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A vizsgalat célja az EMF- (EHF)-terapia és a lézerakupunktiras modszerek differencialt
megvalasztasanak kidolgozasa az uveitis patogenezisétdl és klinikai képétdl fliggden. Megfigyelés
alatt 100, 15-t61 70 éves életkort paciens allt, akik a gyogykuratol fiiggéen (1 — EMF- (EHF)-terapia,
2 — lézerterapia, 3 — ,,BIK” késziilék alkalmazaséaval tértént bioinformacids terapia) 3 egyenértékii
csoportra lettek felosztva. A lefolytatott kezelés ellenérzésének modszerei a kovetkezéek voltak:
szabvanyos  klinikai  eszkdzds ~ oftalmoldgiai  vizsgalatok, a  Ryodoraku-modszer,
auriculodiagnosztika, kdtéhartya-biomikroszkopia, pszichodiagnosztikai tesztek.

Az elvégzett kutatdsok a posztoperativ id6szakban és a reaktiv szindroma kialakulasa idején
profilaktikai célbol alkalmazott EMF- (EHF)-akupunktira pozitiv hatasat mutattak ki. Az EMF-
(EHF)-akupunktura tobbiranyu hatékonysaggal bir: a disztalis pontok felhasznalasa soran kifejtett
nyugtatd hatdsa miatt, illetve a szem érrendszere gyulladasi folyamatanak csokkentésében,
gyorsabban megszlinik a fajdalomszindroma, helyreallitodik a pszichoemociondlis statusz, a
markerpontok mutatoi normalizalédasanak és az Osszes energianak a meridianok mentén torténd
kiegyenlitése tendenciaja is ki lett mutatva. Kizarolag a lokalis pontok felhasznalasa soran a betegek
szubjektive a 2-3. alkalom soran észleltek hatast, viszont az oftalmologiai és elektroakupunktiras
paraméterek alapjan nem sikertil jelentds javulast elérni a kezelésnek mar elsd szakaszaban.

Lézerakupunkturat a proliferativ és degenerative-disztrofikus folyamatokkal rendelkez6 betegek
esetében alkalmaztak. A behatas a bioaktiv pontokra tortént, melyek foként az olyan lab
meridianokon helyezkednek el, amelyekben energetikai eltolodasok (kiegyensulyozatlansagok)
vannak. Ugyanakkor a hipofunkcionalis allapotban 1év0 pontokra hélium-neon lézersugaras behatast
végeztek, a hiperfunkcionalis allapotban 1év6 pontokra pedig — infravordset.

A keratouveitises (herpeszes) virusos etologiaban szenvedd betegek csoportja a fertdzés aktiv
lekiizdése céljabol ,,BIK” nevii miiszeres kezelést kapott. Ezen betegek immunrendszere allapotanak
tanulmanyozasa azt eredményezte, hogy a ,,BIK” miiszerrel torténd kezelés soran jelentOsen
novekedett a herpesz ellenes antitest-titerek mennyisége, ezzel egyetemben a kapott eredmény 3-6

hénapon keresztiil fennmarad.

T.Sz.Hejlo, Az EMF- (EHF)-terapia az oftalmoldgiai A P.A.Gercen nevét

L.V.Bogdanova gyakorlatban// A nemzetkozi részvétellel viseld Moszkvai
megrendezett ,,Milliméteres hullamok a onkologiai
gyogyaszatban €s a biologiaban” cimii 10. orosz tudomanyos
szimpozium felszolalasainak gyiijteménye, 1995. kutatointézet ,,EHF”




aprilis 24-26., Moszkva, 1995, Az Orosz tudomanyos
Tudomanyos Akadémia Radidtechnikai és kutatocsoportja
Elektronikai Intézete, 55-56. old. Moszkva

20, kollagendzisos hatter(i ismétlédé gyulladasos érhartya-megbetegedésben szenvedo beteg lett
gyogykezelve (Reiter-szindroma — 3 f6, Behcet-féle betegség — 1 6, Bechterew-kor — 2 {6, Sjogren-
szindroma — 3 6, reumas artritis — 5 {6, temporalis arteritis — 2 f6, reuma — 7 £6). Koziiliik 6ten az
akut stadiumban voltak, 15-en — remisszids stadiumban. A gyodgykezelés laboratoriumi feliigyelet
mellet volt lefolytatva.

Valamennyi betegnél az immunrendszer allapotanak javulasat (a To csokkenését, a Tc és a
terhelési index novekedését), valamint az electrocoagulogram, elektroretinogram javulasat
észlelték; két beteg esetében 0,1-gyel nétt a latasélesség. Az Osszes beteg a kozérzet szubjektiv
javulasat, a sériilt szem kornyékén eldforduld kellemetlen érzések eltlinését észlelte. Az
elektromagneses sugarzas alapjan torténd terapia alkalmazasa lényegesen hatékonyabbnak
bizonyult az ugyanazon csoportnak az addigi, a szokasos modon torténd gydgykezelése eredményei
alapjan: rovidebb id6n beliil (5-10 nappal) megtortént a betegek allapotjavulasa, teljes mértékben ki
lett kiiszobdlve a beavatkozas fajdalmassaga, lecsokkentek a gyogykezelésre forditott koltségek.

Ezen kivill gyogykezelve lett 15, kiilonb6zd stddiumu exszudativ vérzéses formdji diabéteszes
retinopatiaban, valamint 27, a retina degenerativ betegségeiben szenvedd beteg is. Mindezekkel
egyetemben az altalanosan elfogadott helyi kezelések mellett EMF- (EHF)-terapia is alkalmazasra
kertilt (30 percig a szegycsont kornyéke, 15 percig a jobb valliziilet). Az 6sszes adott kategorias
betegnél objektiv (immun- és electrocoagulogram) és szubjektiv allapotjavulast is észleltek.

fgy a milliméteres sava elektromagneses sugarzas oftalmologiaban torténé alkalmazasa magas
hatékonysagot mutatott ugy a csak EMF- (EHF) alapu monoterdpidban, mint az annak egyéb
elektromagneses sugarzassal és gyogyszeres kezeléssel torténé kombinacidja esetében. A
gyogymod ¢és alkalmazasa idOtartamanak megvalasztasa az immun- ¢és electrocoagulogram

mutatoinak ellendrzésével torténik.




