	另類醫學專欄


精準、多元、有療效的能量整合醫學

大元聯合診所劉大元醫師

一、身體不適，到處看病，都無法查出原因或無法治療疾病
   許多人都有類似的經驗，覺得身體不舒服，到了醫院，不知道該掛哪一科看病，勉強作了決定，看過這一科，又換另一科，看過不同的醫院，接觸過許多科別的醫生，最後根本查不出毛病或勉強被告知一個病名或症狀，卻怎麼醫都醫不好。
    西方醫學偏向以機械的角度看人體，認為它易受外力的侵害，當身體出了問題時，就用藥物去殲滅敵人，卻往往造成兩敗俱傷，或者身體某部分出了問題時，索性加以切除，於是頭痛醫頭，腳痛醫腳，專科的劃分愈來愈細，無法以全人、整體、系統的觀點來看待病人。人們生病時，看到科別那麼多，有時連自己的疾病該看哪一科都搞不清楚。
二、「針灸」與「電能」的美麗相遇--傅爾醫師的世紀發明

   「能量醫學」起源於一九O九年出生的德國傅爾醫師（REINHOLD VOLL,一九O九－一九八九）。這位德國醫師在一九五O年代開始研究人體電能，他發現人體有「電能」分布在每個細胞內外之間，其震盪頻率很低，電磁波的波長極長。

    在傅爾的研究中，他非常吃驚的發現到，兩千年前中國人繪製的「經絡圖」，竟然與他實際檢測病人身上之「電能」變化的「路線圖」，幾乎是一模一樣的。
    傅爾以他的電針儀，累積大量臨床檢測紀錄之後，他發現人體「電能」在皮膚表層有「固定」的傳導路線，這些上下縱橫交叉分布人身的軌跡中，有著許多電阻很低的特定測量點，這些點與軌跡，正是中醫傳統上的經絡圖。
    最微妙的是，此一電磁特性可以表現在人體皮膚上，若是設計一個簡單的電流迴路，再使用適當的電壓誘導，即可測出人體「電能」變化的情形。傅爾的設計中，被測者須一手握住沾濕的銅管，一手接受電能探測棒的點觸。

    各器官的「頻率」使人體猶如一大型機器，器官傳出的頻率一不對，就如樂器走音般，呈現人體某個器官的不對勁。「氣」可以決定人的健康與否，更可由「氣」的運行與頻率，看出病灶何在。因此一個臨床經驗豐富的醫生可以在短短的數分鐘內，用傅爾電針，精準的為患者診測出疾病，與疾病的原因，並加以正確的治療。
三、能量整合醫學與西醫及傳統中醫的不同？
您看「能量整合醫學」的另類經驗是：

由醫師以電能探測棒輕搓您手指的穴道點，

醫師從你身體器官與組織電位的變化，
早期診斷出你的身心疾病，
篩選適合您的藥物，
除了選擇藥物的類別外，
還檢測藥物的劑量。

然後由醫師來告訴您，
您的身體發生了什麼事。

醫師詳細說明你的症狀，

你會驚訝醫師比你自己更清楚知道你的症狀。

最後醫師與您再次討論與確認病症後，

才開出適合你的藥物與劑量給你服用。
因此在能量醫學的臨床診治中，相同的疾病症狀，如頭痛，不同的人可能服用不一樣的藥物，即使同種類的藥物，也會因每個人疾病輕重程度不同，而給予不同的劑量；相對的，同樣是心臟病，表現的症狀可能不一樣，有人會以腸胃的不舒服來表現，有人則以胸悶、心悸、甚至以脹氣、膝蓋酸痛來表現，不同的症狀，卻以同樣的藥物來治療。這就是「在適當的時間吃對藥物與劑量」的「量身訂作」醫學。也是中醫古書上所謂：「同病異治」與「異病同治」的道理。
另外，從事另類醫學的醫師們還會依照患者身心的需要，輔以針灸、維他命療法、芳香療法、順勢療法、花療法…等另類醫療方法，讓病人有更多的醫療選擇權。
（一）預防勝於治療

     現代生理學的研究，發現人體器官產生病變時，其細胞有兩個階段的變化。初期的異變都只在細胞四周的「體液」中進行，未影響其內部的化學構造，因此，稱為細胞變化的體液期階段。

    而現代醫學在診斷疾病時，必須等到細胞體出現異常變化以後，才可能診斷出可能的症狀。目前大多數早期篩檢癌症的技術，例如病理穿刺及切片均屬如此。

    因此，分子醫學與核磁共振就是朝探知體液期變化的方向在摸索。而從事生物能研究的學者專家們則都發現，人體細胞出現體液期變化時，細胞上的「電能」就會有所改變。易言之，傅爾電針在這方面的偵測效果頗佳。所以，能量醫學是很好的「預防醫學」。

（二）能量整合醫學在臨床上的運用：

1.可正確使用藥物的種類及劑量，治療已發生的疾病（定性及定量）。
2.可預先找出已有「症狀」但尚未形成「疾病」的問題，先去除「症狀」，故不再造成「 疾病」。

3.可預先在細胞電位異常時，即可檢出疾病的先兆，而做「預防醫學」，淮南子謂：「不治已病治未病」。

4.檢測過敏食物，一般過敏檢查只針對一類食物（如蘋果、乳糖）而傅爾電針（EAV）可檢查各種不同品牌牛奶或不同品種蘋果。

5.對精神科而言，病理評估本就不易，傅爾電針（EAV）可幫患者選擇正確種類、正確劑量的藥物，可在無副作用情況下使用藥物，令患者重新加入社會行列，並可對過動兒做正確的診斷及矯正治療。

6.可預測退化性疾病。

（三）能量整合醫學的臨床使用範圍：

1.患者自覺身體不適，有許多主訴，但現代臨床醫學檢查正常
  者（不一定全是身心症  或自律神經失調）。
2.現代醫學檢查異常，但無好的療效或原因不明者。

3.現代醫學的輔助療法（含過敏、自體免疫疾病、安寧治療..

  等）。
4.一般性病人使用現代醫療方式治療，但效果不彰者。
四、臨床案例：
    45歲的小旋在20年前就發現自己有腰痛的問題，經常在工作中閃到腰，腰部無力支撐身體，無法提重物，連帶手腳也經常覺得沒有力氣，手腳容易肌腱發炎，手腕到手肘處很容易受傷，當時先找中醫做整脊、推拿等復健治療，當時以電療、熱敷、針灸、整脊、推拿方式治療，獲得些許改善，但是腰部與手腳的問體在往後幾年仍然困擾她。

    六年前小旋曾經至某醫學中心找骨科與神經外科醫師診治，照過X光，再做核磁共振（MRI）檢查，醫師說小旋的腰椎椎體內的脊髓液乾掉了，軟骨壓迫腰椎神經第四、五節處，需要開刀。
小旋當時聽說大陸有一個醫師可以用小針刀手術處理她腰部與手腳無力的的問題，於是小旋與友人一起到大陸接受小針刀手術，住了半個月，小旋發現手術完後她的症狀並未改善，腰痛依舊，後小腿皮膚經常發麻，膝關節與右腳經常酸麻、抽痛，無法站立，右大腿骨無支撐力量。無論午睡或晚上睡覺，睡醒時，都無法移動身體，需要躺在床上，經過一段時間，才能用臀部慢慢移動身軀。
從大陸回國後，小旋再至某醫學中心復健科檢查，醫師建議做至少半年的復健治療。
三年前，小旋又發現自己很容易累，稍微動一下就會覺得喘，晚上睡覺時無法平躺，躺下就會覺得吸不到空氣，小旋至某有名的醫學中心看心臟科權威，醫師告訴她，是心臟二尖瓣脫垂，小旋再至某中型私立醫院做心臟超音波與心電圖，兩個醫院都只是開鎮定劑給她服用，因為藥物副作用導致小旋連白天都覺得昏昏沉沉的，整天想睡覺，因此小旋就停止服用藥物。
期間，小旋再改至中醫診所調養身體，但是無明顯改善，有一段時間還發現自己的手指頭有類風濕性關節炎的問題。

近一年，小旋發現她心臟的問題更嚴重了，她明顯感到心臟有嚴重的壓迫感，老覺得心臟有被重物壓住的感覺，有一次去泡溫泉，差一點暈倒，並且吸不到空氣。
經過友人介紹，到劉醫師診所診治，劉醫師以傅爾電針檢測，發現小旋有胸悶、胸痛、心悸、鼻子過敏、頭暈、耳鳴、腰酸背痛、情緒不穩定、恐慌、手抖與睡眠障礙…等問題。
劉醫師先以中西醫整合療法治療小旋，一個月後她耳鳴、頭暈、鼻子過敏、手抖、睡眠障礙等症狀就獲得明顯改善。輔以針灸解決其下腰部正中央疼痛的問題，最後再以芳香療法與螯合療法治療其胸悶、胸痛與心悸的問題，小旋累積將近20年的疾病終於一一獲得完整的療癒。
