzatoare a structurilor de
spin ale electronilor delocalizati ai centrului de aditie al neuronilor cortexului. Atfel, aceast
fenomen da nastere unor stari instabile (stari metastabile) ale caror deteriorare actioneaza
ca un amplificator pentru semnalul de initiere. Sistemul hardware-software dezvoltat la
Institutul de Psihofizica Practica permite producerea unei activitati bioelectrice prestabilite
a neuronilor creierului. Pornind de la aceasta activitate devine posibila amplificarea
selectiva a semnalelor, altfel greu detectabile din cauza fluctuatiilor statistice, ca mai apoi
sa fie izolate si decodate informatiile pe care le contin.

Intr-un fel, NLS preia date din punctul de origine al frecventei de unda, pentru a
decoda si afisa pe ecranul computerului informatii, unde un model virtual al organului
scanat afiseaza culori specifice. Urmand regulile cromocinetice cuantice, valorile entropice
ale sistemelor sunt reprezentate printr-un spectru de culori, pornind de la galben deschis
(valori minime ale entropiei), la portocaliu, la rosu si purpuriu, pana aproape de negru
(valori maxime ale entropiei). Pot fi facute calcule teoretice mai exacte cu ajutorul unui
calculator care permite evidentierea unui numar de stari stationare care corespund unui
anumit potential de entropie, care mai apoi interactioneaza selectiv cu spectrul
frecventelor undelor electro-magnetice. Modelele pe calculator va prezinta si o proiectie
tridimensionala a organelor interne. Semnele colorate plasate pe imagine il fac pe utilizator
sa determine mai usor zonele cu un nivel de stres ridicat. Este posibil sa se constate
progresul deteriorarii acestor structuri biologice si sa se faca o estimare a gravitatii, prin
compararea gamei de culori a indicatorilor si prin dispunerea acestora pe suprafata
organului, urmarind dinamica schimbarii lor pe o perioada de timp. Pentru a determina
nivelul de stress al unei anumite zone, este necesar sa se cerceteze in profunzime organul
pana cand punctul focal (nidus) este localizat.

Este prima data (probabil ca ar trebui sa se spuna ca "suntem in stadiul incipient al
informatiilor avansate...), cand tehnologii informationale avansate din domeniul
controlului activ al homeostaziei sunt introduse pe piata mondiala. Cercetatorii au facut
progrese in dezvoltarea pregatirii informationale pentru a indica echilibrul optim al
homeostaziei in organism si neutralizarea modelelor energetice de stress ale agentilor
patologici infectiosi externi. Acesta este cel mai superactiv program de control al
homeostaziei din lume din zilele noaste. Cercetatorii de la Institut au fost primii care au
reusit sa creeze acest echipament eficient care este capabil sa regleze frecventa pulsurilor
principale In mod automat, fara interventia umana, precum si detectarea si corectarea
defectelor energetice si a patologiilor energetice in organele si celulele corpului. Acest
lucru se realizeaza printr-o combinatie de diferite oscilatii magnetice modulate,
inregistrate pe o matrice. Conceptul fundamental in dezvoltarea acestui echipament a fost
ipoteza ca corpul uman are retea de informatii electromagnetice care este capabila sa

raspunda la lungimi de unda externe.
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Cercetarile efectute la Institutul de Psihofizica Practica a reusit sa reuneasca tendinte
diferite si separate ale Valeologiei, creand un salt cuantic in elaborarea unei metode de
control al homeostaziei active. Apoi au abordat homeopatia si acupunctura chineza cu
elaborarile ulterioare ale lui Voll, Morell si Schimmel; au abordat Ayurveda indiana si teoria
chakrelor; Fito-frecventa si multe alte metode de echilibrare. Lucrarile teoretice si
experimentale au facut posibila producerea sistemului NLS - un generator cuantic neliniar -
care a fost descoperit de Nikola Tesla.

Metoda de analiza NLS dezvoltata la Institutul de Psihofizica Practica [57] consta intr-
o evaluare directa a starii organului datorita amplificarii prin rezonanta a semnalului
frecventei de unda a organului investigat folosind un senzor de declansare non-invaziv.
Fiecare organ si fiecare celula are propriile oscilatii distincte care sunt stocate in memoria
calculatorului si pot fi afisate pe ecran ca un grafic care reprezinta conditiile schimbului de
informatii dintre organ (tesut) si mediu. Fiecare proces patologic are, de asemenea,
propriul grafic stocat in memoria calculatorului cu toate etapele progresive prezentate cu
varsta, sexul si alte variatii luate In considerare.

Dupa citirea caracteristicilor frecventei obiectului biologic cercetat, sistemul compara
gradul de similitudine spectrala al acestora cu tesuturile sanadtoase si tesuturile afectate sau
cu agentii infectiosi pentru a obtine cel mai apropiat proces patologic sau tendinta
patologicd. In cazul proceselor combinate, un mod de analizi virtuald poate ajuta la
diferentierea fiecarui proces.

O alta oportunitate minunata oferita de analiza NLS este testarea substantelor [58].
Sistemul de investigare ofera o oportunitate unica de a Inregistra fluctuatiile de frecventa
ale oricarui preparat si de a le adauga la numeroasele mii de preparate aflate deja in baza
de date. Sistemul cautda apoi o semnatura energeticd care are cea mai apropiata
caracteristica spectrald de cea a procesului de stress si selecteaza modelul cel mai eficient.
Astfel in urma celor spuse, orice problema poate fi reprezentata ca o perturbare a
sincronizarii armonice in orice organism biologic. Perturbarea poate fi aparea din diferite
cauze, care la randul lor pot fi considerate oscilatii electromagnetice dizarmonice care
cauzeaza blocaje (zgomot), ce interfereaza cu functionarea normala a corpului. Acum este
totusi posibild eliminarea acestor oscilatii dizarmonice prin aplicarea legilor fizicii. In acest
caz, cel mai simplu mod ar fi sa se utilizeze oscilatiile electromagnetice cu semn opus
pentru ca suma algebrica a oscilatiilor dizarmonice si a oscilatiilor electromagnetice
inversate sa fie egala cu zero.

Ghidati de aceste concluzii, la mijlocul anilor 70, Dr. Franz Morell impreuna cu un alt
inginer electronist Erich Raschebut, au inventat o metoda si un dispozitiv numit "MoRa"
[59]. Metoda de echilibrare a informatiei (echilibrul de frecventa META) reprezinta o
perfectionare a metodei "MoRa", metoda de a rezolva a problema restabilirii functionarii
normale a organismului in cazul unui stress acut sau cronic. Echilibrarea META-frecventei
este un mijloc de bio-feedback care influenteaza corpul printr-o combinatie de diferite
oscilatii electromagnetice modulate emise de sistemul NLS si bucla de feedback pacient.
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Oamenii de stiinta de la Institut au devenit mai apoi interesati de experimentele Prof.
S. Smith de la Universitatea din Manchester, care au demonstrat ca apa isi poate "aminti"
frecventele coerente la care a fost expusa in cadrul oricarui cdimp magnetic variabil. Apa
imprimata poate pastra In structura sa informatii despre acele frecvente pentru o anumita
perioada de timp. Asta Inseamna ca o corectie eficienta a unui dezechilibru din organism
poate fi initiata prin intermediul informatiilor inregistrate pe o matrice. Pregatirile
informatice (metazodele) sunt combinatii specifice de frecvente coerente alese de
calculator si sunt utilizate pentru a furniza forme specifice, deja stabilite, cu efect direct.
Acestea sunt realizate cu ajutorul aparatului care transfera informatia frecventei
(spectrala) preluata de la nidusul stresului intr-o matrice (apa, alcool sau lactoza).
Metazodele au efect de trezire a rezervelor ascunse ale corpului, care iau in considerare
zona largi de influentd a preparatelor si lipsa efectelor secundare nocive. In timpul
tratamentului cu frecvente acest lucru permite controlul total asupra metazodelor pe care
utilizatorul ar dori sa le selecteze si utilizeze.

4.3.3. Istoricul si baza stiintifica a metodelor “biorezonante”

Toate aceste informatii legate de medicina cuantica au pregatit terenul pentru acest
capitol dedicat noii tehnologii de diagnostic si tratament numita biorezonanta.

Biorezonanta este o metoda a medicinei cuantice, neinvaziva, nedureroasa,
folosita pentru a examina starea de sanadtate a diferitelor organe, tesuturi, celule.
Biorezonanta este o metoda moderna de diagnostic si tratament energetic, bazata pe cele
mai noi descoperiri ale fizicii cuantice.

Organismele vii sunt sisteme deschise, active, aflate intr-un schimb continuu de
materie, energie si informatie cu mediul inconjurator. Fiind sisteme deschise, acestea
interactioneaza cu exteriorul prin campuri si radiatii electromagnetice.

Metoda de analizda nonlineara (metoda NLS) este o metoda stiintifica utilizata in
ultimii ani care Incepe sa castige popularitate In domeniul medicinei.

Dar ce inseamna nonlinear? Daca fizica newtoniana este lineara, atunci fizica
cuantica priveste procesele din perspectiva nonlineara, holisticd. Nonlinear inseamna
simultaneitate de procese care se intrepatrund in timp si spatiu. Un sistem nonlinear
este un sistem care nu satisface principiul superpozitiei. Cele mai multe sisteme fizice sunt
in mod inerent nonlineare In natura (exemplu de sistem nonlinear - vremea).

Fundamentele fizicii moderne sunt teoria cuantumului entropic si teoria
relativitdtii. Binecunoscuta teorie a relativititii E=mc? a demonstrat cid masa nu este in
relatie cu substanta, ci este de fapt o forma de energie conectata la activitatea biologica si
procesul in dinamica. O alta abordare a acestei formule ar fi ca energia este de fapt
numarul de persoane care se concentreaza constient. Astfel se poate explica fenomenul de
vindecare la distanta care lucreaza in planul fizicii cuantice sau puterea rugaciunii.

Teoria cuantumului entropic este o parte esentiala a teoriei informationale dezvoltata
in anii '80 de Theodore van Hoven (1922-1995). Th. van Hoven considera informatia o
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categorie materiala care ne arata nivelul de organizare a structurii interne a unui obiect si
e corelata cu caracteristicile de baza (energia si masa obiectului) [60]. CAmpul cuantic
entropic reprezinta un cvasicamp generat prin pro-ducerea deformarii spatio-temporale.

Aceasta teorie logica a cuantumului entropic prezinta 2 postulate:

1. Informatia este o categorie materiala, la fel ca energia si masa unui sistem.

2. Datorita faptului ca informatia este materie, aceasta urmeaza legea conservarii.

Informatia nu poate sa dispara fara urma sau sa apara de nicaieri. Cantitatea totala

de informatie dintr-un sistem inchis (un sistem care nu schimba masa, energie si

informatie cu mediul exterior) - are o valoare constanta.

Van Hoven a devenit interdisciplinar, legdnd mecanica lui Newton, Einstein si
Planck, electrodinamica lui Maxwell si termodinamica cu caracteristicile fundamentale
cuantum- entropice ale vacuumului (vidului).

Notunea de cuanta a fost folosita pentru prima data de fizicianul Max Planck in sens
de cantitate discreta. Etimologic cuvantul cuanta provine din limba latina ssi inseamna
cantitate. Exemplu de cantitate discreta este fotonul care reprezinta o cuanta de luming,
sau 1 ban/1 cent reprezinta o suma discreta de bani/centi (nu exista jumatate de ban sau
de cent).

Obiectele cuantice sunt unde de posibilitate. O unda cuantica nu se propaga in timp
si spatiu, ci In domeniul posibilitatii, domeniu pe care Heisenberg l-a numit potenta.
W. Heisenberg este un fizician german, care in 1932 a primit premiul Nobel pentru fizica.
El este unul din fondatorii fizicii cuantice - autorul principiului incertitudinii. Conform
acestui pricipiu, cu cat incerci sa masori ceva cu mai multa precizie, al{i parametri ai
acelui ceva dispar; de fapt tu niciodata nu vei putea determina nimic.

4.3.4. Metatron, un aparat de investigare “altfel”

Din perspectivd metafizica, Metatron este un martor al gandurilor omului,
datorita caruia se poate constientiza puterea iubirii si sensul existentei. Metatron a fost
singurul Inger al sferelor celeste care a cunoscut condifia umand, este un ghid care
conduce si sustine oamenii, in orice moment al vietii. Tindnd cont de etimologia si
sensurile acestui cuvant, nu intamplator oamenii de stiin{a de la Institutul de Psihofizica
Practica din Omsk au denumit dispozitivul cuantic nonlinear Metatron.

Dispozitivul Metatron reprezinta legatura obiectiva, fizica, stiintifica dintre
universul cuantic si lumea reald, este o punte intre subconstient si constient.

Pentru a intelege noutatea pe care o aduce acest dispozitiv (ca prim exemplu) este
necesara o calatorie pe taramul fizicii cuantice, care incepe cu descrierea principalelor
notiuni descoperite de-a lungul timpului de oameni de stiinta pasionati si geniali.

O prima intrebare care a aparut a fost care este compozitia stelelor indepartate. De
exemplu, se stie cum sunt determinate elementele chimice din compozitia Soarelui?

Una din principalele tehnici folosite este analiza spectrald. Aceasta tehnica isi are
inceputurile In 1750 cand oamenii de stiinta au inceput sa studieze comportamentul
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diferitelor substante in foc si descompunerea luminii rezultate prin folosirea unei
prisme. Astfel s-a descoperit ca gazele fierbin{i degajate prin arderea materialelor emit
lumina de diferite culori, adicd au asociat un anumit spectru. Spectrul vizibil este
reprezentat de radiatiile luminoase cuprinse in intervalul 400+750 nm obtinute In
urma descarcarilor electrice In gaze sau ca urmare a radiatiei termice a corpurilor
incandescente. Ochiul omenesc este sensibil la aceasta radiatie, sensibilitatea maxima
fiind situata in jur de 589 nm (putin peste jumatatea intervalului). Aceasta lungime de
unda corespunde radiatiei galbene. De exemplu, sarea gema genereaza un spectru de
lumina galben stralucitor (sarea e foarte importanta in conducerea energiei in organism,
ajuta la transportul substantelor nutritive spre celule, contribuie la echilibrul fluidelor in
organism).

Mai mult, s-a observat ca nu toate culorile curcubeului (ROGVAIV) apareau in acest
spectru, existdnd zone Intunecate in cadrul acestuia. Exista chiar materiale care emit
doar cateva nuante din intregul spectru vizibil. Mult mai tarziu, In 1820, s-a stabilit
clar ca studierea acestui spectru de emisie reprezenta o modalitate foarte buna de a
detecta si identifica mici cantitafi dintr-un element aflat in compozitia unei pulberi
incalzite la o flacara.

Studiile luminii solare au dus la descoperirea unui spectru cu mici "goluri”
vizibile sub forma unor foarte subtiri linii intunecate prezente printre -culorile
curcubeului. Urmatoarele intrebari care au aparut se refereau la cauza existentei liniilor
spectrale specifice fiecarei substante si relatia dintre acestea si compozitia
substantelor.

Sfarsitul secolului XIX a adus raspunsuri dar si noi semne de intrebare. Prin
studiile efectuate iIn domeniul spectrului continuu de radiatii emis de diferite substante
solide incalzite s-a putut determina temperatura acestora.

Pe parcursul acestor experimente s-a observat si ca anumite obiecte absorb
lumina extrem de eficient, fiind absorbante aproape ideale. Au fost numite corpuri
absolut negre deoarece absorbeau aproape toata radiafia electromagnetica incidenta pe
suprafata lor. Temperatura unui corp absolut negru determina distribugia culorilor sau
lungimilor de unda ale luminii emise.

Un exemplu de corp negru este un cuptor in interiorul caruia radiatiile
electromagnetice (lumina si caldura) exista sub forma unor unde stationare de culori sau
lungimi de unda variabile. Aceste unde vibreaza asemenea corzilor unei chitare fixate la
ambele capete. La temperaturi scazute, undele din interiorul cuptorului se situeaza in
domeniul infrarosu al spectrului, invizibile pentru ochiul uman. Pe masura ce temperatura
creste, cuptorul se incinge si incepe sa radieze lumind rosie, iar daca temperatura
continuad sa creasca culoarea dominanta devine portocaliu, apoi galben si mai tarziu alb-
albastrui. Zona de intensitate maxima a energiei radiate se deplaseaza spre lungimi de
unda mai mici odata cu cresterea temperaturii.

Fenomenul de ,catastrofa” ultravioleta a reprezentat un moment cuantic deosebit in
domeniul fizicii. S-a observat ca pe masura ce se Inainteaza in interiorul zonei
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ultraviolete a spectrului, este emisa tot mai putina lumina. Aceste fenomen aparent
inexplicabil a fost studiat cu mare interes de unul din pionierii fizicii cuantice. Max Planck
este cel care a constientizat faptul ca energia putea fi emisa sau absorbita doar in valori
discrete specifice fiecdarei culori in parte. El a introdus nofiunea de cuanta (latina -
cantitate discreta) pentru a cuantifica energia (E=h-v, unde h=constanta lui Planck, v
=frecventa radiatiei).

Concluzia lui Planck despre emisia energiei In mod

"“:"“ discret a fost folosita de Albert Einstein in 1905 pentru a
r,,’f"-‘f\f\_\ explica un alt fenomen care nu respecta legile fizicii clasice. S-a
// \0\3\& observat ca iluminarea unei placi metalice putea fi insotita
i‘\\_. o /J uneori de eliberarea de electroni de pe suprafata respectiva,
T numai ca lungimea de unda a luminii folosite trebuia sa atinga o
i e anume valoare Tnainte de a fi dislocat macar un electron. Acest

fenomen este cunoscut sub denumirea de efect fotoelectric. In 1923, fizicianul Arthur
Compton a reconfirmat teoria lui Einstein cind a explicat acest efect. O aplicabilitate a
zilelor noastre a efectului fotoelectric sunt panourile solare care transforma lumina
(fotonii) in curent electric (electroni).

Se poate creste oricat cantitatea (intensitatea) de lumina directionata spre placa
metalica, dar daca lumina nu are lungimea de unda (culoarea) corespunzatoare, electronii
raman in structura metalica. Einstein a concluzionat ca lumina care atingea suprafata
metalica existda sub forma unor pachete discrete si pana un singur "pachet” de lumina nu
avea suficienta energie pentru a disloca un electron, acesta din urma ramanea captiv
in structura metalica. Si, asa cum sugerase si Planck, lungimea de unda si frecventa
asociate luminii folosite, sunt masura cantitatii de energie continuta in fie-care pachet, sau
cuanta, din aceasta lumina.

Asa ca in timp ce cuantele de lumina albastra au suficienta energie pentru a
elibera un electron, cuantele de lumina rosie nu puteau face acest lucru, oricat de
multe ar fi lovit placa metalica.

Acest comportament sugereaza ideea ca lumina este o particula si nu o unda,
numai ca exista fenomene care indica faptul ca lumina are un caracter ondulatoriu:
difractia, refractia, interferenta luminii, etc. Deci lumina este si particula si unda.

Aceste "pachete” sau cuante de lumina extrem de mici au fost numite fotoni (de la
grecescul photos -care inseamna tocmai lumina).

Explicarea fenomenelor legate de atomi si fotoni a inceput tot

Electron

in primele decenii ale secolului XIX. Neils Bohr propune primul
model atomic functional al atomului de hidrogen. In cadrul
acestui model, electronul orbiteaza in jurul nucleului (miscare
orbitala) asemenea planetelor in jurul Soarelui.

oms Folosind ideea cuantificarii energiei introdusa de Planck

pentru explicarea catastrofei ultraviolete, Bohr afirma ca in

miscarea sa in interiorul atomului de hidrogen electronul poate avea doar valori
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discrete ale momentului cinetic atunci cand orbiteaza in jurul nucleului, adica poate
orbita doar la anumite distante de acesta. In interiorul unui atom electronii emit
radiatie electromagnetica doar atunci cand "sar" de pe o orbita permisa pe o alta, iar
energia radiatiei emise ne ofera informatii despre orbitele permise.

Datorita concentrdrii si intuitiei sale, N. Bohr a creat un model extraordinar al
atomului de hidrogen, care explica detaliat spectrul atomic al acestui element. Explicarea
orbitelor electronice ale hidrogenului a fost posibila datorita abordarii conceptiei
cuantice.

In 1924, Louis de Broglie avansa o idee simpli si curajoasi pentru intelegerea lumii
atomilor, care de asemenea a reprezentat un adevarat salt cuantic.

Din moment ce Einstein, Planck si Compton stabilisera clar faptul ca lumina
prezenta caracteristici duale, de corpuscul si de unda, Louis de Broglie sugereaza ca si

materia (protoni, electroni, atomi, obiecte

HIDROGEN - SPECTRU DE AESORBTIE . L . .
macroscopice) e posibil sa se comporte uneori

-I - asemenea undelor.

HIDROGEN - SPECTRU DE EMISIE Plecand de la imprecizia pozitiei electronilor in

-_ cadrul orbitelor undelor stationare ale lui de Broglie,

1 [ 1 Werner Heisenberg introduce o idee extraordinara

o LEMMWT:L‘“”' pe care o formuleaza in felul urmator: “Pe masura ce

i determinam mai precis pozitia unui electron, precizia
de determinare a vitezei sale scade si viceversa.” Aceasta este una din formele celebrului
principiu al incertitudinii.

Si desi fraza anterioara sunad destul de straniu, ea contine conceptul necesar
intelegerii naturii duale, particula-unda, a obiectelor din lumea cuantica. Acest enunt al lui
Heisenberg a condus la intelegerea faptului ca particulele subatomice pot disparea pentru
a reapdrea intr-o alta pozitie In spatiu. Si pot face asta fara a exista in spatiul dintre cele
doua puncte. Extraordinar, nu-i asa?

Cand un electron este parte a unui atom, locurile de unde poate disparea si cele in
care poate reapdrea sunt doar anumite zone din jurul nucleului. Si asta creeaza
aparenta unui "invelis", asa-zisul orbital electronic. Particulele elementare pot exista, de
asemeni, in mai mult de o locatie in acelasi timp, cu conditia ca timpul sa fie extrem
de scurt. Un electron poate calatori dintr-un loc in altul parcurgand toate drumurile
posibile simultan. Si, Inca mai socant, aceste particule pot aparea din nimic, pentru a
exista pentru un timp foarte scurt si a disparea, la fel, in neant.

Oamenii de stiinta le-au numit particule virtuale. Desi virtuale, ele genereaza
efecte "foarte" reale. Toate aceste manifestari uimitoare fac ca descrierea particulelor
subatomice sa fie extrem de dificila si inexactd, dar existenta Insdsi este inexacta la
aceasta scara cuantica.

Particula "oscileaza" parca incontinuu intre doua lumi, aparand si disparand, iar acele
locuri In care valorile undei asociate sunt maxime sunt cele unde particula se
materializeaza de cele mai multe ori, In timp ce locatiile unde valorile undei asociate sunt
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minime sunt cele pe care particula le evita. Unda este o veritabila harta a existentei
particulei si, pe masura ce unda se modifica, particula se schimba la randul ei. Aceste teorii
explica foarte bine modificarile grafice prezente la generatorul cuantic nonlinear Metatron
(linia rosie — semnal de intrare si linia albastra - semnal de iesire). Cele doua linii nu pot
fi interpretate si nu au sens decat Impreuna, la fel ca si particula si unda asociata.

Enuntul lui Werner Heisenberg contine mai mult decat o simpla analiza calitativa,
atunci cand face referire la imposibilitatea cunoasterii simultane a pozitiei si vitezei (mai
exact impulsului, dat de produsul dintre viteza si masa) unei particule. Germanul a scris si
o ecuatie care descrie cantitativ relatia dintre cei doi indicatori. Aceasta informatie
ajuta la o mai usoara intelegere a atomului de hidrogen, descris extrem de detaliat cu
ajutorul ecuatiei lui Schrodinger.

Erwin Schrodinger a dezvoltat o ecuatie care sa descrie corect miscarea si
comportamentul "locuitorilor” lumii cuantice. Daca Bohr si de Broglie reusisera sa
descrie corect atomul de hidrogen, ecuatia lui Schrodinger facea si ea acest lucru.
Aceasta ecuatie explica nu numai comportamentul hidrogenului, dar descrie nici mai mult
nici mai putin decat atomii tuturor elementelor din Univers.

Mecanica cuantica a lui Schrédinger explicda comportamentul tuturor elementelor
din Tabelul Periodic. Solutia acestei ecuatii, numita “functie de unda”, descrie cu o
acuratete fantastica lumea in care traim.

Atomul nu este intotdeauna in starea de energie minimad. Asa cum exista mai
multe orbite permise in cadrul modelului atomic al lui Bohr, exista si alte niveluri
energetice in cadrul modelului cuantic al atomului de hidrogen. Aceste stari sunt
definite in principal prin intermediul numarului cuantic “n” de care am vorbit mai sus.
Si pentru fiecare stare electronul poseda energii diferite care rezulta din forma
orbitalului electronic. Orbitalul poate avea forma simetrica (aceeasi in toate directiile) sau
combinatii de forme (halter3, o sfera in interiorul alteia, etc.).

Un electron aflat pe cel mai de jos nivel energetic Intr-un atom poate sa intre in
contact si sa absoarba energia unui foton, primind astfel energie suficienta pentru a sari
pe urmadtorul nivel. Iar in cadrul procesului invers electronul revine pe nivelul
energetic anterior, proces insotit de eliberarea unui foton. Culoarea fotonului depinde de
diferenta de energie dintre cele doua orbitaluri.

Astfel se explica aparitia liniilor spectrale asociate fiecarui element chimic. Din
moment ce lumina alba are in componenta toate culorile spectrului, atunci cand un
fascicul de lumina alba actioneaza asupra unei mostre dintr-un element chimic In
conditii corespunzatoare, atomii acestuia absorb toti fotonii care le permit electronilor lor
sa efectueze salturi intre orbitali.

Astfel ca spectrul de absorbtie este dat de toate culorile din componenta luminii albe
minus acelea care corespund diferentelor de energie dintre orbitalii atomilor acelui
element chimic. Si cand acei electroni revin In mod spontan pe nivelurile energetice
de baza, apar liniile spectrale ale spectrului de emisie, linii corespunzatoare

diferentelor energetice intre orbitalii caracteristici acelui element.
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Analiza a doi electroni alaturati dezvaluie aspecte diferite din perspectiva
abordairii cuantice. In mod normal, cind doud lucruri sunt identice, le privim ca pe niste
entitati independente. Atata vreme cat putem sa le monitorizam atent, le putem trata in
mod separat si le putem identifica astfel: A si B, ori X si Y, sau 1 si 2. De unde apare
diferenta In cazul unui sistem cuantic format din 2 electroni, fie ca acestia sunt parte a unui
atom sau nu? Din moment ce acestia apar si dispar In mod constant, existand parca la
granita dintre 2 lumi, si deoarece sunt absolut identici, este imposibil ca unul dintre ei sa
fie constant localizat.

Din aceasta cauza trebuie sa folosim o functie de unda combinata pentru a
descrie perechea formata din cei doi electroni, neputand folosi doua functii de unda
independente. Aceasta noua functie de unda asociata celor doua particule va avea
doua parti componente. lar aceste doua parti fie se vor Insuma una cu alta, fie se vor
scadea una din cealalta. Fizicienii spun ca aceste operatii vor genera o functie de
unda fie simetrica, fie antisimetrica.

S-a constatat ca doar functia de unda antisimetrica poate fi aplicata in cazul
electronilor. Este si cazul quarcurilor, al protonilor si al neutronilor. Daca electronii sunt
in aceeasi stare, atunci aceste doua unde vor fi una imaginea in oglinda a celeilalte.
Pe masura ce valoarea uneia creste, valoarea celeilalte descreste perfect sincronizat cu
cresterea celei dintadi. Combinate, aceste doua unde se anuleaza reciproc. Si din moment ce
unda este o hartda a pozitiei electronilor, asta inseamna ca lipsa undei implica lipsa
electronilor! Rezulta de aici ca doi electroni nu pot exista in aceeasi stare cuantica
deoarece asta ar face ca functia lor combinata de unda sa devina nula.

Componentele care concura la "starea cuantica" a unui electron intr-un atom sunt
orbitalul pe care 1l ocupa si o alta proprietate asociata electronului numita “spin”. Putem
face o paraleld intre un titirez si un electron pentru a ingelege ce este "spinul" acestuia.
Miscarea de spin este miscarea de rotatie a electronului in jurul axei sale. Un electron
poate avea spin de dreapta si spin de stanga. Astfel numai 2 electroni pot ocupa acelasi
orbital Intr-un atom, avand obligatoriu valori diferite si opuse ale spinului. Ceilalti
electroni din structura atomului trebuie sa ocupe orbitalurile de energii superioare.
Aceasta regula se numeste “Principiul excluziunii” si a fost formulata de catre fizicianul
austriac Wolfgang Pauli. Daca acest principiu nu ar fi respectat, toti electronii ar exista
pe orbitalul cu cea mai mica energie, atomii s-ar comporta complet diferit si, In
consecintd, Universul ar fi un loc cu totul diferit!

Proprietatea numita “spin”este cuantificabila si din aceasta cauza, particulele
fundamentale pot fi clasificate in doua familii distincte. Enrico Fermi si Satyendra Bose
sunt fizicienii care au dat nume celor doua familii diferite de particule.

Particulele care au "spinul" egal cu 1/2, 3/2, 5/2 s.a.m.d. apar{in familiei
"fermionilor”. Fizicianul italian Enrico Fermi impreuna cu Paul Dirac au dezvoltat o
metoda statistica pentru a le descrie proprietatile. Se spune ca fermionii au spin semi-
intreg. Electronii, quarcurile, protonii si neutronii fac cu totii parte din aceasta familie.
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Particulele fundamentale din cealalta familie au valori ale "spinului” egale cu
0,1,2,3 etc. Se cheama "bosoni", dupa numele lui Satyendra Bose care Impreuna cu Albert
Einstein a dezvoltat o metoda statisticd pentru a descrie aceasta familie. Se spune ca
bosonii au spin intreg. Spre deosebire de fermioni, bosonii nu se supun principiului
excluziunii. Grupuri de foarte multi bosoni existd pe cel mai scazut nivel energetic
disponibil. Fotonii, gluonii si, teoretic, gravitonii, sunt parte a acestei familii. Daca bosonii
ar fi respectat principiul excluziunii, multe din marile inventii tehnologice moderne nu
ar fi existat. Este si cazul laserilor, al caror principiu de functionare necesita existenta
unui numar imens de fotoni in aceeasi stare simultan.

Toate notiunile noi despre dualitate, particule virtuale, excluziune si incertitudine
apartin domeniului cuantic. Tot in aceastd zona sunt incluse fenomenul de
inseparabilitate cuantica si colapsul functiei de unda asociat acestui fenomen.

Fenomenul de inseparabilitate cuantica apare atunci cand doua sau mai multe
particule interactioneaza, functiile lor de unda se combind de o asemenea maniera ca
anumite proprietati ale fiecareia depind de ceea ce se petrece cu cealalta. Daca ulterior
particulele sunt separate cu atentie si tinute izolat In locatii indepartate, ele continua sa
existe ca o pereche atata vreme cat nu sunt deranjate, cu proprietdtile uneia
depinzand de ale celeilalte.

Cand asupra uneia dintre particule intervine un observator uman in vederea
masurdrii anumitor proprietati ale sale, functia de unda "se prabuseste" instantaneu.
Fizicienii numesc acest fenomen "colapsul functiei de unda". Instantaneu, proprietatile
interdependente ale celeilalte particule iau si ele valorile corespunzatoare. De exemplu,
putem construi un dispozitiv care sa emitda perechi de electroni cu valori ale spinului
opuse si interdependente. Nici unul dintre electroni nu are o valoare fixa a spinului,
ambii osciland Intre spin orientat in sus si In jos. Dar functiile lor de unda depind
cumva una de cealalta astfel ca de fiecare data cand se actioneaza asupra unuia dintre
electroni, acesta orientandu-si spinul - sa zicem - In sus, atunci instantaneu spinul celuilalt
electron se fixeaza in starea opusa (in jos).

Acest colaps instantaneu are loc si atunci cand cei doi electroni sunt dispusi unul
langa altul, dar si daca particulele se gasesc la mii de kilometri distanta una de cealalta.

Desi acest comportament este straniu, se Intrevad o mul{ime de aplicatii ale
acestui fenomen 1in tehnologii moderne precum computerele cuantice,
criptografiacuantica sau teleportarea cuantica. Datorita faptului ca o mul{ime de
cercetari se desfasoara in aceste domenii, multi oameni de stiin{a nu au nici cea mai mica
indoiala cu privire la validitatea acestor observatii bizare.

Inseparabilitatea cuantica a fost testata de multe ori, ajungdndu-se chiar la
experimente In cadrul carora particulele au fost izolate la distante de peste 100 de
kilometri, ceea ce dovedeste ca fenomenul persista chiar daca distanta intre particulele
atat de misterios conectate creste.

Se poate face o paralela intre, pe de o parte, conceptele de continuitate si
discontinuitate (linear si nonlinear) asa cum reies acestea din perspectiva fizicii clasice,
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respectiv cuantice si, pe de alta parte, ideile de analogic si digital, atat de utilizate in
tehnologiile moderne. Astfel, continuu este echivalent cu analogic, iar daca se vorbeste
de discontinuitate, se face referire la ceva digital.

Tendinta actuald in tehnologiile audio, video si de comunicatii este ,trecerea la
digital”. In locul unei palete continue de culori pentru dispozitivele video, ne limitim la un
numir finit de nuante. In locul unei imagini clasice, fotografiile de astizi sunt impartite
in pixeli.

Si aceasta seamana foarte mult cu felul in care Universul nostru functioneaza la scara
microscopici. Intreg Universul "a trecut la digital” inainte cu 14 miliarde de ani ca cineva
sa se fi gandit la asa ceva! Spatiul, timpul, energia, momentul cinetic, toate sunt digitale,
discontinue, nonlineare. Doar anumite valori sunt permise, iar acest caracter
discontinuu este descris cu precizie de mecanica cuantica. Toate aceste notiuni si teorii de
fizica cuantica poate par dificil de inteles si abstracte la o prima citire, dar valoarea lor
teoretica si aplicabilitatea practica sunt revolutionare. Fara aceste deductii intuitive
geniale ale unor oameni de stiinta uimitori, progresul ar fi fost mult mai Incetinit.
Metoda de analiza nonlineara are la baza toate aceste notiuni de fizica cuantica si a gasit
aplicabilitate in domeniul sanatatii.

4.3.4.1. Utilizarea dispozitivului NLS

Dispozitivele NLS au cateva avantaje esentiale in comparatie cu metodele medicale
traditionale de diagnosticare, cum ar fi scanarea cu ultrasunete, tomografia cu raze X si
tomografia computerizata, si difera de acestea In multe privinte. Analiza NLS este privita ca
o alternativa a rezonantei magnetice nucleare si a tomografiilor computerizate in special
pentru ca nu utilizeaza campuri de Inalta tensiune. Metoda este o perspectiva pentru
studierea unui metabolism. In special la o imagine cat mai largs, aceasti abordare se referi
la frecventele patoanatomice. Aceasta circumstantd, atunci cand este utilizata alaturi, cu
inofensivitate, promoveaza dezvoltarea rapida a unei metode de analiza NLS.

Dispozitivul poate fi utilizat si pentru evaluarea frecventei unei zone afectare a
creierului In urma unei traume in cazul pacientilor inconstienti. De asemenea poate fi
utilizat si la detectarea schimbarilor incipiente care au loc intr-un organism infectate cu
HIV sau care sufera de afectiuni ce pot cauza un stress suplimentar.

Dispozitivului NLS nu emite radiatii daunatoare si nu are alte influente daunatoare
asupra unui organism, astfel incat acesta poate fi utilizat in siguranta si in cazul femeilor
femeilor insarcinate si a copiilor.

Pentru a face o analiza cat mai exacta a starii functionale a unui organism si pentru a
actualiza informatiile privind dezechilibrul energetic, medicul utilizeaza o serie de
instrumente diverse care confirmi sau neagi disfunctionalitatea organelor. Insa chiar si in
cazul unei persoane nespecializate aceasta are la dispozitie doar analizele frecventelor
oferita de catre dispozitivul NLS, cum ar fi:

0 evaluare vizuala pe scara Flandler (niveluri de stres)
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- Analiza factorilor de similitudine spectrala (grafic)

- Compararea vizuala a programelor cu etaloane (obiecte)

- Analiza programelor de nivel diferite (reglaj fin)

« Analiza entropica (comparatii ale lungimilor de renuntare sub forma de grafice)
- Testul vegetativ (interpretare suplimentara)

+ Analiza etalon - obiect

« Analiza nidusului selectat (patogen)

4.3.4.2. Modul de operare al dispozitivului NLS

Acest dispozitiv pentru analiza ajuta operatorul sa reduca In mod esential timpul
petrecut cu un pacient, efectudnd o interpretare expresda, care va evalua starea unui
organism si a sistemelor ca intreg.

In termeni fizici, acest dispozitiv de biofeedback este un sistem oscilator electronic, ce
rezoneaza pe aceeasi lungimea de unda electromagnetica cu cea a particulelor, a caror
energie este adecvata pentru ruperea legaturilor dominante care mentin organizarea
structurala a obiectului investigat si face acest lucru printr-o modalitate de reactie.

Echipamentul permite determinarea starii oricarei existenfe stabile a unui sistem
material (obiect) indiferent de organizarea sa structurala (mecanica, fizico-chimica sau
biologica). Aparatul proceseaza datele telemetrice pentru analiza neliniara. Dispozitivul
NLS permite crearea unei activitafi bioelectrice specifica a neuronilor creierului, ceea ce
face posibila amplificarea selectivda a semnalelor creierului, ficand mult mai usoara
separarea acestora de fluctuatiile statistice si extragerea si decodarea informatilor
transmise.

Calculele teoretice, realizate cu ajutorul unui calculator, permit o cuantificare a
conditiilor stationare corespunzatoare unui anumit potential entropic si, prin urmare,
coroborarea selectiva cu un spectru de particule de unde electromagnetice.

Aparatul NLS ,preaia sarcina” acestor particule de unda din momentul in care sunt
emise pentru a le decoda ulterior. Infrmatiile sunt afisate pe ecranul calculatorului sub
forma unui model virtual al organului, indicatiile fiind puse in evidenta folosind anumite
culori specifice.

Comparand nuantele (gama de culori) si aranjamentul (formele) lor pe suprafata
modelului virtual afisat pe calculator precum si schimbarile dinamice ale acestora in timp,
este posibil sa se infeleaga modul in care se desfasoara procesele de degradare sau stress.
Aceasta evolutie pozitiva sau negativa ajuta tehnicianul sa stabileasca o evolutie sau o
estimare a stabilitatii obiectului sau organului, in comparatie cu degenerarea actuala.

Mecanismul acestei cercetdari consta in urmatoarele: complexul ofera un cod de
informatii (electromagnetice, impulsuri radio) pentru o influenta specifica asupra
sistemului nervos al pacientului. Acest lucru determina iluminarea sau intrarea in stare de
sensibilitate, ori cresterea starii sale sensibile, consolidand astfel activitatea biologica a
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pacientului si legatura de inchidere a complexelor functionale, prin intermediul
indicatorului de declansare. Informatiile primite sunt prelucrate de software.

Programul consta intr-un cod de informatii, metode de influenta si o baza de date cu
informatii despre obiect, care a fost eliminat experimental. Dispozitivul NLS este destinat
traducerii informatiilor stocate intr-un cod digital, precum si interceptarii unei fluctuatii a
semnalului si a transferului acestuia pentru procesare pe un calculator. Dispozitivul se
conecteazd la un computer printr-un port USB. Modul de desfasurare al procesului si
interpretarea acestuia sunt efectuate de operator.

Designul dispozitivului NLS ofera o crestere a sensibilitatii prin utilizarea gradului de
fiabilitate din rezultatele operatorului; Acest lucru se face printr-o influenta a campului
magnetic asupra creierului. Exista doua inductoare magnetice deasupra zonelor temporale
din dreapta si din stanga ale capului, care genereaza parametrii de impulsuri magnetice de
fluctuatii de frecventa redusa necesare pentru efectul maxim cu modularea HF aproape de
tera-ritmurile unui creier.

Ritmurile impuse disociaza biosistemele, iar sistemul dezechilibrat (metastabil) aloca
energia in conformitate cu teoria logicii cu entropie cuantica, astfel incat exista o activare a
unei bucle de biofeedback cu o activitate a creierului (partea exterioara a cerebrale la
nivelul cortexului cerebral Cortexul atat al emisferei drepte cat si al stangii), descris prin
amplificarea intuitiva a perceptiei.

Valorile unei frecvente de Intrerupere a curentului in inductorii magnetici ai
circuitelor, absorbtia porozitatii impulsurilor formate, purtand frecventa si o inductie
magnetica sunt date de impulsuri magnetice, impreuna cu umplerea unui impuls cu
frecvente Inalte actuale (modulatie in lagime-impuls). Autorii si cercetatorii care utilizeaza
cercetdri teoretice si experimentale au determinat aceastd metoda de frecventa sa fie
eficienta.

Dispozitivul de influenta a campului magnetic este prezentat prin doua inductoare
magnetice, realizate ca bobine spirale dintr-un fir de cupru cu miez, care actioneaza
simultan ca particule de unda spirala (antene radiante) si conectate la generatorul de
impulsuri. Pentru cresterea perceptiei efectului intuitiv, pulsul magnetic format de
inductorul magnetic este sincronizat prin influentarea unui iritant specific pe domeniile
periferice ale analizoarelor acustice.

Dispozitivul este echipat cu un generator de torsiune cu o frecventa purtatoare de 4,9
GHz3, permitand o diagnosticare cu o fiabilitate de pana la 85-90%. Filtrul selectiv al
semnalului de intrare izoleaza zgomotul de fond in momentul preluarii semnalului cu
informatii de la pacient. Camera rezonanta a dispozitivului permite interpretarea oricarui

? Cele mai noi, generatia 2019, utilizeaza frecventa de 5.8GHz. Experientele si masuratorile pe care le-am
efectuat au demonstrat o anumita crestere a finetei valorilor decelate, insa nu justifica aceasta finete
diferentele de cost, in acest moment, mari intre cele doua generatii (aproape dublu) la care se adauga
conditii de ecranare la radiatii de radiofreventa din domeniul microundelor (telefoane mobile 4G-5G,
frecvente Wi-Fi), chiar daca acestea sunt, in mare parte, pentru dispozitiv, rezolvate prin utilizarea unor

carcase din aluminiu si folie de plumb, pentru ecreanarea pe principiul “cusca Faraday” (n.a).
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produs chimic si biologic si determinarea caracteristicilor influentei acestuia asupra
pacientului.

Cercetarile au aratat clar ca moleculele de ADN, cromozomii
si proteinele sunt capabili sa genereze emisii torsionare coerente,
la fel ca si laserele. Cu alte cuvinte, acestea Indeplinesc functia de
transmitdtori originali cu lungimi de undi specifice. In acelasi
timp, se comporta si ca niste antene de recepfionare a

informatiei. Aceste caracteristici ale ADN-ului asigura in
" Spirala ADI;I‘ organism un interschimb vibrational (la nivel de unde) a
informatiei genetice stocate la nivel cromozomial ca si holograme. Acest lucru permite
oricirei celule si invete instantaneu tot ce se intAmpli in orice coltisor din organism. In
plus, se pare ca ADN-ul e responsabil de receptionarea informatiei din mediul extern.
Datorita acestei proprietati, organismul uman interactioneaza constant cu alte campuri
biologice (biocampuri) sau alte obiecte materiale.

In mod normal, fiecare celul e racordati la partea sa ,virtualda, din ADN, de unde
primeste functii specifice (de producere enzime, hormoni, de comunicare inter-celulara
etc.).

Organismul uman este unul dintre cele mai
complicate sisteme-spin. Complexitatea
campului de torsiune e determinata de

caracteristicile si de distributia componentelor

chimice din organism si de asemenea de
dinamica complexa a modificarilor biochimice

Difractogramele moleculelor de ADN
obtinute de Rosalind Franklin prin difractia razelor X

ale proceselor mediului intern (homeostazie).
Fiecare persoana poate fi considerata o sursa
(generator) de camp torsionar strict individualizat. Acest camp de torsiune este
purtatorul informatiei despre starea de sanatate, este ca o matrice a persoanei.

Orice persoana sanatoasa fizic prezinta un camp de torsiune dextrogir. Extrem de
rar, In raport de 1:105, la persoanele care sufera de afectiuni severe (in principal afectiuni
oncologice) campul torsionar devine levogir (spin de stanga). Cancerul este un camp de
torsiune negativ.

Campul torsionar pozitiv este protector universal al obiectelor biologice, iar
campul torsionar negativ are rol de destructor. In Univers existi mai multe cAmpuri
torsionare negative decat pozitive.

Campul torsionar bazal al unei persoane sandtoase are o valoare suficient de
stabila.

Descoperirea naturii torsionare a transmiterii informatiei intr-un organism viu a
condus la construirea de modele pentru a descrie modul de operare al creierului
uman. Putem sa presupunem ca procesele biochimice care Insotesc gandurile,
rationamentele genereaza matrici moleculare care fiind sisteme spin sunt surse de

camp torsionar. Aceste matrici moleculare reprezinta oglinda gandurilor emise de noi in
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fiecare clipa. Sub actiunea unui camp de torsiune extern, matricea spin devine un sistem
spin labil reprezentat de creier care va copia matricea campului torsionar extern
activ. Astfel de matrici (cadre) spin sunt reprezentate la nivelul constientului de imagini,
senzatii sau semnale de comanda pentru o anumita functie fiziologica.

Se presupune ca astfel de procese asigura deschiderea la nivel cerebral a unor cai
neuronale, retele si reflexe care cresc volumul si viteza informatiei procesate. In
particular, acest fenomen poate explica variatele pauze sau intreruperi ale constientului -
asa zis momente de inspiratie sau conexiune, fara de care nici o stiinta sau opera de arta nu
ar fi fost posibile.

Modelul construit i-a permis academicianului Akimov sa formuleze ipoteza ca pentru
fiecare gand, cugetare, existd un camp torsionar cerebral caracteristic: ,,acum exista
posibilitatea de a face corelatii intre constient si gandire prin prisma campurilor
torsionare. Baza teoretica si practica actuala a paradigmei caimpurilor de torsiune ne
permite sa le consideram reale precum electromagnetismul si gravitatia. Campurile
electromagnetice contin intotdeauna si componenta torsionara, factor de o importanta
fundamentala. Campul de torsiune va fi parte si a campului electrostatic dar si a unei
emisii electromagnetice. Multe fenomene generate de campurile torsionare au fost
intelese gresit si s-a incercat explicarea acestora prin prisma fenomenelor
electromagnetice.

Viteza undelor de torsiune este de cel putin 1x10° km/s, adicd de un miliard mai
mare decat viteza luminii.

Sub actiunea campurilor de torsiune, momentele magnetice moleculare isi pierd
orientarea initiald, rezultdnd o perturbare a matricei spinale electronice la nivelul
neuronilor scoartei cerebrale. Mai bine spus, apar stari metastabile in care
dezintegrarea joaca rolul de amplificator al semnalului initial.

Conform teoriei cuantumului entropic a lui Th. Van Hoven, schimbul de informatii
dintre doua sisteme se face la distantd, asociativ si este selectiv deoarece campul de
torsiune emis are energia corespunzatoare distrugerii unei legaturi sau a unei structuri
ce apar{ine unui sistem elementar. Teoria cuantumului entropic sustine ca atunci cand
intr-un sistem biologic apar procese patologice, probabilitatea distrugerii sistemului
creste considerabil. Apar starile metastabile.

Descrierea aspectelor teoretice si functionale este mult mai complexa, depasind
cadrul lucrarii de fata. Ceea ce a r mai fi de amintit este faptul ca Dispozitivele de acest tip
masora zgomotul statistic mediu al unui obiect biologic. Spre deosebire de dispozitivele
medicale clasice (electrocardiograf, electroencefalograf, aparat IRM), acest aparat ne
poate oferi informatii pretioase in ce priveste starea biologica a unui corp. Se poate
inregistra si obiectiva muzica fiecarei fiinte vii.

Evaluarea conditiei unui organ, tesut sau celuld, se face pe baza amplificarii
semnalului rezonant emis de acestea si a preludrii parametrilor fara contact direct,
doar folosind transmitatori triger. Fiecare organ si fiecare celula au oscilatiile lor
specifice care sunt Inregistrate in memoria computerului si care pot fi afisate pe
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monitor sub forma wunui grafic. Graficul este reprezentarea starii schimbului
informational la nivelul unui organ sau tesut. De asemenea orice proces patologic,
boala are un profil informational intrinsec. Baza de date a computerului contine o
cantitate semnificativa de procese patologice la care s-au luat in calcul stadii de
manifestare, varsta, sex si alte variabile.

Avand caracteristicile spectrale ale unui subiect, acest dispozitiv le poate compara
(coeficient de asemanare spectrala) cu procesele de referinta ale fesuturilor sanatoase si
patologice, cu spectrul anumitor agenfi infectiosi. Astfel se poate descoperi cel mai
apropiat proces patologic sau predis-pozitie catre o anumita boala. Atunci cand apar
procese asociate, modulul de diagnostic virtual permite realizarea diagnosticului
diferential pentru fiecare proces.

Toate structurile biologice sunt dextrogire (spin spre dreapta). Sensul dextrogir este
sensul de miscare al acelor de ceasornic (sens orar), iar sensul levogir inseamna sensul
invers de miscare al acelor de ceasornic (sens antiorar). Polul sud induce o miscare de
spin sens orar, dextrogir care stabilizeaza, iar polul nord induce o miscare de spin sens
antiorar, levogir, destabilizand sistemul biologic.

Destabilizarea unui sistem biologic conduce la cresterea entropiei, in schimb,
stabilizarea lui produce o scadere a valorilor entropice.

Semnalul de iesire reprezinta raspunsul organismului la sistemele de integrare
(biofeedback). Biofeedback-ul este un instrument deosebit de util in a face legatura
dintre corp si minte, este procesul de constientizare a functiile fiziologice. Biofeedback-ul
este 0 metoda care foloseste mintea (functiile creierului) in controlul unei functii a
organismului care este In mod normal reglatd automat, precum temperatura
corporala, tonusul muscular, frecventa cardiaca sau presiunea sanguina.

Intr-un sistem echilibrat, ideal, semnalul de intrare coincide aproape complet cu
semnalul de iesire, fapt ce sugereaza ca nu exista zgomot informational in organism. Pe de
alta parte, daca un sistem nu reactioneaza la semnalul de control, asta Inseamna ca sistemul
e considerabil distrus si nu functioneaza.

4.3.5. Il versus IRM in boala oncologica

Comparatii, in ceea ce priveste imagistica prin rezonanta magnetica, metoda clasica,
si cea prin metoda rezonantei de camp electromangnetic (biorezonanta), se pot face pe
orice domeniu si specialitate medicala. Fara a intra in detalii comparative, cele doua
metode sunt In mare parte complementare, niciunda neputand sa se spuna ca detine, in
general suprematia, cu excepfia pretului aparaturii si a investitiilor necesare pentru
utilizarea lor, exceptii in care II este, de departe, favorita. Insa pentru actul medical, nu
acest avantaj este cel important. Avantajul Il este acela de colectare rapida si generalizanta
a informatiilor, cu o mare Incarcatura, prin care se gaseste foarte usor pozitionarea, foarte
necesara IRM-ului, pentru efectuarea unor investigatii amanuntite asupra problemei
patologice. Aspectul de investigatie amanuntita este un avantaj cert al IRM-ului, pe care
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insd, In cazul unor patologii autoimune il pierde in favoarea II-ului, care poate cerceta
cauza Intr-un complex de factori, psiho-somatici si informationali legati de ADN sau de
structura ultrafina a moleculelor si celulelor, dincolo de ceea ce inseamna sistem sau
subsistem.

In actualul context al vietii oamenilor, problema oncologica a devenit acuta. Cam mereu,
in orice, cuvantul cancer este o temere. Neavand cauze certe, neputandu-se, cu certitudine,
aduce argumente in ideea de prevenire a aparitiei sale, si fiind, intr-un procent covarsitor,
finalizat doar de disparitia fizica, moartea individului. Cercetarea s-a axat, in ultimul timp
pe informatia confinuta in ADN, insa in investigarea sa, atat In ceea ce priveste
potentialitatea, cat si in ceea ce priveste stadiul incipient, sau imediat urmator, cand prin
metodele clasice, inclusiv IRM, chiar si PET-CT, metoda biorezonantei, II, are un cert si
neasteptat avantaj. Depistarea unei patologii neoplazice (cancer) in stadiu incipient
ramane o problema delicata a medicinei actuale.

4.3.5.1. Cancerul din perspectiva biorezonantei

Cancer, In conceptia filosofica a medicinei vibrationale/cuantice inseamna lipsa de
energie, informatie, luming, muzica.

Dupa dr. Robert Morse cancerul reprezinta o intoxicatie a organismului care se
manifesta sub doua forme - congestiva/tumorala (afectarea sistemului limfatic) si
degenerativa (autoimunitard). Principalele cauze care stau la baza aparitiei simptomelor
de boala (99%) sunt starea de epuizare genetica, toxicitatea si hiperaciditatea [61].

Dupa dr. Hamer, cancerul este o boala cauzata de un soc emotional, un conflict personal,
puternic, surprinzator si persistent in suflet si minte. Tragedia personala sau modul de
perceptie al fiecaruia In raport cu o problemad, un sistem imunitar slabit si o izolare
interioara reprezinta cauzele principale de declansare a unei maladii maligne sau
degenerative. La baza aparitiei si evolutiei bolilor stau principiile universale biologice
si interactiunea dintre cele trei nivele ale corpului uman: trup fizic (organe) - psihic
(creier) - suflet (emotii, trdiri). Organismul uman este privit ca un intreg, in care rolul
principal il detine creierul ca structura superioara de integrare si control.

Ecografia, computer-tomografia, rezonanta magnetica nucleara sunt investigatiile de
ultima ora folosite In depistarea bolilor. Din nefericire, aceste metode descopera boala
intr-un stadiu avansat, atunci cand {esuturile biologice sunt deja distruse. Sistemul de
diagnostic de tip NLS, Metatron, prin metoda de analiza nonlineara poate surprinde
formele incipiente ale unei patologii. Acesta determina nivelul de functionare al unui
sistem, organ sau fesut. Procesul patologic este studiat in dinamica.

Din perspectiva biorezonantei, cancerul este comparat cu o gaura neagra (faza de
black hole), este o lipsa de energie si de informatie. Este un proces catabolic,
distructiv si rapid de tipul imploziei. Celulele canceroase sunt celule noi, care se divid
rapid, putin diferentiate si care se pot distruge foarte repede, ducand la stadiul de

necroza tisulara. Aceasta celula nu mai are camp magnetic, astfel devenind foarte
62



Danie)-Duitmy Darie Raport de cercetare stiintificit

imprevizibila ca si comportament. O celuld normala, In mod obisnuit are un ciclu de
viata: faza anabolica si catabolica reprezentate grafic prin curba de aur sau curba
Gauss (graficul de distributie optima a tesutului).

Cel mai frecvent tumorile au o dinamica rapida (din stadiul 1=nivel latent de activitate
functionala trec rapid in stadiul 6 = distructie tisulard, necroza). Din aceasta cauza, este
foarte dificil de depistat stadiile incipiente tumorale. Tumorile si metastazele se pot
depista numai in faza de distructie.

Dar ce semnal de alarma ne transmite organismul in acest caz! Importante sunt
manifestarile colaterale, reactiile perifocale care afecteaza tesuturile adiacente. Aceste
procese colaterale mascheazi procesul patologic de bazi. In cazul cancerului imunitatea e
scazutd, iar reglajul nervos este absent. Nu avem informatii din interior, ci doar efectele
prezentei tumorii. Nici 0 metoda sau aparat nu ne va permite sa diagnosticaim un
proces oncologic in stadiu incipient fara a trece toate datele prin filtrul unei gandiri
medicale. Putem dispune de tehnologii avansate de diagnostic, dar acestea nu inseamna
nimic daca nu exista operatorul (medicul) pregatit sa integreze si sa coreleze prin prisma
gandirii lui toate informatiile culese.

Medicul trebuie sda acorde atentie tuturor factorilor care contribuie la aparitia
tumorilor. Printre acestia se numara: stilul de viata agitat si dezechilibrat, alimentatia
incorecta, autointoxicatia organismului, factorii toxici din mediul inconjurator, stresul
emotional si mental, miasmele, antecedentele heredocolaterale etc.

Miasma (diateza) inseamna predispozitia genetica a unui organism de a face anumite
boli cronice. Cancerul, ca boala cronica, prezinta si el un fond miasmic. Poate fi
manifestare a miasmei psorice, sicotice, tuberculinice sau sifilitice. Unii autori descriu
cancerul ca manifestare a miasmei cancerinice (o combinatie de celelalte miasme). Asadar,
boala neoplazica este multimiasmatica.

De asemenea miasmele dobandite (metale grele, radiatii, substante petrochimice)
slabesc mecanismele de apdrare si autoreglare ale organismului, contribuind la aparitia
tumorilor neoplazice.

Daca celula canceroasa nu ne poate oferi informatii, atunci unde sa cautam semnele
oncologice? Cea mai buna informatie ne-o poate furniza codul genetic. Scanarea codului
genetic reprezinta cea mai fideld metoda de a cauta starea de ,neliniste genetica”.
Modelele de Metatron cu generatoare de mare frecventd pot inregistra schimbari
structurale la nivel cromozomial. Aberatiile cromozomiale pot sa apara numai la nivele
mari de entropie (4,5 sau 6).

Legea entropiei spune ca dezordinea inlocuieste ordinea. Valorile entropice mari la
nivel genetic inseamna dezordine, dezechilibru, proces intens cancerigen. Medicina
viitorului se va axa tot mai mult pe corectia aberatiilor cromozomiale, pe descoperirea
de tratamente genetice eficiente. Cele mai noi cercetari ale oamenilor de stiinta din cadrul
Institutului de Psihofizica Practicd din Omsk - Rusia implica proiecte de dispozitive
cuantice cu generatoare de frecventa de pana la 100 GHz. Acestea vor permite efectuarea
de tratamente la nivel genetic.
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Un rol important in furnizarea de informatii oncologice il au celulele sistemului
imunitar. Scanarea limfocitului sau a monocitului ne poate ajuta in diagnostic.

Conceptul de matrice energetica apare si la nivel subcelular. Fiecare celula din corpul
nostru prezinta mitocondrii. Cuvantul mitocondrie provine din limba greacd, unde mitos
inseamna fir si kondrion - granula. Aceste organite celulare sunt intilnite in toate tipurile
de celule. Ele mai sunt denumite si ,uzine energetice”, fiindca con{in enzimele oxido-
reducatoare necesare respiratiei. Respiratia produce energia necesara organismelor, iar
aceasta energie este inmagazinata In moleculele de ATP.

Mitocondriile au material genetic propriu - ADN-ul mitocondrial - care contine
informatia genetica necesara pentru sinteza enzimelor respiratorii.

Dr. Otto Warburg - cel mai mare biochimist al secolului XX, castigator al premiului

Nobel pentru medicina In 1931 si prieten cu A.

ATP synthase

Einstein - a fost cel care a studiat intens respiratia

‘ celulara. Acesta credea ca exista o legatura
Cristae directa intre sandtatea unei persoane si nivelul de

Ribosome
Granules
N

oxigen din sangele lui.
Boala canceroasa e cauzata de faptul ca celulele

Inner membrane
Outer membrane

tumorale genereaza 1In principal energie prin
glicoliza, aceasta in contrast cu celulele sanatoase
care folosesc ca substrat energetic piruvatul. Piruvatul este un produs final al glicolizei si
e produs in mitocondrii. Din acest motiv, Warburg considera cancerul o disfunctie
mitocondriala care are ca si cauza principala functionala hipoxia celulara.

Dispozitivul de biorezonanta Metatron permite scanarea ADN-ului mitocondrial si
corectia energetica a acestuia.

Cred ca multe din Intrebarile legate de cancer, de bolile degenerative sau genetice si-ar
putea gasi raspunsurile in aprofundarea domeniilor precum biorezonanta, medicina
cuantici, medicind mitocondriald etc. In concluzie, biorezonanta ca si metoda de
diagnostic si tratament ar trebui inclusa in programul profilactic al patologiei oncologice
si genetice.
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