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Swasny stav | | S8 AV
%um §
akupunktura patri medzi najstarSiecebné praktiky sveta, Ny - g%

jedna z kldovychcasti tradtnej cinskej mediciny

chyba dostatne objasnenie jej zakladnych mechanlzmov posobenla -
potreba zakladného vyskumu

poh’ady: tradéna platforma versus moderna medicina

moderny skepticky pdiad.: opusti vychodiska TCM a pevne zotrvaa
pode ,evidence based medicine*®

google scholar: 300000, Pubmed: 14 000 poloziek

spada do komplementarnej a alternativnej medicimpka skupina
metod aplikovana spolu s konv@ou medicinou a miesto nej

Nemecko: niektko mil. pacientov za rok; 30 000 doktorov
organizovanych v medicinskych akupunkturnych sfrabstiach;
medicinskym establishmentom pine akceptovana, akiaéeu
medicinou akceptovana, zdravotné powge preplacaju vybrané ukony

Francuzsko: vyéba na 9 univerzitach



Co je to akupunktdra O - o

stimulacia anatomickych bodov roznymi technikami

nagastejSie vpichnutim tenkych kovovych ihiel do Sfiekych bodov na povrchu tela
za (Eelom terapeutického pésobenia

moznos$ stimulacie tiez pomocou tlaku, tepla, lasera, ultr&eyu.

filozofia TCM: _ _ _

- nastolenie rovnovahy medzi dvomi protichodnymasil yin a yang:
studeny, pomaly a pasivny versus horuci, excito\aaigtivny aspekt

- choroba: nerovnovéaha - blokada toku ,vitalne] eref(g“

- akupunktirna manipulacia odsitge takéto blokady

- je aplikovatelna na vSetky druhy porich a nemoci

tradiiné parametre intervencie: vyber bodovietdhiel, ich typ, fibka a uhol vpichu,
manipulacia s ihlou

potencialne zdravotné benefity pre Siroké mnozstagidz



Akupuhkturny syStém e N §A\/d€2

akupunktarne body: polymodalne Struktlry
rozmiestnené na kozi s vyssou hustotou nervovo-

e b g T
sie” bodov — minimalne 360 pospajanych do 14 QL«" idian Channel f}

hlavnych meridianov

meridiany: cesty tvorené kvapalnymi systémami
resp. rledkym pojivovym tkanivom; nesuvisiace s
krvnymi ¢i lymfatickymi cievami?

kazdy z hlavnych meridianov prislicha Kitému
systemu organov: drahd(e, hrubeha@reva,
zaludka, sleziny, srdca, tenkééreva, m@éoveho
mechura, obdiek,...
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kamenna doba
3000 p.n.l. kamenné ihly, Mongolsko
1. tisicratie p.n.l.Cina, dynastia Han

'Eurdpa, bronzova doba: Alpsky Otzi, vek 5000 roketovania na réznych
miestach, aku body pre choroby ktoryml trpel

od 1970 novodoby rozmachGine, hra dolezitd tlohu ¢inskom
medicinskom systémeGina sa stava celosvetovou jednotkou vo vyskume
aplikacii a @inkov

~0d cca 1970 vznikaju prvé akupunkturne kliniky na &de

1967 Dr. Bischko, Viede operacia nosnych mandli bez anestézie



Stav vyskumu wam.g

moderna akupunktura: hlada sa preswag]Sia evidencia na

anatomickej a histologickej baze (alebo ide vidonkene a nie

Strukturalne terminy?)

napriek aktivnemu vyskumu pas poslednych dedaci je stav

porozumenia mechanizmov jej posobenia neuspokojivy

rastie pdéet zdokumentovanych klinickycrtiinkov: review Ernst (

2007): ,... acupuncture research is active. Thergime clinical
evidence seems to imply that acupuncture is etfe¢ar some but

not all conditions.“(The American Journal of Chiaédedicine)



Overené terapeutické indikacie %&gm@%

® akupunktura ako hlavna alebo doplnkova terapia (Ndd<ensus
Statement 1997 + 2007):

® zmiemuje niektoré symptomy a znizuje mnozstvo medikameato
- chirurgickych zakrokov -

® Kklinicke studie s preukazanym efektom: nevolnostiraeanie,
ré6zne druhy bolesti (pohybového aparatu, zubnéhatjie
problemy ako astma a bronchitida, zavislog alkohole,
- rehabilitacia po mozgovych prihodach, bolesti hjawgnstruane
kice, osteoartritida



Metodoldgia klinickych Studii %&gm@%

interpretacia vysledkov j&asto obtiazna: problémy skkeas’ou vzorky.
a s dizajnom studii

Charakteristiky kvalitnych studii skimajuce terajeké efekty:

skupiny: real acu, sham acu (mimo acupunkturnyclob) predstierany
vpich (placebo); waiting list, lida zavedenym medikament6znym
sposobom

double blind typ studie s pevne stanovenym protwkol

zdokumentovany Wber subjektov, kritéria ich zalando Studie,
kinické charakteristiky subjektov a metody ich diagtiky, podrobna
charakterizacia protokolu (3pecifikacia terapigd|éka, péet
opakovani), Standardizované vystupy a Statistické&yaaa

odpor&any design: porovnavanie realnej acu so zavedenou
medikamentdznou terapiou



Mechanizmy dinku | SSAVE

® stimulacia nervového, imunitného, lymfatického a@rthného systému
® mobilizacia organizmu v dosledku ,malého poraneni@thom

® evolwny polfad: Za akym &elom sa vyvinula projekcia vnutornych organov na
aku body? - moznosti vonkajsej intervencie

® evidencia biologicke] odozvy (NIH Consensus Stat@i®97 + 2007):

- lokalne aj distaéne — vedena senzorickymi neuronmi do CNS, a tym
sposobené zmeny nielen v mozgu ale aj v perifernomoii@mnom)
nervstve

- vylu¢ovanie endogénnych opioidov v CNS pri aku analgeézii

- aktivacia hypotalamu a nasledné od neho sa odvgaaeeny

- zmena sekrécie neurotransmiterov a neurohormonov

- regulacie toku krvi - -

- zmena imunitnych funkcii

® zatid nie je jasne, ktoré z tychtodalSich fyziologickych zmien spdsobuju
konkrétne klinické efekty



NIH Consensus Statement SSAVH

hodnoti dostupné vedecké informacie vitgj biomedicinskej oblasti .
s cidom zlepsf porozumenie danej oblasti doktormi, pacientmi
a verejnosou

1997:

ostavaju nejasné anatomické a fyziologické charaktkyistitym aj
definicia aku bodov, meridianov a prudiacej enefgjie |
napriek problému ich chapania z jablu sdasnych biomedicinskych
vedomosti hraju dolezita ulohu pri hodnoteni pacierdermulacii
terapie v akupunkture

niektoré biologické efekty boli pozorované aj pri shakupunkture,

z ¢oho vyplyvaju otazky o Specificite tychto zmien

terapeuticky efekt moze determingwael’a faktorov, vratane ¥ahu
medzi doktorom a pacientom, stiqm ich vzajomnej dovery, a pod. -

2007:
zvySena kvantita a kvalita stadii

niektore klinicke Studie nenasli rozdiel medzi realrrosham aku, no
pritom tieto efekty boli silnejSie ako konwara medikamentozna terapia

snaha o zjednotenie pristupu ku klinickym Stadiabonavrhnuty
STRICTA standard



Zakladny vyskum: akupunkturne body

elektricky odpor

identifikovatd’nog’ aku bodov na/ pod povrchom pokozky
prax: subjektivna spatna vazba pagocitov bolesti, Steklen
zvysena elektricka vodivésnerana povrchovo?

na ploche s priemerom radovo 1 mm

Becker (1979): Electrophysiological correlates ofpa(mcture

points and meridians. -

Kim et al. (2007): Characteristics of Skln Impedanhar
Biological Active Points Using Dry Electrode Measorent
System (IFMBE Proceedings)

Frissure ve Skin reacianca

» - PC-BRAPS
Hon-f &P

'EQUICONDUCTANCE = .

.LINES AROUND. . .

POMNTLI-4 @ © 7.

4m|'|'| Y A

|LARGE AR L
| INTESTIHE \

| MERIDIAN i

<

(4

&A‘,) z
&

,/.

[ —

‘ EQUICONDUCTANCE =

{ |-LINES AROUND

POINTT4. -

| wamMER o

(YAHG-CHN) - = &

iIMERlDIP-H e




Zakladny vyskum: | £
elektrické vlastnosti - review Sy - N

mnozstvo variabilnych parametrov: zavislos pritlaku, vlastnostiach
povrchu pokozky, frekvencii prechadzajuceho praduaiestneni
referergnej elektrody, fluktuacie vase

Ahn et al. (2008): Electrical Properties of Acupture Points and
Meridians: A Systematic Review (Bioelectomagnetics)

320 Studii nuteni zugina 9 pre aku body 9 pre meridiany

5 z 9 stadii preukazalo pozitivnu asociaciu aku bagloizse;
impedancie, spomedzi nich 2 najkvalitnejsie nepézak

7 z 9 preukazalo pozitivhu asociaciu meridianovzéea) impedancie a
vyssej kapacitancie

Studie vSeobecne trpeli nizkou kvalltou nlzkymtpm vzoriek
Iokal_ne minima mlesto globalnych (napr. 5cm vzdlgteh)

zaver: nie je mozne jednoziree podpoti hypotézu o elektrickej
rozoznatelnosti bodov a drah; avSak tieto predbeysiedky naznéuju
urcité moznosti a ukazuju smdialSieho potrebného vyskumu



Zakladny vyskum: meridiany
radioaktivne stopovanie

® de Vernejoul et al. (1985): Study of acupuncture thans using
radioactive tracers. (Bulletin de L’Academie Naadande
- Medicine) . .

® do aku bodov vstreknuty radioaktivny marker
® gama kamerou sledovali pohyb izotopu
® - rychly pohyb pozt¥ meridianov — 30 cm/5 min

® kontrolne body: ziadna migracia



Zakladny vyskum: meridiany
Sirenie In

Zhang (1961): A Hypothesis about the Mechanism afpuncture (J.
Qingdao College of Medicine)

meridiany - kanaly pre EM viny,

vinovody pre wité frekvencie v mikrovinnej oblasti

viny sa Siria grupovou rychltsu

Sun et al. (1988): Study on the Transmission ofustic Information along
Acupuncture Meridians (Chinese Acupuncture and Muosiion)
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Fig 15. The accoustic measurement along an acu-meridian.

( indirectly from X. L. Hu @ page 201)



Zakladny vyskum: meridiany
Sirenie In

® zmena parametrov akupunkturneho systemu po preatwmde
-mrtveho stavu?

®  Zhu et al. (1989): BlophyS|cs for Acupuncture (Bg;JPubllshlng
house)

® amputovana kotatina
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o Iokalizécia bodov S nizSou rezistenciou (modraygssou
zvukovou intenzitoudervena) sa takmer nezmenila v porovnani so
stavom pred amputaciou




Zakladny vyskum: akupunkturne body
fMRI a PET Studie

Jones et al. (2002): Ultrasonic Acupuncture andbeelation Between Acupuncture
Stimulation and the Activation of Associated Brainrfees Using Functional Magnetic
Resonance Imaging (Bulletin of Science, Technol&dyociety)

- INMR vizualneho kortexu s vyzianim aktivénej odozvy na aplikovanu nasledovnu
stimulaciu: (A) priama vizualna stimulacia oka sipwim svetelného zdroja, (B)
stimulacia acupunkturneho bodu UB67 na chodidlenetao ako terapeuticky bod pre
poruchy zraku, (C) acupunktirna stimulacia na npakktirnom bode na chodidle

Lewith et al. (2005): Investigating Acupuncture tfsBrain Imaging Techniques: The
Current State of Play (eCAM)

- preukazana Specificka aktivacia mozgu body asoci@wa sluchom a zrakom stimuluju
auditornu a visualnu koru

- boleg’ absencia konzistentnych vysledkov pre_kompleb(mmschanlzmov



Zakladny vyskum prekrvenle organov

® Tsuru et al. (2007): Acupuncture on the Blood Fwarious
Organs Measured Simultaneousle by Colored Mlcra:{qshe Rats
- (eCAM) - -
® zavedenie farebnych mikrosfér do krvnéhd@igka a odmeranie
mnozstva, ktoré preslo organmi po aku stimulacii
® stimulacia zvysila prekrvenie viacerych organov dolovanim
centralneho obehového systému; efekt zavisel natengtimulacie

® . Uchida et al. (2008): Acupuncture Affects RegioBklod Flow in
Various Organs (eCAM)

® celebralny (parietalny) prietok krvi pri stimulaeii5 oblastiach
“merany laserovym Dopplerovym efektom '
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Zakladny vyskum: meridiany
stopovanie nari@astic

Johng et al. (2006): Use o Magnetic Nanoparticlegisoalize Threadlike Structures Inside

Lymphatic Vessels of rats (eCAM)

vstreknutie fluorescentnych magnetickych nmazcblc (=50 nm) do lymfatickych uzI|n
potkanov

pohyb v externom magnetickom poli
fluorescencia po osvetleni

3 techniky zobrazenia — stereomikroskopia, konfokdaserova skenovacia mikroskopia
a transmisna elektronova mikroskopia

priemerna Sirka lymfatickych ciev: 240 = @é (pri dutine chvostovej zily, in vivo, in
Situ)

nové viaknové struktury Sirky 20 -50n, prechadzajuce cez Iymfatlcke chlopne



Szasz (prezentaua na ICMART 2008): fraktalne ﬂﬁgucke struktury
(nervova, srdco-cievna, limbicka sustava) :
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biologicke Struktury maju bezSkalovy charakter



abling like in.__liying_o?je_cts)

Adherent i

connections BT St +
(Cadherins, 3 " Eiggallifj
catenins, =

etc) etc.)

analogia k poitacovym si¢’am: existuju hardwarove a softwarove
prepojenia

akupunktarne body ~ hardware, meridiény ~ software



Meridiany st dynamické, energiu si vyrisaglce Struktdry
zalozené na bezskalovych fraktalnych Strukturach



Recenzované Specializovatesopisy:

® Evidence-based Complementary and Alternative Madici
® Acupuncture in Medicine |

® Australian Journal of Acupuncture and Chinese Madic
®_ Clinical Acupuncture and Oriental Medicine .

® Complementary Therapies in Medicine

® Journal of Alternative and Complementary Medicine

® Medical Acupuncture



R6zne modality akupunktdry

® elektromagnetické terapie:
- elektroakupunktura
- lasero akupunktura

® neinvazivna a invazivna

- znizuje viskozitu krvi.a zhlukovanigervenych krviniek

s zlepsuje okyéﬁenie Krvi




Akupunkturne mikrosystemy:
aurikularna akupunktura

pozicie bodov: skenyludsky plod

typické kontaindikacie: tehotenstvo, epilepsia,

HIV, hepatitida, pacemaker

Kroeuning 1980 (UCLA Pain Management
Center): double blind Studia potvrdila vybra

aspekty usnej akupunktiry
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Elektro-akupunktura pda Volla

® akupunkturny bod patriaci k draheitého organu a referéna valcova
elektroda su napojené na elektrické napétie, radovo 1
® meria sa kratkodobo jednosmerny prad v mA

® informécia o vodivosti resp. koncentracii ibnov eaaibunkovom
priestore

® hypotéza: odraz furtkiého stavu Jednotllvych organov
® moznosti skorej diagnostiky?




? biorezonaéna terapia ?

® gspektralna analyza spontannej elektrickej aktivityitej drahy —
diagnostika prislusného organu

® hypotéza: konkrétna porucha sa prejavi na zvySenkyte utite]
frekvertnej zlozky v meranom napdvom signale

® terapia — vyselektovana patologicka zlozka signaluagssformuje a

- posle spéido biosystému, kde. interferuje - moéze ,zarezoiitaa
system tym preklogido ,.zdraveho* stavu

® alternativne sa vyberie homeopatikum alebo elekdgmatickou cestou
~sa ,imprintuju® ziskané elektronické charakteristiky ztoku (?)

® principialny posun v sp6sobe digy (?): od medikamentozneho k
fyzikdlnemu — ,energeticko-inforntaému*

® pristroj Bicom | m”rl mumpé;;w
- uspesny v ligbe alergii :

- Brugemann (2006): evidencia
uspesnosti terapeutickych stadii

Modulation Mat



Biofyzikalne principy riadenia %&gmg

celéludské telo funguje na zaklade elektrickych signaov
na prenose informacii EM cestou

endogénne EM polia tvorené organizmom s&agiiuju
vSetkych funkcii ziveho systému (Liboff) |
samoregulaciou organizmu uniof udrziava dynamicku
rovnovahu okolo. stavu homeostazy

aspekty EM poli: rezonancia a koherencia |
klasicka fyziologicka elektricka aktivita: do stoviékrtzov
rozSirenie do kHz, MHz, az GHz oblasti — mikroviny
vysSSia oblasinfrécervena a svetelna: biofotony .
zdroje vysokofrekvetnych oscilacii: kvanto-energeticka
Struktara organickych makromolekul — biopolymernych

bune&nych Struktdr; metabolické a oxi¢la procesy;
atomarne a subatomarne Struktury |

bunka: 18 chemickych reakcii za sekundu regulovanych
biofotonmi



Research questions — uvazovany smer vyskumu

® preskamanie zakladnych fyzikalnych charakterls’_odlpor
akupunkturnych bodov - -

® bezasové charakteristiky aku drah: odpor, DC napétie
® casoveé rady (odpor, napatie):

® daju sa vyselektovat Specifickeé charakteristiky signa
(frekvertne, intenzita, modulacia)?

® akeé je chovanie aku bodov a drah pri umelom podrazde
(napr. jednoduchym monofrekvarym pradom)?

® prenos stimulu, jeho priestorovy¢asovy utlm

® frekvertna diagnostika a biorezonara terapia



Met6dy

® meranie a analyza elektrickych biosignalov
elektricka aktivita bodu/drahy a elektricka vodivos

® mnohokanalové merania

® tradicné a moderné metddy analyzy signalov prebrane z EEG
oblasti

® Sirenie signalov: metody fazovej synchronizaciecanie
smeru Sirenia — toku informacie

® inverzna uloha: lokalizacia toku naboja



Vystupy do praxe Oy - o

chyba kritické odborné hodnotenie modernych zariadeni
odvodenych od elektro-akupunktury

sprostredkovanie existujucich relevantnych inforinae sveta -
informovanos a vzdelavanie pacientov v tomto smere '

VvV praxi sa rozSiruju zariadenia tohto typu, nachpdga hlavne
v sukromnych ambulanciach komplementarnej a altenmegy
mediciny

pokust’ sa o ich roztriedenie pa evidencie a plauzibility ich
efektov a tym prediszbytainemu komememu zneuzivaniu
vyuzivajucemu naivitu pacientov

vyselektovanie spotmych nosnych charakteristik tejto skupiny
zariadeni — extrahovanie zakladnych principov iclghwania






