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Ю.Б. Хейфец

ЦЭГиР
:  КОНВЕЙЕР ЗДОРОВЬЯ

Линия ЦЭГиР как один из вариантов МИЛТЭГ (магнитной информационно-лазерной технологии энергетической гармонизации) представляет собой единый целенаправленный комплекс медико-релаксационных мероприятий, созданный для профилактики постстрессового иммунопареза (термин автора) или для экстренной ликвидации  его последствий в случае недавно перенесенного стресса. Если же течение стресса приняло затяжной характер (когда стресс ( неотъемлемая часть быта или профессии больного)  или с момента стрессовой ситуации, перенесенной больным, прошло более одного месяца, линия ЦЭГиР может и должна рассматриваться как один из вариантов экологически чистой технологии. Такая технология способна, в отличие от медикаментозной терапии, вернуть больного к активной жизни и творческому труду в максимально сжатые сроки, за 10-15 сеансов, и не за счет больного ( в самом прямом смысле этого слова ( то есть не ценой запредельных компенсирующих усилий со стороны органов и систем организма, как бы не задетых стрессом впрямую.

Под термином постстрессовый иммунопарез  мы имеем в виду целую группу известных всем посттравматических реакций ( от шока до легкого нейропсихологического оглушения. Наша терминология  представляется нам наиболее удачной в том смысле, что, во-первых, подчеркивает этиологический характер травмы, а во-вторых, наиболее точно указывает систему ( мишень, которая выносит на своих плечах всю тяжесть стресса и во многом определяет вид, степень и глубину “хвостовых” поражений.

В основе  ЦЭГиРа как единой технологической линии лежит “восточный” взгляд на человека, где, скажем, меридиан “трех обогревателей” есть некая система, заключающая в себе аспекты, которые врач “западной школы” с легкостью отнес бы к сфере действия центральной нервной системы, а также иммунной и эндокринной систем. Точно так же поступаем и мы, вовсе не определяя постстрессовый иммунопарез как поражение именно и только иммунитета. С точки зрения гармонизатора (термин автора), то есть врача-энергопата или эниолога, иммунитет ( это система, оберегающая организм от нежелательного вторжения всего, что ВНЕ, и выхода из-под контроля всего, что ВНУТРИ. А если уж катастрофа произошла ( иммунитет как система отвечает за максимально быстрый и адекватный ответ организма с привлечением, в случае необходимости, всех его внутренних ресурсов.

   Как видно, термин постстрессовый иммунопарез носит практически универсальный характер, ибо элементы нервной, иммунной и эндокринной систем, выступая как единое целое, пронизывают весь организм в сколь угодно малом его представительстве и,  подчиняясь, с одной стороны, центральной нервной системе, с другой стороны ( вполне определяют тонус ее самой.

 Отсюда ясно, что постстрессовый иммунопарез как грубое нарушение гомеостаза организма является базисом практически любых патологических состояний, выступающих в медицинском обиходе под маской «конкретного точного диагноза».

 Мы, однако, далеки от намерения определять ЦЭГиР как некую панацею, универсальное средство лечения всех недугов, в какой бы стадии они ни находились.

 Поскольку технология энергетической гармонизации вообще делает лишь первые шаги, постольку и ЦЭГиР, при наличии у больного грубых морфологических поражений, может выступать только как средство дополнения к уже существующим медицинским технологиям, а не как альтернатива “официальной” медицине.  Поэтому в идеальной ситуации приходу больного в ЦЭГиР должна предшествовать или сопутствовать всевозможная диагностика, максимально объективизирующая состояние пациента.      

 С другой стороны, отсутствие, по разным причинам, результатов обследований не является противопоказанием для прихода больного в ЦЭГиР. Наоборот, лазеро- и КВЧ-пунктура как неотъемлемые элементы ЦЭГиРа, помимо лечебного, носят и ярко выраженный диагностический характер: после первых двух-трех сеансов клиническая картина “взаимоподавляющих” и “взаимозатеняющих” недугов максимально проясняется. Гармонизатор при этом как бы получает от организма прямые рекомендации для дополнительной диагностики и дальнейшего лечения.

 Как система ЦЭГиР состоит из нескольких взаимосвязанных элементов, способных, впрочем, в любой необходимый момент выйти из комплекса и предстать в виде вполне самостоятельного лечебно-диагностического или релаксационного средства. Такая “сборно-разборная” конструкция позволяет, с одной стороны, максимально варьировать структуру ЦЭГиРа в связи с местными конкретными условиями, а с другой стороны, дает возможность гармонизатору идти сколь угодно далеко, оставаясь при этом в рамках философии информационно-энергетического детерминизма, то есть  всегда рассматривать человека как высокоорганизованное единство ВЕЩЕСТВА и ПОЛЯ, где приведение к норме одной ипостаси (вещества, или тела) невозможно без гармонизации полевых структур – и наоборот.

ПЕРВЫМ структурным и функциональным элементом ЦЭГиРа являются компьютерные диагностические программы ФОЛЛЬ ( У-СИН и КОМТЭГ. В этих программах известные тесты Фолля, Накатани и Акабане получают оригинальную эксклюзивную трактовку, позволяющую максимально быстро и точно “нарисовать” энергетический  портрет пациента на момент его обращения и получить наиболее адекватную и корректную акупунктурную рецептуру, которая помогает гармонизатору с помощью уникальных аппаратов квантовой терапии типа МИЛТА ( РИКТА и  (или) КВЧ-аппаратов АРЦАХ и АМАТ принять экстренные меры для восстановления оптимального энергетического статуса организма.

 Необходимо отметить, что трактовка теста Фолля в программе ФОЛЛЬ ( У-СИН впервые позволяет гармонизатору получить по результатам теста конкретную акупунктурную рецептуру и схему (схемы) полизональной квантовой терапии. Уникальная же интерпретация тестов Накатани и Акабане на основе их синтеза в программе КОМТЭГ дает возможность получить, наконец, истинную картину энергетических взаимоотношений в виде комплекса заинтересованных в патологии меридианов с учетом их возможностей к взаимокомпенсации.

 Пожалуй, главной и самой привлекательной отличительной особенностью данных компьютерных программ является их прямая ориентация на возможности аппаратов типа МИЛТА ( РИКТА и КВЧ-аппаратов типа АРЦАХ ( АМАТ, что выражается в возможности соединения сеансов лазеро- и КВЧ-пунктуры с полизональной квантовой терапией. При этом назначение той или иной схемы полизональной терапии строго увязывается с клинической картиной на момент лечения.

 Поскольку в обеих компьютерных программах предусматривается ежедневное тестирование пациента в одно и то же время, гармонизатор взаимодействует с больным в режиме общего энергетического мониторинга, постоянно меняя как акупунктурную рецептуру, так и схемы полизональной квантовой терапии в соответствии с данными тестов и меняющейся клинической картиной.

 Компьютерное тестирование является исключительно врачебной процедурой, как и сеанс лазеропунктуры.

 ВТОРЫМ этапом линии ЦЭГиР является сеанс полизональной квантовой терапии. Схему сеанса на день приема, как уже было сказано, составляет врач с помощью клинической анкеты, составленной на базе модифицированной таблицы Хиодо и  содержащейся в компьютерной диагностической программе (ФОЛЛЬ ( У-СИН или КОМТЭГ). Сам же сеанс полизональной терапии вполне может быть осуществлен медсестрой уже в другом кабинете. Проведение полизональной квантовой терапии вполне может сочетаться с неинвазивным чрескожным воздействием на кровь пациента с помощью специального аппарата типа «ПОТОК».

 Сеанс лазеропунктуры и полизональной квантовой терапии вместе с компьютерной диагностикой занимают около часа.

 Необходимо сразу отметить, что в течение всего курса (от 5 до 15 сеансов) больной должен приходить в ЦЭГиР ежедневно в одно и то же время. Соответственно, ежедневно же изменяются, в зависимости от данных тестирования, состав акупунктурной рецептуры и схема полизональной лазеротерапии.

 ТРЕТЬЯ ступень ЦЭГиРа представлена массажным или гидромассажным кабинетом, где больной получает сеанс тонизирующего или релаксационного массажа, в зависимости от данных компьютерного тестирования. Иными словами, необходимость и вид массажного воздействия определяются комиссионно гармонизатором и массажистом с учетом индивидуальности пациента. Естественно, массаж как элемент ЦЭГиРа может изыматься из системы, либо подключаться к ней в любой необходимый момент исходя из интересов больного.

ЧЕТВЕРТЫЙ этап линии представлен сеансом патогенетической аудиотерапии, осуществляемой при помощи оригинального аппарата типа ЦМО (например, цветомузыкальные очки “Вдохновение”). Вид аудиовоздействия и его продолжительность ( опять же на день посещения ( определяется гармонизатором на основании данных компьютерного тестирования с учетом самочувствия и субъективных пристрастий больного. Процедура выполняется под наблюдением медсестры и занимает 30-45 минут.

ПЯТЫЙ, заключительный этап линии, представлен фитобаром, где пациенту предлагается во время небольшого отдыха выпить коктейль, представляющий собой энергонасыщенный настой трав. Энергонасыщение напитка происходит в течение 10-15-минутного воздействия на жидкость аппаратом типа “LL” (LASER-LUX), продуцирующим лазерное излучение определенной длины волны. В фитобаре пациент находится,  сколько пожелает.
Естественно, будучи „модульной“ системой, ЦЭГиР может быть расширен и дополнен за счет включения в его схему любых корректных средств воздействия на организм, например, биодобавок, комплексов лечебной физкультуры и т.д.
ВЫВОДЫ    

Таким образом, “чистое” время прохождения  пациентом всей технологической линии ЦЭГиР составляет примерно 3 часа. Иными словами, больной, страдающий постстрессовым иммунопарезом, ежедневно на протяжении 5-15 дней на три часа как бы изымается из общего течения жизни, которая в условиях современного мегаполиса является самостоятельным психотравмирующим фактором.

Вышеописанная технология, которая, на первый взгляд, приводит к значительным потерям рабочего времени, в плане долгосрочной перспективы, несомненно, обернется значительной экономией сил, средств и того же времени, затрачиваемых современной официальной медициной на восстановление здоровья больных. При этом она действует, как мы знаем, практически всегда в режиме post factum и в силу этого неизбежно опаздывает, как опаздывает пожарная команда, ликвидируя пожар там, где легче было его предотвратить.

Размещая ЦЭГиР в помещениях поликлиник, стационаров, амбулаторий, санаториев и профилакториев, администрация и персонал этих учреждений получают доступ к простой и крайне эффективной дополнительной технологии, сочетающей мощное собственное лечебное воздействие с воздействием на организм больного уже известных медицинских технологий.

Трудно недооценить также мощный психотерапевтический эффект, потенциально заложенный в самой философии системного подхода, нашедшего столь яркую форму реализации.

Работая же в режиме диспансеризации, ЦЭГиР способен произвести поистине революцию в современном здравоохранении как уникальное средство укрепления иммунной системы организма в широком, “восточном” понимании этого термина, а значит, средство профилактики обострения хронических и возникновения острых патологических состояний.

НЕКОТОРЫЕ КЛИНИЧЕСКИЕ ПРИМЕРЫ

1. Больная П., 45 лет, г. Щербинка Московской области, домохозяйка.

Диагноз ( системная красная волчанка. Больна около 10-ти лет, течение заболевания  непрерывно прогрессирующее. Выписана из ЦНИИКВИ на дозе 10 таблеток преднизолона в день. На фоне такой терапии чувствует себя очень плохо, отмечаются массивные отеки подкожно-жировой клетчатки, на коже лица, конечностей, туловища - многочисленные стигматы. Масса сопутствующих соматических страданий. Сильнейшая нейропсихастения с ярко выраженным депрессивным компонентом.

При компьютерной диагностике выявлена грубая патология энергетической сферы практически по всем меридианам. Задействована соответствующая высококорректная акупунктурная рецептура, выданная программно-аппаратным комплексом КОМТЭГ. В течение пятнадцати сеансов, помимо лазеро- и КВЧ-пунктуры, применялись ежедневно меняющиеся схемы полизональной квантовой лазеротерапии (аппарат РИКТА) в соответствии с изменяющимся энергостатусом организма по данным тестов Накатани-Акабане, неинвазивная обработка крови в течение пяти минут лазерным аппаратом ПОТОК, патогенетическая аудиотерапия (цветомузыкальные очки “Вдохновение”)  с использованием музыкальных произведений, корригирующих энергостатус больной, согласно положениям методических рекомендаций, разработанных автором.

На фоне данного курса гармонизации произведена постепенная (по 0,5 таблетки в неделю) отмена преднизолона.

Массаж и фитотерапия не применялись.

Проведено  четыре 15-сеансных курса гармонизации по вышеописанной методике с интервалами в 3 недели.    Состояние больной неуклонно улучшалось. По окончании 6 месяцев диагностирована стойкая ремиссия. При катамнестическом обследовании через полтора года рецидивов заболевания не отмечено.

2. Больной К., 35 лет, г. Москва, заместитель управляющего банком. 
Поступил  после шестимесячного лечения в психоневрологическом диспансере по поводу постстрессового астенодепрессивного синдрома и импотенции нейро-психогенного генеза. 

При поступлении предъявлял жалобы на многочисленные фобии, бессонницу, отсутствие либидо, сильнейшую депрессию, утрату работоспособности. Несмотря на массивную химиотерапию, патологическое состояние неуклонно прогрессировало. 

При компьютерном тестировании на программно-аппаратном  комплексе КОМТЭГ выявлен глубокий энергетический дефицит меридианов МС, TR, R и V. В то же время, меридианы Р, С, Е находятся в состоянии энергетического криза. Задействована, в соответствии с рекомендациями программы, высококорректная акупунктурная рецептура по данным тестов Накатани-Акабане с учетом их синтеза. На протяжении 15-ти сеансов гармонизации, помимо лазеро- и КВЧ-пунктуры, применялась схема полизональной квантовой терапии в соответствии с рекомендациями программы. Кроме того, был задействован релаксирующий массаж. Схема патогенетической аудиотерапии с применением цветомузыкальных очков “Вдохновение” была основана на музыкальных произведениях эротического характера. Фитотерапия была представлена седативно-релаксирующими отварами трав.

После пятого сеанса больной отметил практически полное исчезновение фобий и по собственной инициативе прекратил употребление  лекарственных препаратов, а также бросил курить и отказался от алкоголя. При этом симптомов абстиненции не отмечалось. После 10-го сеанса больной возобновил активную половую жизнь. По окончании первого курса отмечался прилив жизненных сил, исчезновение симптомов депрессии, появление устойчивого чувства уверенности в себе.

Через полгода проведен поддерживающий 10-сеансный курс по вышеуказанной схеме. При катамнестическом обследовании через год больной практически здоров.

3.  Больная Х., 29 лет, г. Москва, менеджер финансово-коммерческой компании. 

  Ранее за медицинской помощью  не обращалась. Считает себя практически здоровой. Ведет активный образ жизни, занимается спортом.

  В течение последних трех лет отмечает пяти- десятидневные приступы бессонницы накануне ответственных переговоров с партнерами  по бизнесу. При этом днем чувствует себя разбитой, лишенной сил.

  Обратилась с просьбой провести  курс укрепляющего профилактического лечения перед предстоящим рабочим визитом в США. При компьютерной диагностике с использованием тестов Накатани-Акабане меридиан V находится в состоянии энергетического криза (избыточности). Получена адекватная акупунктурная рецептура, задействованная в сочетании с соответствующими схемами полизональной квантовой терапии. На каждом сеансе проводилось пятиминутное неинвазивное лазерное воздействие на кровь. Применен релаксирующий массаж. Использована также соответствующая фитотерапия. Патогенетическая аудиотерапия проводилась с использованием фрагментов органной музыки Баха.

  По окончании 10-ти сеансов гармонизации больная отправилась в США в прекрасном состоянии. Бессонница не отмечалась.    

� Центр Энергетической Гармонизации и Релаксации





