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Tutkimuksista
Pyydamme ystavallisesti ottamaan huomioon, ettd Robert C. Beckin (D.Sc) puheessaan mainitsemat
tutkimukset ja selvitykset, joihin viitataan seuraavissa esityksissadn, eivat koske vain BrainTuneria.
Esityksen tarkoittama tutkimusbibliografia koskee CES-laitteita eli kraniaalisia sdhkostimulaattoreita,
joihin BrainTunerin tekniikka perustuu. Bob Beckin mainitsema bibliografia on sivuilla 22.

Suomen terveysviranomaiset eivét ole tarkistaneet tata tekstia.
Tama teksti ei ole tarkoitettu laakinnélliseksi ohjeeksi.

BrainTuner BT5/BioTuner BT8 ei ole Suomen terveysviranomaisten hyvaksyma.
Laitteet ovat tarkoitettu vain kokeilu- ja tutkimuskayttoon.
Laitteet eivat ole tarkoitettu mink&&n sairauden hoitoon Suomessa.

Kanadan terveysviranomaiset ovat hyvéksyneet BioTunerin
la&kintalaitteeksi vuonna2002.

www.BobBeck.info



© Robert C. (Bob) Beck

SISALLYSLUETTELO

KRANIAALISEN SAHKOSTIMULAATTORIN (CES) TEKNIIKAN HISTORIA JA BECKIN
BRAINTUNERIN KEHITYS
Riippuvuudesta vieroittuminen
Terveyspolitiikka ja riippuvuutta aiheuttavat aineet
Riippuvuustutkimukset ja BrainTuner —teknologia

BoB BECK PAATTAA SUUNNITELLA BRAINTUNERIN

Taajuustutkimukset

Beckin BrainTunerin (BT5) taajuudet
Kuvat: Alkuperaisen BT5:n ja parannetut BT5/8:n FFT taajuus
pektrianalyysi -grafiikat.

TENS -laitteet ja terveyspolitiikka

Varhaisemmat tutkimukset

Bob Beckin varhaistutkimukset

Mieli hologrammina

BRAIN TUNERIN KAYTTO
Elektrodien sijoitus
Milté sen pitaisi tuntuta
Kayttokerran pituus
Sivuvaikutukset
Muita hydtyja — muisti, masennus, ahdistuneisuus, unettomuus
Oppimisvaikeudet
Kivunlievitys
Miksi Beckin BrainTuner ei ole FDA:n hyvaksyma

BECKIN BIBLIOGRAFIA
LITTEET
Kirjallisuusviitteet

Ote aikakausilehdesta
Robert C. Beckin henkildhistoria

www.BobBeck.info

~N o b

O 0o

11,12
13
14
15
16

18
18
19
19
19
20
20
21

22

25

25
26



© Robert C. (Bob) Beck

KRANIAALISEN SAHKOSTIMULAATTORIN (CES) TEKNIIKAN HISTORIA JA
BECKIN BRAINTUNERIN KEHITYS

Paul Tyler, joka oli tuolloin ydinasepuolustusviraston radiologisen puolustuksen johtaja, noutaa minut
yleenséd Washingtonin lentokentélté ja vie takaisin koneelle. Helmikuussa hin sanoi ”Oletko Bob néh-
nyt tammikuun Omni- aikakauslehden artikkelin Meg Pattersonin maagisesta mustasta laatikosta? Sa-
noin: ”Olen”. Paul sanoi: "Etkd ole kiinnostunut?” Sanoin, ettd olen kylla. Tahén Paul totesi: ”Kun olet
Kaliforniassa, miksi et kdvaisisi hantéd tapaamassa ja tutkisi, olisiko jotain tehtdvissa hanen hyvakseen,
jotta asia saataisiin enemmaén esille ja julkisuuteen.” Kaikkiin ndihin kokouksiin osallistuvan Paul Tyle-
rin rehellinen pyrkimys oli auttaa Megié. Niinpa paastyani Los Angelesiin soitin Megille, esittelin itse-
ni ja sanoin, etta kaveri, joka hoitaa tallaisia juttuja FDA:ssa (Food and Drug Administration, USA:n
terveysministerid), kysyy, voiko han osoittaa ystavallisyyttadn auttamalla Megid hyvéksynnan saami-
seksi tai vastaavaa. Meg sanoi: “En voi puhua siitd kenellekddn, minulla on sopimus NET:n (Neuro
Electric Therapy Group) kanssa. Yritys toimi tuolloin l&helld John Waynen lentokenttdd. ”Voimme tés-
ta huolimatta kuitenkin pitd4 kokouksen”, Meg sanoi.

Se oli ehk& kaikkein merkittavin kokous, johon olen koko eldmé&sséni osallistunut. POydan paassa istui
padrahoittaja, joka tuohon mennessé oli sijoittanut 3,5 miljoonaa dollaria musta-laatikko brain tune-
rin” eli hermosdhkohoitolaitteen kehittdmiseen. Mukana oli myds kolme ryhman tutkijaa ja TLC -
nimisen rahoitusyhtion puheenjohta. TLC tulee sanoista Turner Leverage (vaikutusvalta) Corporation,
eiké suinkaan sanoista Tender Loving Care (hellé rakastava huolenpito), heh-heh. Meg oli palkattu yh-
tioon elokuussa 1981 laitteen kehittelya varten. Sen oli hanelle rakentanut englantilainen Shackman
Instruments.

Asian taustalla on Meg Pattersonin toiminta vatsakirurgina Tung Wa -sairaalassa Hong Kongissa. Siel-
I& han tapasi tohtori Wenin ja tutustui tdiman kayttdmaan sdhkdakupunktio-anestesiaan. Taysin sattu-
malta tohtori Wen oli huomannut, ettd monet hénen potilaistaan kayttivat heroiinia. Tuolloin, vuosina
1970-1972, sai Yhdysvalloissa 500 dollarin arvoisen paivaannoksen Hong Kongissa halvemmalla kuin
tupakka-askin. Noin 20 % Hong Kongin Tung Wa -sairaalan potilaista oli heroiiniriippuvaisia. Kuu-
kaudessa tehtiin satoja leikkauksia, ja tietty prosenttimééra leikkauspotilaista, jotka olivat heroiiniriip-
puvaisia, kertoivat: ’Olo ei tunnu hankalalta, minulla ei ole vieroitusoireita. Oloni tuntuu erilaiselta.”
He palasivat leikkauksen jalkeen kadulle, saivat annoksen tutulta huumevaélittjaltdan ja huomasivat,
ettd annoksella ei ollutkaan heihin samaa vaikutusta. Seurauksena oli lukemattomia tappeluja, koska he
luulivat saaneensa epapuhdasta heroiinia, jne. Td&ma oli hyvin kiinnostava poliittinen tilanne.

Riippuvuudesta vieroittuminen

Niinpd tohtori Wen teki sen, minka jokainen kunnon tutkija tekisi, eli aloitti rottakokeet, jattirotilla.
Poikkean hetkeksi aiheesta kertoakseni, ettd heroiini tai opiaatit - oopiumi, morfiini, heroiini ja la&ke-
tehtaiden tuottamat erilaiset synteettiset opiaatit, ylikuormittavat kehon normaalin endorfiinituotannon.
Beetaendorfiini havaittiin noin v. 1975 kehon tuottamaksi kivunpoistajaksi. Se on kivunlievittajana
noin sata kertaa tehokkaampi kuin morfiini. Sen puutos aiheuttaa Kipuja ja sarkyja, vieroitusoireita, vat-
sakouristuksia, pahoinvointia, unettomuutta, kaikkia niitd kauheuksia, jotka liittyvat vieroitukseen. An-
nettaessa elimistéon mitd tahansa opiaattia jattiannoksina tai alussa myos pienind annoksina, se aivojen
osa, joka sanoo: ”Valmista hermovilittdjdainetta”, sanookin nyt: “Lopeta, sitd on liikaa”. Kun siis olet
ilman ainetta ja yritat vierottua kylmiltdan (ilman korvaavia ladkkeitd), keho on tuskissaan, koska aivo-
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jen pienet tehtaat eivat kerta kaikkiaan tuota endorfiineja. Sana endorfiini on tulee sanoista
en:endogenous ja orphin; morfiinin mukaan. Se tarkoittaa sisasyntyistd morfiinia. Vield viisi, kuusi
vuotta sitten tunnettiin noin 40 hermovélittdjaainetta, joista serotoniini oli kuuluisimpia. Nyt niitd on
tunnistettu yli 2000 ja lis&& on tulossa. Aivot ovat siis ddrimmaisen monimutkainen pieni tehdas. Muis-
tatko kouluaikoja, jolloin sanottiin: ”Olet noin viiden dollarin arvoinen, suunnilleen kilo suolaa, jonkin
verran kaliumia, hiiltd ja vetyd.” Yritdpd ostaa gramma interferonia hintaan, joka on alle 8000-10000
dollaria. Keho on paljon mutkikkaampi kuin mité ylaasteella opetettiin.

Tohtori Wen jakoi rotat kontrolliryhmdan ja tutkimusryhmaan ja teki niistd heroiiniriippuvaisia. Han
leikkasi niiden pé&at elektrokromatografiaa varten selvittadkseen tiettyjen merkkiproteiinien vaikutusta
molemmissa ryhmissa. Kontrolliryhman rotat, joiden heroiininsaanti oli akisti lopetettu, olivat aika sur-
keita rottia. 1lmeni, ettd kesti noin viikosta kolmeen viikkoon ennen kuin hermovaélittajaaineita ilmestyi
uudelleen - tdsmalleen sama aika, jolloin vieroitusoireet jyllaavét heroiiniriippuvuudesta irti pyrkivan
kehossa. Rotilla, joilta heroiini oli lopetettu akki&, ja joille sitten annettiin 111 hertsin taajuista sahko-
stimulaatiota kahden pienen elektrodin kautta, havaittiin, ettd 40 minuutin séhkdstimulaation jalkeen
aivojen kyky tuottaa omia hermovalittdjaaineita oli elpynyt, ja kolmen, viiden péivén aikana se oli
normalisoitunut. (Toimittajan huomio: Emme usko eldinkokeiden valttamattomyyteen. Emme tue
eldinkokeita.)

Terveyspolitiikka ja riippuvuutta aiheuttavat aineet

Paatelmat edellisesta olivat 1&hes mykistyttavid. Montako ihmistd USA:ssa kdyttad Valiumia, piristeité,
rauhoittavia tai laillisia huumaavia aineita, jotka kaikki ovat erittdin vahvasti riippuvuutta aiheuttavia.
Ehk& muistatte, ettd Amerikan sisallissodan aikana sanottiin morfiinista, jolla oli tarkoitus korvata eraat
toiset opiaatit: “Téssdpd meilld riippuvuutta aiheuttamaton kipulddke.” Samaa on sanottu ldhes kaikista
muista kehitetyisté ladkeaineista. Todellisuudessa, tytot ja pojat, jos aine ei ole riippuvuutta aiheuttava,
he eivét halua myyda sitd. Oletteko tajunneet, etta laillinen laéketeollisuus kdy kauppaa mielialaan vai-
kuttavilla ladkeaineilla, esim. Valiumilla - 13,6 miljardilla dollarilla ja ettd samoilla USA:n laakeval-
mistajilla on 20 miljardin vientimarkkinat Meksikossa, josta puuttuu farmaseuttinen kontrolli (reseptit).
Ladkkeet palaavat Yhdysvaltojen kaduille. T&mé& tekee noin 36 miljardia dollaria vuodessa vahittais-
myynnissd. Kukaan ei halua pysayttaa tata kauppaa.

Tupakka on 4%z kertaa enemman riippuvuutta aiheuttava kuin heroiini. Taméan tutkimuksen teki tohtori
Krober vuonna 1974 yhdysvaltalaisessa sotaveteraanisairaalassa (Veterans Administration Hospital,
Sepulvida). Vietnamista palanneilla sotilailla ndytti olevan montakin huonoa tapaa - tupakka, heroiini
jne. Heroiinista he vieroittuivat 72 tunnin - viikon mittaisessa ajassa, mutta heidat oli 14hes mahdotonta
saada irti tupakasta. Siksi tehtiin tutkimus, joka selvitti, ett4 tupakasta vieroitukseen tarvittiin aikaa jopa
kaksi vuotta, ja ettd tupakka aiheuttaa 4%2 kertaa enemman fyysista riippuvuutta kuin heroiini. Td&mé on
kovaa tieteellistd faktaa. Haluaisitteko ndhdd Amerikan tupakkayhtididen lopettavan veronmaksun?
Niiden tuotto on noin 27 miljardia dollaria vuodessa. Ndma ovat jattisummia.

Ihmiset kysyvéat, miksi ndma laitteet eivét ole tdysin laillisia Yhdysvalloissa. Palatakseni pddasiaan ...
tulimme t&han kokoukseen toivoen voivamme vaihtaa tietoja. Kerroin Megille ja muille ryhmén jase-
nille (joiden on pysyttava nimettdmind, mutta kaikki on taysin dokumentoitua), ettd Paul Taylor oli ha-
lukas auttamaan ryhmaa laitteen tuotantoasioissa. Megin maahan paluun jalkeen he ovat nostaneet 3%
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miljoonaa dollaria prototyypin rakentamiseen. Tavatessani ndméa henkil6t 1983 helmikuussa, ainutta-
kaan laitetta ei ollut rakennettu. Meg on ollut Kaliforniassa elokuusta 1981.

Kysyin heiltd, missd vaiheessa patentti on. He sanoivat: ”Totesimme, ettid jos saamme patentin, salai-
suus tulee julkiseksi, joten suunnittelemme kéyttdvamme jatkuvan muutoksen strategiaa.” Jos tieditte,
mita tdma tarkoittaa — toisin sanoen he jatkaisivat patentin muuntelua mahdollisimman pitk&an jatkuvin
korjauksin, jotta he eivit saisi patenttia. Heilla ei siis ollut patenttia. ”"Mikéa on prototyypin tila?”’ Vasta-
us oli jalleen: ”No niin, kun...” Kysymykseeni aiotteko myyda laitteita, vastattiin: “Emme tiedd, olem-
me ajatelleet leasing-sopimuksia.” Seuraavaan kysymykseen eli milld summalla, vastattiin: ”Laitamme
jokaiseen kojeeseen 50 000 dollarin hintalapun ja ladkari saa edustussopimuksen.” Laitteen 10 pdivan
kaytosta he laskuttavat 8000 dollaria vakuuttamattomalta henkil6lta, ja 10 000 dollaria, jos henkil6lla
on kattava vakuutus. Minulla on toimiluvanhaltijoille lahetetty kirje. Silti heilla ei vield ole kojeita.
Joukko ihmisid on ostanut laitteen alueoikeuksia, mm. Parker Holistic Health Centerin William Parker,
kuten monet muutkin tapaamisajankohtana. Heille oli luvattu brain tunerin toimituksia joulukuusta
1981. Nyt elamme vuotta 1983, eika ainuttakaan laitetta ole toimitettu. Tapahtui kummia asioita.
Kuunneltuani tunnin, olin valmis. Olin varustanut salkkuni.

Minulla oli itse hankkimiani laitteita, jotka olin salakuljettanut Yhdysvaltoihin Neuvostoliitosta, Suo-
mesta, Saksasta ja Englannista. Minulla on viel&kin niistd muutamia. Meilla on alkuperainen laite, jota
tohtori Wen oli kayttanyt Hong Kongissa. Toisin sanoen, Shackman Instrument -yrityksen laitteen
edeltdja, jota Meg oli kayttanyt Englannissa Pharmacon -klinikalla. Kavi ilmi, etta tamén péydan ym-
parilla olevat sijoittajat eivat olleet selvilla siit4, ettd kyseinen teknologia oli yli sata vuotta vanhaa ...
ettd sitad oli kéytetty Neuvostoliitossa yli 20 vuotta, ja Manner-Euroopassa 15 vuotta ... Englannissa 10
vuotta. He ajattelivat omaavansa alkuperéisidean, joka olisi patentoitavissa. Nama laitteet kariuttaisivat
ehdottomasti laaketeollisuuden, tupakkateollisuuden, alkoholiteollisuuden ja paljon rahaa tekevat laa-
karit. Kun resepti halutaan uusia, siitd yleensd maksetaan l4&kérille. Se on torkeda. Miksi laitteita ei
kaytetd esimerkiksi alkoholistiparantoloissa?

Vuonna 1969 eraat uudet ystavani - tapasin heidét vasta alettuani tutkia tata alaa - olivat kuulleet yleis-
nimityksen sdahkouni”, jota kéytettiin Neuvostoliitossa huumeriippuvuuden ja alkoholismin hoitoon.
Hallitus antoi néille henkil6ille hiukan rahaa, lahetti heidat Neuvostoliittoon, josta he palasivat muka-
naan yksi alkuperdinen sahkounihoitoon kéytetty laite. N&htavasti neuvostoliittolaisilla oli ongelmia
lilkaa vodkaa juovista kenraaleista. Washingtonilaisessa, kaikkien tietdmassa sairaalassa hoidettiin
amerikkalaisia kenraaleja, joiden tapoihin kuului liikaa skottilaista, ginid ja bourbonia. He toivat lait-
teen Yhdysvaltoihin v. 1969 lopulla tai v. 1970 alussa, ja alkoivat k&yttaa sité riippuvuuksien hoidossa.
Aineiston tutkimiseen kayttdmani viiden kuukauden aikana esiin tullut psykopoliittinen draama on erit-
tdin mielenkiintoinen. CIA tuli paikalle ja kysyi: "Miti teette?” Ystdvéni sanoivat: “Meilld on téllainen
séhkolaite, joka luultavasti korjaa lyhytaikaisen muistinmenetyksen.” CIA sanoi: “Tétd ette voi tehd4d.”

Projektiryhma@ hajotettiin, ja laite vietiin Teksasiin Garlandiin Vero Instrument -yhti6on. VVero valmis-
taa huipputeknologisia vakoilulaitteita — kuten haméaravalonayttdja, infrapunakiikareita ja huipputekni-
si& mikrotietokoneita. Yritys toimittaa salaisille palveluille maailman parasta huipputeknologiaa. Yhti-
on apulaisjohtaja erosi ja perusti oman yrityksen nimeltddn Neurosystems Incorporated. Yhtio tuotti
sievan pikku laitteen, joka viime aikoihin asti oli alansa Cadillac, noin tupakka-askin kokoinen, ja joka
paransi aineriippuvuudet varmasti. He ajattelivat: ”Meilld on tille hyvit markkinat.” He eivit koskaan
saaneet FDA:n lupaa. Siitd on nyt 14 vuotta. FDA kontrolloi heitd vuoden 1976 kongressin asetuksen
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pykélélla 510K. Edelleenkin he sanoivat: ”Jos saamme timén kuivatuslaitoksiin eli alkoholistiparanto-
loihin, néillé olisi huikea kysyntd.” Yksistdén Kaliforniassa parantoloita on nykyddn noin kaksi tusinaa
- se on suurta liiketoimintaa. Han koputteli ovia hyvin heikoin tuloksin. Lopulta erds téllaisen paranto-
lan tyontekijané toiminut kaveri kertoi salaisuuden: “Jos joku hyvén vakuutuksen omaava tulee poti-
laaksi, voimme perid jopa 9000 dollaria pelkistd laboratoriokokeista, patologisista- ja munuaistutki-
muksista, verikokeista jne. Potilaan on pysyttdvé laitoksessa ainakin 10-14 p&ivda ennen kuin tie-
naamme takaisin edes televisiomainonnan budjetin. Téllainen potilas saatetaan pinnallisesti hyvéén
kuntoon ... omaiset ovat tyytyvéisid ... hdn palaa tyohon. 75% heistd retkahtaa puolen vuoden aikana.
Ja sind tuot tanne laitteen, joka kuntouttaa heidat taysin viidessa paivéassa. Mita oikein kuvittelet? Ta-
mé&han on liiketoimintaa, olemme t&&ll4 tekemé&ssa rahaa osakkeenomistajillemme, héivy senkin pum-

T 9
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Riippuvuustutkimukset ja BrainTuner -teknologia

Onneksi he olivat kayttaneet sievoisesti rahaa kyseisen pienen laitteen vaikutusten taydelliseen doku-
mentointiin. He saivat selville, ettd se paransi Korscoffin psykoosin kroonisilla alkoholisteilla 3-5 péi-
vassa. Tama tutkimus tehtiin kolmessa laéketieteellisissa yliopistossa (University of Wisconsin Medi-
cal School, Louisiana Medical College, University of Texas). Jokainen alkoholismin kanssa tekemisis-
sé ollut tietad, ettad lyhytmuistin palautuminen vie tavallisesti kahdeksan vuotta - kahdeksan taysin rai-
tista vuotta. Alkoholistin lyhytmuistiprofiili on tarkka rappeutumisen asteen mittari. Labyrinttitestia
kaytetdan yhtena testind. Siind on edettéva labyrintin lapi kynda paperista nostamatta. Toisena osana
testissa on katsoa tietylla sivulla olevia sanoja, jonka jalkeen sivu otetaan pois ja sanat on muistettava
my6hempien sivujen kohdalla. Alkoholistin muistiprofiililla on yleensa tadysin mahdotonta selvita nais-
td kahdesta testin osasta. Jokaiseen testiin osallistuneen ... en sano kuitenkaan kaikki, vaan himmastyt-
tavit 99 % ... heistd, joilla oli aiemmin tehty testi vertailukohtana ... esimerkiksi henkilon, joka oli
opiskeluaikanaan tehnyt saman tai vastaavan testin ja ollut sen jalkeen alkoholistina 15 vuotta, lyhyt-
muisti oli palautunut taydellisesti viiden paivéan aikana kayttamalla tata pientd vekotinta 40 minuuttia
paivassa. Taméa on hurjaa ja upeata. Tama kaikki kavi ilmi tutkimusten aikana. Vietin melko paljon ai-
kaa UCLA:n biolaaketieteen Kirjastossa, jonkin verran USC:n Marrisin Kirjastossa. Eraat tutkimukset,
erityisesti Neuvostoliitossa ja idéssa tehdyt, olivat saatavilla ainoastaan Marylandissa Bethesdan kan-
sallisessa ladketieteen arkistossa. Olen koonnut bibliografian - se ei ole viela lopullinen — ja te, jotka
olette terveydenhuollon ammattilaisia, voitte saada siitd kopion. Yritan saada sen tietokoneelle. Tuoret-
ta sahkolaaketiedettd (electro-medicine) koskevaa tietoa tulee tulvimalla. Yritdn pdivittaa sitd. Joka
viikko ystavat lahettavat minulle vahintadn tusinan verran viitteité tasté erikoisaiheesta. (Katso sivu 22,
bibliografia.)

Vietettyani paljon aikaa Megin kanssa kavi ilmi, ettd talla nimenomaisella alueella ei tulisi tapahtu-
maan mitaan. Insin6orit olivat tulleet Fernleafiin Megin pieneen taloon, ja vietin monet iltapdivat selit-
tdmassa heille, mita itse olin saanut selville - selittden vakiovirran ja vakiojannitteen valisen eron jne.
Meg oli tuonut maahan pelkéstdédn Pharmaconin laitteen, jonka olimme pystyneet perusteellisesti ana-
lysoimaan ja dokumentoimaan. Kooltaan se oli suunnilleen alkuperdisen Sony Walkman -nauhurin
luokkaa. Tamé oli se laite, jota Peter Townsend, The Who —rockyhtyeen Kitaristi (My6s Kitaristi Eric
Clapton, Rolling Stones yhtyeen Kitaristi Keith Richards seké artisti Boy George, Culture Clubin solisti
ovat kdyttaneet samaa tekniikkaa menestyksekkaasti huumevieroituksessa.) kéytti, kun hénet lennatet-
tiin John Waynen lentokentalle sairaslentokoneella. Ennen 1dht64 Lontoosta han oli ottanut jattiannok-
sen heroiinia, riittavasti paastdkseen USA:n asti. H&n oli aivan vihrednkeltainen koneesta tuotaessa ...
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kun Meg asetti laitteen hanen paahansa ... ja 40 minuutin kuluttua, tehan olette jo lukeneet tdmén jutun
- se on julkaistu Penthousessa, se on julkaistu Omni-aikakauslehdessa - hén oli toipunut .. kulutettuaan
ennen sitd omaisuuksia eri vieroitusklinikoilla ympéri maailmaa. Peter Townsend paéasi lopulta eroon
aineesta ja on nyt onnellinen, terve, aineista riippumaton, toimelias ja edelld kerrottu on historiaa. Laite
tuotti joka tapauksessa tuloksia alkeellisuudestaan huolimatta ja alkoikin ndyttaa siltd, ettd neuroséhko-
hoitoryhmad ja magneettiryhmad eivat saanet aikaan mitédan. He eivét joko pystyneet siihen tai he eivat
halunneet tehda sitd. Tasta saisi aikaan melkoista spekulointia, kuten esimerkiksi, kuka painosti keta,
liittyikd mafia kuvioihin tai jokin ladketehdas tai muu vastaava.

Muuten, Megin syy valtion tarjouksen hylkaamiseen oli, ettd han halusi kokonaan uuden luokituksen.
Paul oli antanut ymmartaa, ettd jos etenet viranomaisten ehdoilla, se johtaa lopulta FDA:n hyvéksyn-
taan ja antaa néin luvan eldin- ja ihmiskokeisiin. Meg Kieltaytyi ehdottomasti ja totaalisesti tekemésta
tata. Han halusi kokonaan uuden luokituksen neurosahkoterapialle huomaamatta, etta tamé luokitus oli
jo varattu CES:lle (Cranial Electro Stimulation, kraniaalinen sahkdstimulaatio) ja useille muille yleisil-
le termeille. Yritimme selittda Megille, ettd Reaganin ajoista lahtien FDA:n palkkalistoilla on enaa alle
300 tutkijaa. Luku on tarkka. Tutkimusta ja hyvaksyntdd odottaa yli 80 000 laitetta. Jos on toiset 5-6
miljoonaa dollaria ja 10 vuotta odotusaikaa - vaikka paasisikin jonon karkeen — homma ei tulisi onnis-
tumaan. Meg pysyi ehdottomasti vaatimuksessaan olla suostumatta TENS® -laitteille asetettuihin ehtoi-
hin. Vaikka ndma laitteet pystyvat paljon enempéan kuin yksikdédn TENS -laite, niitd ei voi perustella
niiden todellisilla ominaisuuksilla, koska ne joutuisivat silloin uuteen luokitukseen. Td&m& merkitsisi
eldin- ja ihmiskokeita, sertifikaattia, loputtomiin jatkuvaa tutkimusta ja mieletdnta rahan kulutusta.

BoB BECK PAATTAA SUUNNITELLA BRAINTUNERIN

Taajuustutkimukset

Paatin, ettd tutkitaanpa nyt tata juttua hieman tarkemmin ja tuotetaan laite, joka tekee jotain hyvaa.
Néin teinkin. Jaoin naita koko joukon ystavilleni kayttaen heitd koekaniineina. Suunnitelma onnistui, ja
mielestdmme se on huomattavasti Pharmaconin 50 000 dollarin laitetta parempi ... my6s ladkarit ovat
kayttaneet tata laitetta. Jutun tausta on se, ettd laékari ostaa yhden laitteen ja pistda sen kiertdmaan, sit-
ten seuraava tilaus on 3-4 kappaletta, sitd seuraava 10, sitten muutama tusina. Siispé laite on perusteel-
lisesti testattu, tdmé on kéyttdkelpoinen tapa. Tassa ei ole plaseboa, ei noituutta eika epdmaaraisyytta.
Elainkokeet ovat osoittaneet, ettd se toimii.

Nyt tapahtui toinenkin mielenkiintoinen asia. Tohtori Robert O. Beckerin, Syracusen sotaveteraanisai-
raalan (VA Hospital of Syracuse) entisen ortopedisen kirurgian yliladkérin ja hanen oppilaansa, Co-
lumbian Yliopistossa toimivan tohtori Andy Bassettin vélinen jatkuva kiista siitd, mitkd taajuudet el-
vyttavéat, nuorentavat ja kasvattavat eldinten amputoidut raajat uudelleen. Becker kaytti tosin Kiinteita
elektrodeja, joilla virtaa johdettiin elimistéon suoraan. Vuosien mittaan olemme olleet monissa yhtei-
sissé konferensseissa Kanadassa. Han on loistava mies - nyt tosin melko katkera. Kerran hénet oli nimi-
tetty Nobel-ehdokkaaksi kyseisen tyon perusteella, mutta koska han oli hieman suorapuheinen, kuten
erdat muutkin yhteisdssamme, han pééatyi nauttimaan melko varhaista eldkettd. Han sanoi julkisesti sen
tosiasian, ettd voimalinjat aiheuttavat USA:n itdosissa normaalia suurempia sairauksien esiintymia.

! Transcutaneous Electro Nerve Stimulation. Transkutaaninen (ihon lapi johtuva) sahkéinen hermostimulaatio.
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Mutta hénelléd oli oppilas nimeltd Andy Basset, jonka taas on tehnyt ... laitteen, jonka koululdédketie-
teen ortopedian erikoisladkarit ovat hyvaksyneet. Luutumattoman murtuman l&helle sijoitettu pieni
magneettilapyska johtaa kyseiselle alueelle virtaa induktiolla. Nyt on saatu kaksi erillistd l&hestymista-
paa. Meneilldan oleva keskustelu muistuttaa hieman tapausta tohtorit Salk ja Sabin: ei voi olla toisen
puolella ilman etta tyrmaisit toisen.

Kiista Becker vastaan Bassett kuumeni siind maarin, ettd Englantiin jarjestettiin rahoitus vain sen sei-
kan selvittdmiseksi, mitd todella tapahtuu. Tuloksista raportoi ensi kerran julkisesti viime vuonna Que-
beckissa jarjestetyssa konferenssissa Cambridgen yliopiston johtava tutkija. Kyseinen henkild - muuten
naissukupuolen edustaja — viimein paikansi salaisen, kudosten nuorentumista aikaansaavan taajuuden.
Esimerkiksi rotilta amputoitiin raaja, jonka jalkeen alueelle laitettiin elektrodit. Verenvuoto tyrehtyi ja
verta ohjautui télle alueelle, johon alkoi kasvaa kudosta, jota siind oli alun perin ollut. Aivan kuin ky-
seisessa kohdassa olisi ollut arkkitehtoninen malli, jossa — siis lahelld amputointikohtaa - oli séilynyt
RNA:n ja DNA: n muisti tuottamaan uudelleen oikeaa kudosta. Siit4 ei muodostunut munuaiskudosta,
aivokudosta tai Kiveksid, vaan siitd muodostui juuri sitd kudosta, mité siiné oli ollut ennen amputaatio-
ta.

Ihmisille, pienille lapsille, on kasvatettu takaisin sormia. Mikali seuraatte tata - kyseessé on darimmai-
sen arkaluonteinen aihe, koska tallaista heidan ei oleteta tekevan ihmiselle. Konferenssin ulkopuolella
he puhuvat mita asiassa on todella tapahtunut.

Sitten tehtiin lukemattomia uusia eldinkokeita. Taajuus pidettiin vakiona, mutta aaltomuotoja vaihdel-
tiin; volttiméara pidettiin vakiona ja taajuutta vaihdeltiin; volttimaaraa ja taajuutta pidettiin vakioina ja
pulssitoistotaajuutta vaihdeltiin. Yksi kolmesta maagisesta numerosta paljastettiin kyseisessa konfe-
renssissa viime vuoden elokuussa Kanadassa. Sité ei juurikaan epdilty, se oli yli 2 kilohertsid. En voi —
tai no, talle ryhmalle voin sen sanoa - luku oli 2,72 kilohertsid. Kun tatd nimenomaista taajuutta kaytet-
tiin laitteen ’haulikkoefektissd’, raaja kasvoi uudelleen. Kun se suodatettiin pois tai kdyran jyrkkyytta
vaihdettiin siten, ettd kyseinen taajuus ei ollut dominoivana, raaja ei kasvanut. On kolme muutakin
maagista numeroa, jotka saavat aikaan parantumista, nuorentumista ja hermovaélittijaaineiden nopeaa
elpymistd. Nama kehitettiin toisella hallituksen apurahaohjelmalla, eikd minulla ole lupaa kertoa mitka
ne ovat.

Beckin BrainTunerin (BT5) taajuudet

Kaikki ndma taajuudet sisaltyvat kuitenkin tdhan rakentamaamme pieneen laitteeseen (BrainTuner,
BT5/ nykyadn BioTuner BT7). Teimme erittéin ty0laita spektrianalyysimittauksia kaikilla kojeilla, joi-
hin vain padsimme kasiksi. Tassd on tietokonetulosteita, spektrianalyysin tuloksia yli parista tusinasta
erilaisesta aivotuunereista. Huomasimme, etté laitteiden enemmistd oli umpimé&hkaisia - niissé ei ollut
maagisia lukuja, mutta kyll&kin riittdvasti summittaisia harmonioita. On naurettavaa, etta naita laitteita
myyvat ihmiset vetoavat tiettyjen taajuuksien vaikutuksiin. Montako insindoria taalld on? Tehén olette
késitelleet radioita ... taajuus on kayttokelpoinen termi vain koherenttien aaltomuotojen, kuten siniaal-
tojen yhteydessa. Jos aallot ovat kantti-aaltoja, mé&éritelman mukaan, mukana daretén maara perustaa-
juuden parittomia monikertoja (harmonioita), eikd niin? Tatdhan kanttiaalto on. Eli, jos henkil6on ohja-
taan 10 hertsin kantti-aaltoa, se tuottaa joka toisen parittoman monikerran perustaajuuden ja valotaa-
juuden vaélilta, systeemin l&pi mennessaan. Eiko olekin ndin? Ja on ihmisid, jotka myyvat kanttiaalto-
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laitteita sanoen niiden tuottavan kahden tietyn hertsiluvun vélisia taajuuksia; he tarkoittavat pulssitois-
totaajuutta, mutta sekoittavat sen signaaliin taajuuteen.

N&maé asiat ovat meista jarkyttavid. Toivottavasti ndiné aikoina, jolloin yhd useammat ihmiset puhuvat
séhkolaédketieteestd - joka tulee olemaan tulevaisuuden ladketiedettd — tietyt perusasioihin liittyvat vaa-
rinké&sitykset selvitetdan.

Aloimme tutkia asioita vakavissamme. Luojan kiitos minulla oli kéaytettavissani 1QS-
spektrianalysaattorin malli 401, todennékdisesti paras niistd, jonka pystyy hankkimaan alle 50 000 dol-
larilla Hewlett-Packardilta. Aloimme tarkastella taajuuksia tosissamme. Poistimme lopullisesti laitteen
virittdmisen tarpeen. Moniko teista tuntee Acuscope-laitteen? Kaytén sitd esimerkkind. Meidan muiden
tavoin Terry Fisher totesi, ettd ld&karit ovat ehkd kaikkein tietdmattomimpia yhteistybkumppaneita.
Tassa meilla on nama kaksi valitsinnappulaa, joilla on lukuisia taajuusasetuksia. Laakarit lukevat kéyt-
toohjeita erittdin harvoin. Sitten Jerry keksi loistavan idean. Han hankki eri vérisia itsekiinnittyvia teip-
peja, leikkasi pienid punaisia, oransseja, vihreitd ja keltaisia palasia ja liimasi ne valitsinnappuloihin.
Nyt siis 14&kéri sovittaa keltaisen palasen keltaiseen palaan, jne. N&in se muuttui I&hes idioottivarmaksi
tarvitsematta endd puhua erityistaajuuksista ... mika onkin naurettavaa, paitsi silloin kun kysymyksessa
ovat muut kuin siniaallot. La&kari sovittaa vérit kohdalleen ja kuukausien kuluttua voidaan todeta, etta
laite oli edelleen saadettyna samoin kuin edellisell& kerralla. Se toimi erinomaisesti ja kaikki olivat tyy-
tyvaisia.

Monien konferenssien kova tiede on korvannut kaiken tallaisen epéilyttavan. Olen osallistunut niisté
useisiin. Niissa todetaan, etta juuri sdéhko on se, mika saa ihmisen voimaan paremmin jne. jne. Tama oli
ainakin asioiden poliittinen tila v.1983, jolloin huomattava maéara sellaisia ihmisi4, jotka eivat tunteneet
taajuuden ja pulssitoiston valista eroa eivatka olleet koskaan kuulleet interferoiduista ja harmonisista
taajuuksista, oli etsiméssd Graalin maljaa. Yleensa he tekivat sen asettamalla laitteen huumeriippuvai-
selle, kddntelivét nappulaa ja sanoivat: "Miltd tdima tuntuu, miltd timad tuntuu, miltd tima tuntuu?”. Ky-
seessd oli kokeiluihin perustuva prosessi. Moniko teistd on lukenut Omni-lehden artikkelin helmikuulta
1983. Huomasitte siitd, ettd ihmisen voinnin parantumisen paésalaisuus oli nappulan kopeloinnissa,
koska tuolloin he eivat tienneet, mitka olivat oikeat taajuudet. On melko varmasti todistettu, ettd beeta-
endorfiinit stimuloituvat pulssitoistotaajuudella 90 —111 Hz, katekoliamiinit noin neljalla hertsilla, en-
kefaliinit taas omalla taajuudellaan jne. Tdmé tutkimus on erinomaisesti dokumentoitu ja toistettu mo-
nissa tieteellisissd laboratorioissa. Pdatimme tehdd oman laitteemme niin, ettd se tuottaa kaikki nama
taajuudet samanaikaisesti. Jotkut sanoivat, ettd eikd ensin pitéisi syottaa yhtd, sitten toista, sen jalkeen
kolmatta taajuutta? Kavi ilmi, ettd asia ei ole ollenkaan niin. Voithan syottdd High Q piiriin valkoista
kohinaa ja suodattaa sen. Aivot ovat ylivertainen High Q -piiri. Nayttaa silté, etté tiettyjen neuroniyh-
distelmien Q-arvo voi olla 3000, mikd on hammastyttavan korkea.
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Kuva 1: Nopea Fourier-muunnoksen (FFT) spektrianalyysi alkuperaisen BT5 (BrainTunerin) taajuus-
alueelta. Jokainen tuhannesosasekunnin pulssi sisdltda 200 samanaikaista harmonista taajuutta.

Mika on Q-arvo? Q-arvo kuvaa péaéstokaistan suhdetta kaytettyyn energiaan. Kidevastaanotin tavoittaa
kaikki alueen radioasemat heti. VValitaajuusvastaanotin eli suora vastaanotin tavoittaa aina vain suppe-
ampia kaistanleveyksid. Kahta tai kolmea vélitaajuutta kéyttdva vastaanotin pystyy erottamaan kaksi,
toisistaan noin kilohertsin etdisyydellad olevaa radioasemaa. Naiden kahden erotus on piirin Q-arvo, jo-
ka virittyy signaaliin. Mit& korkeampi Q-arvo, sitd kapeampi kaistanpaasto ja vahaisemmat hairiot.
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Kuva 2: Nopea Fourier-muunnoksen (FFT) spektrianalyysi parannetun BT5pro/BT8:n (BioTuner) taa-
juusalueelta. Jokainen tuhannesosasekunnin pulssi sisaltdd 500 samanaikaista harmonista taajuutta.

Meilld on samaan aikaan kaikki taajuudet. Talléin syntyy kymmenen hertsin siniaalto millivolteissa ja
sen stimulointi edellyttdd vahintaan 25 V kynnysjannitetta. Meilla on kaytossa kaikki 200 taajuutta®.
Haluatteko ndhda t&sta tehdyn spektrianalyysin? Niputamme ne yhteen. Ajattelemme, ettd joku fysio-
loginen seikka ... esimerkiksi vanhan ja nuoren ihmisen taajuuksissa voi olla jonkinlaisia eroja. Kun
haluamme valkuttaa beetaendorfiineihin, me keskitdmme taajuuden. Jos esimerkiksi tdmé on tavoite-
taajuus, tuotamme riittdvasti taajuuksia sen molemmilta puolilta ndihin kolmeen maagiseen sarjaan:
enkefaliinit, katekoliamiinit ja beetaendorfiinit. Tunnetuista hermovalittijaaineista ndma nayttavat ole-
van aktiivisimmat. Olemme kéyttaneet ik&&n kuin haulikkometodia. Vaikutettaessa katekoliamiineihin
matalilla taajuuksilla, jokainen néista ryhmistd nékyy samanaikaisen Fourier-muunnoksen taajuus-
spektrissd tuhannesosasekunnin valein. Joka tuhannesosasekunti lahtee tallainen energiapakettipulssi
ulos elektrodeihin. Tdma oli aika vaikea tehdd, koska oli hankittava kdanteinen Fourier-muunnin, ja
I0ydettdvd, mitka perustaajuudet yhdistyisivat ja interferoituisivat niin, ettd muodostuisi tdsmélleen ha-
luamamme spektri. Kun prismaa pidetdan valoa vasten valon ollessa valkoista, se erottuu punaiseksi,

2 BrainTuner BT5 200 taajuutta; BioTuner BT5pro ja BT8 500 taajuutta
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oranssiksi, keltaiseksi, vihredksi, siniseksi ja indigovioletiksi. Ne ovat edelleen yhdisteltavissa kolmen
perusvarin kanssa, jolloin saadaan valkoista, mutta aukkoja ja&. Kun taté tarkastellaan spektroskoopilla
tai fluoresoivalla valolla, huomataan, etta spektri ei ole jatkuva.

Kehitimme jarjestelmén ja mursimme hintamuurin. Useimmat markkinoiden laitteista maksoivat jopa
5000 dollaria. BrainTunerissa on kaikki, mita aivot tarvitsevat elvyttadkseen oman hermovalittdjaainei-
den tuotannon. Silla vélin olimme hankkineet l&hes sata kiloa kirjallisuutta - itsellani on ainakin useita
laatikoita tdynna ystdvien lahettamia kopioita - kirjaimellisesti pahvilaatikot pullolleen. Arkistoni on
pohjaton. Olen erittdin luova - tydnnén aineiston laatikoihin ja toivon ldytavani sen myéhemmin. Teh-
dyt tutkimukset todistavat endottomasti, etté laite toimii kaikkiin stressiperéisiin oireisiin - ja siksi psy-
kologit vihaavat tata laitetta. Tunnistetut stressiperéiset oireet ovat: unettomuus, aineriippuvuus, ahdis-
tuneisuus ja masennus. Noin 95 % alle kuukauden ajan laitetta kayttaneista havaitsi oireiden poistuvan
taydellisesti, ja néille psykologit ovat puhuneet vuosia 50 -75 dollarin tuntipalkalla ja heille on méérat-
ty mielialaan vaikuttavia ja rauhoittavia ladkkeitd aina vaan lisda. ..

Oli taysin luonnollista, ettd tdmén tyyppista teknologiaa vastustettiin merkittavasti. Nyt on meneilldan
poliittinen hassékka siita tosiasiasta, ettd jopa vuosisadan vaihteessa tehty Carnegien raporttina tunnettu
tutkimus yritti tuomita kaiken sahkolééketieteen, joka oli 1890-luvulta asti osoitettu erittdin tehokkaak-
si. Tiedatte varmasti kuka tutkimuksen rahoitti. Ihan niin kuin Amerikan tupakkateollisuus vaittaa, etta
tupakalla ja keuhkosyovélla ei ole mitdan yhteyttd. Tata voisi jatkaa loputtomasti. Laitteen periaate on
selva, samoin se, miten aloin kehittaa sitd. Vihasin ndhda ihmisié laskutettavan 1000 dollaria paivassa.
Sitten juttu vain kasvoi kasvamistaan.

TENS-laitteet ja terveyspolitiikka

Urheiluladketiede kayttaa ilmeisesti lukuisia TENS-laitteita, esim. AccuStim ja AccuScope. Niita kay-
tetadn yleensa kivunlievitykseen. TENS-laitteita on ollut olemassa noin 100 vuoden ajan. Kun Norm
Shealey naki parturinliikkeessa pienen laitteen, jossa oli induktiokela, taskulampun paristo seka kaden-
sija ja jota rullataan pitkin selkad, han piti ideaa hyvand ja valmisti yhden varhaisimmista transisto-
roiduista TENS-laitteista. Muuten, tdhan liittyy kiinnostava juttu. Johnson & Johnson osti Stemtech-
yhtion, ja tiedatte varmasti sitd seuranneen kérdjéinnin. Muutama vuosi sitten Stemtechin toimitusjoh-
taja haastoi Johnson & Johnsonin, joka on yksi USA:n suurimmista pillerivalmistajista, siella tehdaan
Tylenolia, Supertylenolia ja kaikkea muuta - satoja tuotteita.

Heidat vietiin oikeuteen vaittaméllg, ettd he ovat pidattaneet tdmén teknologian kayttéonottoa. Stem-
tech voitti. Tuomari totesi: "Olen ollut istuvana tuomarina 30 vuotta, mutta en ole koskaan nahnyt réi-
kedmpaa luottamuksen loukkausta (monet aikakauslehdet kirjoittivat asiasta.) Johnson & Johnson valit-
ti 130 miljoonan dollarin tuomiosta, mutta havisi. Stemtechin keksijat, jotka olivat vain yhden - ehka
kahdesta-, kolmestakymmenestd - TENS-laitteen kehittajid, lahtivat uudelleen liikkeelle. Tuomio ko-
rosti, ettd Johnson & Johnsonille ei olisi etua toisesta kKivunlievittajastd, jos he kauppaisivat Tylenolia.
Poytakirjoihin on siis merkitty, ettd ladkeyhtiot pyrkivat tukahduttamaan tdman tyyppisen teknologian.
Oikeusjuttu oli hyvin suuri ja se synnytti runsaasti otsikoita.

Tédmai on tyypillistd ... tdllaisten laitteiden ongelma ei ole tieteellinen, vaan sosiaalinen, poliittinen ja
taloudellinen. Toisaalta hallitus tukee tupakantuottajia ja toisaalta se sanoo, ett4 pakkauksiin on painet-
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tava varoitus. Tupakka tuottaa niin paljon verotuloja, ettd hallitus ja tupakkateollisuus ovat sidotut toi-
siinsa.

Kyseesséa on poliittinen, ei tieteellinen ongelma. Sama koskee uusia séhkolaéketieteellisia laitteita. Sak-
sassa on yksi allistyttdvimmista laitteista, tieddttehan Mora-laitteen ... Dermatron. Laitteet tekevat mil-
tei yliluonnollista diagnosointia. Silti ne ovat USA:ssa tdysin laittomia ... Andreas joutuu salakuljetta-
maan niitd maahan maatalouden testausvélineina.

Pitaisikd meidan laskuttaa enemman? Lukemattomilta ammattikayttdjilta on tullut yksi valitus: ”Laitta-
kaa jo Luojan tdhden se laite suureen laatikkoon, lisdtkdd sithen paljon numerotauluja, 'hilavitkuttimia’,
kytkimia ja valoja, jotka muuten olisivat hyddyttémia ja ottakaa siitd 5000-6000 dollaria, niin ihmiset
uskovat siithen.” Sanoin, etta se olisi rikollista, tima on ainakin minun filosofiani.

Varhaisemmat tutkimukset

Huumeriippuvuutta koskevat tulokset syntyivat USA:ssa useita vuosia ennen kuin Meg tutustui laittee-
seen Hong Kongissa. Texasin Garlandissa toimiva Neuro Systems Group rahoitti asiaa koskevan laajan
kirjallisuuden. Moniko teistd on kuullut ’stressi’-apinoilla (Executive Monkeys) tehdyisté tutkimuksis-
ta? Rahoittajina olivat henkil6t, jotka toivat tdiman alkuperdisen laitteen markkinoille v.1970. Tama oli
ennen kuin tohtori Wen teki sattumalta arvokkaan 10ydon Hong Kongin heroinistien parissa. En tien-
nyt, ettd apinoille voidaan aiheuttaa vatsahaavoja. Niita arsytettiin kunnes niille syntyi vatsahaava, sit-
ten laite asetettiin akupunktiopisteisiin. Huomattiin, ettd noin kolmen paivéan kuluttua pH eli happa-
muus oli normalisoitunut ja apinat voivat paremmin. Kyseinen perusteellinen tutkimus tehtiin paljon
ennen nykyistd uudelleen herdnnyttd kiinnostusta. Rottakokeita on tehty sekd San Franciscossa etta
Hong Kongissa. Kromatografia on tehty Yhdysvalloissa, joten se on hyvin valvottu.

Sahkolaaketieteen patentteja tarkasteltaessa 16ytyi vuodelta 1893 patentti, jossa esiteltiin kaveri elekt-
rodit korvien takana. Vuonna 1893, noin 20 vuotta ennen Harrisonin lakia, oli mahdollista ostaa mor-
fiinisulfaattia mista tahansa apteekista. Itkuisten vauvojen didit saattoivat ostaa halpaa yskénsiirappia,
jonka koostumus oli sokeria ja morfiinia. Vauva sai teelusikallisen eik& en&é itkenyt. Aineriippuvia oli
melkoisesti, aine oli laillinen, valvontaa ei ollut. Myds marihuana oli laillinen. Lain voimaantulon jal-
keen monet ihmiset, jotka yrittivat vierottua, olivat unohtaneet, ettd noin vuonna 1890 meilla oli tdssa
maassa paljon suurempi riippuvuusongelma. Uskovaiset siemailivat virkistdvaa juomaa, joka oli lahes
100 % alkoholia, terveytensa edistamiseksi, liséksi katkeroita jne. Toisin sanoen, riippuvaisia oli tuol-
loin ainakin saman verran. Kyseinen tutkimus tehtiin 84-85 vuotta sitten. Sen tukahduttivat hallitsevat
la&kareiden ja ladketehtaiden ryhmét sek& ne muut, jotka halusivat ihmisten rahat paremmasta tervey-
destd. Fisher, ei liity Jerryyn, oli tehnyt tutkimukset vuosina 1932 ja 1935, ja hanell& oli useita patentte-
ja. Muistakaa, ettd Fisher Instrument Company valmisti sahkdstimulaattoreita noin 40 vuotta sitten.
Tieto 10ytyy kirjallisuudesta, he olivat tutkineet erittdin perusteellisesti aaltomuotoja, taajuuksia, kéayt-
tOtapoja jne.
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Bob Beckin varhaistutkimukset

Vuoden 1973 tutkimukseni on toistettu. Vuonna 1969 aloin EEG- biofeedback-laitteen, aivoaaltovah-
vistimen suunnittelun. Olin kahdessa leirissa. Olin ollut tutkija, mutta nyt olin kummajainen, ja niinpa
seisoin rotkon molemmilla puolilla. Pidin biofeedback-luentoja UCLAN, USC:n, SMU:n ja Havaijin
Vilanova yliopistoissa. Kun luennoin terveydenhuollon ammattilaisille, minulla oli myds yhteyksia pa-
rapsykologiseen alakulttuuriin.

Havaijilla paasin tutkimaan perimaltdén puhtaita Polynesian kahunoja, joita on elossa vain kolme. Mit-
tasin heistd yhdeltd aivosédhkokayran. Mittasin myods lancasterilaisen noidan John Ottin aivosdhko-
kayran - han ei liity kaveriin joka on tutkinut valoa ja vareja. Olen ollut yhteistydssa Amerikan intiaa-
nien poppamiesten kanssa. Tyodskentelin myds Kathryn Colemanin kanssa ennen hdnen kuolemaansa.
Hén antoi minun tehd& pienen kaukomittauskokeen, kun h&n kaatoi ihmisi& kumoon Shrine-
Auditoriumissa. Lahes poikkeuksetta ilmeni, ettd kun he olivat tyoskentelytilassa - mika kesti vain
muutaman sekunnin - jossa he saivat informaatiota, ja kun he palasivat normaalitilaan, saattoivat he
puhua siita tuntikausia. Kyseessé on silmanrapays, véalahdys. Heidan varahtelytasonsa oli 7,83 hertsié,
joka on ldhes puhtaasti yhdenmukainen kallon keskilinjan n. 20 pV(mikro voltin) signaalin kanssa.
Standardoidussa EEG:n nimistojarjestelméassé se sijoittuu pisteiden F1 ja F2 valille, ja pisteiden 01 ja
02 keskivélille. Toisin sanoen kolmanteen silmé&én ... joka ilmaisee koko aivojen alfatilaa. Naita taa-
juuksia l6ytyi joka kerta henkil6ilta, joilla on merkillisia kykyjé - parantajilta, resonanssioperaattoreilta
(radionics operators), varvun- ja heilurin kayttajilt4, shamaaneilta, noitatohtoreilta, mystikoilta, kultai-
sen aamunkoiton papeilta ja papittarilta - jos he olivat aitoja. Erés varhaisista tapauksista oli maailman-
kuulu - jatdn hdnen nimensa mainitsematta.

Joka vaiheessa uteliaisuuttani kiehtoi halu 16yt44 yhteinen nimittdja ... siitd huolimatta, ettd yksik&an
naistd henkildista ei puhunut toistensa kanssa. Kathryn Coleman ajatteli, ettd se on karitsan veri, etta
Kristus oli kuollut syntiesi puolesta ja ettd se on ainoa tie... erddt poppamiehet ajattelivat, ettd kysy-
myksessa oli pyhd maissijauho, kurpitsat ja hdyhenet. Marnis ja Leona omasivat tiettyja kivid, jotka
olivat muinaisten henkien asuinpaikkoja. Kathryn pitéisi tdta pakanallisuutena. Marmis taas varmasti
nauraisi tyypille, joka laittaisi Lancasterin kreivikunnassa paahansa mustan hatun puolen yoén ja aa-
munkoiton valilla ja raapustaisi taikamerkkinsa latoa siunaamaan. Kun tata oli nahty tarpeeksi, kehitin
erittdin herkan magneettimittarin, jota myyn hallitukselle sukellusveneiden vastaiseen sodankayntiin
paljastamaan maan ionisfaérin onteloresonanssin. Joissakin tapauksissa - ei riittdvdn monessa, etté tasta
saataisiin varmaa tiedettd, mutta riittavéasti erittdin kiinnostavaan tapaukseen - havaitsimme vaiheluki-
tuksen ... taajuudessa, amplitudissa jne., kyseisen henkilon aivosahkokéyran vérahtelytason ja maan
oman vérahtelyn vélilla. Raportoidessani siitd v. 1973, tdima oli harhaoppia. Tein asiasta muodollisem-
man tutkimuksen v. 1977.

Haluaisimme pikemminkin teidan oppivan siirtymisen EEG-biofeedbackin avulla toisille tietoisuuden

tasoille itse, kuin ettd toiset tekevét sen teille. Opetan joskus itdrannikolla taté taitoa; siell& on paljon
ihmisid joilta tdhan tilaan siirtyminen onnistuu erittain nopeasti.
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Mieli hologrammina

Mita se tarkoittaa? Se tarkoittaa, ettd jotkut henkilot, ehkd yksi tuhannesta, joilla on erityisia kykyja,
ovat riittdvan herkkia virittaytyakseen kosmisen kellon tahtiin. Kun he synkronoivat aivoaaltonsa tdhan
signaaliin, he voivat saada tietoa hologrammina, mik& yleensa on mahdollista vain muuntuneessa tie-
toisuuden tilassa. Jos otetaan hologrammi helium neon laser-valolla, jonka aallonpituus on 632,8 nm ja
yritetddn toistaa hologrammi hiilidioksidilaserilla tai jollain muulla, saadaan roskaa. Ainakin vanhassa,
ei di-kromaattisessa, menetelméssa, hologrammi on toistettava talla nimenomaisella valon aallonpituu-
della. Ellei néin tehda, tulos viiristyy. Holografinen mieli, joka taannoin oli kuuma keskustelunaihe ...
kyseessahén on David Balmin teoria ... Carl Prebrum piti tatd hyvéna ideana ja tuli mukaan.

Nykyaén on lahes taysin varmaa, ettd mieli on hologrammi ja etté se toimii holografisesti. Jos kuva lei-
kataan kahtia ja toinen puolisko heitetddn pois, puolet tiedosta on mennyttd. Mutta jos puuttuu osa ai-
voista, kuten monilta vesipadpotilailta, joiden aivojen koko on noin rypaleen suuruusluokkaa, sekd Ko-
rean, Vietnamin ja ensimmaisen maailmansodan veteraaneilta, joiden aivoista puuttui 90%. He eivét
olleet unohtaneet 90% perheistaan, he muistivat niista jokaisen. Ei nayttanyt siltd, etta suuri osa tiedois-
ta olisi menetetty. Taméan perusteella saattoi olettaa, ettd aivot késittelevat tietoa hologrammin tavoin.
Kun hologrammi rikotaan yha pienempiin ja pienempiin paloihin, koko kuva on edelleen olemassa,
vaikkakin vahdisemmin yksityiskohdin. Kuvaa ei kykene nakemaan, ellei mukana ole tata nimenomais-
ta tallennustaajuutta, tassa tapauksessa helium neon-laserin taajuutta, joka on yleisin. Sama taajuus
toistaa tallennetun tiedon. Vertauksella sanoen, jos ihminen harjoittaa meditaatiota, uskonnollisia me-
noja, nauttii pyhia sienié tai mita tahansa, ja han virittaytyy tietylle aivoaaltojen taajuudelle, se nayttaa
tekevén hénet vastaanottavammaksi kaikelle tiedolle.

Tama on kiinnostavaa, koska jos aivomme, mielemme, on hologrammi, ja jos te kaikki, jotka olette
ldsna tdssa ja nyt, olette sen osa, se tarkoittaa, ettd mikali voitte paastéd kasiksi siihen, mita teilld on mie-
lessdnne, kvanttifysiikan mukaan ei ole mitdan syyté, miksi ette saisi tietoonne koko kokonaisuutta. Te
olette se. Te olette universumissa, universumi on teissa. Te olette Jumala. Kaikesta olemassa olevasta
tiedosta teill& on pienen pieni osanen, ei niin tarkkana eika selvéna kuin jos olisitte kaikkena samanai-
kaisesti, mutta pystytte siihen. Jokainen shamaani tai henkil®, joka on tehnyt jotain mystista harjoitusta
... VoI osoittaa tdiman. Omalta kannaltamme katsoen, ehk&pd maaginen luku 7,83 hertsié on alfa- ja the-
ta-aaltojen raja-alue. Alfan taajuus on suunnilleen 8-14 hertsid, sanotaan nyt 12%. Theta sijoitetaan
yleens& 4-7 hertsin valille, jolloin 8 tai 7,83 on juuri thetan ja alfan valiselld bi-faasisella rajalla. Jo
vuosia on tiedetty, ettd theta-taso olisi alue, josta paastdan késiksi luovuuteen. Muistatte varmasti,
kuinka Thomas Edison, Bernard Berude ja monet muut ottivat pienet nokoset, kun kasilla oli mutkikas
ongelma. He sanoivat: "Minulla on vastaus, kun herdin”, ja yleensd heilld oli. Selitys 16ytyi vasta vuo-
sia mydhemmin, kun tekniikan kéyttajat olivat kuolleet.

Lukemattomat kayttavat tata tekniikka nykyisin. On osoitettu, ettd nukahdettaessa uneen vaipumiseen
liittyva eli hypnogoginen tila etenee valvetilasta uneen, hypnopompisessa eli unen jalkeisessa puolival-
vetilassa siirrytddn unesta normaaliin tietoisuuteen ... siirtyminen tapahtuu alfa- ja theta-aaltojen raja-
alueen kautta, joka saattaa olla paikka, jossa ihminen vastaanottaa oman hermojarjestelménsé ulkopuo-
lista tietoa. Asiasta voidaan keskustella, mutta suuret ideat, kuten matemaattiset kalkyylit ja muut kek-
sinndt, ovat kautta aikojen ilmaantuneet samanaikaisesti planeetan eri puolilla. Tdma tarkoittaa, etta
Rupert Sheldrake saattaa olla oikeassa — ettd on olemassa morfogeneettinen kenttd ja etté alfa-theta ra-
jatila saattaa olla paras tapa paasta siihen kasiksi
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Palataksemme takaisin siihen, mitd tdmé& merkitsee, niin kyseinen tila voidaan stimuloida pienill& mag-
neettioskillaattoreilla. Tassd on Saksasta tuotu laite, Vittaset, jota monien Saksan tarkeiden henkil6iden
pitad kayttaa, koska se harmonisoi vasemman ja oikean aivopuoliskon toiminnan ... tdmén pienen mag-
neettisen tahdistimen avulla ... aina kun olo tuntuu erityisen ahdistavalta ... itdisen rautaesiripun takais-
ten lahettimien vuoksi. Delgado on myds tehnyt tdmén tutkimuksen. Hénen oli l&hdettdvd New Mexi-
con Yliopistosta Espanjaan, koska tutkimus synnytti ristiriitoja. Tutkimuksen teki myds Ross Adey
omassa sotaveteraanisairaalassaan Loma Lindassa. Lukemattomat ovat maininneet sen tosiasiana seké
julkisessa kirjallisuudessa etta tiedustelupiireissa. Aivot saadaan stimuloimalla naihin tiettyihin tiloihin.
Noituuden sijasta tastd on tuleva tulevaisuuden la&ketiedettd ja tietoisuutta. Tietoisuuden tason vaih-
toon on monia oivallisia tapoja, enaa siihen ei tarvita happoa (LSD).

Sanoisin, ettd uskonto ja tiede ovat torméayskurssilla, elleivét ne ole tormanneet jo kauan sitten. Meilla
on nyt tieteellista nayttod siitd, ettd ihminen on biokosmisena vérahtelijana darimmaisen herkka pienille
stimuluksille. Kovan tason tieteellisessé kirjallisuudessa on aiheesta 300-500 tutkimusta. Jos haluatte
kiistella lukumé&érasta, voitan vedon kymmenen suhde yhteen. Tiedon maara on rajahtanyt. Vuosia sit-
ten ihminen oli pala lihaa. Nyt olemme hienosdatdinen instrumentti, joka pystyy saamaan tietoa itsensa
ulkopuolelta ja tekemé&an sillé jotain — ja tuomaan sen takaisin. Minulle on kerrottu ajasta, jolloin Bob
Monroeta® pyydettiin demonstroimaan CIA:lle kehosta poistumisen. Tama tapahtui Marylandissa, mi-
kéli sain kertomuksen oikein merivoimien toimistosta, joka sponsoroi koneen. Se on vakoilulaitos
White Oakissa, Marylandissd. Bob tosiaankin irtosi kehostaan, meni kaukaiseen kohteeseen, siellé ole-
vaan kassakaappiin, luki sielld olevan tiedon, ja tuli takaisin. Koetulos varmistettiin myéhemmin kak-
soissokkotutkimuksella. Puolet lasndolijoista nousi ylos ja sanoi: "Tamdpd mielenkiintoista, mitenko-
hén hén sen teki. Sen tiytyy olla jonkinlainen temppu.” Mydhemmin he pyyhkivit asian pois mieles-
taan. Heiddn maailmankuvansa ei kestanyt sitd, ettd, hemmetti, neuvostoliittolaiset ovat tehneet tata jo
pitkaan ja taalla on myods henkilQité, jotka hallitsevat tdman tekniikan. Se on haaste uskomusjarjestel-
mélle ... voisimme jatkaa tistd loputtomiin. Yksi johtopdétds téstd on, ettd meilld on uusi teknologia,
jolla voidaan laajentaa tietoisuutta nopeasti, turvallisesti, juuri nyt, ilman sivuvaikutuksia — se toimii
ainakin 30% véestosta. BrainTuner toimii noin 95 %:sti , magneettistimulaattori noin kolmasosalla.
Teknologia ei suinkaan ole taydellinen, mutta se on noin 20 vuoden tutkimusten tulosta ja se toimii.

® Robert A. Monroe, Monroe Instituutin perustaja
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Elektrodien sijoitus

Elektrodit tulevat korvien taakse, ja haluatte kai tietdd miten. Tietyn tyyppisessa Kirurgiassa sahkdaku-
punktion perinteinen stimulointipiste on 86. Se sijaitsee korvan alueella klassisen akupunktion sydan-
keuhkopisteessa. Tohtori Wen laittoi siihen neulan numero 30, luultavasti 0,3 millimetrin syvyyteen
ihon alle 30 asteen kulmaan. Neuloihin hén laittoi - kaikki 10ytavét tamén tiedon kirjallisuudesta - hau-
enleuka-liittimet. Meg Patterson 16ysi kohdan korvan yldosasta kartiolisakkeen kohdalta. Han asetti
elektrodit ihon pinnalle, ne eivét tunkeutuneet ihon lapi. Tdmé oli yht4 tehokasta. Hermojérjestelmien
tutkijat havaitsivat, ettd huomattavasti tehokkaampi piste on leukanivelen takana oleva kuoppa. Siihen
yhdistyy kolmoislammittdja-meridiaanin useita akupisteita.

Miten tarkasti elektrodit on asetettava? Sahkdakupunktiossa riittdd noin %2-*, tuuman tarkkuus, koska
sdhko hajaantuu. Latautuneet elektrodit hajaantuvat kaikkialle kehoon, joten ’noin’ tarkkuus on riitta-
vaa.

Milta sen pitaisi tuntua

Ellei ihoa puhdisteta, saattaa tuntua nipistystd, koska iho on rasvainen. Otin kylvyn ennen tanne tuloa-
ni, mutta iholla tuntuu silti olevan hiukan rasvaa. Nipistely riippuu kontaktista. Jos alueen puhdistaa
pienelld alkoholiin kastetulla pumpulitupolla ja kontakti on hyvé, pistoa ei tunne, vaan suriseva stimu-
lointi on hyvin miellyttdva kokemus.

Toisella puolella stimulus saattaa tuntua vahvempana. Useimmat tuntevat stimulaation voimakkaampa-
na jommalla kummalla puolella. Todisteen siitd, ettd kyseessé on kayttdja eika laite, voi saada k&anta-
maélla yksinkertaisesti paata puolelta toiselle, jolloin tuntemus vaihtelee. Itse asiassa kysymys on bio-
séhkdisen lihasjannityksen eroista lisdttyné tai vahennettyna elektrodeihin tulevalla vaihtovirralla.

Entd mink&lainen on voimakkuuden oltava? K&anna sdatonappi kohtaan, joka antaa epamiellyttavéan
voimakkuuden, séada sitten heikommalle, kunnes se tuntuu sopivalta. Noin 10 minuutin kuluttua huo-
maat sopeutuneesi, ja saat kadntaa laitteen voimakkaammalle. Kehon sietokyky kasvaa.

Kayttokerran pituus

Onko olemassa aikarajaa, jonka puitteissa hermovélittdjaaineet saadaan stimuloiduiksi? L&hes kaikkien
kayttajien havaitsema annos kaikilla tasoilla on 20-30 minuuttia, 40 minuuttia on ehdoton raja. Jos yli-
tetddn 45 minuuttia, vaikutukset alkavat kumoutua. VVahingollista se ei ole, mutta silloin hyoty mitatoi-
tyy. Suosittelemme, ettd laitetta kdytetddn vain 20-30 minuuttia paivassa. Liika-annos ladkettd on pa-
hempi kuin hieman tarvittua pienempi annos.

Alkoholisteilla, joilla on juoppohulluuskohtauksia (DT) ja makaavat sangyn pohjalla ja oksentelevat eli

ovat todella huonossa kunnossa, suosittelemme kayttéd 40 min. aamulla ja 40 min. illalla. Kun henkild
on kutakuinkin kunnossa, niin kayttod vahennetddn 40 minuuttiin paivassé. Se tuntuu olevan riittava.
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Sivuvaikutukset

Enté sivuvaikutukset? Harmillisin, l&hes kaikkialla maailmassa havaittu sivuvaikutus on laitteen kyky
stimuloida selkounien nékemistd. Jotkut, joiden unenndkeminen on muuttunut, ovat aluksi hieman
h&mmentyneité.

Onko mahdollista korvata aineriippuvuus BrainTuner -riippuvuudella? Ei. Meill& oli joitakin ongelmal-
lisia alkoholistitapauksia. He olivat ottaneet paivittdin noin viidenneksen viskia aikaisemmasta maéras-
t4. He voivat niin erinomaisesti, ettd kauhistuivat. Kun he alkoivat juoda uudelleen, ainoastaan kaksi
viidesosaa entisestd, vaikutus oli sama kuin téydesta annoksesta aikaisemmin. Tdma nayttaa turhalta
toiveelta, ja koska Jumala antoi ndille henkilGille vapaan tahdon ja he valitsivat itsensa huumaamisen,
valinta on heidan. Mutta jos he haluavat irti mistd tahansa aineesta, se toimii, mutta tupakan kohdalla
vain 45%:sesti. Tohtori Elizabeth Longin tutkimus heroiinista ja morfiinista antoi tulokseksi 95%. Va-
liumille ja Libriumille noin 95%. Ainoa aine, josta aivan heti ei paase irti on tupakka. Ihmisen tunte-
mista aineista tupakka on eniten riippuvuutta aiheuttava.

Muita hyotyja - muisti, masennus, ahdistuneisuus, unettomuus

Mita hyotya laitteesta on, jos sinulla ei ole aineriippuvuutta? On toinenkin hAmmastyttavé sivuvaikutus.
Eldaméankumppanini sai nyt 25-vuotiaan tyttarensa synnytyksessa selkaydintukoksen. Tuosta lahtien hé-
nen oli hieman ty6lasta muistaa puhelinnumeroita tai osoitteita. Kokeiltuaan BrainTuneria vuorokau-
den, han huomasi muistavansa puhelinnumerot eika tarvinnut enda puhelinluetteloa, liséksi vield hanen
20 vuotta sitten kayttdmansa numerot alkoivat palautua mieleen ajalta, jolloin han oli tydssd. Huomaat
muistavasi taas kasvoja ja paikkoja, joiden luulit hdvinneen mielestasi, ne vain ovat sielld. Laite tekee
muistille allistyttavia asioita, ja yhta loistava se on stressin poistajana. Jos podet minka tahansa tyyppis-
t4 masennusta, ahdistuneisuutta tai unettomuutta, tdméa krooninen tila h&viadé noin kolmessa viikossa.
Tama universaali vakio on toistunut kaikissa tutkimuksessa. Akuutin tilan ké&sittely kestad noin viikon.

Lis&déko se alykkyyttd? Louisianan Yliopiston tutkimuksessa - tamékin 16ytyy kirjallisuudesta - tyds-
kenneltiin opiskelijoiden kanssa, joilla oli lopputenttiahdistusta — tiedén tunteen, olenhan ollut samassa
tilanteessa, vuosia sitten, onneksi. Kun ahdistus, lukkoon meno saatiin pois, heidén &lykkyysosamaa-
ransa nousi. Jonkin aikaa levitettiinkin tarinoita siitd, ettd nama laitteet lisdavat alykkyytta. llmeni kui-
tenkin, etta sitd ei tapahtunut. Se mitéd todellisuudessa tapahtui, oli ndiden henkildiden muistin palautu-
minen. lImeisesti he nappasivat tiedon nopeasti, ja koska alykkyystesti suhteutetaan kaytettyyn aikaan,
he saivat korkeampia pistemé&éarid. Kysymyksessa ei ollut alykkyys, vaan yksinkertaisesti muistin el-
pyminen. Tdma kyseenalaistettiin vuodesta 1972 vuoteen 1974. Kirjallisuudessa esitettiin kaikki kysei-
set todisteet siitd4, miksi asianomainen henkil® suoriutui paremmin, ja loppuratkaisu oli yksinkertaisesti
muistin palautuminen. Eli toisin sanoen: kun aivot ovat oikein virittyneet, hermovalittdjaaineet ovat
tasapainossa.

Depressiossa kaytetty Litium edellyttdd verikokeita, annostelu on kohtalaisen vaikeaa. Joissakin kak-
soissokkotutkimuksissa tapahtui erittdin hdmmastyttava juttu. Tutkimuksen tehneet ladkérit sanoivat
toivovansa kollegojensa tarkistavan tulokset, minullakin oli niistd muutamia Wisconsinin Y liopistosta.
”Emme voi kuvitella minkdén olevan néin tehokasta, ja siksi kiymme tutkimustuloksia ldpi uudelleen
ja uudelleen”, he sanoivat. Mielestdni on kutkuttavaa saada vastuullinen tiedemies kirjaamaan tdma ra-
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porttiinsa. Tutkimus koski erityisesti stressiin liittyvié oireita, jolloin listan kérjessé ovat ahdistuneisuus
ja masennus. Tiedossa ei ole ketaan, jolla ei olisi niista kokemusta. Olkoonpa he sitten miten tasapai-
noisia tahansa, tai suuresti tai pienesti eri aineiden vaikutusten alaisina.

Kun BrainTuneria kaytetaan, siirtyyko kayttdjé beeta- tai alfatilaan tai johonkin niiden tapaiseen? Ei
valttdamatta. Se vain vaikuttaa masennukseen, ahdistuneisuuteen, unettomuuteen, aineriippuvuuteen,
korkeaan verenpaineeseen tai mihin tahansa tuntemaasi stressiperaiseen oireeseen. 80% sairaanhoidon
potilaspaikoista, ehkd 100%, on tdsséd maassa sellaisten potilaiden kaytossa, joilla on psykosomaattisia
sairauksia ja niista useimmat ovat jaljitettavissa stressiksi. Kun stressia lievitetddn, myds sairaudet pois-
tuvat. Aikoinaan ajateltiin olevan joitakin sairauksia, jotka eivat liity stressiin, kuten syopd. Nykyisin
on osoitettu, ettd myos siihen liittyy laajoja psykosomaattisia tekijoitd. Olennaista on, ettd tuskin on
nimettavissa ainuttakaan tilaa, joka ei liity stressiin. Keholla on valtava kyky parantaa itsedan, jos silla
on sopivat tyokalut kaytossaan. Kun keho saa kayttdonsa jonkin verran sen elpyneestd hermovalittdja-
ainetuotannostaan, se nopeuttaa kehon toimintojen normalisoitumista enemman kuin mik&an muu.

Oppimisvaikeudet

Tohtori Kunt on tydskennellyt dysleksia- eli lukihairidisten potilaiden kanssa ja huomannut voivansa
synkronoida ndiden potilaiden oikean ja vasemman aivopuoliskon. Tulos mitataan valoarsykkeelld. Jos
valahdysvaloa vilkutetaan dysleksiapotilaan suljettujen silmien edessa ja mitataan sen synnyttdmaé heré-
tepotentiaali takaraivolta, havaitaan, ettd signaali saapuu eri silmisté eri aikaan. Se nakyy oskilloskoo-
pista. Tamé merkitsee, ettd ndkdhermo ei késittele tietoa samanaikaisesti. Kun BrainTuneria on kéytet-
ty, neuronien tulitus asettuu kohdalleen ja ne marssivat kaikki saman rummuttajan tahdissa — henkild
voi lukea jonkin aikaa kasittelyn jélkeen peittdmatté tekstid k&delld, ilman lukih&iridisen tavanomaisia
strategioita. Laitetta voi kutsua aivoaaltojen synkronoijaksi tai yhta hyvin kuukkeli-kuuksi. Jos se toi-
mii, ala korjaa sité.

Kivunlievitys

BrainTuneria voidaan kéyttaa kivunleivitykseen. Se on erinomainen TENS-laite eli s&hkdinen ihon lapi
toimiva hermostimulaattori. Ollessani menossa joitain viikkoja sitten lounaalle Paulin kanssa, kompas-
tuin ajoesteeseen. Olen harrastanut kymmenen vuotta judoa, 16in kddella vastaan ennen kuin kaaduin
sementtiin. En tieda katkesiko luu, mutta se teki &arimmaisen kipead, en edes kyennyt liikuttamaan sita.
Ajattelin, ettd luoja varjelkoon, mika minulle tuli. Sain BrainTunerin kéteeni, laitoin sen kipeélle koh-
dalle ja seuraavana péivana liikutin kohtaa normaalisti Kivuitta. Elektrodit olivat k&dellani noin 10 mi-
nuuttia. Se on siis loistava TENS-laite. Tahén tarkoitukseen sité ei kuitenkaan myyda. Tavatessani Meg
Pettersonin ensi kerran han kaytti Pharmaconin valmistamaa laitetta vyotarolle sijoitettuna, sen elektro-
dit selk&an teipattuina. Han poti alaselkakipuja. TENS-laitetta ei kuitenkaan voi kéayttd4 BrainTunerina
koska siind on tasavirta-offset. Niskan yl&puolelle ohjattu tasavirta synnyttaa pienen synoptisen polari-
saation, kuten elektrolyysissa. Alkaa kayttako TENS-laitetta brain tunerina, mutta BrainTuneria voitte
kéayttad TENS-laitteena. Jokainen lehma on nauta, mutta jokainen nauta ei ole lehma.

Miksi Beckin BrainTuner ei ole FDA:n hyvaksyma

Jos tdma laite olisi FDA:n hyvaksymé, siind tulisi olla pieni tarra, jossa sanottaisiin, etta laitetta on lai-
tonta kayttdd, kuljettaa, myyda jne., ilman lddkarin maaraystd. Hinta tulisi nousemaan ... tavalliset ih-
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miset eivat paasisi siihen kasiksi ilman, etta heilld olisi siihen la&kéarin maarays. Esimerkiksi TENS —
laitteita, joiden tekeminen maksaa noin 5 dollaria, myyd&aan 500-600 dollarilla, koska laakarit sanovat,
ettd jollei se maksa 500 dollaria, se ei voi olla la&kintalaite. Tama olisi taas huijausta. Jos BrainTuner
olisi FDA:n hyvéksymad, se ei olisi niiden ihmisten saatavilla, jotka sitd haluaisivat — paitsi erittdin kor-
keaan hintaan.
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LIITE

KIRJALLISUUSVIITTEITA LHTTYEN SPESIFISESTI BECKIN BRAINTUNERIIN

Mega Brain Power, Michael Hutchison, 1994. Sivut 95, 100, 308-309
Super-Learning 2000, Sheila Ostrander & Lynn Schoeder, 1994. Sivut 96, 204-205

OTE AIKAKAUSILEHDESTA
Spectrum The Wholistic News Magazine, tammikuu/helmikuu 1995

LEVOTTOMIEN MIELTEN ALLISTYTTAVAA
HOITOA

Kraniaalinen s&hkoterapiastimulaatio  (Cranial
Electrotherapy Stimulation, CES) on todettu tehok-
kaaksi, ei-farmakologiseksi, myrkyttéméksi terapiak-
si ahdistuneisuuteen, masennukseen ja unettomuu-
teen. Se toimii tuottamalla tyynnyttdvaa matalajannit-
teistd séhkostimulaatiota aivoille 45 min. péivassa
Sony-Walkman tyyppisen pé&pannan kautta molem-
piin korviin. Potilaat voivat kayttad CES-laitetta mui-
den toimien ohella lukuun ottamatta tietenkin ajamis-
ta tai muita riskialttiita toimintoja. Sivuvaikutukset
ovat merkityksettomia — kayttajat saattavat olla tila-
pdisesti vahdn péastddn pyorallad tai saada lievaa
paansarkya, jos laite on séadetty liian kovalle.

Useat tieteelliset tutkimukset tukevat CES-laitteen
tehokkuutta ja turvallisuutta. Kuudessa erillisessé
plasebo-kontrolloidussa ahdistuneisuustutkimuksessa
220 sairaalahoidossa olevalle psykiatriselle potilaalle
annettiin hoitoa vahintddn 30 min. péivassa kolmen
viikon ajan. Heid&n ahdistuneisuutensa todettiin va-
hentyneen merkittavasti kontrolliryhmaan verrattuna.

Samanlaiset tutkimukset masennuspotilailla osoittivat
masennuksen vahentyneen keskimaarin 50%.

CES:n oletetaan korjaavan hermovélittdjéaineiden
epatasapainoa. Tutkijat selvittivat, ettd vakavasti ma-
sentuneilla potilailla, jotka saivat CES-hoitoa, oli
kohonneet serotoniinin ja norepinefriinin veriarvot, ja
normalisoituneet serotoniini/beetaendorfiini ja nore-
pinefriini/koliiniesteraasi suhteet. Koska CES tuottaa
samantapaisia biokemiallisia muutoksia kuin masen-
nusléékkeet, terapeuttinen vaikutus alkaa ilmetd 1-4
viikon pééasta.

CES-hoidon mahdollisia kayttotarkoituksia ovat
riippuvuudet, pelkotilat, paniikkihdiriot, ylivilkkaus
(ADD) ja kognitiiviset hdiriot. Se on myds todettu
melko tehokkaaksi jannityspaénsérkyihin.

(Perustuu Bridges ISSSEEM Newsmagazine, nume-
rossa winter 1993 esitettyihin tietoihin)

OTE BECKIN HAASTATTELUSTA
Megabrain Report, 1 Volume 1 (1990), Number 1, sivu 12

”Ei ole epéilystdkadn siitd, ettd BTS palauttaa tai parantaa muistia. Emme voi esittdd lddketieteellisia

vditteitd mutta haluaisin mainita noin 8 Alzheimer potilasta, jotka ovat kokeneet tdyskaannoksen: he

ovat nyt toimeliaita, tuntevat aviopuolisonsa, eivét eksy ja kykenevat palaamaan ty6hon jos niin ha-

luavat. Tadma oli taydellinen ihme. Meill& ei ollut mink&é&nlaisia kuvitelmia, ett4 téllaista oli odotet-
tavissa.”
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Kuka OLI BoB BECK ?

Robert (Bob) C. Beck 1925 - 2002

Fysiikan tohtori Bob Beck on laajalti tunnettu hanen aivotutkimukseen liittyvien muuntuneiden tietoisuuden
tilojen instrumentaation asiantuntemuksestaan, ansiokkaiden laéketieteellisten sahkostimulaattorien kehitys-
tyostaan seka Tesla-sahkomagneettisten laitteiden tutkimuksistaan.

Han on toiminut konsulttina useille yrityksille, kuten Sandia Corporation, ja The USN Office of Surface Wea-
ponry:lle (USA:n laivaston pinta-aseiden yksikko) liittyen E.L.F. ilmaisimiin (ELF = extreme low frequency,
erittédin matalat taajuudet). Han on ollut Eyring Research Instituutin vanhempi tutkija. Han on toiminut myoés
Radiological Defence OCD:n (Sateilypuolustuslaitos) johtajana, Los Angelesissa vuosina 1958-1963.

Yliopisto-opiskelijana han suunnitteli ja patentoi matalajannitteisen elektronisen salamavalon (Strobelights,
1946). Hanen nimissédén on useita sahkovalo-opillisia jarjestelmia koskevia patentteja. Han on suunnitellut ja
rakentanut aarimmaisen herkkid magneettimittareita laivastolle. Han on toiminut Etela-Kalifornian Ylipiston
vanhempana luennoitsijana. Vuonna 1969 hén perusti yhtiét Monitor Electronics Research ja Alpha-Metrics
valmistamaan EEG —biofeedback-laitteita.

Bob Beck istui U.S. Psychotronics Association —nimisen yhdistyksen johtokunnassa seitseman vuotta ja toimi
sen valtakunnallisena puheenjohtajana kolme seuraavaa vuotta. Han on Los Angeles USPA —nimisen jarjes-
toén varapuheenjohtaja ja on ollut ammattijasen Audio Engineering Society, the society of Motion picture and
Television Engineers, the Biological Photographers Society -nimisissa yhdistyksissé ja muissa jarjestoissa.

Vuonna 1982 han kehitti BrainTuner (Bio Tuner) -laitteen. Tasta laitteesta, jota on menestyksella kaytetty
kivun, masennuksen, ahdistuneisuuden, unihairididen ja alkoholi- ja huumevieroitusoireiden lievitykseen seka
muistin virkistykseen ja oppimishéairidihin, hén sai John Fitzer S&ation palkinnon. Tutkimuksiin, joissa kaytet-
tiin Brain Tuneria viitataan mm. Sheila Ostranderin ja Lynn Schroederin kirjassa 'Super-Learning 2000°’(1994)
ja Michael Hutchisonin kirjassa 'Mega Brain Power’(1994).

Bob Beck sai myds monia muita kansainvalisia tiedetta ja sdhkon kayttoa ladketieteesséa koskevia palkintoja,
kuten 1) J.G.Gallimore —palkinto. Han oli ennenkuulumaton kaksinkertainen palkinnon saaja tieteellisista
saavutuksista U.S. Psychotronics-seuralta vuonna 1998. 2) The John Fezer Foundation (sdation) uranuurtaja
palkinto vuonna 1990. Liséksi Bobilla oli laaja luennoitsija tausta —terveytta kasittelevissa tilaisuuksissa, maa-
ilmanlaajuiset tiedekonferensseissa, The Granada Forumissa, yliopistoissa ja opistoissa. Hanta on myos
haastateltu lukuisissa televisio- ja radio-ohjelmissa.

Vuonna 1992 Bob Beck oli vastikaan jaanyt eldkkeelle kun han luki Albert Einsteinin laéketieteellisessa yli-
opistossa tehdysta tutkimuksesta, jonka mukaan HIV- viruksen kasittely matala-jannitteisella sahkovirralla
eliminoi l&hes kokonaan viruksen kyvyn vahingoittaa ihmisen valkosoluja laboratorio olosuhteissa. Siita alkoi
monivuotinen tutkimus- ja kehitysty®, joka tuotti Beckin Protokollana tunnetun terveysohjelman. Johtoajatuk-
sena oli kehittaa kotikayttdon sopivia, edullisia laitteita, joiden avulla keho voidaan tehokkaasti ja yksinkertai-
sesti puhdistaa mikro-organismeista ja yllapitdd ndin maksimaalista immuniteettia.

23. kesakuuta 2002 Robert Beck kuoli tapaturmaisesti 77-vuotiaana. Han oli kuitenkin jo vetaytynyt julkisuu-
desta voituaan todeta tyytyvaisend, ettéa hanen tyollaan ja sanomallaan on jatkajia ympari maailmaa.

www.BobBeck.info



