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OsSZEFOGLALAS

Az emberi szervezet bonyolult,
Osszefliggd egység, amelyben
fizikai és kémiai kolcsonhaté
sok millidrdjai folynak minden
masodpercben.  Molekularis
Osszefliggeéseit részben mar is-
merjuk, de nagyobbrészt még
ismeretlenek. A  paradig-
mavaltas jelensége jellemz6 éle-
tink minden tertletén, igy a
medicindban is.

A kronikus betegek szama év-
rol évre egyre novekszik, ezért
fokozodik az igeny az olyan
modszerek és eljarasok irant,
amelyek az emberi szervezetet
a maga teljességében vizsgaljak

MIKRO-ELEKTRO-MAGNETO
DIAGNOSZTIKA ES TERAPIA —
IBR-SYSTEM

és remélhetbleg javitjak a
terapias eredmeényeket.

A legujabb biofizikai kutatasok
eredményei alapjan kifejlesztett
mikrointenzitasu fizioterapias
berendezés, az IBR-SYSTEM
ilyen lehetdséget kinal. Ezt a
rendszert magyar Orvos-meér-
nok kutato- és fejlesztdesoport
tiz év alatt hozta létre. Az eddi-
gi eredmények a fajdalomcsil-
lapitas, az allergiak és bizonyos
borbetegségek gyogyitasaban
nagyon biztatok. Az eljarast
mikro-elektro-magneto diag-
nosztika és terapianak nevezték
el. A berendezés széles frekven-
ciaspektrumban olyan komp-
lex jelsorozatokat vesz le a szer-
vezetrol, amelyek magukba
foglaljak az Gsszes szerv mQ-
kodésének informacioit. Ezeket
a jeleket maodositva, terapias
jelként juttatjak vissza a szerve-
zetre.

KuLCSsSZAVAK
mikro-elektro-magneto diag-
nosztika és terapia, biofizikai
matrix, extrém Kkis intenzitasu
elektroméagneses mezok, hu-
man, pulzalé magneses mezok,
PMF, ELF EMF, IBR-SYS-
TEM, spektrumanalizis, f4j-
dalom, migrén, szénanatha
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z orvosi kutatasok és a klinikai
A gyakorlat java része foleg a

biokémiai folyamatok tanul-
manyozasara, megismerésére, megértésére
és befolyasolasara iranyultak. Elismeréssel
tartozunk e tertilet kutatéinak kiemelkedd
és aldozatos munkassagukért. A sok gene-
racién at zajlo, hatalmas anyagi réafor-
ditasokkal végzett kutatasok az elmalt
évszazadok soran tagadhatatlan ered-
ményeket hoztak. Egyre mélyebben tarul-
tak fel szervezetlink biokémiai folyama-
tainak egyes részei. Az utébbi idokben is
naponta fedeznek fel Gjabb és Gjabb bio-
gén aminokat, biolégiailag aktiv moleku-
lakat, faktorokat, amelyek a szervezetrol
alkotott képunket tagitjdk. Tagitjak, és
ezzel parhuzamosan tovabb is bonyoldd-
nak az osszefliggések. Sok részterulet
tisztazodik, de minden Ujabban felfede-
zett alkotd tovabb ndveli azt az ismeretet,
amely a biolégiai kélcsonhatésok bonyo-
lultsdgat vazolja fel. Ezért még nagyon
sok idonek kell eltelnie, hogy az emberi
szervezet komplex mQkodésének minden
molekularis részletét tisztan lassuk, meg-
értsuk és batran alkalmazhassuk a tera-
piaban.

Folyamatosan boviild ismereteink
ellenére a krénikus betegségekben
szenvedOk szdma évrél évre rohamo-
san n6. Gondoljunk akar az allergiakra,
a mozgasszervi betegségekre, az aszt-
mara, egyes borbetegségekre, bizonyos
daganatokra és folytathatnank a sort.
Ez egyre nagyobb tarsadalombizto-
sitasi terheket is jelent. E vilagméretd
folyamat arra készteti az orvos-kuta-
tokat, biolégusokat, biokémikusokat,
mikrobiolégusokat, biofizikusokat,
hogy Ujabb és Ujabb gyogyszereket,
gyégymodokat dolgozzanak ki. Ez
vezérelt benniinket is a mikro-elektro-
magneto diagnosztika és terapia, az
IBR-SYSTEM Kkifejlesztésében.

Az élet legtobb terlletén mélyre-
haté valtoz&sok torténnek. A tudo-
mannyal egyltt atalakul az egész, vi-
lagrél alkotott képiink, paradigmaval-
tasnak lehetiink tandi. A leglatvanyo-
sabb és mindannyiunk életét talan leg-
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inkdbb befolyasold forradalmi véltoza-
sok az elektronika és az informatika
terliletén tapasztalhaték. A paradigma-
valtds a medicindban is egyre inkabb
érezteti hatdsat.

B[OFIZIKAI DIAGNOSZTIKAI
ES TERAPIAS LEHETOSEG
Az emberi szervezet megismerésé-

nek masik lehetsége a biofizikai méd-

szerekben rejlik. Einthowen munkassa-
gaval, aki a XIX. szdzad koOzepén
felfedezte az EKG-t, elindult egy elek-
trodiagnosztikai irdnyzat, amely a szer-
vezet makodésének biofizikai feltarasat
thzte ki célul. Einstein, Tesla, Stern,

Popp, Cohen, Bassett, Marino, Adey,

Friedenberg, Brighton, Black, Stern,

Yageya neve és munkassaga is fémjelzi

azt az utat, amely elvezetett mai is-

mereteinkhez sok ezer fel nem sorolt
kutatotarsuk mellett. Mindannyian
hozzajarultak kutatasaikkal, kisér-
leteikkel, az életfolyamatok és a be-
tegségek biofizikai és atomfizikai meg-
kozelitéséhez. Ez az Ut rendelkezik az-
zal a lehet6séggel, hogy a szervezet
komplex makodését globélisan detek-
talja és globalisan fejtse ki a terapias
hatast is. Mindezt annak megfelel6en,
ahogy a szervezet val6jaban mukddik.

A visszacsatolds modszereivel pedig

elérhetd, hogy a szervezet dnmaga

irdnyitsa a terapiat, igy Kkialakithato

egy olyan rendszer, amellyel a

szervezet dnmaga segiti el6 bioldgiai

szabélyozasanak optimalis makodését.

Fizikai szempontbdl kizardlag a
szubatomikus részecskék, illetve a mar
ismert és még felfedezésre varé fizikai
kdlcsonhatasok hataroznak meg min-
dent az élettelen kdrnyezetben és az él6
szervezetben egyarant. Fizikai szinten
lehetbség adddik a szervezet mint
bioldgiai, biofizikai matrix megkdzeli-
tésére. Olyan komplex folyamatokrél
és biologiai jelenségekrdl szerezhetlink
informacidkat a segitségével, ame-
lyekre a molekularis megkozelités nem
kinal egyelore lehetdséget. A mikro-
elektro-magneto diagnosztikanak fon-
tos szerepe lehet abban is, hogy meg-
értstik az osszefliggéseket és fel tudjuk

épiteni azt a hidat, amely 0sszekoti a

mult holisztikus gyégymaodjait a mo-

dern medicina lehetdségeivel.

INFORMACIO ES

VEZERLESI SZINT
Vegyink két kémcsovet. Az egyik-
ben egy €16 sejt van, a masikban pedig

kvalitative és kvantitaive is pontosan
ugyanannyi és ugyanolyan DNS, ami-
nosavak, cukrok, zsirsavak, olajsavak,
viz, ionok sth., mint az él6 sejben.
Ekkor a két kémcsOben [évd Osszetevdk
kozott egyetlen kilonbség van: az
egyik él, a masik nem. Ez a kilonbség
megadja — sok egyéb mellett — azt az
informécios kaszkadrendszert is, amely
jelzi a sejtnek, hogy mi mikor és
hogyan menjen végbe. Ezt az informa-
ciés matrixot részben tartalmazza a
DNS-molekula, masrészt pedig egyéb
intracellularis és extracellularis interak-
tiv jelzésrendszerek.

Az életfolyamatok legalapvetdbb
szintje az atomfizikai szint. Ezért ezt
nevezhetjik vezérlési szintnek is. A
kémiai kotések létrejéttét mindig
fizikai folyamatok hatérozzék meg.
Mondhatnank azt is, hogy ,helyzetbe
hozzak” a részecskéket egy esetleges
0sszekapcsolddas eldsegitése érdeké-
ben. Azt a folyamatot, amikor példaul
egy hormonmolekula egy sejt felszinén
elhelyezkedd receptorhoz kapcsold-
dik, fizikai kdlcsonhatasok eldzik meg,
hiszen a hormonmolekulanak elészor
oda kell ,talalnia” a megfeleld recep-
torhoz. Ez pedig a vonzasok és taszita-
sok, polarizaci6k és repolarizaciok,
indukciok és kiegyenlitddések, elektro-
mos és magneses hatasok révén valo-
sulhat csak meg. Ezért ezeknek a fizikai
paramétereknek és kdlcsénhatasoknak
a felhasznalasaval, médositasaval befo-
lydsolni lehet a szervezet molekularis
jelenségeit, interakciéit. A mikro-elek-
tro-magneto diagnosztika ezt a lehe-
tdséget hasznélja ki.

Régi almot szerettiink volna meg-
val6sitani, amikor arra torekedtink,
hogy egy mellékhatasoktdl mentes f4j-
dalomcsillapito eljarast dolgozzunk Ki.
Szerettik volna ezt a beteg szerveze-
térdl nyert sajat informacidkkal vissza-
csatolva megvalositani, amikor a beteg
szervezete jelzi, hogy milyen intenzita-
st és milyen jelleg terapiara van sziik-
sége. Ehhez a klasszikus fizioterapids
lehetdségek nem nyujtottak maodot,
ezért felhasznéaltuk a legUjabb bio-
fizikai eredményeket, informaciokat.
Ereztik, hogyha lehet az EKG-vel a
szivre, az EEG-vel az agyra, az EMG-
vel az izmokra jellemzé jelsorozatokat
nyerni, akkor kell hogy legyenek olyan
jelsorozatok is, amelyek az egész szer-
vezet, az 0sszes szervrendszer egy(ittes,
komplex m0kddésérdl hoznak infor-
maciokat.
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B1OFOTON-EMISSZIO

A biofoton-emisszio jelensége azért
ragadott meg benninket, mert az
egész szervezetbdl érkeznek és meg van
benniik a lehet6ség az atfogo értelme-
zésre. lgaz, hogy mar tdbb mint 6tven
éve tudunk a biofotonok Iétezésérol,
ennek ellenére hazankban nagyon
ritkan foglalkoznak vele. Minden
élélény bocsat ki biofotonokat, ame-
lyek kelld érzékenységl detektorral
érzékelhetok, majd megfeleld erdsitdk
alkalmazéasaval akar lathatova is te-
hetdk. Intenzitastartomanyuk a 10(-
19)-t6l a 10(-16) W/cm2-ig terjed.
Négyzetcentiméterenként a biofoton-
becsapédasok szama atlagosan 1-500
kozott van masodpercenként. Ez fligg
a kibocsajto élélénytdl, sét az élélény
pillanatnyi allapotatél is. Hulldm-
hosszuk a 250-800 nm-es tartomany-
ban mozog. A kutatdsok kimutattak,
hogy az emberi szervezet biofoton
kibocsatasa a jobb és bal oldal kozott
szimmetrikus, biolégiai ritmusok
szerint valtozik (tizennégy nap, egy
hdnap, harom hénap, kilenc hénap), a
kulonféle betegségek megtorik a szim-
metriat és vannak bizonyos csatornak,
amelyek szabalyozzak az energia- és az
informaci6aramlast a kuldnféle test
teruletek kozott.

A biofotonnal kapcsolatos kutatasi
eredmények tovabb erdsitették azt a
hitlinket, hogy lehet az emberi szer-
vezetrdl olyan komplex informéacidkat
kapni, amelyek a kiilonféle szervrend-
szerek egy idbben torténd, egylttes
makodésérdl adnak tajékoztatast. Ugy
gondoltuk, ha sikerul ezt a komplex
jelsorozatot valamilyen szinten detek-
talnunk, akkor van esélytink a sajat mo-
dositott informécidval torténd vissza-
csatolas irdnyitasara a terapia soran.
Tovabbi hasznos informéciét jelentet-
tek azok a nalunk kevéssé ismert
kutatasok, amelyek az extrém Kkis inten-
zitasu és alacsony frekvenciaji pulzald
magneses és elektromagneses terekkel
elért eredményekrol szamoltak be.

EXTREM ALACSONY
FREKVENCIAJU ES INTEN-
ZITASU ELEKTROMAGNESES
ES MAGNESES MEZOK
Az 1970-es évek Ota, amikor Adey
kimutatta, hogy az alacsony frekven-
ciaju elektromégneses terek (extrem
low frequency electromagnetic fields —
ELF EMF) képesek befolyasolni k-
16nb6z0 sejtek Ca-ion-ki- és bearam-
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lasat, publikacidék sora jelent meg a
témaval kapcsolatban. Feltételezték,
hogy a Ca-ionok mintegy kuplungként
szerepelnek az ELF EMF és a szervezet
kozott. Ekkor derilt ki a tobbi kozott
Fitzsimmons és mtsi. vizsgalataibdl,
hogy a pulzalé magneses tér képes
megndévelni a kalciumataramlast az
emberi osteoblastszerd sejtekben is. A
nettd6 Kkalciuméaramlasban bekdvet-
kezett novekedés frekvenciafliggd volt,
ami egy 1 Hz-es szélességd cslcsot
mutatott. Ezeket a frekvenciasdvokat
késdbb elnevezték frekvenciaablakok-
nak.

Sikerllt befolyasolni a Bruton's
tirozinkinaz (BTK) és az inositol
1,4,5-triszfoszfat termelddését lym-
phomasejtek kezelése soran (Dibirdik
l., Bofenkamp M., Skeben P., Uckun
F.). Ventura C. és munkatarsai kimu-
tattdk szivizomsejt-tenyészeten, hogy
az extrém alacsony frekvenciaja, pul-
zal6 magneses terek képesek befolya-
solni az opioid peptidek termelddését.
Vizsgélatok igazoltdk, hogy az ELF
EMF képes hatast gyakorolni bizonyos
receptorstruktdrakra is. Aldinucci C.,
Palmi M., Sgaragli G., Benocci A.,
Meini A., Pessina F., Pessina G. P.
kutatasai alapjan valt ismertté, hogy az
ELF EMF hatasara a human astrocy-
toma-sejtvonal sejtjeiben névekszik a P
anyag, az interleukin és a Ca-ionok
szintje. Tobbek k6zott Satter Syed A.,
Islam M. S., Rabbani K. S., Talukder
M. S. is kOzdlte, hogy az extrém Kkis
intenzitast pulzalé magneses terekkel
kitino pozitiv eredményeket érnek el a
nehezen  gyégyuld  csonttdrések

Tsisel'skii 1. V., Kashintseva L. T.,
Skrinnik A. V. a glaukomas betegek
kezelése soran pozitiv hatéast tapasztal-
tak az érintett szem hemodinamikaja-
nak megvaltozéasaban alacsony frekven-
Ciaju és intenzitasu pulzalé magneses
terek alkalmazasaval. Tabrah F.,
Hoffmeier M., Gilbert F., Batkin S.,
Bassett C. A. az osteoporosis kezelése
soran értek el meggy6z6 eredményeket
a pulzélo elektromégneses mezdkkel
(pulsed electromagnetic fields -
PEMFs). Sandyk R. Parkinson-koros
betegnél ért el gydgyulast olfaktorikus
diszfunkcidban. A szaglas teljesen visz-
szatért a transcranialisan alkalmazott
pulzald elektroméagneses mezd haté-
sara.

26

KOMPLEX JELSOROZATOK

A fenti eredmények tovabb sarkall -
tak benniinket, de a komplex jelsoroza-
tok alapjan torténo bioldgiai visszacsa-
tolast még nem tudtuk megoldani. A
publikaciokban minden esetben Kkiza-
rélag diszkrét frekvencia- és intenzitas-
tartomanyokat alkalmaztak. Ez teljesen
kizarta az individudlis, sajat informa-
ciéspektrummal tértént bioldgiai visz-
szacsatolas lehetdségét. Pedig az iga-
zan nagy lehetdség, a nagy attorés
ebben rejlett. Hosszas konzultaciok,
atdolgozott éjszakak és tiz év folyam-
atos kutato- és fejlesztdmunkaja nyo-
man megszuletett végre az, amire var-
tunk. Sikerdlt kikisérletezni azokat az
intenzitas- és frekvenciatartomanyo-
kat, amelyekkel mindig kaptunk biol6-
giai jeleket a szervezetrdl, és igy alkal-
masak voltak a berendezés kalibra-
lasara, sikeriilt megoldani azokat az
elektrotechnikai nehézségeket, amelyek
a méréstechnikat kifinomitottak. Meg-
szlletett a szélessavd spektrumana-
lizisen alapuld individuélis mikro-elek-
tro-magneto diagnosztika és terapia, az
IBR-SYSTEM, 1. kép.
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A berendezéssel szélessdvu, 0,01
Hz-tél 10 MHz-ig terjed6 tartomany-
ban kommunikéciét hozunk Ilétre a
szervezettel, amely alapjan spektrum-
analizist végziink. Uzemmodtdl fiig-
gben elektromos vagy magneses jel-
sorozatokat juttattunk a testre, ame-
lyek extrém alacsony intenzitdsuak. A
leggyakrabban alkalmazott frekvencia-
tartomany 1-100 000 Hz kozott talal-
hatd. Méréseink korrelaciét mutatnak
més kutatdintézetek altal leirt aktiv
frekvenciaablakokkal, -tartomanyok-
kal. Az elektromos jelek intenzitasa a
uV-mV tartoméanyban taldlhatd, mig a
magneses téreré a nT-uT intervallum-
ban van. Ez sarokpontja a munkéank-
nak, hiszen a szervezetben megnyil -
vanuloé elektromos jelenségek is ezek-
ben a nagysagrendekben makddnek.
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igy konnyebben kialakul a kommu-
nikacio a szervezet és a berendezés
kozott, és nem kell attdl tartani, hogy
védekezoreakcidkat véaltandnk ki. Cé-
lunk volt éppen ezért, hogy minél
kisebb intenzitasa, minél lagyabb
impulzusokat alkalmazzunk. A kibo-
csatott jelsorozatok eljutnak a szerve-
zet sejtjeihez, és ott mikroingerként
hatnak. Az érintett sejtek az allapotuk-
nak megfeleléen reagalnak, valaszol -
nak. A borfelszinr6l ezeknek a valasz-
jeleknek az 0Osszességét, summajat
tudjuk elvezetni, eltarolni, grafikusan
megjeleniteni, feldolgozni és elemezni.

Ezek a jelsorozatok a szervezet pil -
lanatnyi elektrodinamikai és magneto-
dinamikai allapotarél hordoznak kom-
plex informaciékat, magukban foglalva
annak normalis vagy koros mak&dését.
A spektrumanalizis soran nyert jel-
sorozattal és annak moduldlt, megszQrt
formaival végezziik a kezeléseket.
El6szor allati embridkon és ivarse-
jteken alkalmaztuk az eljarast, ame-
lynek eredményei meggydzben iga-
zoltdk annak hatékonysagat. A késdb-
biek sorén végzett klinikai tesztelések a
varakozast messze meghalad6 ered-
ményeket hoztak.

A kovetkez6 spektrumdiagramok
példaként jol demonstraljak, hogy a
terapiads beavatkozasok hogyan véltoz-
tatjdk meg a dignosztikai spektru -
manalitikai képet, mikdzben Klini-
kailag létrehozzéak a pozitiv valtozaso-
kat.

A 2. kép egy jobb oldali gastrocne-
mius részleges szakadasanak spekt-
rumképét mutatja kezelés el6tt. Az
alkalmazott terapids Uzemmaod ebben
az esetben inverzié volt, ahogy a
felvételen is lathat6. Az abradk felsd
részén a diagnosztikai spektrum jelenik
meg, mig az alsé abrafélen a terapiés
spektrum abrazolédik.
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A 3. kép tiz nappal kés6bbi allapotot
mutat, amelyen jol latszik a klinikai
allapot javulasdban is megmutatkoz6
spektrum homogenizal6dasa.
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A 4. kép a jobb scapula alatti fajdal-
mas teruletrol készilt kezelés elott.
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Az 5. kép kezelés utani panasz-
mentes allapotrdl. Itt is joI megfigyel-
hetdé a spektrum kép Kisimulasa
homogenizal6dasa.
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Szénanathas beteg spektrumképe az
elso kezeléskor a 6. képen.
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A panaszok szanalasa utani ren-
dezett allapotban a 7. képen.
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A Kklinikai eredmények meghalad-
tdk véarakozésainkat. Az elvégzett
terdpias beavatkozasok soran ugyanis
tobb esetben el6fordult, hogy olyan
panaszok is megszlntek, amelyek
eliminaldsa nem volt eredendéen
célja az eljarasnak. Eléfordult pél-
daul, hogy térdizileti panaszokkal
érkezett betegnek szanalédtak az
ekcémas elvaltozasai. Vagy a vallfaj-
dalommal kezelt paciensnek meg-
sz(nt a fejfajasa.

Terdapids eljarasaink sordn szerzett
eredményeink nagyon biztatéak. Az
IBR-SYSTEM nagy eldnye, hogy faj-
dalommentes, kisgyermekeknél is
alkalmazhat6, mellékhatast ez ideig
nem tapasztaltunk. Ugy gondoljuk,
hogy a mikro-elektro-magneto diag-
nosztika és terdpia el6tt nagy jovd
all, és megtalalja helyét a medici-
néaban.

Ebben a kézleményben elsésorban
Uj modszerink elvi megkdzelitését és
alapjait szerettik volna kérvonalazni.
A kovetkezd publikécidinkban a te-
rapias eredményeinket szeretnénk
bévebben ismertetni, és bemutatnank
azt az indikaciés tertletet, amelyen
eddig a legtobb tapasztalat 6ssze-

gyalt.

OSSZEGZES

A molekularis kutatasok nagy utat
tettek meg az elmalt évszazadok so-
ran. Sok bioldgiai folyamatot feltér-
tak, amelyeknek terapias eredményei
is vitathatatlanok. Azonban a mai
modern vilagunkra jellemzd paradig-
ma valtds a medicindban is érezteti a
hatdsat. Tobb ezer kutat6 azon fara-
dozik, hogy az Uj technikai vivma-
nyok adta lehet6ségekkel élve meg-
valdsitsa azt a régi almot, hogy az
emberi szervezetet a maga 0©sszes-
ségében és komplexitasdban, 0Ossze-
fliggéseiben diagnosztizalhassuk és
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kezelhessuk. Elképzelhetd ezaltal,
hogy tovabb javulnak terépiés ered-
ményeink. A szerzdk Kkifejlesztettek
egy mikrointenzitdst fizioterépias
berendezést, amely szélessavl spekt-
rumanalizis segitségével szerez in-
formaciot a szervezet komplex ma-
kodésérdl és megvalositja az ezen
informaciokkal visszacsatolt terapiat
is. A fentiek alapjan Ugy gondoljuk,
hogy az IBR-SYSTEM micro-elekt-
ro-magneto diagnosztika és terapia a
mikrointenzitasu fizioterapia egy
fgéretes eszkdze lehet ugy a diag-
nosztikdban, mint a terapidban. Az
eljards nagy eldnye, hogy teljesen f4j-
dalmatlan és olcs6. Az eddigi vizs-
galataink alapjan nem Kkivant hata-
sokat nem tapasztaltunk. Ebben a
cikkben els6sorban az elvi alapok
megtargyalasa volt a legfébb célunk.
Késbbbi kdzleményeinkben szeret-
nénk beszamolni a klinikai tapaszta-
latokrol és azok statisztikai értéke-
lésérol.
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SUMMARY

Human organism is a diffi-
cult, comprehensive unit
where milliards of complica-
ted physical and chemical
interactions take place in
every second. Molecular con-
nections of these interactions
are partly known but the big-
ger part of them is still
unknown.

The change of paradigm is a
typical phenomenon in medi-
cine similarly to every sphere
of our life. The number of
chronic patients has been
increasing year by year which
intensifies the claim to devel-
op such methods and proce-
dures that can examine the
human body in its entirety. It
is only to be hoped that these
methods can improve the
results of medicine.

The micro intensity physio -
therapeutic device IBR-SYS-
TEM - developing on the
results of the latest biophysi-
cal research - could offer
such possibilities. A Hunga-
rian physician-engineer re-
search group developed this
system in the last ten years.
Results in relieving pain and
curing allergy and certain
skin diseases are very encour-
aging. This procedure was
called micro-electro-magneto
diagnostic and therapy. The
IBR-SYSTEM device gets
down such complex sign-
sequences in wide frequency
range from the human body
which contains information
of the activity of all organs.
These signs are got back to
the body as modulated form
therapeutic signs.

KEYWORDS

Micro-electro-magneto diag-
nostic and therapy, biophysi-
cal matrix, extrem low inten -

sity electromagnetic fields,
human, pulsed magnetic
fields, PMF, ELF EMF, IBR-
SYSTEM, spectrumanalysis,
pain, migraine, hey-fever.
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