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,A bioldgidm nem ellenem, hanem értem dol-
gozik, csak nem mindegy, hogy értem, vagy
nem értem, mit tesz a bioldgidm énértem!”

Dr. Budai Laszl6 Karoly

Orvos, Természetgydgydsz
Germdn Gydégytudomdny terapeuta






Koszonetnyilvanitds

Ha igy visszagondolok arra, hogyan jutottam el iddig, ahol most tartok, akkor
a héldmat és koszonetemet el8szor is a kozépiskolai (Magyar Liceum, Szatmdrné-
meti) biolégia tandromnak, Terebesi Sdndornak kell kifejeznem. O volt az, aki a
biolégidt akkora lelkesedéssel tudta dtadni, hogy a mérnoki pdlydra valé késziilést
az orvosi pélydra valtottam.

Aztin az egyetemen (Marosvisdrhelyi Orvosi és Gydgyszerészeti Egyetem)
minden évben voltak olyan tandrok, akik magukkal tudtak ragadni az el6addsu-
kon, még most is élénken élnek bennem ezek az informdcidk.

A kutatds, kisérletezés élményét az élettan katedrdhoz tartozé fakultativ bio-
kibernetika adta meg, Szabd Istvdn tandr Ur vezetésével — 6rokké hdlds leszek
ezért! Itt irtam az dllamvizsga dolgozatomat, és akkor még nem gondoltam
(1984-ben), hogy 2022-ben ismét az akcids potencidllal fogok foglalkozni ahhoz,
hogy vélaszt kapjak a kérdéseimre...

A kutatds nem lankadt hdziorvosi tevékenységem alatt sem. Dolgoztam vér-
nyomds-csokkentd gydgyszer fdzis 4-es vizsgdlatdban, de leginkdbb azt kutattam,
miért nem gyégyulnak meg a betegek, ha mdr minden tinetre fel tudok irni
valamit receptre???

Tizenot éves keresés, tanulds és kutatds vezetett el végiil a Germdn Gydgytu-
domdny megismeréséhez, melyben tudomdnyos vilaszt kaptam minden kérdé-
semre! Ezutdn mdr nem tudtam Ggy végezni a munkdmat, mint addig. R4 kellett
jonném, hogy a gydgyuldshoz vezetd Gt a Germdn Gydgytudomdny megismeré-
sével kezdédik...

Szeretném mély tiszteletemet és hdldmat kifejezni Dr. med. Mag. theol. Ryke
Geerd Hamer emléke el6tt, hogy felfedezésével reményt adott betegeknek, egész-
ségeseknek és orvosoknak egyardnt.

Végiil, de nem utolsé sorban szeretném hdldmat kifejezni Rékalizanak, felesé-
gemnek, aki meggydzott arrdl, hogy irjam le a felismeréseimet, és értékes gondo-
lataival kiegészitette ezt a kdnyvet is!

Karesz

Siilysdp — Ozsdola 2022



A szerz6 elészava

A természet titkai itt vannak eléttiink kitdrva, a kér-
dés csupdn annyi, hogy csak nézziik a természetet, a
Jfolyamatokat, vagy ldtjuk is az dsszefiiggéseket. A ki-
vdnesi ember kutakodik és bizonyitékokat keres a
[eltételezéseire, olykor kisérleteket végez, majd nagy
lelkesedéssel kozli mindazt, amire rdjott...

Ezt tette Dr. Ryke Geerd Hamer 1981 8szén, amikor kozolte a Rdk Vastor-
vényét, mert megcafolhatatlan igazsigot fedezett fel... Aztdn ez a lelkesedés el-
vezette az Ot Bioldgiai Természettorvény felfedezéséhez, amihez csupdn egy mds
litdsmddra, egy mds szemléletre volt sziiksége, mint amire addig tanitottdk.

Egyetemi éveimet (1979-1985) Marosvésarhelyen t6ltottem. Az élettan katedrd-
nak volt egy fakultativ 4ga, a biokibernetika tanszék, ahol Dr. Szab6 Istvdn profesz-
szor az idegrendszert kutatta. Itt frtam az dllamvizsga dolgozatomat, amiben azok
a kutatdsok, kisérletek szerepeltek, melyek a professzor munkdjat segiteteék... Akit
megfertdz egyszer a kutatds, a felfedezés 6rome, azt nem tudja elfeledni.

Amikor Hamer doktor Tudomdnyos Tébldzatdt tanulmdnyoztam, természete-
sen jottek a kérdések, a kérddjelek, de a gyakorlati tapasztalatok mindenben meg-
erdsitettek, hogy az Gigy van, ahogyan ott irva vagyon... A tiidéembodlia kialakul4-
sdhoz nagy mennyiségli trombusra, vérrogre van sziikség, de felmeriilt bennem,
hogy a koszortér véndkbdl szdmszertien annyi nem tud képzddni, amennyi az
embolidhoz szitkséges, hiszen 6ridsi a kiilonbség a koszortér véndk és a tiidSarté-
ria dtmérdje kozott...

Mivel viszont addig Hamer doktornak mindenben igaza volt, arra gondoltam,
hogy lennie kell erre is magyardzatnak. Ez meg is érkezett, amikor a trombézis
kialakuldsdt dtismételtem, amirdl az élettan és korélettan konyvek irnak. A disz-
szemindlt intravasculdris koaguldci6é (DIC) — vagyis a vérereken beliili véralvadds
egy-egy baleset —, politraumatizdci6 (sokszoros sériilés) kovetkeztében alakul ki,
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A szerzd elészava

ami trombdzist okoz, ezért véralvadast gatl6 kezelést kap a beteg, amig a hematé-
mak (véraldfutdsok) fel nem szivédnak.

Adédott tehdt a kérdés, hogy vajon nem ugyanez a DIC tartja-e fenn a koszo-
raerekben is a folyamatos vérrogképz8dést az epileptoid krizis alatt (ldsd 2. Ter-
mészettdrvény), és ezért keletkezik elegendd szdmu vérrég (trombus), ami tiid6-
embdlidt tud okozni??? Megirtam Hamer doktornak a feltételezésemet és a vélasz
IGEN volt!

A napi gyakorlatban szimtalan esetben tapasztaltam, hogy a beteg nem tudja
beazonositani azt a konfliktusdt, ami fenntartja a biolégiai programjat (EBK — Er-
telmes Bioldgiai Killonprogram), és ez ismételten elgondolkodtatott... Ugyanis,
ahogy azt mindig elmondom, unalmaban senki sem betegszik meg. A szervi vé-
laszt megel6zi egy félelem alapt, nagyon erds érzelmi megrazkdédtatds, ami vérat-
lanul, meglepetésszertien jon, és a beteg ezt elszigetelten éli meg (DHS), és benne
marad a konfliktusban. Ez az 1. Biolégiai Természettorvény. Ez tény, ami mindig
beigazolédott. De mi van akkor, ha a beteg nem tudja, hogy mikor élte meg azt,
hogy ,,nem birom elviselni”, ,szét tudndm tépni”, ,elhagyatott”, ,meg nem értett
vagyok” stb.???

Ennek megfejtésére ismét csak az élettan alapjait kellett dtnézni, és a minden
vagy semmi torvénye, az akcids potencidl kialakuldsa és lefutisa magyardzatot
adott rd. Mindaz tehdt, ami ebben a konyvben olvashaté, nem mond ellent Ha-
mer doktor felfedezéseinek, hanem kiegésziti azt, érhetévé tesz megallapitisokat,
megfigyeléseket. Igy a felmeriilé kérdgjelek ritkulhatnak, elt(inhetnek azokban
is, akik még most mereven elhatdrolédnak egy logikus, biolégiai szemlélet meg-
ismerésétdl...

A felismerések ezutdn elvezettek oda, hogy értheté lett az is, miként hat Ha-
mer doktor archaikus dallama, a Mein Studentenmidchen, és mi vezet el a glia-
sejt-szaporoddshoz az idegszovetben...

Esettorténeteket is taldlunk a gy6gyuldsra a konyvben, itt rogton idézek egyet,
Miért nem taldlom a konfliktusom webkonferencia-el6adds, férum-bejegyzés
2021-06-01:

Kedves Karesz! Egy sikertorténetet szeretnék elmesélni. 6 héttel ezeltt volt kérdeé-
sem egy 14 éves kisldnnyal kapcsolatban, aki életveszélyes dllapotba keriilt, mert a
vordsvértestek hamar szétestek, két naponta vért kapott. Az orvosok sok mindenre
gyanakodtak, de nem tudtik, mi lehet a gond. A kislany elkezdte hallgatni a Mein
Studentenmddchent. Elkezdett javulni az dllapota, és harom héttel késébb iigy en-
gedték haza, hogy a 3,8-as hemoglobin értéke felment 8,8-ra! Természetesen tovdbbra
sincs diagndzis, az orvosoknak fogalmuk sincs mi okozhatta ezt a komoly problémat.
A hirtelen gydgyuldst sem értik! Ertetleniil dlinak az egész elott!
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Mit tegyek, hagy jol legyek? Hogyan taldlom a megolddst?

Remélem, hogy a konyv végére érve sikeriil dtadnom egy masféle szemléletmo-
dot 6nmagunkrdl és a viligunkrél, ami segiteni fog egy egészségesebb és boldo-
gabb ittlét megéléséhez, megtapasztaldsihoz!

Néhdny alapvetd kérdésre viszont mindenkinek meg kell adnia a vélaszt, 8szin-
tén, ha meg szeretné taldlni a megolddst:

* Azt a munkdt, tevékenységet végzem-e, amit szeretnék, amiben jél érzem
magam, vagy megalkudtam a lehetdségekkel?

e Azzal az Emberrel élek-e, aki megbecsiil és vele egyiitt fejléddm minden
szinten, vagy mdr belenyugodtam az adott helyzetbe?

e Azt az utat jdrom-e, melyrél mindig dlmodoztam, ami értem van és nem
ellenem, vagy érzem, hogy rossz tton jérok?

OSHO ezt egyszerlien igy fogalmazta meg: ,Ha boldog vagy, igazad van, ha

nem vagy boldog, nincs igazad!”

Tehdt nemcsak arrél fog szélni a konyv, hogy miért nem taldlom a megol-
ddst, hanem szeretnék dtadni egy olyan életszemléletet is, mely feleslegessé teszi a
konfliktusokba valé tart6s beragaddst, hiszen, ha napjainkat mindennap megér-
téssel, megbocsdtdssal, elengedéssel, elfogaddssal, haldval... zirndnk le, akkor meg
se tudndnk betegedni.

Dr. Budai Ldszlé Karoly
orvos-természetgyogyasz
German Gydgytudomany terapeuta



Miért nem taldlom a konfliktusom a hétkoznapokban?

Gyakran utazom vonattal, és valamiért olyan
emberek keriilnek mellém, akik szivesen kezde-
ményeznek beszélgetést. Az utastarsaimtol sok-
szor hallok panaszkodd szavakat, hogy itt meg
ott f4j, és ez meg az nem miikddik megfelelden.
Ilyenkor rendszerint megkérdezem, hogy szeret-
né-e tudni, hogy a felsorolt tiinetek mogott milyen
ok huzodik meg.

A fenti kérdésre egy igen vagy nem valasz he-
lyett a legtobbszor masféle feleletet kapok. Zomé-
ben olyan magyarazatokat hallok, amelyek ugy
kezdddnek, hogy azt mondta az orvos..., és foly-
tatodik azzal az értelmezéssel, amit és amennyit Budainé Orosz Réka
a beszélgetdtarsam az orvos elmondasabol meg- GylE, eldads, tréner
értett. Ez a magyardzat gyakran elmosddott fogal-
makbol és mesébe il16 fordulatokbol 4ll, mellézve a racionalitds barmilyen
megnyilvanuldsat. A megallapitasok gyakran egymdsnak ellentmondva ala-
kulnak at valamilyen félelmetes nehezékké, amelyet a ,,betegnek vinnie kell”.

Ilyen esetekben igyekszem kifejezni megértésemet a szenvedése irant, de
mindig elmondom azt is, hogy személyesen is ismerek egy felfedezést, amely
a betegségeink valos okaira mutat ra, melyet Dr. med. Mag. theol. Ryke Geerd
Hamer irt le. Ha szeretné, 6sszefoglalom par mondatban.

A beszélgetotarsam kivancsisaga legtobbszor felélénkiil és lehetdségem van
arra, hogy elmondjam az 6t természettdrvényt, de szinte mindenki azonnal a
tiineteire kérdez ra, hogy miért f4j ez vagy az?

Eleinte megmondtam a valaszt, hogy volt egy érzelmi megrazkodtatasa
(DHS-e), egy konfliktusa, mely soran... Az utastarsaim reakcioi vegyesek.
Gyakran meg sem hallva a valaszt, azonnal masik tiinetre kérdeztek ra, vagy
éppen mas emberek panaszait soroltak, €s arra is valaszt kértek.

A személyes olvasatomban a German Gydgytudomany nem csak a tiinet és
panasz okait tarja fel, nem csupén arrdl szol, hogy mitdl ,,betegszem meg”, ha-
nem ennél sokkal de sokkal tobbet ad a kezlinkbe. Ramutat egy rég elfeledett
egységre, amelyet a mai modernnek nevezett medicina nem vesz figyelembe.




Mit tegyek, hagy jol legyek? Hogyan taldlom a megolddst?

Azt a szerves egységet, amelyet a mentalis (gondolati) + érzelmi + konkrét fi-
zikai test alkot. Egyik sem fontosabb, mint a masik, nem létezhetnek egymas
nélkil, és barmelyik tal nagy szerepet kap a masik karara, az mindig kiegyen-
sulyozatlansagot, diszharmoniat és végiil betegséget okoz.

A reakcidik gyakran furcsdk, de nem lepnek meg. Pontosan emlékszem
arra, hogy milyen volt nekem taldlkozni a German Gydgytudomannyal. Ak-
kortajt nagyon szkeptikus voltam, és annyit csalédtam a csodamodszerekben,
amelyekkel a sajat betegségeim probaltam kezelni, hogy mar mindent fenn-
tartasokkal néztem.

Engem is els@sorban az ny(igozott le, hogy minden tiinetemnek megvan az
oka, egy konfliktus, mely soran... Ordmmel fedeztem fel a héttérben htizodo
okokat, de ugyanakkor meg is rémitett a tény, hogy ennyi bajom van. A mé-
lyebb megismerés utan pedig azt éreztem, hogy ez az egész rélam szol, mert
szinte minden konfliktus-tipusbol volt a ,,magéngytlijteményemben”.

Az okok felfedezése utan pedig jott a hideg-zuhany: hogyan tovabb? Annyit
tudtam, hogy ezeket a konfliktusokat meg kell oldanom, hogy az egészségem
helyreélljon. De hogyan oldjam meg?

Egyaltalan mit kellene megtalalnom? Mi inditotta el a betegségeimet?
Ebben szeretnék az olvasé segitségére lenni.

Mar a kezdet kezdetén szeretném leszogezni, hogy én nem vagyok orvos
(ennek igazabol nagyon 0Oriilok), és mint naiv lelkes laikus tanulmanyoztam
a German Gyodgytudomanyt. Ismereteimet eldszor a magam gyogyuldsanak
elésegitésére szereztem meg.

Nem allt szandékomban konyvet irni, még csak arra sem gondoltam, hogy
ezt valamikor meg fogom osztani valakivel. Egyediil csak a sajat gyogyula-
som miatt kezdtem el, és mara azt latom, hogy hala ezeknek a ,,betegségek-
nek” sokat tanultam és tapasztaltam magamrol és a vilagrol.

Ezaltal léptem ra egy csupa nagybetiis UTRA, amelyre ezen sorok altal
talan nem csupdn bepillantast nyer az olvas6, hanem — és teljes szivem-
bdl remélem —, kedvet is kap ahhoz, hogy megvizsgélja a sajat életét, és
rendbe tegye azt.

10



Az érzékelésrol

Mir Arisztotelész (Kr. e. 384-322) is foglalkozott az érzékelés kérdésével,
melynek [ényege az, hogy a sziv az érzékelésiink kozpontja. Galenus ezt tagadta
(Kr. u. 129-200), és a mai tudomdnyos megkozelités is megegyezik Galenus
véleményével.

A vildgot alkoté kiilonbozd frekvencidkbdl az érzékszerveink dltal bizonyos
frekvenciasdvok érzékelhetévé vélnak azdltal, hogy az érzékszervekben 1évé re-
ceptorsejtek dtalakitjak a kiilsé jelet belsd jellé. Ezt aztan a hozzdjuk kapcsolédé
idegsejtek tovébbitjak az agykéreg érz8 kozpontjaba. Mindez az inger kdzvetité-
sében résztvevd sejtek elektromos dllapotdnak megvéltozdsdval toreénik, amit az
akciés potencidl grafikonjdval fogunk dbrézolni.

A szemiinkkel ldthat6 szintartomdny hozzivetSlegesen a 380-740 nm hulldm-
hosszusigu elektromdgneses sugdrzds.
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1. dbra: A lithat6 elektromdgneses frekvencia tartomdny.

A csap- és palcikasejtek a retindban osszességiikben ezeket a hullimokat ala-
kitjdk idegingeriiletté, ami a ldtépélya segitségével jut el a ldtékézpontba. A
szem tehdt egy elektromdgneses rezgés-dtalakitd szerv, a ldtds a nyakszirti le-
benyben jon létre.

A fuliinkkel 20-20 000 Hz rezgéstartomdnyt vagyunk képesek hallani, azaz
dralakitani idegingeriiletté, ami a hallépélyan a hall6kdzpontba jut, és itt alakul
ki a hallds érzete, mégpedig nagyon pontosan. A kiilonbozé hangokat el tudjuk
kiiloniteni a hangerd, hangmagassdg, hangszin szerint, de képesek vagyunk meg-
hatdrozni az érkez$ hang irdnydt és idStartamat is.
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Mit tegyek, hagy jol legyek? Hogyan taldlom a megolddst?

Ugyanilyen tokéletesen érzékeljitk a szagokat, az izeket, a fdjdalmat, valamint a
tapintdssal a finom érintéstdl a fdjdalmat okoz6 behatdsig sok mindent. De képe-
sek vagyunk érzékelni a szoggyorsuldst a fil korkoros fvjdratai segitségével, vagy
a linedris gyorsuldst is a belsd ful tomlécskéi és zsakocskai segitségével (utriculus,
sacculus).

Csukott szemmel is érzékeliink meleget, hideget, vagyis hét, valamint izomfe-
sziilést, testhelyzetet. Vagyis nem csak 6t érzékszerviink van, ahogy azt eddig tud-
tuk. Aztdn vannak nem tudatos érzékeléseink is, melyek a centrélis vérnyomadsrdl,
a tid§ fesziilésérél, a vér hmérsékletérdl tdjékoztatnak — a felsorolds nem teljes.

Most maradjunk a kérnyezetbdl érkezd fizikai-kémiai hatdsokndl, amelyek in-
gerként hatnak a receptorokra (jeldtalakitdkra), és az igy létrejott ingeriilet az
idegsejt kozvetitésével mint depolarizdciés hullim, eljut a megfeleld agyi koz-
pontba. Itt keletkezik az érzékelés.

INGER = RECEPTOR — INGERULET — IDEGSEJT — IDEGKOZ-
PONT-ERZEKELES

Ingernek nevezzitk azokat a kiilsé és belsé kornyezeti véltozdsokat, amelyek
az ingerlékeny szévetekben anyagcsere-valtozast, ingeriileti dllapotot véltanak ki.
Ha az inger gyenge, akkor az ingerlékeny szovetben nem indit el anyagcsere-fo-
lyamatot, de ha az inger er8ssége eléri a kiiszobinger erésségét, akkor szétterjed az
adott szovetben

Azt az ingert, amelyre a receptor a legérzékenyebb, azt adekvdt ingernek nevez-
zik (pl. a retina pdlcika- és csapsejtjei szdmdra a fény). Az él6 anyag éltaldnos
tulajdonsdga az, hogy kiilsé hatdsokra vdlaszol, vagyis anyagcseréjében, miiko-
désében valtozds 4dll be. Ezt a képességet nevezziik ingerlékenységnek. Tehat az €16
anyag reagdl a kiils6 behatdsokra!

Az ingeriilet azt idegsejtekben az inger haladdsit jelenti. Az ingeriilet kédolja
az inger tipusdt (modalitdsdt), az inger erdsségét (intenzitdsdt), idStartamdt és
lokalizaciéjat (helyér).

Az idegsejtben az ingeriilet hatdsdra a sejt kiils6 és sejthdrtydn belili toltései
helyet cserélnek, és ez a ,helycsere” mint depolarizdcids hulldm terjed tova az
idegsejt nyalvdnydn az idegi kozpontba. Ez tehdt egy bioelektromos jelenség. A
toltések cseréjének folyamatit, az elektromos potencidl véltozasdt és helyrealldsat
az akciés potencidl fejezi ki, amit oszcilloszkdppal lehet megfigyelni.

Az érzékelés tehdt az agyban alakul ki, és ez elindit egy vélaszreakciét, mely a
tilélés érdekében tdimaddst vagy menekiilést jelent, de az is el6fordul, hogy ha-
lottnak fogja tettetni magdt az élélény. Ez egy jol bevalt talélési tritkk. Az egyes
élélények érzékelése bizonyos frekvencidkra lesz kihegyezve, és ez attdl figg, hogy
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Az érzékelésrél

mit kell megszereznie a talélésért, és mitdl kell menekiilnie, szintén az életben
maradds céljabol.

Ugyanakkor ne feledjiik el azt a tényt sem, hogy a szivben keletkezd elektro-
mossdg, amit az EKG rogzit (elektrokardiogram), a szivizomzatot miikodteti,
kétszdzszor erésebb az agy elektromos tevékenységénél, amit az EEG rogzit. Az
elektromos miikodést kiséré mdgneses erdsség pedig Gtezerszer nagyobb a sziv-
nél, mint az agyndl...

Vagyis Arisztotelész dllitdsdban van igazsdg. Amikor a sziviinkre hallgatunk — és
nem a talélés osztone irdnyit —, akkor olyasmit fogunk megtapasztalni, amit agy-
vezérelve képtelenség. Amikor megteremtjiik a bensé békét a vildg és 6nmagunk
elfogaddsaval, a talélé-programjaink nem aktivilédnak, és ekkor az érzékelésiink
kitdgul, tobbet és mdsként érzékeliink, mint a félelemtdl vezérelt tizemmédban.
Hivhatjuk ezt harmadik szemes ldtdsnak, megvildgosoddsnak..., mindegy minek
nevezziik, a kérdés tehdt csak az, hogy mikor fogjuk ezt megtapasztalni?

,JOl csak a szivével lit az ember. Ami igazin lényeges, az a szemnek litha-
tatlan.”— A kisherceg: Antoine de Saint-Exupéry (1900-06-29-1944-07-31).

... ha valaha is tisztdn akarunk tudni valamit, el kell a testtdl szakadnunk,
és csupan

alélekkel kell szemlélni a dolgokat, 6nmagukban.” — Platén (Kr. e. 427-347):
Phaidén. = Platon osszes mifvei. 1. Bp. 1984. 1019-1119.

13



Az akci6s potencidl és a minden vagy semmi trvénye

Az inger fogalmaba tehdt azok a kiils6 és belsé kornyezeti valtozdsok tartoznak,
amelyek az ingerlékeny szdvetekben ingeriileti dllapotot keltenek, és ezt anyag-
csere-véltozdsok kisérik. Ilyen szdvet a receptorsejt, az idegszovet és az izom. Az
ingeriilet az inger haladdsdt jelenti az emlitett sejtek sejthdrtydjén. E folyamat
egy bioelektromos jelenség, oxigénfogyasztdssal és hdtermeléssel jdr, amit meg
lehet figyelni oszcilloszképpal (2. dbra) mint akcids-potencidlgdérbée. Ha a kor-
nyezeti véltozds mértéke, vagyis az
inger tdlsdgosan csekély, akkor az
ingerlékeny szdvet anyagcseréjé-
ben nem koévetkezik be valtozas,

vagy a valtozds koriilire (kiiszob
alatti) marad.

Ha az inger eléri az ingerkiiszo-
bot, kialakul az akcids potencidl,
és a tovdbbiakban bdrmennyire is
nagy az inger, ami éri, nem vélto-
zik meg a depolarizdciés hullim
magassdga (vagyis a potencidl-kii-
16nbség a sejthirtya két oldala ko-
zott), viszont amennyiben nem éri 2. dbra: Oszcilloszkép.
el az ingerkiiszobdt, semmi sem

torténik. Ez a minden vagy semmi torvénye.

Ha az inger jéval erésebb az ingerkiiszobnél, a hullimok stirisddnek. Tehdt a
hulldm frekvencidja, az ismédédés gyakorisdga mutatja az ingeriilet er8sségét és
nem a hulldim magassdga (amplitddéja).

Ha az inger a kiiszobszintet 4tlépi, akkor ingeriiletet valt ki, ami egy elektromos
depolarizdciés hullim. Ezt az elektromos fesziiltségvéltozdst grafikusan az akci-
6s potencidl gorbéjével dbrézoljuk (3. dbra). Nyugalmi helyzetben (1. szakasz
az 4brdn) kiviil pozitiv és beliil negativ toltésekkel rendelkezd sejt sejthdrtydjin
keresztiil megtorténik az ionok cseréje, és ez végighalad az idegsejten mint egy
depolarizdciés (polariziciét megforditd) bioelektromos hullim (2. szakasz). A
depolariziciét a repolarizdcié koveti, vagyis helyredll a nyugalmi potencidl, ami

-90 mV (nyugalmi fesziiltség) (3. dbra: 3-4. szakasz).
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Az akeids potencidl és a minden vagy semmi tirvénye
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3. dbra: Az akcids potencidl.

Az akei6s potencidl gorbéje tehdt 5 szakaszbdl 4ll:

* nyugalmi potencidl fennill, mig a membrdnra még nem hatott ingeriilet;

* depolarizdcié alatt az ionok dramldsa megkezd8dik;

e csticspotencidl az az dllapot, amikor az dramlds mértéke a legnagyobb;

* repolarizdcié alatt visszadramlanak az ionok a kezdeti helyiikre;

* hiperpolarizdcié az az dllapot, amikor a membran belsé fele egy révidebb
ideig negativabb lesz, mint nyugalmi potencidlkor. Ez azért van, hogy az
ideg ne legyen rogton ingerelhetd (refrakeer dllapot).

A gorbe magassiga mindig ugyanolyan, vagyis érvényes a ,,minden vagy
semmi” torvénye. Ha az inger eléri az ingerkiisz6bét, kialakul az akciés po-
tencidl, és a tovibbiakban birmennyire nagy inger éri, nem viltozik meg a
depolariziciés hullim magassiga. Viszont, ha nem éri el az ingerkiiszobét,
semmi sem torténik. Amikor az inger jéval erdsebb, mint az ingerkiiszob,
akkor a hullimok siirtisége, vagyis frekvencidja lesz nagyobb.

Tehdt a kivéltott frekvencia mérésével lehet mérni az inger erésségét. Egy-egy
ilyen potencial-véltozds a mdsodperc tortrésze alatt valésul meg. Az ingeriilet ha-
laddsa fiigg az idegsejt (neuron) felépitésétdl, és akdr 120 m/sec is lehet. Mindezt
befolydsoljdk kiilsé tényezdk is (hdmérséklet, nyomds vagy vegyi anyagok, pl. kii-
16nb6z6 drogok jelenléte).
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Mit tegyek, hogy jol legyek? Hogyan taldlom a megolddst?

Az elektromos dram az egész neuronon 4t fog haladni — az azt befogadé dend-
ritektd] az axonjdnak végéig —, ha eléri az ingerléskiiszobot, és ezért az akcids
potencidl dtadédik. Az ingeriilet mindig a dendritek fel8l (4. dbra bal oldala) az
axon felé halad.

Mindez Ggy megy végbe, hogy dllandé intenzitdssal halad az ingeriilet (biod-
ram) az egész neuronon, ingadozdsok nélkill, megtartva minden erejét. A sejt-
hdrtya (membrdn) felszinén az ingeriiletvezetés potencidlkiilonbségen alapszik.
Csak az idegsejt és az izomsejt képes ingeriilet vezetésre. A t6bbi sejtnek is van
nyugalmi potencidlja a sejthdrtya két oldaldn, de ezt nem vezetik 4t egy mdsik
sejtre, mert nem rendelkeznek az ehhez szitkséges ingeriiletitad6 rendszerrel.

Az elektromos impulzusok dtaddsa neuronrdl neuronra (idegsejtrél idegsejtre)
neurotranszmittereknek nevezett anyagok dltal torténik, melyek a csatlakozdsok
(szinapszisok) hélyagocskdiban termelSdnek, és elésegitik vagy gétoljdk az inge-
rilletdtaddst.

A sejthdrtya kiilsé felszinén Na+ ion van nagy mennyiségben és kevés Cl- is,
igy kiviil a sejthdrtya pozitiv toleést. Belil K+ és nagy mennyiségben negativ
toltést anionokkal rendelkezd fehérjék, tehdt a sejthdrtya belsé felszine negativ
toltést lesz. Az elektromos potencidlkiilonbség -90 mV (nyugalmi fesziiltség vagy
nyugalmi potencidl). Inger hatdsira a membrdn dtereszt6vé vélik a Na+ ionok
szdmdra, és ezek behatolnak a sejt belsejébe. Igy r6vid idére a sejthirtya belil
lesz pozitiv és kiviil lesz negativ toltésii. Ezt nevezziik depolarizdciénak. Ez hul-
lamként halad végig a membrdnon, létrehozva az akcids potencidl-hullimot, és a
végére visszadll az eredeti dllapot. Ha azonban az inger nem éri el a kiiszobéreéket,
akkor sem a receptorsejtben, sem az idegsejtben nem vélt ki semmit sem.

Egy ilyen akcié a mdsodperc tortrésze alatt zajlik le. Az ingeriilet haladdsa az
idegsejtben fligg az idegsejt felépitésétdl, tulajdonsdgaitdl. Az egyszertisitett ideg-
sejt ldthaté a 4. dbran.

A Schwann sejtek vagy neurolemmocitdk (német fiziolégusrél nevezték el
Theodor Schwannrél) a £6 gliasejtek, az idegrendszer (periférids idegrendszer) fel-
épitésében vesznek részt. Két tipusa létezik: myelin hértydt el8dllité (myelinizdld)
és nem myelinizdlé. A mielinizdl6 Schwann-sejtek a mozgaté (motoros) és az
érz6 (érzékszervi) neuronok axonjait korbevéve alkotjik a mielin hiivelyt. Segitik
az ideg fejlédését, regenerdcidjdt, tiplalisit. A Charcot-Marie-Tooth betegség,
Guillain-Barré szindréma (akut gyulladdsos demyelinizilé polyradiculopathia ti-
pus), schwannomatosis, krénikus gyulladdsos demyelinizdlé polyneuropathia és
lepra esetén a Schwann-sejtek miikodése kérosul.

Ha van myelin-hdrtydja, akkor a Ranvier befiz6déseken halad az ingeriilet akdr
120 méter/mdésodperc sebességgel. Ha nincs myelin hdrtya akkor a haladdsi se-
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Az akcids potencid] és a minden vagy semmi torvénye

besség csak par m/sec. A haladdsi sebességet kiilsé tényez6k is befolydsoljak, mint

drogok, alkohol, gyégyszerek...

4. dbra: Egy gerincvel8i mozgaté neuron vézlatos képe: a. dendrit, b. sejttest,
c. sejtmag, d. axondomb, e. Schwann-hiively, f. Schwann-sejt (mag), g. Ranvier-fé-

le beftizddés, h. végficska (telodendrion) eldgazédds (forris: Wikipédia).

Az idegrendszer kdzponti és periférids idegrendbél all. A koponydban és a ge-
rinccsatorndban 1évé rész a kozponti idegrendszer (agyveld és gerincveld). Az eze-
ken kiviili rész a periférids idegrendszer.

Mikodését tekintve az idegrendszernek az a része, mely biztositja a kapcsolatot
a szervezet és a kiilvildg kozott, a szomatikus idegrendszer nevet viseli. Tehdt a
kiilvildgbdl érkezé ingereket dolgozza fel, és azonnali vélaszreakeiét is ad a helyzet
megolddsdra: tss, vagy fuss, vagy tettesd magadat halottnak. Ennek miikodése te-
hat tudatos lesz szimunkra. Viszont, ha iitni, vagy menekiilni kell, ahhoz a meg-
felel6 oxigén elldtdst a 1égzésnek, a vérnek a végrehajté szervekhez valé dramlasdc
a keringésnek kell megoldania, hogy csupdn két fontos ,hittér-feladatrél” beszél-
jek. Senki nem tudja, hogy ebben a pillanatban, mig olvassa e sorokat, mennyi
pontosan a szivverése, hol vannak nyitva és hol vannak zirva a vérerei, vagy épp
mennyi vizelet van a hélyagjaban... Ezeket a feladatokat a vegetativ idegrendszer
vagy autondm idegrendszer oldja meg. Minden szabdlyozisnak két pontja van, egy
ingerld és egy gdtlé végpontja. A vegetativ idegrendszer stressz alatt a szimpati-
kus idegrendszerhez tartozd elemeivel oldja meg a feladatot (keringés, 1égzés stb.
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Mit tegyek, hogy jol legyek? Hogyan taldlom a megolddst?

biztositdsa), nyugalmi helyzetben, tdpldlkozdskor, alvds alatt a paraszimpatikus
idegrendszer teszi a dolgdt (ldsd az aldbbi dbrdt). Ezzel a 2. Természettorvény ki-
fejtésénél még taldlkozni fogunk.
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Mindezek ismeretében nézzitk most meg az 6t bioldgiai természettorvényt, és
meg fogjuk érteni, hogy miért nem taldljuk a konflikeust, a DHS-t.



Az 1. Bioldgiai Természettorvény most masképp

Amint azt minden webkonferencia anyagbdl és a mar megjelent hdrom konyv-
bél is tudjuk, az 6t Biolégiai Természettorvényt Dr. RYKE GEERD HAMER
fedezte fel. Azért bioldgiai, mert az €16 viligra vonatkoznak. Ezen torvények alap-
jan mikodnek az emberek, dllatok, névények, sét az egysejtiiek is.

Dr. Ryke Geerd Hamer (1935. méjus 17. Németorszdg, Mettmann — 2017. jalius 2.

Norvégia).

X oo

Felfedezését annak a tragédidnak koszonheti, amit a 19 éves fia, Dirk Hamer
elvesztése okozott. Ez az értelmes, fiatalember a bardtaival 1978 augusztus 18-dn
Szardinia szigetér6l motorcsénakkal dtment a Korzika sziget déli csiicskénél 1évé

Cavallo szigetre szérakozni. Viszont amint megérkeztek
Dirk Hamer a csénakban maradt és lepihent, mert el-
ment a kedve a zajongdstdl...

Almaban két haldlos 16vést kapott a csénakon keresztiil
az olasz trén6rokos, Viktor Emdnuel mésodik vilaghdbo-
rus fegyverébél, aki er6sen ittas dllapotban l6voldozote a
kikotében...

Hamer doktor mindent elkdvetett a fia megmentéséére,
de tizenkilenc miitéttel sem sikeriilt 6t életben tartani.
1978. december 7-én Dirk Hamer az apja karjai kozt hal
meg. A sajté rogeon a gyilkos mellé 4llt, nem az drtat-
lan dldozatot védte. Két hénappal a haldleset utdn Ha-
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Mit tegyek, hogy jol legyeke? Hogyan taldlom a megolddst?

mer doktornak heredaganata alakult ki, amit csak sebészi titon engedett kezelni.
Vagyis se méregkezelést (kemoterdpia), se sugdrkezelést nem engedett alkalmaz-
ni. A kollégik kevesebb mint 1% talélési eséllyel kecsegtették. A miitét utdni
idékrél Hamer doktor annyit irt, hogy ,,pokoli kinok kovetkeztek”.

Minden kildtdstalansdgot megcafolva, Hamer doktor teljesen felépiilt, és visz-
szament dolgozni. Egy Miinchen melletti rakklinikdn mint belgyégydsz féor-
vos tevékenykedett, és megkérdezte a betegeket — mint gyégyult daganatos be-
teg —, hogy az & életiikben még a daganat kialakuldsa el6tt tortént-e vératlan,
nagyon stlyos esemény, ami lelkileg megrizta 8ket? Es a vilasz mindig IGEN
volt, mind a 200 megkérdezett betegnél. A vélaszok tovdbbi elemzése és rendsze-
rezése vezetett el oda, hogy 1981 6szén Hamer doktor kozzé tette felfedezését,
a rik vastorvényét, amirdl késébb kideriil, hogy ez az 1. Biol4giai Természettor-
vény. Ezt ezutdn még tovibbi négy torvény felfedezése kovette.

A rdk vastorvénye megfogalmazza a Dirk Hamer szindrémde (DHS), vagyis
azokat a kritériumokat, melyek jelenlétében elindul a szervezetben egy daganat-
képzddés. Mivel a felfedezését halott fidnak kdszonhette Hamer doktor, ezért
réla nevezte el ezeket a feltételeket, kritériumokat. Vagyis a daganat akkor fog

kialakulni, ha:

* drdmai, vdratlan, meglepetésszerti;
* nagyon sulyos érzelmi konfliktust éliink meg;
* magdnyosan, elszigetelten.

Akkor fejlddik ki csak a daganat, ha benne maradunk a konfliktusban! A
konfliktusnak er8snek kell lennie, vagyis drimainak, ami érzelmileg megrdz min-
ket, ezért nem sikeriil rovid idén beliil kilépni beléle, és igy maradunk az érzel-
mek, félelmek hatdsa alatt. Ugyanis egy vératlanul érkez j6 hirre, 6réomre nem
fogunk DHS-t elinditani, csakis olyanra, ami félelemmel t5lt el minket.

Hamer doktor a kutatdsaival bebizonyitotta, hogy a DHS becsapéddsakor ez
az érzelmi megrazk4dtatds, amit magyar nyelven ,lelki” megrézkédtatdsnak szok-
tunk nevezni, az agy kozvetitésével indit el szervi valaszt. A lélek—agy—szerv tengely
az, amin kovethetjiik a bioldgiai vilaszt, amit Hamer doktor Ertelmes Biolégi-
ai Kiilonprogramnak nevezett el (EBK). Tudvalevs, hogy a nagybetis [éleknek
nincsenek konfliktusai, de most maradjunk a megszokott kifejezésmédndl: ,lelki
megrazkédtatds”.

A [élek—agy—szerv tengely az, amin keresztiil megértjitk a betegségek kialakula-
sat, és ezen a tengelyen keresztiil fog végbemenni a gyégyuldsunk is, ha azt meg
nem gétoljuk, el nem akasztjuk. Ugyanis a konfliktus pillanatdban a biolégiai
testiink egy alarm helyzetben (riaddkésziiltség) rogziti a koriilményeket, vagyis
a sineket, ahogyan azt Hamer doktor elnevezte. Ez azt jelenti, hogy minden re-
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