
BioCoherence
Manuale

Version 2025-03-20

BioCoherence Manuale

1

www.princexml.com
Prince - Non-commercial License
This document was created with Prince, a great way of getting web content onto paper.



Tabella dei contenuti generale
INTRODUZIONE

1. Una breve storia di BioCoherence .............................................................................................................................................3
2. Costruire ponti ...........................................................................................................................................................................5

3. UTILIZZANDO BIOCOHERENCE
3.1. Panoramica dei moduli .........................................................................................................................................................14
Un elenco dettagliato dei contenuti può essere trovato all'inizio di questo capitolo.
3.2. Manuale dettagliato per ciascun modulo ..............................................................................................................................36
Un elenco dettagliato dei contenuti può essere trovato all'inizio di questo capitolo.

4. ADDENDI
4.1. Domande frequenti................................................................................................................................................................81
4.2. Studi e letteratura medica......................................................................................................................................................89
4.3. Bibliografia .........................................................................................................................................................................101

BioCoherence Manuale

2



Una breve storia di BioCoherence
È l'estate del 2024 e la prima versione pubblica di BioCoherence è pronta per essere lanciata. Come siamo arrivati qui, con questo
software nato nella mia testa, caratterizzato ad oggi da oltre 1400 biomarcatori proprietari, 40 schermate, analisi dello scan di un
elettrocardiogramma e test con biofeedback in tempo reale, così come un modulo di riequilibrio?

Guardiamo indietro a due percorsi convergenti.

Il nostro primo contatto con dispositivi di valutazione e trattamento energetico risale al 2011. Christine ed io eravamo sposati e
avevamo 3 figli. Quell'anno, la nostra seconda figlia Isis, ancora intollerante al glutine allora, stava per iniziare la scuola secondaria.
Mentre vivevamo ancora a Sournia, un piccolo villaggio nei Pirenei (nel sud della Francia), stavamo cercando una soluzione affinché
potesse pranzare a scuola. Ti risparmio i dettagli, ma quando ci siamo arrivati dallo specialista, ci ha detto che l'unica soluzione era
una colonscopia. E che non poteva comunque curarla. Così abbiamo iniziato a cercare un'altra soluzione. Un amico ci ha indicati la
direzione di un tipo strano che lavorava in un piccolo villaggio, e questo tipo strano ha fatto un controllo completo e riarmonizzazione
in un unico incontro; non solo aveva identificato tutti i problemi in mezz'ora, ma lei è stata curata un mese dopo.

Christine ed io ci siamo guardati e ci siamo resi conto che c'era qualcosa di sbagliato nella medicina. Perché l'ospedale non era stato
in grado di offrirci questa soluzione? Perché era apparentemente così riservata? Ma soprattutto, cos'era questo cosa?

Alla fine del 2011, abbiamo creato un organizzazione non profit con questo praticante per cercare di studiare e validare queste
pratiche, poi un centro di cura, poi un secondo. Infine siamo entrati in contatto con il produttore di questo dispositivo per distribuirlo
in Francia, alla fine del 2012. Abbiamo incontrato altri, e alla fine siamo riusciti a stabilire una solida distribuzione, una rete di
praticanti, e una scuola.

Ma per me, un scienziato, ingegnere, designer di software, musicista, autore e soprattutto creatore compulsivo, non potevo fermarmi
a un ruolo commerciale o amministrativo. Avevo già creato diverse aziende, per le quali avevo sempre programmato l'intero sistema
informatico. Infatti, ho iniziato a creare software quando avevo circa 10 anni, e ho venduto il mio primo intorno ai 15. Ho poi studiato
scienze e sono andato alla scuola di ingegneria del suono, prima di creare un'agenzia web con Christine nel 1996, e poi diverse start-
up. Tornando ai dispositivi di cura che distribuiamo, come designer, ero desideroso di contribuire a questo impegno innovativo nella
progettazione di questi sistemi di controllo e cura, che ho sperimentato molto e comprendo bene.

Questo primo percorso, quindi, è la scienza, l'IT e il business, e le loro applicazioni alla sanità.

Ma questo non è l'unico percorso che ha portato a BioCoherence oggi.

L'altro percorso è la meditazione.

Quando avevo 11 o 12 anni, avevo una passione per la magia — o meglio, per il congiurare. Potevo passare tutta la giornata nei negozi
di magia parigini, incontrando tutti i clienti (professionisti del show business). — Ricorda, ho anche creato, realizzato e venduto un
trucco a un negozio, stimo di 13 anni … — E lì ho incontrato Pierre, un professionista della magia che lavorava in tutto il mondo.
Siamo diventati grandi amici. E Pierre aveva fatto "uscita dal corpo", o "viaggio astrale", fin da quando era un bambino, cosa che mi
affascinava. Non ne avevo mai sentito parlare. Mi ha dato alcuni libri sull'argomento e ne parlava come di qualcosa di completamente
naturale per lui, ma ci siamo persi di vista dopo un po'.

Since then, it seemed natural to me that a much larger world existed beyond the veil of appearances. But how, in Paris, in a hyper-
materialistic age, in a family that knew nothing about it, could I delve into this question?

Col passare degli anni, è rimasto un tema privilegiato e affascinante di discussione, una fonte di curiosità, ma nient'altro. Abbiamo
provato la meditazione da adolescenti e poi da adulti, senza molto successo. Poi la vita ha iniziato a prendere forma nel qui e ora, con
tutte le sue richieste.

Torniamo al 2011, un anno pivotal, una convergenza di percorsi. Quando Isis ha iniziato la sua recupero, siamo stati rimandati a
un medico di famiglia a Perpignan. Lui vede le cose diversamente. Certo, andiamo. Parlo con lui di qualsiasi cosa, e il tema della
meditazione riemerge; gli dico che ho provato ad uscire dal mio corpo senza molto successo. Lui risponde che conosce una tecnica
basata su suoni con frequenze diverse nelle orecchie, senza sapere molto di più su questo. Ma il suono mi parlava… e ho cercato e
scoperto i binaural beats. E da allora, i progressi, così tediosi fino ad allora, sono accelerati notevolmente. Dopo pochi mesi, l'universo
si stava espandendo, sia verso l'interno che verso l'esterno. Da quell'anno pivotal, tutto si è riorganizzato intorno a noi.

Ho iniziato una serie di interviste per un progetto cinematografico, In Reality1. Ho incontrato e filmato circa quaranta persone
affascinanti. Alla fine ho creato una casa editrice francese per tradurre i loro libri, e ho pubblicato circa venti opere fino ad oggi.

Christine, da parte sua e con grande sorpresa, è diventata chiaroveggente. È una bella storia. Oh, e lo è anche mia figlia. Come un
buon scienziato, sto comunque facendo alcuni protocolli di validazione. Tutto sembra molto reale, ok, ammettiamolo. Quell'anno,
dopo 7 anni di vita familiare quasi autarchica in montagna (eravamo partiti da Parigi nel 2004 per costruire la casa che Christine
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aveva progettato noi stessi), Disneyland è arrivata in forze. E il mondo si allarga notevolmente. La casa si riempie di esseri, ognuno
più fantastico dell'ultimo. Pazzesco, ma aneddoto dopo aneddoto, diventa impossibile non credere in questa nuova realtà.

Questi sono i due percorsi che si intrecciano; da un lato, la valutazione energetica e i dispositivi e software di guarigione, con le loro
favolose possibilità ma anche varie limitazioni e frustrazioni; dall'altro, la meditazione, lo sviluppo personale interiore, l'allargamento
dei confini del mondo e l'immensa potenza di prendere il potere su se stessi e la consapevolezza della propria responsabilità.

Quindi, nel 2017, ho operato una prima alleanza dei due, e ho avviato un progetto di app per la meditazione, pensato come una
piattaforma per i creatori; troppo complicato, mai finito. Nel 2018, ho creato un'app per generare battiti binaurali e altri suoni da
accompagnare alle meditazioni; troppo complicato, mai finito. Inizio a vedere un modello ricorrente. Questa non è la mia prima
applicazione troppo complicata, mai finita. OK, riscriviamo tutto e semplifichiamo: Ah, vittoria! Nel 2021, presenteremo la nostra
scuola con la sua prima app, meno complicata e - evviva! - finita: 33, meditazioni guidate, basate sui primi 2 libri di Christine.

Un dettaglio rimane: voglio offrire di più. Voglio avere un sistema di misurazione affidabile per scegliere e, perché no, adattare le
meditazioni. Un dettaglio, come ho detto, che alla fine mi ha preso 3 anni. Nel 2022, posso presentare il nostro Masterclass annuale
con un primo strumento basato sulla misurazione di un elettrocardiogramma. Nel 2023, dopo più di un anno di lavoro, l'interfaccia è
stata adornata con numerose visualizzazioni e sono state create nuove schermate. Altri 6 mesi di ricerca e arriviamo, ad aprile 2024,
con un software che brama interazioni…

Per arrivare a questa prima versione, ho selezionato drasticamente (e dolorosamente, come puoi immaginare) le idee da
implementare. Ma, nei quasi 40 anni in cui ho creato, ho finalmente realizzato che non ha senso creare per il semplice gusto di creare;
devi creare per condividere. E per farlo, ho dovuto spendere molto più tempo di quanto avrei pensato per rendere questo software
facile da comprendere. Sono riuscito a farlo, anche se sono ancora frustrato da tutto ciò che non esiste ancora. Puoi contare su di me
per continuare a incorporare e condividere idee e strumenti, e mi assicurerò che siano sempre belli, facili e intuitivi per te.

Médéric Degoy, designer del software BioCoherence.

1. https://inreality.video
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Costruire ponti
BioCoherence è stato progettato intorno a una serie di concetti chiave. È importante avere un'idea generale di questi concetti, perché
guidano la logica sottostante.

Il nostro compito è quello di costruire ponti tra domini che spesso non sono collegati tra loro. Questi includono: la cibernetica; la
teoria dei sistemi; l'energia, l'entropia e la negentropia; l'emergenza; l'euristica; la sincronicità; l'ergodicità; la teoria delle risorse; la
teoria delle cascate; l'embriogenesi; la teoria della prologia; il principio della risonanza; il principio della coerenza; le onde di scala;
i cristalli temporali; il rapporto corpo-mente; il rapporto materia-energia-informazione-significazione; l'entropia fisica e l'entropia
dell'informazione; l'inconscio e gli archetipi.

Se non diversamente specificato, le citazioni sono tratte da Wikipedia.

Cibernetica

"La scienza generale della regolazione e della comunicazione nei sistemi naturali e artificiali"

"La cibernetica è lo studio dei meccanismi di informazione nei sistemi complessi. I contorni di questo corpo di ricerca ruotano intorno
al concetto chiave di feedback, o meccanismo teleologico. Il loro obiettivo era quello di fornire una visione unificata dei campi
nascenti (tra il 1942 e il 1953) del controllo automatico, dell'elettronica e della teoria matematica dell'informazione, come "un'intera
teoria del controllo e della comunicazione, sia nell'animale che nella macchina".

Formalizzata da Norbert Wiener, la cibernetica è all'origine, tra l'altro, delle terapie sistemiche della scuola di Palo Alto e delle teorie
biologiche dell'auto-organizzazione"

Note interessanti:

• "Nel 1894, Ludwig Boltzmann fece il collegamento tra l'entropia e l'informazione, notando che l'entropia è legata
all'informazione alla quale non abbiamo accesso"

• "Anche la fisiologia gli ha fornito molti elementi. Ad esempio, il principio dell'omeostasi, evidenziato da Claude Bernard"
• "La cibernetica è anche una continuazione della fenomenologia, nella misura in cui ausculta i fenomeni per coglierne l'autonomia

e la particolarità, in particolare attraverso la forma, per poi passare a un altro tipo di analisi: la modellazione, la
meccanica%u2026"

• "Il feedback è messo in evidenza da questo approccio, in quanto è essenziale per progettare una logica di autoregolazione.
Emergono così i loop di feedback, meccanismi circolari che evidenziano i sistemi"

• il termine 'emergere' sarà presto utilizzato per designare non solo nuove forme, ma anche nuove proprietà e processi che appaiono
durante la riorganizzazione spontanea di un sistema. Questo tipo di fenomeno a volte comporta, più che una riorganizzazione del
sistema, un'organizzazione a un grado superiore di complessità"

• "Nella cibernetica di secondo ordine, l'osservatore include se stesso nel sistema osservato

La cibernetica è alla base dell'ecologia, della psicoanalisi, della scienza dell'informazione, della sistemica, della scienza cognitiva,
dell'intelligenza artificiale, di internet%u2026

Applicazione nella BioCoerenza

Nell'insieme del software a tutti i livelli, da quello più profondo (l'esistenza stessa del computer; il sistema operativo; e Internet) a
quello più superficiale (la logica sistemica, l'analisi di livello 1, 2 e 3 e l'emergere di nuove proprietà, il collegamento di tutti gli
elementi, i calcoli dei collegamenti e delle risonanze).

Il principio del feedback è al centro del software, in particolare nelle misurazioni di biofeedback.

È interessante notare che la cibernetica si concentra sulle restrizioni e sui vincoli di un sistema. Questo dà un'indicazione delle scelte
possibili. Ma il principio di equifinalità stabilisce che è possibile raggiungere un obiettivo attraverso molti percorsi diversi.

Teoria dei sistemi

"La teoria dei sistemi è un modo di definire, studiare o spiegare qualsiasi tipo di fenomeno, che consiste soprattutto nel considerare
questo fenomeno come un sistema: un insieme complesso di interazioni, spesso tra sottosistemi, tutti all'interno di un sistema più
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grande. Si differenzia dagli approcci tradizionali, che si concentrano sulla scomposizione di un sistema in parti, senza considerare il
funzionamento e l'attività dell'insieme, cioè il sistema complessivo stesso.

Il pensiero sistemico privilegia un approccio globale, macroscopico, olistico o sintetico; osserva e studia un sistema da diverse
prospettive e a diversi livelli di organizzazione; e, soprattutto, prende in considerazione le varie interazioni esistenti tra le parti del
sistema.

Emersa gradualmente a metà del XX secolo, la sistemica è stata costruita in opposizione alla tradizione analitica cartesiana e ad altre
forme di riduzionismo, che tendevano a dividere il tutto in parti indipendenti e mostravano i loro limiti nella comprensione della
realtà"

Note interessanti:

• "Il concetto essenziale qui è senza dubbio quello di regolazione, definito attraverso la nozione di ciclo di feedback" "L'interazione
(o interrelazione) si riferisce all'idea di causalità non lineare. Questo concetto è essenziale per comprendere la coevoluzione e la
simbiosi in biologia. Una forma particolare di interazione è la retroazione (o feedback), il cui studio è centrale nel lavoro della
cibernetica"

• "Totalità. Se un sistema è innanzitutto un insieme di elementi, non può essere ridotto a questo. Come dice il proverbio, il tutto è
più della somma delle sue parti"

• "L'organizzazione è il concetto centrale per capire cos'è un sistema. L'organizzazione è la disposizione di un insieme secondo
la divisione dei suoi elementi in livelli gerarchici. A seconda del suo grado di organizzazione, una totalità non avrà le stesse
proprietà. Arriviamo così all'idea che le proprietà di una totalità dipendono meno dalla natura e dal numero di elementi che
contiene, che dalle relazioni che si stabiliscono tra loro: un sistema aperto è un sistema che, attraverso gli scambi di materia,
energia e informazioni, manifesta la capacità di auto-organizzarsi"

• In quanto sistemi aperti, gli esseri viventi sono in grado di creare cicli di negatività (cioè di diminuire l'entropia, creando un
ordine superiore).

• Per quanto riguarda il "sistema dinamico", la prima idea che caratterizza questo campo è che, dietro il disordine apparente, si
nasconde un ordine più complesso dell'ordine visibile. La seconda idea è che questo ordine sorge attraverso l'auto-organizzazione
e l'emergere di nuove caratteristiche e proprietà che prima erano assenti"

Applicazione nella BioCoerenza

- l'evidenziazione di legami tra elementi che sono altrettanto, se non più, importanti della valutazione degli elementi stessi.

Emergenza

"L'emersione è un concetto filosofico che può essere approssimativamente riassunto dall'adagio: "Il tutto è più della somma delle sue
parti". Si oppone al riduzionismo e alle dottrine dualistiche (dualismo o vitalismo).

Una proprietà può essere qualificata come 'emergente' se 'segue' da proprietà più fondamentali, pur rimanendo 'nuova' o 'irriducibile'
ad esse. Così, John Stuart Mill nota che le proprietà dell'acqua non sono riducibili a quelle dell'idrogeno o dell'ossigeno"

Punti interessanti:

• "A volte parliamo di 'emersione sincrona' nel contesto delle relazioni tra i livelli micro e macro di un sistema. In questo caso,
l'emergenza implica un'irriducibilità concettuale: le proprietà e le leggi emergenti sono caratteristiche sistemiche di sistemi
complessi governati da leggi che non sono riducibili a quelle che qualificano le relazioni tra i componenti su scala ridotta"

Applicazione in BioCoerenza

- la logica dell'emergenza: l'analisi viene effettuata in diverse fasi, ognuna delle quali rivela proprietà di livello superiore che non
esistono al livello inferiore. Nella fase finale, si trovano le risorse.

L'energia

"L'energia è un concetto correlato a quelli di azione, forza e durata: l'attuazione di un'azione richiede il mantenimento di una certa
forza per un periodo di tempo sufficiente, per superare l'inerzia e la resistenza che si oppongono a questo cambiamento"
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Applicazione nella biocoerenza

L'energia di un biomarcatore viene misurata in modi diversi a seconda del tipo di biomarcatore; collocata in una scala minima/
massima specifica per ogni biomarcatore, diventa l'asse verticale del fiore.

Entropia

Si tratta di un concetto chiaro e complesso allo stesso tempo, ma soprattutto di un termine che spiega cose molto diverse nei vari
campi.

• Per i fisici, l'entropia è agitazione, disordine.
• Per la teoria dell'informazione, l'entropia è una misura della possibile quantità grezza di diversi tipi di informazione.
• Per l'informatica, è approssimativamente la gamma di informazioni possibili, la dimensione dello spazio.

Possiamo riassumere il concetto di entropia come proporzionale al disordine di un sistema; il suo opposto, la negentropia, è quindi
proporzionale al grado di ordine di un sistema.

Applicazione nella biocoerenza

Misuriamo la variazione a diversi livelli di biomarcatori per dedurre un fattore di agitazione, che costituirà l'asse orizzontale del fiore.

Teoria delle risorse

Sviluppata da Christine Degoy, la teoria delle risorse postula che, in ogni sistema vivente, ci sono parti perfettamente realizzate che
nutrono altre parti. In una logica di sistema, queste sono parti risorsa, collegate attivamente ad altri sottosistemi che ne hanno bisogno.

Christine ha identificato le risorse a tutti i livelli: organico, psicologico, energetico e non fisico (cioè costituito da materia che
interagisce con il sistema complessivo, ma non è soggetto alle stesse leggi fisiche della materia normale).

Applicazione nella BioCoerenza

Come elemento emergente di più alto livello, l'identificazione delle risorse ci permette di costruire un piano coerente per le priorità
da affrontare, utilizzandole per ottimizzare il sistema complessivo.

Teoria a cascata

Seguendo le orme del principio di Paul Schmidt di ricercare le cause originali delle malattie, e successivamente sviluppata da Philippe
Matza, la teoria a cascata fa parte di una logica sistemica. Postula che un organo o un sistema sofferente sia parte di una catena di
causalità e interrelazioni energetiche, e che questa catena debba essere ripercorsa per una terapia efficace.

Applicazione in BioCoerenza

Identificando i collegamenti e i sistemi coerenti, la BioCoerenza ci permette di ricostruire catene causali complete e di agire alla
fonte dei disturbi. Ma stiamo estendendo il concetto di catene causali a catene multiple e al fatto che un sistema i cui elementi sono
in coerenza avrà bisogno di un intervento simultaneo a tutti i livelli per riequilibrare in modo sostenibile i suoi elementi.

Embriogenesi

"Durante la formazione dell'embrione, le cellule si organizzano in strati cellulari distinti: lo strato esterno è chiamato ectoderma,
mentre lo strato interno è chiamato endoderma. Lo strato intermedio forma un tessuto chiamato mesoderma. Nei mammiferi, ogni
strato ha un destino diverso: l'endoderma produce il tratto digestivo e le ghiandole associate (pancreas); il mesoderma produce i
muscoli, lo scheletro e i vasi sanguigni;

l'ectoderma produce l'epidermide e il sistema nervoso"
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Applicazione nella biocoerenza

Postuliamo che questi elementi rimangano legati nell'organismo adulto da particolari risonanze, e prendiamo in considerazione 8
corpora sviluppati da Christine Degoy, che sono composti da elementi legati dalla loro origine embrionale. Queste relazioni vengono
poi integrate in un'interpretazione dei risultati.

La teoria della prologia

Estratto da Prologie, riscoprire il significato della vita, di Christine Degoy:

"Si tratta di un approccio unificato alla cura e alla realizzazione. Di natura integrativa e trasversale, può essere descritto come
sistemico, orientato alla risonanza di tutti i componenti della persona, come tante risorse disponibili messe in sinergia"

La Prologia offre un cambio di paradigma completo, integrando il corpo come una potente leva per la realizzazione, anche in mezzo
alla malattia. I suoi principi forti si basano sul progetto di vita combinato con l'approccio della teoria dei sistemi, illustrato dalla
seguente tesi: "Ogni essere umano è un sistema con un progetto, e tutto ciò che lo costituisce è progettato per raggiungere
questo obiettivo"

La prologia ci permette di mappare il corpo umano in termini di supporto al progetto personale e di scoprire un'organizzazione
temporale di intervalli successivi nella crescita della maturità e della padronanza della propria vita.

La mappatura sulla base dell'embriologia, combinata con i tre pilastri della natura umana - volontà, amore e saggezza - dà origine
a una nuova comprensione della malattia. Infatti, la decodifica prologica vede la malattia come una trasformazione del sistema, non
come un fallimento. Quando il sistema materia-energia-informazione di un essere umano ha bisogno di miglioramenti per continuare
a progredire, sfrutta ogni opportunità evolutiva per modificare e sviluppare abilità e comportamenti, bisogni e desideri, nonché visioni
della vita e del mondo circostante.

Ogni organo svolge un ruolo nella realizzazione del progetto di vita dell'individuo e si aggiorna con vari gradi di discrezione, a
seconda dell'entità della trasformazione necessaria per evolvere.

Gli obiettivi di un approccio prologico sono il ripristino dell'equilibrio, dell'energia e del comfort, nel rispetto del proprio progetto di
vita, al fine di raggiungere la realizzazione olistica.

Applicazione in BioCoerenza

Il software consente una valutazione completa e l'identificazione delle problematiche e delle trasformazioni in corso in risonanza
con il progetto di vita. Si tratta di una lettura positiva basata sullo scopo e sul rilascio di energia, in contrapposizione alla decodifica
biologica, che si basa su conflitti e ostacoli.

Il principio della risonanza

"La risonanza è un fenomeno per cui alcuni sistemi fisici (elettrici, meccanici, ecc.) sono sensibili a determinate frequenze. Un
sistema risonante può accumulare energia, se viene applicata in forma periodica e vicino a una frequenza nota come "frequenza di
risonanza""

Applicazione in Biocoerenza

Durante le meditazioni audio, i suoni o le sequenze di suoni emessi a particolari frequenze energizzeranno particolari strutture
organiche o mentali.

Il principio della coerenza

"La coerenza in fisica è l'insieme delle proprietà di correlazione di un sistema di onde. Possiamo parlare di coerenza tra 2 onde, tra
i valori della stessa onda in due istanti diversi (coerenza temporale) o tra i valori della stessa onda in due luoghi diversi (coerenza
spaziale). Esempi di fasci coerenti: luce laser"
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Battiti binaurali

"Un battito binaurale è un suono apparente percepito nel cervello come risultato di uno stimolo fisico specifico. Questo effetto è stato
scoperto nel 1839 da Heinrich Wilhelm Dove.

Il cervello produce un fenomeno percepito come impulsi di volume sonoro a bassa frequenza, quando due suoni di frequenza
leggermente diversa vengono presentati in modo indipendente a ciascuna delle orecchie del soggetto. Se la differenza tra le due
frequenze è di 4 hertz, il soggetto sentirà 4 battiti al secondo"

Applicazione in Biocoerenza

Durante le meditazioni audio, vengono integrati battiti binaurali specifici in base alle priorità da affrontare. Questi allenano il cervello
su particolari frequenze nelle gamme alfa, beta, gamma o teta.

Onde di scala

Marc Henry1 spiega che "esiste una quinta dimensione di scala, indipendente dalle tre dimensioni spaziali e dalla dimensione
temporale. Questa nuova dimensione permette di determinare la scala in cui opera il fenomeno spazio-temporale osservato o
misurato. Ma, se esiste una nuova dimensione, ci sono necessariamente delle onde che possono propagarsi in essa. Queste sono,
ovviamente, le nostre onde di scala. Il loro ruolo è quello di garantire la coerenza tra le diverse scale di descrizione e manifestazione
dello stesso oggetto fisico. Queste onde di scala non compaiono nei trattati accademici di fisica quantistica o relativistica. Tuttavia,
ci sono molto familiari. Dobbiamo solo accettare la domanda su come un individuo sia in grado di riconoscere le diverse parti che lo
compongono. Grazie alle onde di scala, lo stesso individuo può percepire la sua unità, indipendentemente dalla scala che utilizza per
descriversi".

Le onde di scala sono state teorizzate da Joël Sternheimer, che le ha messe in pratica con Proteodies.

Cristalli temporali

"Un cristallo temporale è una struttura periodica nel tempo e nello spazio. L'idea di tale struttura è stata proposta da Frank Wilczek nel
2012. Secondo lui, è possibile concepire una struttura composta da un gruppo di particelle che si muovono e tornano periodicamente
al loro stato originale, che formerebbe un "cristallo temporale". L'espressione è stata coniata a partire da ciò che si osserva in un
cristallo 'classico', la cui struttura atomica mostra un modello ripetuto in diverse direzioni nello spazio. In un cristallo temporale,
invece, il modello si ripete periodicamente nel tempo, come un oscillatore. Solo un'eccitazione periodica esterna può far apparire un
cristallo temporale, che assorbe energia. "

Applicazione nella biocoerenza

Una volta identificati i legami tra gli elementi, si possono individuare i modelli ricorrenti. L'idea è che questi schemi (che possono
essere successioni di pensieri, movimenti, dolori, disfunzioni varie%u2026) formino strutture che assorbono costantemente energia
dal sistema generale per perpetuare il loro movimento. Gli algoritmi del software possono trovare punti nodali specifici per
interrompere la ripetizione.

Il rapporto mente-corpo

"La nozione di occorrenza è stata introdotta nel campo della filosofia della mente negli anni '60 da Donald Davidson, al fine di
conciliare le idee apparentemente contraddittorie di dipendenza sistematica e irriducibilità della mente e del corpo. Quando una
proprietà di tipo B (ad esempio, mentale) sorge su una proprietà di tipo A (ad esempio, fisica), qualsiasi cambiamento di tipo B
è equivalente a un cambiamento di tipo A. Quindi, quando c'è un'occorrenza, non può esserci una differenza di un tipo senza una
differenza di un altro tipo a un altro livello di descrizione. Esiste quindi una relazione di covariazione tra questi due livelli"

"Secondo Simon Blackburn, la concezione fisica contemporanea della natura manca di proprietà qualitative come il colore, il dolore
e tutto ciò che costituisce l'aspetto qualitativo della nostra esperienza del mondo"

"Alcuni filosofi panpsichisti, come Galen Strawson, sostengono da questa prospettiva che tutti gli oggetti fisici sono in realtà
proprietà mentali analoghe alle proprietà dell'esperienza vissuta"

1. https://marchenry.org/2014/09/15/ondes-dechelle/
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Il rapporto materia-energia-informazione-significato; entropia fisica,
energetica, informativa e significato

Per tornare all'"aspetto qualitativo della nostra esperienza del mondo", diamo uno sguardo alla materia:

- la materia è composta sia da onde che da particelle. Può essere descritta come materiale (particelle) o energetica (onde). In realtà,
stiamo parlando di onde stazionarie autonome che creano il proprio campo magnetico, come una corda di chitarra ripiegata su se
stessa. In questo modo, creano %u2026

- energia, che viene immagazzinata o fatta circolare. Può essere scambiata, ma non è di per sé né negativa né positiva: rappresenta
semplicemente uno scambio di energia potenziale in una direzione o nell'altra. Tuttavia, trasporta %u2026

- 'informazione, che è codificata su 'energia o materia, e rappresenta i simboli del...

- significato, che in definitiva è l'unica cosa che conta per noi come esseri di coscienza.

Questo rimette in prospettiva la nozione di 'entropia'. A livello di materia, l'entropia è agitazione, o energia potenziale. A livello
di informazione, l'entropia è la quantità possibile di informazioni trasmesse sul mezzo (energia o materia). Ma al livello ultimo di
significato, l'entropia è la quantità di informazioni significative che possono essere effettivamente trasmesse.

Per esempio: immaginiamo un pulsante che innesca una bomba nucleare. A livello di informazione, un singolo bit di informazione è
sufficiente per innescare la bomba. A livello di materia ed energia, l'effetto è gigantesco ma localizzato. E in termini di significato,
dipende dall'obiettivo: una città (effetto enorme nello spazio e nel tempo), o un tunnel di prova (effetto limitato al risultato
dell'esperimento)? In questo modo, le quantità di entropia possono essere radicalmente diverse a questi diversi livelli, per la stessa
azione.

Sincronicità

"A volte pensiamo che l'universo ci stia inviando dei segnali quando si verificano coincidenze apparentemente incredibili. Ma per
Jung si tratta di sincronicità, che potremmo definire come la simultaneità di eventi diversi legati da un significato che non è quello
del caso. In altre parole, questa scienza singolare può essere riassunta come la coincidenza temporale di una serie di eventi (due o
più) che, pur essendo collegati, non sono causalmente connessi. Tuttavia, esiste un legame di contenuto

"Secondo Jung, quando parliamo di sincronicità, ci riferiamo all'unione di eventi interni ed esterni. Così, l'individuo che sperimenta
questi eventi trova un significato nella loro unificazione. Jung ha definito la sincronicità o l'evento come una ricerca di modelli
riconoscibili"

Applicazione nella BioCoerenza

Il riconoscimento dei modelli è parte integrante del nostro modo di comprendere il mondo. Le sincronicità sono intese come
l'emergere di un significato attraverso il confronto di eventi non correlati a priori. È questa connessione attraverso il senso, attraverso
il significato, che fa emergere il significato delle informazioni. Questa relazione emergente è evidenziata dal calcolo dei collegamenti
tra i biomarcatori. All'estremo, i sistemi coerenti indicano l'equivalente delle sincronicità, ossia l'emergere di un significato di livello
superiore.

Semantica generale

"La semantica generale propone una forma non aristotelica di pensiero per tutti, inizialmente sviluppata da Alfred Korzybski.

La semantica generale cerca di estendere il quadro della semantica classica (lo studio del significato dei termini del vocabolario e
dei cambiamenti che può subire). L'obiettivo di Korzybski era di concettualizzare una logica che corrispondesse anche al livello
di evoluzione scientifica del suo tempo, permettendoci di risolvere i problemi umani in modo più efficace rispetto alle logiche
precedenti di Aristotele e Cartesio, e della fisica aristotelica e newtoniana. Queste logiche, concettualizzate dall'Antichità al XVII
secolo, Korzybski non le considerava più efficaci per descrivere e affrontare i problemi specifici delle scoperte del suo secolo.
Korzybski le applicò alla psichiatria, Henri Laborit alla biologia (teoria dell'inibizione dell'azione) e all'aggressologia (studio delle
reazioni degli organismi viventi in condizioni di aggressione).

In Scienza e sanità mentale, Korzybski spiega che vede una corrispondenza tra questa logica non aristotelica e due rivoluzioni
scientifiche del XX secolo, la fisica quantistica e la teoria della relatività1. Sottolinea che la prima capovolge le categorie abituali
della ragione, mentre la seconda introduce una fisica "non newtoniana" e una geometria "non euclidea "2 . Come quest'ultima, il
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"no" di non aristotelico non deve essere inteso come una negazione, ma come una generalizzazione e un superamento della logica
aristotelica, pur includendo quest'ultima, e la parola "generale" intesa nello stesso senso della relatività generale3. Per analogia con la
fisica quantistica, Korzybski afferma che l'osservatore è parte integrante della rappresentazione della realtà e che questo deve essere
preso in considerazione nella semantica generale".

Applicazione nella biocoerenza

Tutto è significato. Questo è l'ultimo livello di astrazione della catena materia-energia-informazione-significato. Questo è ciò che gli
algoritmi sviluppati per la BioCoerenza cercano di evidenziare.

Euristica

"L'euristica è "l'arte di inventare, di fare scoperte" risolvendo problemi basati su conoscenze incomplete. Questo tipo di analisi porta a
soluzioni accettabili in un tempo limitato. Queste possono discostarsi dalla soluzione ottimale. Per Daniel Kahneman, è una procedura
che aiuta a trovare risposte adeguate, anche se spesso imperfette, a domande difficili"

Applicazione nella biocoerenza

L'euristica è la "disciplina della ricerca di regole". Anche in questo caso, si tratta di riconoscere i modelli, ed evidenziare i
collegamenti ci permette di guardare all'organizzazione generale piuttosto che allo stato particolare di un elemento del sistema.

Ergodicità

"L'ergodicità esiste se diverse analisi statistiche diverse e separate sullo stesso argomento producono un risultato sufficientemente
comparabile. La teoria ha subito numerosi sviluppi in stretta connessione con la teoria dei sistemi dinamici e la teoria del caos".

Applicazione nella biocoerenza

Il riconoscimento dei modelli è parte integrante dell'analisi, potenziato dai recenti progressi nell'apprendimento profondo e nelle reti
neurali.

Irriducibilità computazionale

"L'irriducibilità computazionale è una delle idee principali proposte da Stephen Wolfram nel suo libro A New Kind of Science (2002).

Molti sistemi fisici sono così complessi che non possono essere misurati in modo efficiente. Anche i programmi più semplici
presentano un'ampia varietà di comportamenti. Di conseguenza, nessun modello può prevedere, utilizzando solo le condizioni iniziali,
cosa accadrà esattamente in un determinato sistema fisico prima di effettuare un esperimento. A causa di questo problema di
irriducibilità nel linguaggio formale dell'informatica, Wolfram chiama questa incapacità di "abbreviare" un sistema (o "programma"),
o di descrivere il suo comportamento in modo semplice, "irriducibilità computazionale". Questa idea dimostra che ci sono casi in
cui le previsioni della teoria sono effettivamente impossibili. Wolfram afferma che molti fenomeni sono normalmente irriducibili dal
punto di vista computazionale.

L'irriducibilità computazionale spiega le limitazioni osservate della scienza tradizionale esistente. Nei casi di irriducibilità
computazionale, si può ricorrere solo all'osservazione e all'esperimento"

Applicazione nella biocoerenza

Questo concetto spiega, ad esempio, perché la vita si svolge come si svolge. Diciamo che viviamo in una simulazione, come
se fossimo personaggi di un videogioco: perché dovremmo preoccuparci di tutte le esperienze che facciamo? Perché non saltare
direttamente alla conclusione? Perché, secondo questo principio, è impossibile saltare alla conclusione: siamo obbligati a passare
attraverso tutte le fasi dell'evento per conoscere il suo epilogo. Bisogna "giocare il gioco", perché nessuno può dire come finirà senza
averlo giocato nella sua interezza.

A mio avviso, questo spiega la maggior parte delle domande complesse sollevate dal misticismo e dalle questioni esistenziali.
Diciamo che la metempsicosi (reincarnazione) è vera. Allora perché il Karma? Semplicemente perché è importante calcolare tutte
le opzioni possibili e il miglior sistema per calcolare queste opzioni è quello che è consapevole delle alternative. Da questo punto
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di vista, il Karma non è uno strumento di vendetta, ma di conoscenza trasversale delle possibili conseguenze, impossibili da
prevedere, di un determinato evento. La vita ci presenta poi situazioni simili, ma da un punto di vista diverso, e sta a noi attraversare
consapevolmente le fasi e osservare i risultati. In questa visione, non esiste il destino o un evento inevitabile; l'unica realtà è quella
delle decisioni che prendiamo di fronte agli eventi che ci vengono presentati, ma l'esito è impossibile da prevedere finché non
abbiamo preso le nostre decisioni. In realtà, la nostra vita è interamente nelle nostre mani.

L'inconscio, l'inconscio collettivo e gli archetipi

"L'archetipo è un concetto di psicologia analitica sviluppato dallo psichiatra svizzero Carl Gustav Jung (1875-1961), che lo definisce
come la tendenza umana a utilizzare la stessa "forma di rappresentazione data a priori" contenente un tema universale che struttura la
psiche, comune a tutte le culture ma rappresentato in varie forme simboliche.

Per la psicologia junghiana, l'archetipo è un processo psichico fondante delle culture umane, in quanto esprime i modelli elementari
di comportamento e di rappresentazione che sono emersi dall'esperienza umana nel corso della storia, in combinazione con un altro
concetto junghiano, quello dell'inconscio collettivo"

A proposito di inconscio, ecco un elenco di invenzioni e scoperte che gli autori sostengono di aver avuto una mattina, dopo un sogno:

• Cartesio affermò che tre sogni distinti che fece il 10 novembre 1619 gli rivelarono le basi di una nuova filosofia, il metodo
scientifico. OK, quindi il metodo scientifico stesso deriva da'un sogno.

• E. Howe si dice che abbia sognato l'ago della moderna macchina da cucire con punto annodato.
• Lo scienziato F.A. Kekulé scoprì la struttura chimica apparentemente impossibile del benzene (C6H6) quando sognò un gruppo

di serpenti che ingoiavano la coda.
• Niels Bohr ricevette il Premio Nobel per la Fisica nel 1922 per la sua scoperta della struttura dell'atomo. Ricorda che gli elettroni

che ruotano intorno al nucleo, come il sistema solare, gli apparvero in sogno.
• Il chimico russo Dmitri Mendeleïev era esausto dopo tre giorni di tentativi di classificare i 56 elementi, quando decise di dormire.

"Nel mio sogno ho visto una tabella in cui tutti gli elementi si posizionavano come dovevano. Quando mi sono svegliato, l'ho
subito scritta su un foglio di carta", ha scritto Mendeleev nel suo diario. "Solo in un punto si è rivelata necessaria una correzione"

• Il matematico indiano Srinivasa Ramanujan, noto per i suoi contributi sostanziali alla teoria dei numeri, all'analisi e ad altre aree
della matematica pura, sosteneva che la dea indù Namagiri Thayar gli dava intuizioni matematiche nei suoi sogni:%u200A e che
in queste visioni, "rotoli contenenti la matematica più complicata si srotolavano davanti ai suoi occhi": "Improvvisamente, una
mano iniziò a scrivere sullo schermo. Divenni molto attento. Questa mano scrisse una serie di integrali ellittici. Mi sono rimasti
impressi nella mente. Non appena mi sono svegliato, le ho annotate

• Un campo di mucche ha ispirato la teoria della relatività di Albert Einstein. Nel suo sogno, Einstein disse a un contadino
che le mucche erano circondate da un recinto elettrico, ma il contadino vide qualcosa di diverso. Einstein si svegliò con la
consapevolezza che lo stesso evento poteva variare da prospettive diverse, e la teoria della relatività iniziò a prendere forma.

• Se Charles Darwin è sotto i riflettori quando si tratta della teoria dell'evoluzione, lo scienziato Alfred Russel Wallace non è da
meno. Durante una spedizione di otto anni in quella che oggi è l'Indonesia, Wallace raccolse e studiò migliaia di esemplari di
animali. Nel 1855, Wallace concluse che gli esseri viventi si evolvono, ma non capì come fino al 1858, quando un sogno di febbre
gli fece la rivelazione: gli animali si evolvono adattandosi al loro ambiente.

• Prima del lavoro di Otto Loewi, la domanda era se la neurotrasmissione fosse essenzialmente chimica o elettrica. La notte prima
della domenica di Pasqua, Loewi aveva sognato la configurazione sperimentale perfetta: due camere contenenti cuori pulsanti
- una con i nervi intatti, l'altra senza. Queste camere sarebbero state riempite con una soluzione e collegate da un tubo. Lo
sperimentatore stimola elettricamente il primo coeur, facendolo battere più lentamente. Se la neurotrasmissione è essenzialmente
elettrica, non c'è motivo per cui il secondo cuore rallenti. Tuttavia, se la neurotrasmissione è chimica, le sostanze chimiche
potrebbero teoricamente fluttuare nel tubo e rallentare anche il secondo coeur nell'altra camera. Loewi prende nota di questa idea,
ma non riesce a decifrare la propria scrittura quando si sveglia al mattino. La notte successiva, il sogno gli ritorna in mente. In
collaborazione con Henry Dale, Loewi utilizzò questo dispositivo sperimentale per dimostrare la neurotrasmissione chimica e
vinse il Premio Nobel nel 1936.

• James Watson, che insieme a Francis Crick ha scoperto la struttura a doppia elica del DNA - i mattoni della vita - pare abbia
sognato una scala a chiocciola, che gli ha dato l'idea di come potesse essere costruito il DNA. Secondo altre fonti, sognò due
serpenti intrecciati, le cui teste si trovavano alle estremità opposte.

• Ci sono innumerevoli canzoni, libri, videogiochi e film le cui idee sono diventate chiare all'autore una mattina.

La mente razionale (la cui razionalità deriva, non dimentichiamolo, da un sogno) può trarre diverse conclusioni da questo:

1. I sogni permettono all'inventore di sintetizzare i suoi pensieri in modo diverso dalla mente. Conclusione: esiste un processo di
pensiero diverso dentro di noi, che si nutre di tutto ciò che abbiamo già dentro di noi e che si esprime negli archetipi. L'inconscio
è in grado di portarci informazioni interessanti.

2. I sogni sono una porta d'accesso a una dimensione diversa della conoscenza. Conclusione: i sogni sono un linguaggio che ci porta
informazioni finora inaccessibili, forse da altre realtà o da altri esseri coscienti.

Queste due possibilità non si escludono a vicenda. Ma, sia che il sogno sia una porta verso il nostro io interiore o una porta verso
un'altra realtà, in entrambi i casi spicca una conclusione: il linguaggio dei sogni, l'archetipo dell'inconscio, è una valida fonte di
informazioni e di evoluzione per i nostri problemi coscienti.
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La nostra esperienza personale, dopo oltre 10 anni di meditazione, è che la meditazione permette all'inconscio di comunicare
meglio con il conscio. La meditazione allena la mente cosciente ad ascoltare meglio la "vocina" che altrimenti si esprime solo nella
profondità dei sogni. Abbiamo visto il potere di dare più spazio all'inconscio. Questi due aspetti lavorano insieme per una migliore
risoluzione dei problemi, poiché hanno accesso a campi di conoscenza molto diversi.

L'altra mia conclusione personale è che la comunicazione interna deve essere allenata come un muscolo. Le prime visioni di Christine
erano molto sfocate e insicure, ma dopo anni di allenamento, ha sviluppato un nuovo "senso" che è tangibile come i soliti 5 sensi.
Qualunque sia la spiegazione dell'origine di queste informazioni, è stato dimostrato mille volte che sono reali come quelle degli
altri sensi. Ma, senza allenamento, è molto difficile separare l'illusione dalla realtà. Dopo tutto, ci vogliono anni per padroneggiare e
fidarci dei nostri 5 sensi fisici; questi 5 sensi traducono semplicemente gli stimoli che riflettono una realtà dal mondo esterno, in uno
schema nei nostri neuroni. Quello che abbiamo capito è che ci sono anche sensi "sottili" che traducono realtà esterne concrete e che
devono essere allenati.

Applicazione in BioCoerenza

Le meditazioni guidate fanno appello a diversi archetipi per mettere in azione l'inconscio e il conscio nella risoluzione dei problemi
e nello sviluppo interiore di sé.

Vera coerenza cardiaca

Dan Winter definisce la vera coerenza cardiaca con la comparsa di una cascata di picchi nella parte "armonia" dell'analisi (cioè una
FFT di 2° ordine). Una FFT o trasformazione di Fourier viene utilizzata per estrarre le frequenze da un segnale. Una FFT di 2° ordine
estrae le frequenze musicalmente armoniose. Questa operazione matematica ci permette di rilevare che una netta maggioranza delle
frequenze presenti in un elettrocardiogramma sono armoniche tra loro; lui la chiama "vera coerenza cardiaca".

Questo picco nella parte "armonia" può essere trovato a diverse frequenze, e sono state identificate le bande di frequenza di questo
picco che corrispondono alle emozioni fondamentali al momento della registrazione.

Frattalità, compressione e coniugazione di fase

"Un numero infinito di stati è massimamente compresso quando il rapporto tra le frequenze è una potenza del rapporto
aureo"(gsjournal2)

La compressione è definita qui come la massima aggiunta di frequenze (che hanno quindi fasi costruttive - coniugate - tra loro),
ottenuta se le frequenze sono multipli del numero d'or tra loro.

La frattalità si riferisce al fatto che strutture simili possono essere trovate a scale diverse.

Misurazioni Elfie

Dan Winter, ancora una volta, ha teorizzato un'equazione fondamentale di "implosione" dell'energia ottimale; questa equazione
predice molte delle frequenze di risonanza trovate nell'universo. Ho chiamato la quantità corrispondente 'Elfie' in omaggio, da un

lato, agli Elfi (e in particolare all'architettura elfica) e, dall'altro, all'equazione stessa: n Elfie = Lp x Phin, cioè la lunghezza di Planck
(la più piccola lunghezza misurabile nell'universo) moltiplicata n volte per il rapporto aureo.

In questo modo, la scala Elfie non è solo proporzionale al numero di Elfie, ma include anche valori dati per Elfie interi. Questi valori
interi includono molte quantità note, come la lunghezza, il tempo e la frequenza. Per maggiori informazioni, consulti Elfie.link.3

2. https://www.gsjournal.net/Science-Journals/Research Papers-Quantum Theory / Particle Physics/Download/4543
3. https://elfie.link
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3.1.
Panoramica dei moduli

• BioCoherence Scan è un modulo di analisi completo da un elettrocardiogramma grezzo a diverse dozzine di mappe, grafici e
modi espliciti per calcolare e interpretare i biomarcatori.

• BioCoherence Test è un modo aperto per valutare elenco di elementi dalla evoluzione in tempo reale del polso (biofeedback).
• BioCoherence Balance permette di identificare risorse e scelta delle priorità, e creare report PDF e meditazioni personalizzate

basate su questo.

3.1. Panoramica dei moduli
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1. Scansione: biomarcatori e analisi tecnica

Lavorare sul polso ECG, sui biomarcatori e sullo spettro.

BioCoherence costruisce i suoi biomarcatori
esclusivamente attraverso operazioni matematiche sui
pulsazioni ECG registrate raw.

• In questo modulo, puoi accedere alla registrazione
raw, disabilitare i battiti se ci sono stati errori di
misurazione (l'app disabilita automaticamente i
battiti basandosi su un algoritmo automatico di
rilevamento della qualità) e lavorare su eventi
temporali.

• Puoi anche vedere le informazioni di 1a, 2a e 3a
ordine sui biomarcatori, e navigare tra di essi per
categoria (ci sono più di 1400 biomarcatori...).

1.1. Modulo grafico del tempo

Guarda come un biomarker evolve nel tempo e nelle sessioni.

BioCoherence funziona con i biomarcatori in un modo
molto dinamico, valutando la loro evoluzione su diversi
intervalli di tempo e confrontandoli attraverso gli
intervalli di tempo.

• In questo grafico, ogni biomarcatori è mostrato a
livello di battito, rispetto alle medie mobile a breve,
medio e lungo termine.

• È possibile muoversi all'interno della registrazione
con lo scorrimento in alto (premere il pulsante Play
per visualizzarlo; premere il pulsante Stop per
confrontare tra le sessioni). È anche possibile
cliccare nel grafico per spostare il marcatore
corrente.

• È possibile cambiare la scala di zoom con il selettore
dell'intervallo in alto a sinistra.

• È possibile lavorare con eventi su questo modulo:
gli eventi sono visualizzati in basso nel grafico. Per
creare o modificare un evento, cliccare sul pulsante
in basso del grafico.

1.2. Modulo biomarker

Un approfondimento sulle ampie informazioni di un biomarker.
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Ogni biomarker è a un clic dal pannello Biomarker, che
mostra in modo compatto e conveniente tutto ciò che c'è
da sapere sulla sua dinamica.

• Le informazioni principali sono il biomarker fiore,
che permette di valutare immediatamente la sua
principale qualità. Il Fiore è un composito della sua
energia principale e della sua entropia principale (o
agitazione). Ci sono 9 petali diversi, e ognuno è
accompagnato da una parola semplice per
comprendere la sua principale qualità.

• Le qualità dinamiche sono visualizzate nella
seconda colonna. Attenzione, intenzione e
orizzonte sono informazioni sulla sua dinamica a
lungo termine.

• Il ciclo principale e il ciclo alt sono anche mostrati
in questa colonna. Questo è la principale
respirazione del biomarker. Il ciclo è visualizzato in
durata (secondi) e periodo (al minuto). Se il ciclo corrisponde a un integer valore Elfie1, che indica una risonanza con una buona
implosione energetica, il collegamento alla tabella Elfie è evidenziato.

• Il pannello dei link mostra relazioni con altri biomarker (qui, altri organi). La qualità dei link è un composito delle principali
corde (i filamenti sono una conta di tutti i link, la forza sulla loro solidità, e il Reach indica quanti biomarker nella famiglia sono
collegati con questo qui). Riceve da, e invia a, elenca gli altri biomarker. Un clic su di esso apre la loro pagina informativa.

• In fondo, i pulsanti Maps e Graph permettono un accesso diretto alle pagine rilevanti.

1. https://elfie.link
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2. Scansione: mappe degli organi

Decine di mappe del corpo esclusive e bellamente disegnate sono state progettate per BioCoherence in modo che la navigazione
e i link diventino facili da vedere e comprendere.

Con quasi 500 biomarcatori dedicati ai sistemi organici,
organi o parti di organi, abbiamo ritenuto di dover
mappare tutto per dare senso ad esso.

• Una dozzina di mappe magnificamente realizzate
per una visione generale o zoomate su Denti,
Vertebre, Nervi, Cervello...

• Una delle caratteristiche fondamentali di
BioCoherence è l'informazione di terzo ordine Link
tra biomarcatori. Ogni mappa mette
magnificamente in evidenza i collegamenti tra gli
organi sulla mappa, oppure collegamenti con un
click ad organi su altre mappe.

• I collegamenti visivi e le due colonne permettono di
valutare immediatamente le relazioni energetiche
con altri organi (riceve da, o invia a)

• Il selettore sulla sinistra elenchera tutti gli organi su
questa mappa, insieme alla loro valutazione
biomarker.

Aprire il modulo
Facendo clic su "Corpo" poi su "organi", il modulo si apre con una panoramica generale del corpo, inclusi una selezione dei
biomarcatori più importanti: organi principali, ormoni principali, parti principali del sistema locomotore, sangue, cellule.
Se fai clic su un organo, o lo selezioni dalla lista del menu, esso è circondato da un aura bianca, e i principali collegamenti con gli
altri organi su questo schermo vengono visualizzati (sono cerchiati in rosso se ricevono energia dall'organo selezionato, e in verde se
inviano energia ad esso).
Se esistono collegamenti con organi che sono dettagliati su altre mappe del corpo, essi vengono identificati dal nome di quella mappa
su uno sfondo nero; cliccando su di esso si aprirà quella mappa dettagliata.

2.1. Cause notevoli: energia

Evidenzia immediatamente le parti più e meno energetiche

Ogni mappa corpo ha un sottomenù Energia, Entropia e
Coerenza, sotto il menù mappa e il menù parti.

• Il modulo Energia mostra gli elementi meno e più
energetici di questa mappa, insieme ai loro link di
relazione. Puoi cambiare il numero di elementi
cliccando sui pulsanti e - sotto la lista, e clicca su
qualsiasi biomarker per visualizzare le sue
informazioni.
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2.2. Cause notevoli: entropia

Evidenzia immediatamente le parti più agitate e le più statiche

Ogni mappa del corpo ha un sottomenu Energia,
Entropia e Coerenza, sotto il menu mappa e il menu
parti.

• Il modulo Entropia mostra gli elementi piÃ¹ agitati
e piÃ¹ statici di questa mappa, insieme ai loro
collegamenti relazionali. Puoi cambiare il numero di
elementi cliccando sui pulsanti e - sotto l'elenco, e
cliccare su qualsiasi biomarker per visualizzare le
sue informazioni.

2.3. Sistemi notevoli: coerenza

Evidenzia immediatamente i sistemi che risuonano insieme di più.

Ogni mappa del corpo ha un sottomenu Energia,
Entropia e Coerenza, sotto il menu della mappa e il
menu delle parti.

• Il modulo Coerenza visualizza i sistemi che sono
piÃ¹ in fase tra loro, che risuonano insieme, insieme
ai loro legami relazionali. Puoi cliccare su qualsiasi
biomarker per visualizzarne le informazioni.

2.4. Cervello
I collegamenti tra i componenti del cervello, e gli
ormoni ad essi collegati, sono evidenziati grafica qui; è
anche possibile visualizzare i più notevoli da un punto
di vista energetico, i più o meno agitati, e quelli in
coerenza
Abbiamo anche aggiunto gli occhi e i loro componenti a
questa mappa.
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2.5. Sistema cardiovascolare
I collegamenti tra gli elementi del sistema
cardiovascolare sono evidenziati graficamente qui; è
anche possibile visualizzare quelli più notevoli da un
punto di vista energetico, i più o meno agitati, e quelli in
coerenza. La tavola anatomica del sistema
cardiovascolare include il cuore e tutti i suoi dettagli, il
sistema sanguigno (vene, arterie... inclusa la
circolazione e il controllo simpatico della pressione
sanguigna), il sangue (plasma, emoglobina) e gli ormoni
(adrenalina e noradrenalina).

2.6. sistema digestivo
I collegamenti tra gli elementi del sistema digestivo,
dalla bocca all'ano, sono evidenziati graficamente qui; è
anche possibile visualizzare i più notevoli da un punto
di vista energetico, i più o meno agitati, e quelli in
coerenza.

2.7. Membrane
Il layout anatomico delle membrane è un po' insolito;
volevamo mettere in evidenza i collegamenti di
risonanza tra queste grandi cavità. Esse sono infatti una
parte importante dell' equilibrio complessivo da un
punto di vista olistico, che di solito viene poco
considerato. Forniscono un livello di lettura semi-
globale e sono anche importanti da un punto di vista dell'
interpretazione prologica.
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2.8. Vertebre
I collegamenti tra le vertebre sono evidenziati
graficamente qui; è anche possibile visualizzare quelli
che sono più notevoli da un punto di vista energetico,
quelli che sono più o meno agitati, e quelli che sono
coerenti.

2.9. Sistema nervoso
I collegamenti tra gli elementi del sistema nervoso sono
evidenziati grafica qui; è anche possibile visualizzare i
più notevoli da un punto di vista energetico, i più o meno
agitati, e quelli in coerenza. Il sistema nervoso include il
cervello e i dettagli del cervello, i nervi e i dettagli di
alcuni nervi, e i nervi collegati al midollo spinale.

2.10. Denti
I collegamenti tra denti e gengive sono evidenziati
grafica qui; è anche possibile visualizzare i denti più
energeticamente significativi, quelli più o meno agitati,
e quelli in coerenza.
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2.11. Sistema locomotore
I collegamenti tra gli elementi del sistema muscolo-
scheletrico (ossa, muscoli, ma anche ormoni e alcuni
organi) sono evidenziati graficamente qui; è anche
possibile visualizzare i più notevoli da un punto di vista
energetico, i più o meno agitati, e quelli in coerenza
Le selezioni fatte su ciascuna tavola anatomica sono
progettate per esaltare le relazioni pertinenti tra gli
elementi. Su questo schermo, oltre alle parti della
colonna vertebrale, midollo osseo, scheletro, cartilagine,
muscoli, fascia e metabolismo del calcio, abbiamo
aggiunto ormoni e organi interessanti come paratiroide,
hdh o noradrenalina, capelli, pelle e denti.

2.12. Sistema respiratorio
I collegamenti tra gli elementi del sistema respiratorio
sono evidenziati graficamente qui; è anche possibile
visualizzare i più notevoli da un punto di vista
energetico, i più o meno agitati, e quelli in coerenza. In
questo schermo, troviamo anche i senI frontali, i canali
uditivi, e il cuore.

2.13. Genitali femminili
I collegamenti tra gli elementi della genitalità femminile
e gli organi correlati (reni, vescica, sacro, ghiandole
surrenali, e ormoni correlati come la pregnenolone...)
sono evidenziati graficamente qui; è anche possibile
visualizzare i più notevoli da un punto di vista
energetico, quelli più o meno agitati, e quelli in
coerenza.
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2.14. Genitali maschili
I collegamenti tra gli elementi della genitalità maschile
e gli organi correlati (rene, vescica, sacro, ghiandole
surrenali, e ormoni correlati come testosterone, dhea,
hgh...) sono evidenziati graficamente qui; è anche
possibile mostrare i più notevoli da un punto di vista
energetico, i più o meno agitati, e quelli in coerenza
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3. Scansione: meridiani TCM, punti e ricette

Meridiani, punti di agopuntura, ricette TCM

Maestri della valutazione energetica da 5000 anni, la
Medicina Tradizionale Cinese è ampiamente utilizzata e
drasticamente estesa in BioCoherence.

• Meridiani sono visualizzati in 12 o 20 parti. I
principali canali energetici del corpo, il grafico
mostra i loro collegamenti e la mappa, i loro
percorsi.

• Punti di agopuntura sono animati dinamicamente
sulla mappa. Più di 350 punti sono calcolati dal
nostro algoritmo esclusivo.

• Ricette sono modi tradizionali per affrontare
problemi energetici, nel modo TCM. Abbiamo
drasticamente esteso questo principio per calcolare
l'energia, l'entropia e la coerenza di centinaia di
ricette per valutare la loro utilità nella valutazione
attuale, indicando così il loro possibile bisogno - una
forma di valutazione che potrebbe aiutare a
diagnosticare problemi.

3.1. Meridiano della vescica con link

Clicca su un meridiano per ottenere informazioni.

Quando clicchi su un meridiano, il grafico mostrerà le
sue relazioni con altri meridiani, il biomarker mostrerà
la sua principale qualità, e i collegamenti con altri
meridiani (riceve da, o invia a) saranno visualizzati.

• Puoi navigare tra i meridiani con il menu sulla
sinistra, e mostrare tutti i meridiani con il loro
biomarker nel menu a discesa.

3.2. Meridiani per energia, con
problemi comuni correlati

Identifica i migliori e i peggiori energetici, in un clic
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Il menu energia mostra direttamente i meridiani piÃ¹
energetici e meno energetici, che possono aiutare a
identificare problemi.

• Facendo clic su un meridiano, appaiono conclusioni
aggiuntive, che sono relative allo'stato energetico
attuale del meridiano, e alle possibili condizioni
quando associate allo'stato di altri meridiani,
secondo la conoscenza TCM.

3.3. Punti TCM

Più di 350 punti vengono calcolati

Il modulo Punti mostra i punti di agopuntura TCM.

• Fai clic su un meridiano per mostrare tutti i punti in
questo meridiano, insieme alle informazioni
tradizionali sui punti importanti del meridiano.

• Fai clic su un punto per vedere il suo biomarker.

3.4. Ricette TCM, per coerenza

La coerenza è un modo per vedere ricette che sono completamente in fase.

Abbiamo decodificato le ricette di agopuntura per
trasformarle in uno strumento di valutazione.

• Facendo clic su Coerenza, le ricette i cui punti sono
completamente in fase insieme (questo significa,
che i loro punti risuonano insieme e si muovono
insieme come un unico punto) vengono visualizzate.
Fai clic su una ricetta per vedere i punti sulla mappa
e ottenere indicazioni. Quando aggiunta alle priorità,
la ricetta verrà utilizzata nella parte Bilanciamento
per aiutare a riequilibrare i suoi effetti.
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4. Scans: I moduli di energia

Tutto ciò di cui hai bisogno per valutare a livello energetico

Questi grafici consentono di vedere informazioni come i
chakra, l'orologio, i piani, il momento, gli atomi, le
influenze e gli organismi.

4.1. Ayurveda: Dosha e sub-dosha

La valutazione ayurvedica dell'energia del corpo.

I praticanti ayurvedici sanno come lavorare con la
costituzione energetica del corpo. Le tre principali
costituzioni sono Vata, Pitta e Kapha, ognuna con 5 sub-
dosha. In un'analisi di BioCoherence, puoi vedere ogni
dosha e sub-dosha muoversi quando sposti il cursore del
tempo, perché tutti questi sistemi sono dinamici. Il
modo in cui si muovono fa parte della nostra
valutazione.

4.2. Grafici di energia: chakras,
piani, orologio e slancio

I principali motori energetici del corpo

Questi 4 grafici permettono una propria valutazione
energetica delle principali funzioni del corpo.

• Chakra può mostrare i 7 o 12 chakra, la loro aura
globale, e le relazioni tra di essi.

• Piani sottolinea i principali equilibri energetici del
corpo: i piani orizzontali, verticali e assi sono
mostrati, insieme al collegamento al campo
profondo della terra e al campo celeste.

• Orologio mostra la relazione tra i meridiani e le loro
principali ore di funzionamento, insieme al tempo di
registrazione, per valutare la giusta allineamento
temporale.

• Momento è un grafico che abbiamo creato per
mostrare le 3 principali inerzie e i loro componenti:
quelli che ristagnano, quelli che equilibrano e quelli
che aiutano al movimento.

4.3. Grafici dell'energia: il micro
mondo

Molto piccolo, ma molto utile
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Questi 3 grafici mostrano i micro elementi che possono
influenzare il sistema globale.

• Atomi mostrano la tabella periodica e le risonanze
tra gli elementi.

• Influenze è la stella dei 5 elementi TCM, con le loro
rispettive influenze costruttive o distruttive calcolate
e evidenziate attraverso frecce.

• Organismi è la valutazione di 200 organismi esterni
(virus, batteri, funghi e parassiti) e i loro rispettivi
collegamenti.
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5. Scansione: il modulo Mente

La mente, lo spirito e l'ombra sono il focus di questo modulo.

Con più di 300 biomarker dedicati a ciò che accade nei
nostri pensieri, il modulo Mind si propone di
organizzare in modo conveniente le loro letture.

• Mente affronta la personalità, la concentrazione e le
onde cerebrali.

• Personalità ricostruisce il tipo di personalità Jung
(successivamente popolarizzato come Myers Briggs
o MBTI). Per questo schermo abbiamo creato una
visualizzazione logica unica e nuova basata su 4 assi
che abbiamo scoperto nella valutazione della
personalità.

• Concentrazione raggruppa indicatori accademici
tradizionali dell'HRV così come un visualizzatore di
equilibrio costruttivo/distruttivo.

• Onde cerebrali? Sì, il nostro sensore può leggere
fino a 64Hz l'elettricità di tutto il corpo, non solo
quella del cuore. Abbiamo progettato un algoritmo
per estrarre le informazioni specifiche delle onde
cerebrali per ottenere un senso degli stati di focus
più attivi della mente.

5.1. Il modulo ombra

Emozioni, ferite e impulsi

L'ombra, o il subconscio, Ã¨ una parte integrante del
nostro comportamento.

• Le emozioni vengono estratte dai principali ritmi
dell'ECG.

• Le ferite sono collegate alle influenze della
medicina tradizionale cinese. Le 5 ferite (o 8 ferite
come erano state progettate originariamente) hanno
un uso popolare da 30 anni. In BioCoherence,
ampliamo il loro significato aggiungendo le
rispettive relazioni costruttive o distruttive.

• Le spinte rappresentano un modo completamente
nuovo di organizzare le emozioni in un modo
significativo.

5.2. Ombra: drive

Un nuovo modo per organizzare le emozioni.
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Drives è un modo completamente nuovo di organizzare
le emozioni in un modo significativo in 28 gruppi di
opposti, ordinati in modo chiaro in 3 gruppi principali
(ME Dentro, ME Fuori e ALTRO), ognuno composto da
3 sottogruppi (Emozione, Sentimento, Azione).

• ME Dentro si occupa delle emozioni che
riguardano il mio funzionamento interno.

• ME Fuori si occupa di quelle emozioni che
relazionano il mio funzionamento interno con ciò
che accade intorno a me.

• ALTRO si occupa delle emozioni che riguardano le
altre persone intorno a me.

• Emozione è la radice della loro origine.
• Sentimento è come io le interpreto.
• Azione è ciò che faccio con loro.

Utilizzando tecniche di meditazione come la mente
osservante, si può meglio comprendere l'articolazione e le implicazioni delle emozioni che sorgono.
La risonanza che collega le emozioni, che si mostra quando si clicca sul grafico, può anche aiutare a comprendere cosa sta
succedendo.

5.3. Il modulo Spirito

Musica e allineamento della scala

Lo spirito è quella parte di noi che trascende lo spazio e
il tempo.

• Musica è una lettura delle frequenze principali
nell'ECG coppia con molta teoria musicale. La scala
e gli accordi principali vengono calcolati su un
breve termine (una misura), medio termine (2
misure), lungo termine (3 misure) e molto lungo
termine (4 misure). Questi vengono poi utilizzati
quando si costruisce la meditazione personalizzata,
per portarti musicalmente da dove sei, a dove
potresti andare.

• Allineamento è basato sull'equazione di Dan
Winter e Valori interi Elfie2.

• in Allineamento, Coerenza focalizzata è, come dice
Dan, la "Vera Coerenza Cardiaca": calcola la
quantità di focalizzazione attraverso il cepstrum (2°
ordine FFT) o, in termini semplici, calcola quanto le frequenze globali trovate nell'ECG siano musicalmente in sintonia e in fase
insieme.

• in Allineamento, Coerenza Cardiaca Reale calcola la stessa cosa ma per le frequenze che sono multipli del rapporto d'oro tra
loro.

•
• in Allineamento, Implosione incorporata % mostra la parte delle frequenze che sono vicine ai valori interi Elfie, indicando così

la quantità di energia che è attualmente incorporata nel miglior ciclo di implosione energetica.

2. https://elfie.link
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6. I moduli di Equilibrio

Priorità, risorse, report e meditazioni guidate.

L'equilibrio è una raccolta di strumenti per aiutarti a
raggiungere la massima qualità.

• Priorità è ciò che richiede attenzione ora.
• Risorse è ciò su cui puoi fare affidamento in modo

affidabile.
• Report è un documento PDF per tutte le parti

importanti dell'analisi.
• Balance è la generazione di meditazioni guidate,

frequenze, battiti binaurali e ri-valutazioni, tutti
ottimizzati in tempo reale tramite biofeedback.

6.1. Risorse

Il potere delle risorse: sono già tuoi e sono già disponibili per aiutare

Le risorse sono i principali pilastri, i principali motori
energetici per questa registrazione. Il modulo
Bilanciamento è principalmente costruito su risorse per
scegliere frequenze rilevanti, battiti binaurali e voci di
guida audio per accumulare energia prima di iniziare a
lavorare sulle priorità.

• Le risorse sono identificate automaticamente ma
possono essere cambiate se necessario. Per cambiare
una risorsa, clicca su di essa e scegli un'altra delle
risorse più importanti per questa categoria.

6.2. Priorità

Cosa ha bisogno di attenzione.

Le priorità sono biomarcatori che necessitano di
attenzione. Vengono calcolate automaticamente dopo
una registrazione, ma è completamente nelle mani
dell'utente aggiungere o rimuovere priorità.

• Le priorità possono essere aggiunte o rimosse da
qualsiasi fiore biomarcatori, in qualsiasi pagina, o
nel modulo Priorità. Basta cliccare sul pulsante !

• Sotto le priorità, il pulsante Commento consente
all'utente di aggiungere qualsiasi testo.
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• Il pulsante Aggiungi visualizza un elenco di ulteriori priorità pertinenti da scegliere, se necessario, da Organi, meridiani di
agopuntura, punti meridiani, Ricette TCM, Chakra, Motori, Slancio...

6.3. Relazione PDF

esportazione 1-clic di tutte le informazioni importanti come PDF

Il report PDF può essere stampato, salvato o inviato con
1 clic. Contiene:

• Informazioni sul cliente
• Informazioni sulla registrazione
• Annotazioni
• Parti e sessioni
• Risorse e priorità
• Meridiani principali (energia, entropia, coerenza)
• Organi principali (energia, entropia, coerenza)
• Principali ricette MTC (energia, entropia, coerenza)

Può essere personalizzato dal Pro.

6.4. Bilanciamento: la meditazione
personalizzata

Ora è il momento di agire.

L'equilibrio è un intero modulo per creare meditazioni
personalizzate.

• L'utente può scegliere uno stile con cui si identifica,
che selezionerà carte da diverse serie di meditazioni
guidate.

• Si consiglia di ri-valutare ogni giorno, prima di una
nuova meditazione: tutti i biomarker evolveranno e
la meditazione verrà ricomputata di conseguenza.

• I principali parametri (velocità di immersione,
personalità, musica, risorse) vengono calcolati dalle
caratteristiche principali dei biomarker calcolati. La
musica è generata dalla melodia e degli accordi
correnti dell'utente, verso lo stato desiderato, in una
progressione armonico.

• Le priorità vengono visualizzate come pianeti che
orbitano attorno all'utente, sempre più lontani
perché è così che la meditazione si avvicinerà a loro,
sempre più in profondità nello spazio.

• Uno strumento aggiuntivo è il melter del Cristallo
del tempo che verrà calcolato attorno ai valori interi
di tempo-Elfie e ricorderà all'utente nei momenti
opportuni le decisioni e il lavoro in corso. Pensalo come micro-meditazioni, 5 a 30 secondi per se stessi in particolari nodi
temporali. L'obiettivo è dissolvere il Cristallo del tempo delle abitudini e riprogrammare l'intero sistema in 21 giorni.

3.1. Panoramica dei moduli

32



7. I moduli dei test

Utilizzando il biofeedback per ottenere una valutazione in tempo reale di qualsiasi informazione

Test sono un modo unico per valutare qualsiasi tipo di
informazione.

• Utilizzando il biofeedback in tempo reale, i test sono
valutazioni individuali di compatibilità.

• Test sono composti da liste di elementi. Ogni
elemento può essere pre-calcolato da una scansione,
e testato in diretta rispetto alla reazione del corpo
alle sue informazioni.

7.1. Una lista di test dopo una
valutazione dal vivo
Dopo la valutazione dal vivo, puoi vedere le 2
informazioni visualizzate nella lista: la pre-valutazione
automatica (se presente), basata sulle esigenze del
biomarker e l'effetto dichiarato di ciascun elemento
della lista; e la risposta biofeedback, un pollice su o giù,
basata sulla risposta somatica dell'organismo durante il
test.

7.2. Una lista di test
Un test è composto da un elenco di elementi da valutare
e ordinare.

7.3. Elenco test

Ricerca, modifica, condivisione e scelta dei test

3.1. Panoramica dei moduli
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Tests è una piattaforma aperta dove i creatori possono
creare e condividere le loro liste. Puoi cercare per parole
chiave, creatore o tipo di test, duplicare test esistenti per
creare il tuo, e visualizzare tutti i risultati testati per il
rapporto corrente in un clic.

7.4. test: valutazione dal vivo del
biofeedback
Quando lanciando un test, le informazioni vengono
inviate all'utente e la risposta somatica viene valutata.

7.5. test: modifica
Qualsiasi pro può creare test per se stesso o da
condividere in seguito. Per ogni elemento nella lista dei
test, si può specificare l'azione sui biomarcatori per una
valutazione automatica, oppure aggiungere qualsiasi
tipo di informazione per una valutazione del
biofeedback.
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8. I moduli di comprensione

I risultati della scansione sono visualizzati sotto questo modulo.

Controlla i diversi capitoli di Scansione per ottenere
ulteriori dettagli.
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3.2.
Guida dettagliata

Questo manuale tratta tutti gli aspetti dell'applicazione, e ogni capitolo è illustrato con screenshot e video per aiutarti a capire come
utilizzarlo al meglio.

Per accedere ai video e al forum per capitolo, vai su biocoherence.net/tutorials
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9. Introduzione

Presentazione generale di questa guida

In questa introduzione, esamineremo come aprire un report esistente, importare un ECG da Health, o creare un nuovo report
registrando con Sensor. Esamineremo anche i concetti iniziali dell'applicazione.

9.1. Panoramica dell'interfaccia del software

Interfaccia su computer, tablet o smartphone; forum, accesso al manuale contestuale e richieste di aiuto contestuale.

Quando apri un report dopo la registrazione, ci sono diversi elementi dell'interfaccia per aiutarti a
navigare e analizzare i dati in modo efficiente.

In alto dell'interfaccia, troverai un menu che fornisce accesso alle diverse parti del report. Una
barra di navigazione ti permette di muoverti all'interno della registrazione. Il menu principale è
diviso in diverse sezioni. Per tornare al riepilogo, clicca semplicemente sul pulsante fornito.

Le sezioni principali includono :

• Analisi dello scan: Questa sezione mostra vari schermi, come corpo, energia, analisi tecnica
dei biomarcatori, analisi mentale, e progressioni attraverso le registrazioni.

• Test: Attualmente, questa sezione ha solo un ingresso, ma saranno aggiunte ulteriori opzioni.
Include test di lista, test di frequenza e test live.

• Connessioni dei sensori: Cliccando sull'icona della batteria, puoi iniziare una connessione
Bluetooth ai sensori e iniziare una registrazione direttamente.

Navigare nella registrazione può avvenire in alto dello schermo su un computer o in basso su un telefono, a seconda della dimensione
dello schermo. Puoi navigare tra sezioni come prima della sessione, dopo la sessione, e vedere tutte le azioni eseguite per un cliente
specifico. L'interfaccia permette anche navigazione battito per battito per un'analisi dettagliata in tempo reale.

Il salvataggio del report include informazioni sul cliente, titolo del report, e la possibilità di salvare il report nel cloud. Questo
permette l'accesso da più dispositivi e assicura i dati lontano dal computer locale. Puoi anche cambiare il cliente se una registrazione
è stata iniziata sul profilo sbagliato.

Il menu generale in alto dell'interfaccia offre diverse opzioni:

• Torna alla pagina principale
• Modifica liste dei test
• Gestione dei contatti
• Modifica dettagli di contatto e account
• Modifica abbonamento
• Aggiorna dati dell'applicazione
• Utilizza il calcolatore Elfie

Le ultime notizie e un'opzione di richiesta di aiuto sono accessibili da tutte le pagine. In caso di un problema tecnico, puoi inserire
"Opinioni e suggerimenti", fare una domanda, o inviare una richiesta di supporto con uno screenshot.

Richieste di aiuto, forum e manuali online

L'applicazione offre anche aiuto contestuale e video integrati per ogni voce. Ogniqualvolta vedi il simbolo del punto interrogativo
(?), si aprirà un breve testo di aiuto. Questo testo può darti accesso a un video e alla pagina del manuale direttamente. Ti darà anche
accesso a un forum collaborativo. Se non hai un problema specifico ma vuoi fare un commento in questo momento, o se hai bisogno
di chiarimenti tra praticanti, puoi aprire questo forum collaborativo cliccando sui punti interrogativi. Puoi quindi fare domande o
rispondere alle domande di altri utenti là.
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Utilizzare la funzione "Notifiche e Suggerimenti" per richiedere aiuto

La funzione "Notifiche & Suggerimenti" è accessibile da qualsiasi pagina della tua interfaccia e ti permette di richiedere aiuto in caso
di un problema tecnico. Ecco come utilizzarla in modo efficace:

1. Apri il menu nell'angolo in alto a destra e accedi al menu "Notifiche e suggerimenti".
2. Typa la tua domanda o descrivi il tuo problema nella casella di testo fornita.
3. Il sistema cerca nella banca dati una risposta alla tua domanda.
4. Se viene trovata una risposta, sarà visualizzata direttamente sullo schermo.
5. Se non viene trovata nessuna risposta, puoi inviare una richiesta di supporto.

Per inviare una richiesta di supporto, hai due opzioni:

• Fai uno screenshot: Questo ti aiuta a comprendere meglio cosa sta succedendo sullo schermo. Una volta che hai fatto lo
screenshot, puoi utilizzare gli strumenti in alto per annotare l'immagine. Ad esempio, puoi cerchiare l'area di problema e
aggiungere una nuvoletta esplicativa.

• Scrivi un ticket: Puoi anche semplicemente scrivere una descrizione del tuo problema senza fare uno screenshot.

Una volta che hai annotato lo screenshot o scritto la tua descrizione :

• Clicca su "Valida".
• Aggiungi un breve testo se necessario per chiarire la tua ricerca iniziale.
• Spedisci il messaggio.

La tua richiesta verrà quindi convertita in un ticket con tutte le informazioni necessarie affinché il team di supporto possa aiutarti nel
miglior modo possibile. Usa sempre il menu "Notifiche e suggerimenti" quando hai domande specifiche o problemi da risolvere.

Segui le tue richieste
Ancora nel menu "Notifiche e suggerimenti", un terzo pulsante "Monitora i tuoi ticket" apre tutte le tue richieste correnti,
permettendoti di aggiungere informazioni o visualizzare le nostre risposte.

Torna alla pagina principale

Quando torni alla pagina principale, l'ultimo report aperto viene visualizzato per accesso rapido. L'interfaccia include sezioni
importanti per l'analisi dello scan, test live, conclusione dello scan, e la possibilità di condividere risultati.

L'interfaccia è progettata per offrire navigazione fluida e strumenti completi per analizzare e condividere le registrazioni.

9.2. Apri un rapporto

Scopri l'app

Introduzione

Benvenuto in questo capitolo dedicato all'applicazione BioCoherence, disponibile su smartphone e
computer. Questa applicazione ti permette di monitorare e analizzare vari biomarker per un migliore
equilibrio mente-corpo.

Pagina principale

Quando apri l'applicazione, ti trovi nella pagina principale. Hai due scelte: iniziare una nuova
misurazione o aprire un rapporto campione. Ti raccomandiamo di iniziare aprendo il rapporto
campione per familiarizzare con l'interfaccia. Questa pagina principale presenta anche un menu che
fornisce una varietà di informazioni, che descriveremo in dettaglio nelle sezioni seguenti.
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Rapporto esempio

Una volta aperto il rapporto esempio, noterai che il calcolo inizia immediatamente. Questo ti porta al menu principale, che è diviso
nelle seguenti sezioni:

• Bilanciamento: Priorità, Risorse
• Rapporti: Rapporto PDF, Meditazioni Guidate
• Analisi dettagliata: Biomarker, Energia, Corpo, Mente, Progressione

Applicazione per computer

Navigazione

Se stai utilizzando uno smartphone o un computer, un area di navigazione è disponibile nella parte superiore o inferiore dello
schermo. Questo ti permette di spostarti da una sezione all'altra, in particolare per confrontare le registrazioni pre- e post-allenamento,
o per monitorare il progresso giornaliero nel corso di un determinato periodo. Per tornare indietro o avanti nella registrazione, basta
premere "play" e navigare attraverso la registrazione.

Analisi del biomarker

Quando selezioni la sezione "Biomarker", puoi esaminare dati come l'onda del polso. Questa analisi può variare in base al tipo di
biomarker e al tempo di registrazione. Su computer, sono disponibili schede aggiuntive come "Test" e "Progressione", che offrono
una vista dettagliata dell'evoluzione dei biomarker nel corso delle sessioni.

Conclusione

Qui è stata fornita una panoramica generale dell'applicazione BioCoherence. Per una comprensione approfondita di ogni schermata e
funzione, ti invitiamo a consultare i video complementari.

9.3. Registrazione con Sensore

Diversi metodi sono disponibili per effettuare una registrazione ECG pulita con BioCoherence.
Puoi iniziare dalla pagina principale iniziando una nuova registrazione e cliccando su "registra".
Un altra opzione è iniziare dalla pagina "progresso" o cliccando sull'icona della batteria in alto
nello schermo. Queste azioni collegheranno automaticamente l'applicazione al sensore Bluetooth
e inizieranno la registrazione.

Durante la registrazione, viene visualizzata un'animazione per illustrare i risultati attesi. Tuttavia,
questa animazione non viene aggiornata in tempo reale con le misurazioni. I dati saranno calcolati
al termine della registrazione. L'animazione ti aiuta a trascorrere il tempo necessario per ottenere
una buona registrazione, idealmente per almeno due minuti.

Tre cursori in alto nello schermo, etichettati "energia", "attività" e "collegamento", si riempiono
progressivamente. Questi cursori devono essere completamente riempiti per assicurarsi che le
informazioni raccolte siano sufficienti per calcolare tutte le variabili necessarie. Una volta che
questi cursori raggiungono 100%, la registrazione è considerata sufficiente.

Per garantire la qualità della registrazione, posiziona un pollice su ogni sensore. Se il segnale non è di buona qualità, usa gel per
elettrodi o inumidisci leggermente le dita. La qualità del segnale viene valutata automaticamente. Ad esempio, se rimuovi un dito,
la registrazione si ferma immediatamente. Se rimetti il tuo dito, la riconnessione richiede circa un secondo, ma potrebbe essere
necessario ri-calibrare.

Se non applichi una pressione sufficiente, ti muovi o fai movimenti improvvisi, lo schermo cambia in uno sfondo rosso, indicando che
i dati non vengono presi in considerazione. Il dispositivo aspetterà la ri-calibrazione, indicato dal ritorno dei punti verdi e dall'assenza
dello sfondo rosso, prima di riprendere la registrazione di dati di buona qualità.

Una volta che i cursori sono 100% pieni, clicca su "Ferma". L'applicazione calcolerà quindi tutti i dati, e potrai consultare i vari
capitoli principali della registrazione dello scan.
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9.4. Gestione clienti

Panoramica

BioCoherence Pro ti permette di collegarti con un numero illimitato di clienti, ciascuno dei quali
pu%C3%B2 essere collegato via la propria applicazione. Questo capitolo ti guiderÃ attraverso i
passaggi necessari per gestire e condividere informazioni con i tuoi clienti.

Selezione cliente

In tutte le pagine dove devi selezionare un cliente, un pulsante Ã¨ disponibile nell'angolo in alto a
destra per effettuare questa selezione. Per trovare un cliente, basta digitare il suo nome nel campo
di ricerca. Il sistema visualizzerÃ i clienti corrispondenti e il numero di record disponibili per
ciascuno.

Gestione dei record

Una volta selezionato un cliente, vedrai i record disponibili per quel cliente. I record possono essere identificati da diversi
pittogrammi:

• Un pittogramma indica che il record Ã¨ memorizzato sul computer locale.
• Un altro pittogramma indica che la registrazione Ã¨ nel cloud.
• Un terzo pittogramma indica che il cliente ha accesso a questa registrazione.

Condivisione dei report

Quando apri un report, puoi scegliere se desideri condividere l'accesso con il cliente. Nella pagina principale, un pulsante ti permette
di modificare le informazioni del cliente, come genere, email e una foto. Queste informazioni sono cruciali per visualizzazioni
specifiche degli organi sessuali e dei chakra.

Invio delle inviti

Per inviare un invito a un cliente, inserisci il loro indirizzo email e clicca su "Invia email". Puoi anche condividere il link d'invito o il
testo via SMS, WhatsApp o qualsiasi altra applicazione disponibile sul tuo dispositivo. Il messaggio puÃ² essere inviato in inglese o
francese, cambiando la lingua con il selettore della bandiera.

Utilizzando queste funzioni, puoi gestire e condividere facilmente informazioni con i tuoi clienti su BioCoherence Pro, garantendo
comunicazioni efficienti e sicure.

Gestione utenti e clienti in BioCoherence, in dettaglio

L'app BioCoherence offre funzioni complete per la gestione di utenti e clienti, permettendo agli utenti di gestire i loro profili e quelli
dei loro clienti. Questa sezione dettaglia le funzionalitÃ disponibili per gestire utenti e clienti all'interno dell'app, inclusa la creazione
di nuovi contatti, il cambio tra utenti, e la gestione dei dati degli utenti.

Visualizzazione Utente Corrente

• Visualizzazione Utente: L'utente corrente Ã¨ visualizzato in alto nella schermata principale dell'interfaccia dell'app. Questo puÃ²
essere tu (l'utente principale) o qualsiasi cliente o contatto.

• Funzione Privacy: Gli utenti possono sfocare tutti i nomi e le immagini cliccando sull'icona di sfocatura, garantendo la privacy
quando altri potrebbero stare visualizzando lo schermo.

Analisi Utente

• Visualizza Analisi: Cliccando su "Apri Analisi" o "Vedi Tutte le Analisi" verranno visualizzate solo le analisi collegate all'utente
corrente.

• Switching Utenti: Per cambiare utente, clicca sull'icona con due frecce per accedere alla directory degli utenti. L'utente principale
Ã¨ sempre elencato in alto in questa lista.
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Directory Utenti

• Accesso alla Directory Utenti: Clicca sull'icona con due frecce per aprire la directory degli utenti.
• Selezione Utenti: Utilizza l'icona di ricerca (lente d'ingrandimento) nella parte inferiore della pagina per filtrare gli utenti

inserendo parole chiave.
• Creazione Nuovi Contatti: Accedi alla lista dei contatti tramite il menu e clicca su "Crea Nuovo Contatto" per aggiungere

un nuovo utente. Specifica il genere per una visualizzazione accurata sullo schermo. Aggiungi la loro email se vuoi invitarli o
condividere un report, o dar loro accesso al report nella loro app.

Gestione Contatti

• Modifica Contatti: Modifica i dettagli del contatto corrente, inclusi nome, email e genere. La selezione del genere influenza la
visualizzazione sullo schermo, particolarmente per le analisi specifiche di genere.

• Integrazione Email: Aggiungere un email permette l'invio diretto di report PDF e crea un account sul server per l'utente.
• Informazioni Aggiuntive: I campi opzionali includono data di nascita, peso e note personali. La data di nascita non Ã¨

attualmente utilizzata nei calcoli, ma sarÃ utilizzata per future funzionalitÃ come il confronto dell'etÃ biologica.

Gestione File Utente

• Salvataggio File: Le analisi vengono salvate nei file degli utenti. Assicurati che le analisi siano salvate sotto l'utente corretto per
evitare confusioni. Puoi cambiare l'utente in questa fase se c'era un errore, come iniziare un record sotto un utente diverso.

• Upload nel Cloud: Le analisi possono essere caricate nel cloud per la condivisione. Questo Ã¨ necessario per condividere
l'accesso con i clienti.

Condivisione e Inviti Utenti

• Invitare Utenti: Invia inviti agli utenti via email o testo, consentendo loro di accedere ai loro report e utilizzare l'app.
• Condivisione Report: Condividi report PDF con i clienti. I report possono essere personalizzati selezionando quali sezioni

includere.

CompatibilitÃ Dispositivo e Aggiornamenti

• CompatibilitÃ Dispositivo: L'app Ã¨ compatibile con diverse piattaforme, con aggiornamenti regolarmente rilasciati per
migliorare la funzionalitÃ .

• Aggiornamento dell'App: Gli utenti dovrebbero controllare regolarmente la presenza di aggiornamenti per assicurarsi di%

9.5. Rapporto multi-parte

Per esaminare i dettagli di un report, inizia aprendo il report in questione. Clicca sul suo nome per
aprirlo, che mostrerÃ i vari elementi che contiene. Nella parte superiore dello schermo su un
computer, o nella parte inferiore su un telefono, sono visualizzate le varie sezioni del report. Per
definizione, l'intero record Ã¨ visibile, ma puoi scegliere di visualizzare solo la prima o la seconda
sezione, ad esempio.

Dettagli della sezione possono essere accessibili tramite la scheda "Progressione", anch'essa situata
nel centro dell'interfaccia della pagina principale. Questa scheda mostra l'evoluzione dei vari
variabili nel corso delle registrazioni. Ad esempio, puoi vedere registrazioni distanti 5 minuti l'una
dall'altra, 4 minuti 30, o registrazioni di diverse lunghezze, come 40 secondi e 20 secondi.

Ãˆ anche possibile aggiungere commenti a queste registrazioni. Questa funzione rende possibile
documentare l'inizio e la fine delle sessioni, o annotare azioni specifiche per osservare l'evoluzione
dei marcatori nel corso di una sessione.

I vari record sono direttamente accessibili, permettendoti di confrontare lo stato dei biomarcatori,
sezione per sezione, e osservare cambiamenti nel momento, nei chakra, ecc. Queste funzioni offrono una visualizzazione dettagliata,
comparativa delle diverse sezioni del report.
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10. Comprendere: Biomarcatori

Analisi tecnica della onda pulsata

Queste schermate consentono l'analisi tecnica della onda del polso, come l'estrazione di frequenze e armonie, la modifica della
registrazione, l'analisi diretta dell'onda, grafico dell'evoluzione dei biomarker...

10.1. Biomarcatori in dettaglio

Introduzione

In questo capitolo, esploreremo i dettagli dei biomarcatori in un interfaccia utente. Prendiamo
l'esempio dei chakra per illustrare come funzionano e come le informazioni rilevanti vengono
visualizzate.

Accesso ai Chakra

Quando si accede a una pagina dedicata ai chakra, vengono visualizzati i vari chakra. Cliccando su
un chakra specifico, i biomarcatori associati appaiono nella parte destra dello schermo.

Energia e Agitazione

Il primo elemento chiave è l'energia, una risorsa valutata in base al livello di energia e agitazione. Sul lato sinistro dello schermo,
l'energia è visualizzata, mentre in basso, l'agitazione è visualizzata. Entrambi gli aspetti sono rappresentati da 9 petali differenti, che
descrivono lo stato di energia e agitazione:

• Qui, alta energia e bassa agitazione indicano una risorsa.

Informazioni aggiuntive

Anche altre informazioni vengono visualizzate:

• Livello di attenzione
• Livello di intenzione
• Orizzonte temporale (breve, medio o lungo termine)
• Principale ciclo dell'elemento

Evoluzione e Media

È possibile seguire l'evoluzione dei biomarcatori nel corso di una sessione, divisa in quattro parti. Ad esempio, è possibile osservare
una variazione nell'energia, con fasi di ascesa e discesa, che consentono di valutare la media complessiva.

Priorità

Ciascuna pagina del biomarker offre oltre 1,400 biomarcatori differenti. Un pulsante consente di aggiungere automaticamente un
biomarker alle priorità. Cliccando su "aggiungi alle priorità", questo elemento viene contrassegnato per ulteriori trattamenti, come
meditazioni o frequenze di riarmonizzazione. Il processo di aggiunta e rimozione è a un semplice clic di distanza.

Qualità del Collegamento

Li collegamenti tra elementi della stessa famiglia (ad esempio chakra) sono individuati:

• Numero di fibre (collegamenti)
• Punti di risonanza
• Percentuale di diffusione (ad esempio il 33% dei chakra collegati)
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Pulsanti di Accesso Diretto

Due pulsanti facilitano la navigazione:

• Accesso diretto al chakra
• Accesso diretto alla pagina di analisi del biomarker a schermo intero

Help e Informazioni

Un punto interrogativo è disponibile su ogni pagina, fornendo informazioni aggiuntive sui petali e sui significati delle diverse
risonanze e regolazioni.

In breve, questo interfaccia consente una gestione dettagliata, personalizzata dei biomarcatori, facilitando l'analisi e l'ottimizzazione
dei chakra e di altri elementi correlati.

Informazioni sull'energia e l'agitazione del biomarker
Energia

La scala verticale a sinistra mostra l'energia media del biomarker. Un valore basso (in basso) indica un biomarker a bassa
energia. Un valore alto (in alto) indica un biomarker ad alta energia. Per alcuni biomarcatori (ad esempio punti di agopuntura,
emozioni...) l'energia può essere negativa o positiva, indicando un impatto sull'equilibrio complessivo. In questo caso, l'energia
bassa è individuata nel centro della scala.

Agitazione
La scala orizzontale in basso mostra l'agitazione media del biomarker. Un valore basso (a sinistra) indica un biomarker per lo
più statico. Un valore alto indica un biomarker per lo più agitato.

Petali del biomarker
Gli 8 petali (più il fiore aperto, tutti 8 petali in equilibrio) indicano la principale zona di energia/agitation del biomarker.
Statico

Bassa energia, bassa agitazione. Questa è l'attività più bassa possibile per un biomarker. Di solito è associata a condizioni
croniche, di lungo termine.

Bassa energia
Bassa energia, agitazione normale. Questo biomarker ha un attività bassa, ma funzionale.

Stressato
Bassa energia, alta agitazione. Questo è un segnale di stress.

Stabilizzante
Normale energia, bassa agitazione. Questo biomarker è un pilastro stabile.

Flessibile
Normale energia, agitazione normale. Il fiore aperto indica uno stato funzionale ottimale.

Learning
Normale energia, alta agitazione. Questo indica un processo di apprendimento, di solito in reazione a qualche informazione
esterna.

Risorsa
Alta energia, bassa agitazione. Questa è una caratteristica delle principali risorse.

Adattamento
Alta energia, agitazione normale. Questo indica un processo di adattamento, di solito in reazione a qualche stimolo esterno.

Destabilizzante
Alta energia, alta agitazione. Questo indica una situazione acuta, difficile da risolvere.

3.2.Guida dettagliata

45



biocoherence.net/n82.9

biocoherence.net/n82.16

Informazioni sulla

10.2. Modifica e verifica dell'onda pulsata (registrazione grezza)

In questa sezione, esamineremo come modificare l'onda del polso in caso di problemi di
registrazione, e come verificare l'onda grezza. Per iniziare, vai alla sezione "biomarker" e seleziona
"onda del polso". Potrai quindi vedere la forma dell'onda di ogni battito, punto per punto. Questa
visualizzazione battito per battito è utile per confrontare e osservare l'evoluzione di ogni onda.

Oltre alla media dell'onda, cui siamo abituati a vedere, è importante notare che la vera forma
dell'onda è spesso molto più instabile attorno a questa media. Se si verifica un problema durante la
registrazione, ad esempio, se parte dell'onda non viene rilevata, il software disattiva
automaticamente questa sezione. Tuttavia, puoi riattivare questa sezione se decidi che deve essere
presa in considerazione.

Per farlo, basta cliccare sulla sezione corrispondente. Puoi anche attivare o disattivare singoli battiti
con un singolo clic. I battiti disattivati non saranno più presi in considerazione nel calcolo dei fiori
o nel grafico.

Infine, troverai un insieme di statistiche tecniche sotto l'onda del polso, come l'intervallo RR,
l'intervallo PR, gli intervalli QRS e così via. Questi dati possono fornire informazioni preziose per ulteriori analisi.

10.3. Monitoraggio delle variazioni dei biomarcatori nel corso delle sessioni

Per analizzare l'evoluzione di un biomarker nel tempo, inizia accedendo alla scheda "Biomarker"
e apri "Sessione", poi "Dinamiche". Vedrai l'evoluzione completa del biomarker nel tempo.

In modalità di riproduzione, puoi spostare il cursore punto per punto per osservare diverse parti
dell'evoluzione. In basso alla schermata, i segni indicano le separazioni tra ogni parte della
sessione. Puoi regolare lo zoom per un analisi più precisa, e navigare tra le diverse parti della
sessione, sia che sia seconda, terza, ecc.

Puoi aggiungere eventi facendo clic dove desideri. Ad esempio, se esegui un azione notevole, puoi
contrassegnare questo evento. Una volta aggiunto, l'evento è visibile come un marchio in basso
alla schermata, e facendo clic su di esso, puoi riaccederci. Puoi anche spostare l'evento
modificandolo, poi confermando la nuova posizione.

Analizzare la relazione tra il molto breve termine e il medio termine è cruciale. Avolte, la curva
del molto breve termine è sopra o sotto la curva del medio termine. Quando la curva è sotto, viene
contrassegnata in rosso, e quando è sopra, viene contrassegnata in verde. Queste indicazioni
forniscono informazioni importanti per valutare le tendenze istantanee durante il test.

Infine, una sintesi delle informazioni è disponibile sotto forma di un "fiore" che indica i livelli di energia e agitazione. Questo
sommario può anche essere analizzato parte per parte per osservare l'evoluzione nelle diverse sezioni.

10.4. Analisi della Frequenza e Armonica

Grazie a un operazione matematica chiamata FFT, l'onda viene trasformata in frequenze, poi queste frequenze vengono
analizzate per trovare i loro armonica.
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In questo capitolo, esamineremo le frequenze e le armonie calcolate dalla forma d'onda. Rimaniamo
nello spazio dei biomarker, cioè nella lista tecnica.

Per iniziare, apri le frequenze. Vedrai un display tra 0 e 60 Hz. In alto di questo display, troverai le
frequenze più basse, cioè le frequenze molto basse sotto 0.03 Hz, le frequenze basse, e le frequenze
alte intorno a 0.4 Hz. Questi intervalli di frequenza contengono generalmente informazioni molto
interessanti.

Guardiamo prima l'intervallo 0-3 Hz, ma è anche possibile trovare informazioni sugli altri bande di
frequenza.

Successivamente, passa alla sezione Armonica. Questa sezione esegue un calcolo sulle frequenze
per determinare quali sono le più forti. Le informazioni ottenute qui sono anche rilevanti per i vari
biomarker. Questa analisi tecnica ti permette di scansionare la registrazione e identificare le
frequenze predominanti. È difficile distinguere informazioni rilevanti a occhio nudo su questi
display, ma è una delle basi di ciò che l'applicazione usa per calcolare i biomarker...

FFT (Trasformata di Fourier Veloce) è un algoritmo che calcola la trasformata di Fourier in modo rapido ed efficiente. È
ampiamente utilizzato nell'elaborazione di segnali, nell'analisi spettrale e nella compressione dei dati. La trasformata di Fourier è
uno strumento matematico che decomprime una funzione o un segnale in una somma di sinusoidi di diverse frequenze. Trasforma un
segnale dal dominio del tempo al dominio delle frequenze.

10.5. La catena causale
La funzione Causal Chain in BioCoherence fornisce un
modo completo per analizzare le interconnessioni tra
diversi biomarcatori, consentendo agli utenti di
identificare le cause principali degli sbilanciamenti e
determinare le interventi più efficaci. A differenza dei
metodi precedenti che mostravano solo relazioni
all'interno della stessa categoria (ad esempio, organi
collegati ad altri organi), la Causal Chain espande questa
analisi per includere tutte le categorie di biomarcatori,
come meridiani, chakra, atomi, patogeni, e altro.Questa
funzione consente agli utenti di:

• Identificare le cause sottostanti degli sbilanciamenti.
• Determinare quali biomarcatori sono in risonanza

tra loro.
• Individuare i migliori aiutanti per ripristinare

l'equilibrio.
• Creare un elenco prioritario personalizzato per la

armonizzazione.

Accesso alla Causal Chain
Per accedere alla Causal Chain:

1. Apri un analisi e naviga verso la sezione
Biomarcatori.

2. Seleziona un biomarker di interesse (ad esempio, un
organo, un meridiano o un drive).

3. Fai clic sul sottomenu Causal Chain, sotto il menu
Relazioni.

Questo aprirà una nuova interfaccia che mostra tutti i
biomarcatori che sono in risonanza con il biomarker selezionato.

Comprendere l'interfaccia Causal Chain
L'interfaccia Causal Chain presenta una mappa di rete di biomarcatori interconnessi. Gli elementi chiave includono:
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1. Biomarker Centrale

• Il biomarker che hai selezionato è posizionato al centro della mappa.
• Tutti gli altri biomarcatori che risuonano con esso sono visualizzati attorno ad esso.
• Puoi fare clic su qualsiasi biomarker attorno per posizionarlo al centro e ricomputare attorno ad esso.

2. Biomarcatori in Risonanza

• Solo i biomarcatori che sono attualmente in risonanza con il biomarker centrale vengono mostrati.
• Questi sono categorizzati in diverse gruppi, come organi, meridiani, chakra, atomi, patogeni, e altro. I gruppi sono visualizzati

nella parte inferiore dello schermo. Fai clic su un nome di gruppo per mostrare i biomarcatori correlati. Ogni gruppo può mostrare
uno o due numeri:
◦ sempre, il numero di biomarcatori correlati in questo gruppo
◦ solo se ce ne sono, in un cerchio bianco: il numero di grandi collegamenti (migliori aiutanti) in questo gruppo.

3. Forza della Relazione
Ogni connessione tra i biomarcatori è codificata per colore:

• Large link (bianco, verde o blu): Migliori aiutanti, con la più forte risonanza e più capaci di aiutare (migliori miglioramenti in
energia, agitazione e qualità)

• Verde: Influenza positiva verso il biomarker centrale (ad esempio, aumentando l'energia, riducendo l'entropia).
• Blu: Il biomarker centrale invia energia verso esso.
• Collegamenti fini indicano relazioni specifiche correlate a attenzione, intenzione e orizzonte. La legenda in alto mostra la loro

significazione.

4. Mappatura di Energia e Entropia

• I biomarcatori sono posizionati su una mappa grafica basata su livelli di Energia (basso a alto) e Agitazione (entropia) (basso a
alto), nello stesso modo in cui i petali sono organizzati sul fiore.

• Questo permette agli utenti di valutare visivamente quali biomarcatori stanno contribuendo alla stabilità o agli sbilanciamenti.

5. Filtraggio e Migliori Aiutanti
Gli utenti possono filtrare i biomarcatori visualizzati in base a qualità specifiche:

• Incrementa l'attenzione
• Incrementa l'intenzione
• Incrementa l'orizzonte
• Allinea con i cicli principali
• Migliori aiutanti (biomarcatori che forniscono l'influenza più benefica)

6. Navigazione e Storia

• Fare clic su qualsiasi biomarker centrerà esso nell'analisi, consentendo agli utenti di esplorare la propria catena causale.
• Un pannello di storia traccia il percorso di esplorazione, consentendo agli utenti di tornare ai biomarcatori precedenti.
• Gli utenti possono navigare di nuovo verso il biomarker originale o esplorare più a fondo nei biomarcatori correlati.

3.2.Guida dettagliata

48



Guida dettagliata: utilizzare la Causal Chain per l'analisi

Passo 1: Identificare la Causa Principale

• Inizia con un biomarker che appaia nella lista Priorità.
• Apri la Causal Chain per vedere quali biomarcatori stanno influenzando esso.

Passo 2: Trova i Migliori Aiutanti

• Utilizza il filtro Migliori Aiutanti per identificare i biomarcatori che possono influenzare positivamente il biomarker centrale.
• Cerca collegamenti verdi, poiché questi indicano le relazioni benefiche più forti verso esso.
• Collegamenti blu possono indicare altri elementi aiutati da questo biomarker e che prendono energia da esso, rivelando così

collegamenti causali che possono spiegare gli stati correnti.

Passo 3: Costruisci un Elenco Prioritario Personalizzato

• Fai clic su un biomarker e aggiungilo alla lista Priorità.
• Continua a esplorare biomarcatori correlati e adicionarne di rilevanti alla lista.
• Questo assicura che il processo di armonizzazione affronti non solo il sintomo ma anche le cause sottostanti.

Passo 4: Applica i Risultati

• Utilizza la funzione Harmonic Boost per riprodurre le frequenze selezionate.
• Se applicabile, integra punti TCM, organi, meridiani o atomi nel processo di armonizzazione.
• Migliora l'Harmonic Boost aggiungendo i protocollo selezionati sopra ognuno dei biomarcatori.
• Monitora i progressi su più sessioni per tenere traccia dei miglioramenti.

Caso Uso Esempio

Scenario: Affrontare l'Imbalance Polmonare

1. Seleziona il Polmone dalla lista Priorità.
2. Apri la Causal Chain per vedere i biomarcatori correlati.
3. Identifica i migliori aiutanti: ad esempio, Organi: Stomaco, Fegato - Meridiani: Rene, Vescica - Atomi: Tantalio, Osmio - Drive:

Mancanza di fiducia, Ipersensibilità
4. Aggiungi i biomarcatori più rilevanti alla
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10.6. Prevalenza
Questo schermo consente di vedere a colpo d'occhio
tutti i biomarcatori in uno stato specifico:

• per stato del petalo (flessibile, adattabile, bassa
energia, risorsa...)

• per qualità (attenzione, intenzione, orizzonte)

La pagina principale mostra il numero di biomarcatori
in ciascuno stato; fai clic su di esso per elencare i
biomarcatori correlati.
Puoi filtrare le categorie di biomarcatori con il selettore
nel menu. Ad esempio, puoi mostrare solo le prevalenze
degli organi, o i punti in un meridiano specifico, o le
spinte (emozioni).

La prevalenza può essere utile per ottenere una
panoramica rapida a colpo d'occhio, e per vedere la
progressione attraverso diverse ri-valutazioni in un
record.

10.7. Poligrafo
Questo schermo usa principalmente biomarcatori
accademici.
Fornisce un modo comodo per vedere a colpo d'occhio
ad es. le proporzioni VHF, HF, LF e VHF, e un grafico
lineare di fino a 7 curve importanti.

Questo può essere utilizzato in tempo reale durante la
registrazione, poiché tutti gli schermi (basta cambiare
schermo durante una registrazione). Tutti questi marker
provengono dalla ricerca accademica sugli ECG. Puoi
visualizzare fino a 7 bande a tuo scelta, in parallelo o
centrate sulla stessa linea.

• In Bande modalità, le 7 linee sono: Bpm, HRV,
onde di Mayer, VHF, HF, LF e VLF.

• In Rapporti modalità, le 7 linee sono: SDNN
(Potenza totale), SI (Indice di Stress), IC (Indice di
Centralizzazione), LF/HF (Potenza, interazione
vago-simpatico), LF/VLF (Rilassamento), VLF/HF
(Stress) e VLF HF (Attività globale).

• In Sistemi modalità: CNS, Ortho, Symp, Para,
IRSA, Immunità, HRV.

• In Onde cerebrali: Delta, Theta, Alpha, Beta,
Beta1, Beta2, Gamma.

Clicca su una categoria sotto il grafico per mostrare
questi elementi; clicca sugli elementi colorati nelle
leggende per mostrarli o nasconderli. Clicca su Centrato
per mostrare tutti sulla stessa linea di base. Clicca sul fiore sotto il grafico per accedere ai dettagli completi del biomarker.

Se fai ricerche con questo grafico, potrebbe essere la base per nuove intuizioni o nuovi biomarcatori. In aggiunta, ricorda che puoi
analizzare qualsiasi biomarker nella sua linea temporale e con eventi sullo schermo dinamica del biomarker.
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11. Comprendere: Energia
Le schermate energetiche presentano grafica sul orologio biologico, i chakra, gli impulsi, gli atomi, le influenze, l'ayurveda, i micro-
organismi...

11.1. Atomi

Tavola Periodica degli Elementi

Nella pagina Atom, puoi accedere alla tabella periodica degli elementi per ottenere informazioni
sui diversi atomi. Cliccando su un atomo in questa tabella, puoi vedere i legami che può avere
con altri atomi, cioè le risonanze comuni. Queste informazioni sono visibili anche in fondo allo
schermo, ma visualizzarle direttamente sulla tabella è più intuitivo.

Attualmente, l'applicazione fornisce una valutazione generale delle risonanze per ogni atomo.
Una versione futura potrebbe abilitare la ricostruzione delle risonanze per intere molecole, basata
sui legami tra diversi atomi. Questa funzione potrebbe essere particolarmente utile nell'ambito di
un controllo che stai effettuando, per vedere eccessi o deficienze in alcuni elementi, o per vedere,
grazie a registrazioni multi-parte che possono essere confrontate, se un elemento sta
stabilizzando dopo l'applicazione di un prodotto o terapia.

11.2. Valutazione Energetica Ayurvedica

Dosha e sub-dosha

La Ayurveda è un sistema tradizionale di medicina distinto dalla medicina tradizionale cinese,
anche se presenta alcune somiglianze, in particolare l'equivalente dei 12 meridiani nella forma di
15 sub-dosha. Questi sub-dosha sono raggruppati in tre principali influenze: Kapha, Pitta e Vata.

Le 3 Dosha secondo l'Ayurveda

1. Vata

◦ Descrizione: Associato con l'aria e l'etere, Vata governa il movimento nel corpo, inclusi
circolazione del sangue, respirazione e impulsi nervosi.

2. Pitta

◦ Descrizione: Composto da fuoco e acqua, Pitta controlla la digestione, il metabolismo e la produzione di energia.

3. Kapha

◦ Descrizione: Composto da terra e acqua, Kapha è responsabile per la struttura del corpo, la stabilità e la lubrificazione delle
articolazioni.
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I 15 Sub-Dosha

Sub-dosha di Vata

1. Prana Vata
◦ Funzione: Controlla la respirazione e la mente.

2. Udana Vata
◦ Funzione: Controlla il linguaggio e l'espressione.

3. Samana Vata
◦ Funzione: Regola la digestione e l'assimilazione del cibo.

4. Vyana Vata
◦ Funzione: Supervisiona la circolazione e il movimento dei fluidi corpo.

5. Apana Vata
◦ Funzione: Regola l'eliminazione dei sottoprodotti.

Sub-dosha di Pitta

6. Pachaka Pitta
◦ Funzione: Controlla la digestione del cibo nello stomaco e nell'intestino.

7. Ranjaka Pitta
◦ Funzione: Responsabile per la formazione del sangue.

8. Sadhaka Pitta
◦ Funzione: Influenza le emozioni e le funzioni mentali.

9. Alochaka Pitta
◦ Funzione: Influenza la visione e la percezione visiva.

10. Bhrajaka Pitta
◦ Funzione: Regola la salute della pelle.

Sub-dosha di Kapha

11. Kledaka Kapha
◦ Funzione: Lubrifica e protegge le pareti dello stomaco.

12. Avalambaka Kapha
◦ Funzione: Supporta il cuore e i polmoni.

13. Bodhaka Kapha
◦ Funzione: Regola le funzioni bocca e saliva.

14. Tarpaka Kapha
◦ Funzione: Lubrifica il cervello e il sistema nervoso.

15. Shleshaka Kapha
◦ Funzione: Lubrifica le articolazioni.

11.3. Visualizzazione dei Chakra

In questo capitolo, esploreremo la scheda Energia, iniziando con la sezione Chakra. Questa
sezione ti permette di visualizzare e interagire con le informazioni sui chakra in dettaglio.

Per iniziare, puoi scegliere di visualizzare i chakra facendo clic sul pulsante dedicato. Puoi
visualizzare sia 7 che 12 chakra facendo clic sul piccolo pulsante "12" in fondo alla schermata.

Una volta che i chakra sono visualizzati, puoi selezionare un chakra specifico facendo clic su di
esso. Questa azione ti dà accesso a tutte le informazioni relative a quel chakra, inclusi i
collegamenti energetici e i punti di agopuntura associati. I punti di agopuntura indicano i punti di
entrata e uscita del chakra, e appaiono sullo schermo in dimensioni variabili a seconda del loro
livello energetico.

In aggiunta, l'aura del chakra è anch'essa visualizzata, e la sua presentazione varia a seconda
dell'energia generale del chakra selezionato. In questo modo, puoi ottenere una rappresentazione
visiva accurata dello stato energetico di ogni chakra.
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11.4. Influenze

I 5 elementi : Legno, Fuoco, Terra, Metallo, Acqua

Un altro importante concetto energetico è quello delle influenze. Questo schermo, chiamato
"influenze", visualizza le relazioni tra i cinque elementi, come valutato dalla Medicina
Tradizionale Cinese (MTC). Queste relazioni possono essere di creazione, distruzione, insulto o
surriscaldamento.

Ad esempio, il legno può influenzare il metallo esercitando pressione su di esso, mentre l'acqua
può appesantire il fuoco. D'altra parte, il legno aiuta a creare fuoco. Queste relazioni sono dedotte
secondo le regole della MTC e la valutazione dei meridiani.

1. Legno: associato al fegato e alla cistifellea.
2. Fuoco: associato al cuore e all'intestino tenue.
3. Erba: associato alla milza e allo stomaco.
4. Metallo: associato ai polmoni e all'intestino crasso.
5. Acqua: associato ai reni e alla vescica.

Le principali relazioni tra questi elementi sono :

• ciclo di generazione (Sheng): Legno > Fuoco > Terra > Metallo > Acqua > Legno.
• ciclo di controllo (Ke): Legno > Terra > Acqua > Fuoco > Metallo > Legno.

11.5. Momento

vincoli, equilibri e movimenti

Nel questa sezione, esamineremo il momento nel contesto della gestione dell'energia. Per accedere
a questa funzione, vai al menu "Energia" e clicca su "Movimenti". Qui scoprirai circa una ventina
di momenti disponibili, classificati in tre categorie principali: vincoli, equilibri e movimenti.

Il principio del momento

I nostri corpi sono costantemente in movimento; il movimento è vita. Ma siamo composti da una
miriade di elementi, alcuni dei quali fanno parte di noi, alcuni dei quali sono vincoli esterni, e
alcuni dei quali vogliono andare contro l'interesse generale. Abbiamo separato gli impulsi in 3
categorie: quelli che ci rallentano, quelli che ci bilanciano e quelli che ci spingono.

1. Vincoli

I vincoli sono elementi che mettono i freni al movimento. Questi includono :

◦ Stress geopatico (clicca su qualsiasi elemento nel grafico per ulteriori informazioni).
◦ Radiazioni geopatiche.
◦ Acqua geopatica: vene d'acqua, fessure, ecc. che inducano correnti elettriche sotterranee.
◦ Energia dannosa.
◦ Metalli pesanti.
◦ Patogeni.
◦ Miasmi.
◦ Tossine.
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2. Equilibrio

La sezione equilibrio copre gli aspetti che aiutano a mantenere la stabilità. Include :

◦ Equilibrio emotivo.
◦ Equilibrio energetico.
◦ Qualità del sonno.
◦ Terreno (equilibrio generale del corpo).
◦ Equilibrio verticale.

3. Movimenti

Movimento comprende i fattori che ti danno dinamismo. Gli elementi principali sono :

◦ Corpi.
◦ Vitalità.
◦ Pressione sanguigna.
◦ Fluidi.

Puoi anche osservare il movimento generale e confrontarlo secondo le diverse fasi e sezioni della tua registrazione.

Un punto interessante da notare è la relazione tra questi elementi. Ad esempio, qui, i corpi sono collegati all'equilibrio emotivo,
e la pressione sanguigna riceve e invio informazioni in diverse località, che possono fornire informazioni preziose sulla qualità
complessiva dell'analisi

Combinando queste informazioni, puoi comprendere meglio e gestire i diversi aspetti della tua energia e dinamismo.
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12. Comprendere: Corpo

Utilizzando Metodi di Navigazione e Valutazione negli Schermi del Corpo

I screen del corpo includono 3 principali tipi di analisi: meridiani TCM, punti di agopuntura con relative ricette TCM, e organi.

12.1. meridiani TCM

14 o 20 meridiani, collegamenti e sintomi correlati

La sezione "Corpo" dell'applicazione offre tre principali schede di informazioni: meridiani, punti
di agopuntura e organi. Questo capitolo si concentrerÃ sulla navigazione e valutazione dei
meridiani.

1. Visualizzazione dei meridiani:

◦ In modalitÃ 20 meridiani, i meridiani straordinari vengono visualizzati in aggiunta ai
meridiani standard.

◦ In modalitÃ 14 meridiani, vengono visualizzati i 12 principali, in aggiunta ai due vasi:
governatore e concepimento.

2. Navigazione e visualizzazione:

◦ Puoi cliccare in alto nella schermata per visualizzare il percorso di un meridiano e le sue
principali caratteristiche.

◦ Cliccando sull'icona del fiore, verrÃ visualizzata ulteriore informazione.
◦ Clicca per navigare tra i meridiani, visualizzando i collegamenti tra loro.
◦ L'evoluzione dei meridiani puÃ² essere seguita durante le diverse parti della sessione.
◦ Usa il menu sulla sinistra o in alto per navigare sul tuo telefono.

3. Valutazione dei meridiani:

◦ Cliccando sull'elenco dei meridiani viene visualizzata la loro valutazione.
◦ Il sottomenÃ¹ offre tre criteri: energia, entropia e coerenza.
◦ La logica di questi criteri si applica a tutte le pagine Core.

4. Criteri di valutazione:

◦ Energia
▪ Visualizzazione in due colonne: i meridiani piÃ¹ energetici e quelli meno energetici.
▪ PossibilitÃ di visualizzare piÃ¹ o meno meridiani per clic.
▪ Informazioni aggiuntive basate sullo stato energetico attuale e sui sintomi della Medicina Tradizionale Cinese (MTC).
▪ Cross-reference informazioni con altri meridiani per dettagli piÃ¹ precisi.

◦ Entropia
▪ Visualizza i meridiani piÃ¹ agitati e statici.
▪ Forni sintomi possibili associati con ciascuna condizione.

◦ Coerenza
▪ Visualizza i meridiani che risuonano insieme.
▪ I meridiani in coerenza formano un sistema che risuona allo stesso ritmo.

5. Utilizzo delle informazioni:

◦ La logica energia-entropia-coerenza Ã¨ utilizzata per classificare i principali elementi di una valutazione.
◦ Estessi elementi aiutano a comprendere il funzionamento della persona in valutazione.

Seguendo queste istruzioni, sarai in grado di navigare l'applicazione in modo efficace e utilizzare i criteri di valutazione per ottenere
informazioni dettagliate sui meridiani, il loro stato energetico, entropia e coerenza.
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Informazioni sui meridiani nella MTC:

Nella Medicina Tradizionale Cinese (MTC), i meridiani sono canali energetici attraverso cui fluisce il Qi (energia vitale). Ci sono 12
meridiani principali, e 8 meridiani straordinari, inclusi 2 meridiani regolatori. Questi sono descritti qui di seguito:

12 Meridiani principali :

1. Lunghi (LU): Regola la respirazione e il sistema immunitario.
2. Colon grande (LI): Elimina i rifiuti solidi e regola le funzioni intestinali.
3. Stomaco (ST): Digesta il cibo e assorbe i nutrienti.
4. Spleen/Pancreas (SP): Trasformazione e trasporto dei nutrienti, supporto energetico.
5. Cuore (HT): Governa il sangue e i vasi sanguigni, controlla la mente.
6. Intestino tenue (SI): Separazione delle sostanze pure e impure, assorbimento dei nutrienti.
7. Vescica (BL): Elimina i rifiuti liquidi, regola i fluidi corporei.
8. Ren (KI): Conserva l'essenza vitale, regola l'acqua, controlla ossa e orecchie.
9. Mastro del Cuore (PC): Protegge il cuore, regola le emozioni e la circolazione sanguigna.

10. Triple Warmer (TE o SJ): Regola i tre riscaldatori (superiore, medio e inferiore), controllando la circolazione di energia e
liquidi.

11. Bile (GB): Conserva ed espelle la bile, aiuta il processo decisionale.
12. Livello (LV): Conserva sangue, regola il flusso del Qi, supporta i tendini e i muscoli.

8 Meridiani straordinari :

1. Vaso del concepimento (Ren Mai): Regola i meridiani Yin, controlla la riproduzione.
2. Vaso governante (Du Mai): Regola i meridiani Yang, controlla il sistema nervoso centrale.
3. Vaso penetra (Chong Mai): Regola il sangue e l'energia principale dei meridiani.
4. Vaso cintura (Dai Mai): Circonda i meridiani verticali, regola gli organi sessuali e l'addome.
5. Vaso del giunzione Yin (Yin Qiao Mai): Regola l'equilibrio Yin-Yang, controlla il sonno e la veglia.
6. Vaso del giunzione Yang (Yang Qiao Mai): Regola l'equilibrio Yin-Yang, influenza i movimenti degli arti.
7. Vaso del collegamento Yin (Yin Wei Mai)

12.2. mappe degli organi

Più di 10 grafici dettagliati degli organi e collegamenti

In questa sezione, esploreremo la funzionalità degli organi nella nostra applicazione di
valutazione del corpo. Quando accedi alla categoria degli organi, ti verrà prima presentata
una visualizzazione del corpo intero. Puoi entrare nella valutazione generale cliccando su
un organo specifico per vedere la sua relazione con altri parti del corpo. Ad esempio, gli
organi evidenziati sono quelli di interesse. Cliccando sul cuore, vedrai le sue connessioni
con vari organi, e queste relazioni sono anch'esse visibili sulla mappa.

Puoi navigare facilmente cliccando su sistemi specifici come il sistema respiratorio per
vedere le sue connessioni, inclusi con neurotrasmettitori, la lingua, la bocca e vari tessuti.
Cliccando sulla bocca si zoom sul sistema digestivo, modificando la mappa per mostrare le
relazioni tra la bocca e altri aspetti del sistema digestivo.

Puoi anche selezionare diverse mappe, come la mappa del cervello. Questa mappa ti
mostrerà le differenti parti del cervello, con una valutazione completa in forma di elenco.
Se desideri localizzare una parte particolare, la mappa te la mostrerà. Ad esempio, se clicchi
sull'epifisi, vedrai la sua posizione e le ghiandole da cui riceve e invio segnali. Ogni
elemento, come serotonina o prolattina, può essere esplorato per vedere le sue connessioni o mancanza di connessioni con
altri ormoni.

La sezione degli organi offre anche opzioni per visualizzare energia, entropia e coerenza, che variano in base allo schermo
utilizzato. Sullo schermo del corpo intero, questi parametri vengono visualizzati per gli elementi considerati più rilevanti,
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indicando le loro risorse energetiche o il livello di agitazione. Ad esempio, esaminando denti o vertebre, puoi identificare quali
sono i più energetici o agitati, offrendo informazioni valide per un controllo completo.

Infine, come promemoria, ogniqualvolta identifichi un elemento rilevante, puoi aggiungerlo alla lista di priorità cliccando
sull'icona dedicata. Questo consente di includerli nella selezione di bilanciamento per successive armonizzazioni.

12.3. Punti di agopuntura

Valuta oltre 350 punti di agopuntura e la rilevanza di centinaia di ricette TCM

Esplorazione dei punti e meridiani

Quando esplori il corpo nel software, hai accesso a meridiani, punti e organi. Cliccando su
un meridiano specifico, il display cambia per mostrare i dettagli dei punti su ogni
meridiano, anziché sui meridiani nel loro insieme. Questa funzione consente una
valutazione precisa di ogni punto.

Selezione e informazioni sui punti

Puoi cliccare su ogni punto per ottenere informazioni dettagliate su quel particolare punto.
È anche possibile selezionare un meridiano e visualizzare lo stato di ognuno dei suoi punti.
Cambiando meridiani, puoi visualizzare i diversi punti e le loro posizioni su una mappa,
cosa particolarmente utile per una navigazione efficiente.

Navigazione e tracciamento dei meridiani

Puoi navigare tra i meridiani cliccando sul titolo del meridiano nel selettore nella parte superiore dello schermo. Puoi anche
visualizzare l'evoluzione dei punti nel corso delle sessioni. Questa funzione è inestimabile per tracciare l'evoluzione di punti
specifici nel tempo.

Informazioni specifiche sui meridiani

Quando selezioni un meridiano, accedi a diverse informazioni rispetto a quelle disponibili nella scheda del meridiano. Qui
troverai otto punti principali, come il punto ambasciatore, dispersione, gushing e fiume, che sono essenziali nella Medicina
Cinese Tradizionale (MCT). Sono disponibili anche informazioni sull'approvvigionamento energetico del meridiano e sulle
connessioni.

Visualizzazione dei punti sulla mappa

Cliccando su un punto, viene visualizzata la sua posizione precisa sulla mappa. Il menu a sinistra offre opzioni come
energia, entropia e coerenza. Selezionando energia, il display mostra i punti più energetici e meno energetici in viola e giallo,
rispettivamente.

Logica delle ricette MCT

L'applicazione utilizza una logica di ricetta MCT, che combina diversi punti per correggere un sintomo. Ad esempio, se alcuni
punti risuonano insieme e sono troppo deboli o troppo forti, questo può indicare uno squilibrio. Le ricette MCT, sviluppate
nel corso di migliaia di anni, vengono applicate per trattare sintomi specifici come il reflusso acido. In quest'applicazione,
abbiamo applicato una logica invertita. Abbiamo presunto che se alcuni punti risuonassero insieme e avessero livelli
energetici troppo bassi o troppo alti, questo potrebbe fornirci informazioni preziose. Ad esempio, punti altamente energetici
o punti con energia molto bassa, o punti che sono troppo agitati o troppo statici, potrebbero segnalare uno squilibrio nel
sistema coerente normalmente utilizzato per trattare condizioni come il reflusso acido o la pirosi. Prendi il caso in cui tre
punti specifici su un individuo siano molto statici. Questo potrebbe indicare che la ricetta o il trattamento associato a questi
punti è necessario per quella persona. Questo approccio può fornirti ulteriori idee per la diagnosi.
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Applicazione delle ricette

Le ricette possono essere applicate tramite agopuntura o utilizzando frequenze sonore o elettriche durante la fase di
bilanciamento. I sistemi coerenti, in cui i punti risuonano insieme, sono particolarmente rilevanti per una diagnosi accurata.
La sincronizzazione dei punti suggerisce una maggiore rilevanza dei trattamenti MCT per la persona analizzata.

Conclusione

Qui si è dettagliato l'utilizzo dei punti e dei meridiani nel software MCT, spiegando come navigare, selezionare e interpretare
le informazioni per una diagnosi accurata e un trattamento efficace.
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13. Comprendere: Mente

Mente, spirito e ombra

Queste schermate sono dedicate alle parti mentali, spirituali e inconscie dell'analisi. Includono personalità, armonia musicale,
emozioni, allineamento, ferite e motori.

13.1. Allineamento

Allineamento e Coerenza nella Gestione delle Onde Elfie

Allineamento è un componente essenziale della mente, soprattutto quando si tratta di onde
Elfie. L'allineamento si manifesta in diverse scale di queste onde, e comprendere queste
può essere facilitato dall'uso di strumenti di visualizzazione. Ad esempio, la coerenza
cardiaca può essere rappresentata visivamente, offrendo una prospettiva sullo stato
energetico di un individuo.

Nell'interfaccia, tre sliders nella parte inferiore consentono di visualizzare i parametri,
mentre nella parte superiore, viene visualizzata una rappresentazione della spirale di
implosione. La scala delle onde Elfie, come illustrato da valori 205, 206, e 214, indica il
livello attuale della scala. Per informazioni dettagliate su un valore specifico, come 214
Elfie, basta cliccare per dettagli sulle sue caratteristiche e implicazioni.

La visualizzazione della spirale ti consente di seguire il percorso dell'energia attraverso
diverse scale. Muovendoti verso il basso nella spirale e osservando i valori a ogni livello, è
possibile comprendere come l'energia si evolve nel tempo. Questo è particolarmente
rilevante in registrazioni estese, dove l'evoluzione a diverse scale può essere studiate.

Un aspetto cruciale di questa analisi è la coerenza mirata, in particolare la coerenza cardiaca, che misura l'estensione
alla quale l'energia di un individuo è sincronizzata con i valori elfie. Questi valori sono considerati i più compatibili per
la trasmissione di energia su tutte le scale. I cursori svolgono un ruolo importante nell'aggiustare questi parametri per
raggiungere una coerenza ottimale.

In conclusione, l'allineamento e la coerenza nella gestione delle onde Elfie sono concetti complessi ma fondamentali per
comprendere l'energia a diverse scale. Gli strumenti di visualizzazione e i cursori offrono un assistenza inestimabile nella
navigazione e ottimizzazione di questi parametri, contribuendo a una migliore gestione e trasmissione dell'energia.

Ulteriori info su https://elfie.link o nel menu "Elfie" nel software.

13.2. Onde cerebrali

Analisi dell'attività generale delle onde cerebrali
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In questa sezione, esamineremo l'ultima scheda dell'interfaccia "Mentale", che riguarda
le onde cerebrali. Questa funzione è ancora in fase sperimentale. È audace dire che
possiamo leggere le onde cerebrali in un ECG, quindi ti permette di esaminare gli spettri
di analisi nell'ECG corrispondenti alle varie onde cerebrali e osservare la loro evoluzione
nel tempo. Dopotutto, il nostro dispositivo misura l'attività elettrica dell'intero corpo, ma
le onde cerebrali sono su un livello potente inferiore di 100 volte rispetto all'ECG, quindi
è ancora un algoritmo sperimentale.

L'interfaccia per le onde cerebrali è dinamica. Quando sei in modalità riproduzione,
noterai una visualizzazione multibanda. La logica dietro questa visualizzazione è che più
ampia è la banda, più lungo è il periodo di tempo che rappresenta. Al contrario, una banda
più sottile indica un periodo di tempo più breve.

Ecco una spiegazione delle diverse bande:

• La banda più corta corrisponde a misurazioni molto a breve termine, misurate a livello
del battito o di alcuni battiti.

• Man mano che le bande si allargano, rappresentano periodi di tempo sempre più lunghi.

È importante notare che gli elementi a breve termine si muovono molto rapidamente, mentre gli elementi a lungo termine
mostrano variazioni più lente.

Quando clicchi su una banda, viene visualizzata una valutazione nella parte inferiore dello schermo con una rappresentazione
del fiore che conosci. Puoi utilizzare questa valutazione per aggiungere elementi direttamente alla tua lista di priorità,
rendendo più facile tenere traccia e analizzare le tue onde cerebrali.

Per scoprire di più
Le onde cerebrali sono divise in diverse categorie, ciascuna associata a diversi stati mentali e livelli di allerta:

1. Onde Delta (0.5-4 Hz): Associate al sonno profondo e alla rigenerazione.
2. Onde Theta (4-8 Hz): Associate alla profonda relaxation, meditazione e fase di sonno leggero.
3. Onde Alpha (8-12 Hz): Correlate a uno stato di calma e relaxation e meditazione da sveglio.
4. Onde Beta (12-30 Hz): Collegate alla concentrazione, vigilanza e attività cognitiva.
5. Onde Gamma (30-100 Hz): Associate ai processi cognitivi elevati, come l'apprendimento e la memoria.

13.3. Guide

51 emozioni, sentimenti e azioni faccia a faccia, in 3 gruppi principali e 3 sotto-gruppi per ciascuno.

Comprendere i motori della mente e la mente inconscia

L ultimo elemento della mente e la parte inconscia dello scan riguarda i motori. I motori
sono composti da circa sessanta emozioni, che possono essere costruttive o distruttive.
Queste emozioni sono classificate in tre categorie: il io interiore, il io esteriore e gli altri.

1. Categorie di Emozioni :

◦ Io interiore: Include tutte le emozioni relative al nostro mondo interiore.
◦ Io esteriore: Include tutte le emozioni relative al nostro mondo esterno.
◦ Gli altri: Include tutte le emozioni relative alle nostre interazioni con gli altri.

2. Struttura delle Emozioni:

◦ Ogni categoria di emozioni è divisa in tre sottocategorie: emozione, sentimento e azione.
◦ Emozione: La base di tutte le realizzazioni, genera quindi un sentimento.
◦ Sentimento: Deriva dall'emozione e porta all'azione.
◦ Azione: Risultato finale del processo emozione-sentimento.
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3. Organizzazione orizzontale:

◦ Le emozioni sono anche classificate orizzontalmente: in alto ci sono emozioni costruttive e in basso, quelle distruttive.
◦ Ad esempio, la depressione è opposta al lasciar andare, l'ansia per la salute allo stato meditativo, il cuore spezzato al

piacere, e l'auto-sabotaggio alla soddisfazione.

4. Interconnessioni:

◦ Le emozioni possono essere interconnesse in diversi posti. Ad esempio, la calma è opposta all'ossessione compulsiva,
la riflessione è opposta alla rudezza, e così via.

◦ Queste interconnessioni forniscono informazioni cruciali per la meditazione e l'auto-comprensione.

5. Customizzazione:

◦ È possibile selezionare emozioni specifiche su cui lavorare. Ad esempio, se l'organizzazione è in uno stato di bassa
energia, puoi decidere di rafforzarla.

◦ Puoi aggiungere elementi specifici, come la decisione ad alta energia, alla tua lista di lavoro personale.

In breve, comprendere e organizzare questi driver emozionali permette una migliore gestione delle nostre emozioni e azioni,
facilitando uno sviluppo personale più bilanciato e consapevole.

Per saperne di più

Le emozioni e i sentimenti sono risposte interne a stimoli esterni e interni.

• Il io interiore comprende la consapevolezza di sé, i pensieri e i sentimenti personali.
• Il io esteriore riguarda l'immagine che proiettiamo agli altri e i comportamenti che mostriamo nella società.
• Il l'altro io riguarda il modo in cui reagiamo a tutto ciò che il mondo esterno ci presenta.

Le interazioni con gli altri influenzano queste due dimensioni attraverso scambi emozionali e feedback sociale. Emozioni
come gioia, tristezza, rabbia e paura modellano le nostre esperienze e azioni, in cambio influenzando la nostra percezione
di noi stessi e degli altri. Una migliore comprensione di queste dinamiche può migliorare l'intelligenza emotiva e le relazioni
interpersonali.

Qui c'è una descrizione dettagliata di ciascuna emozione:

1. Agilità: La capacità di adattarsi rapidamente ed efficacemente al cambiamento.
2. Ansia per la salute: Preoccupazione eccessiva per la propria salute o quella degli altri.
3. Benevolenza: Atteggiamento di gentilezza e compassione verso gli altri.
4. Cuore spezzato: Profondo sentimento di tristezza e dolore emozionale dopo una perdita o delusione.
5. Calma: Uno stato di tranquillità e serenità interiore.
6. Carisma: Capacità di attrarre, incantare e influenzare gli altri.
7. Concentrazione: Capacità di mantenere l'attenzione su un compito o obiettivo specifico.
8. Confidenza: Un sentimento di sicurezza e certezza nelle proprie abilità o in quelle degli altri.
9. Considerazione: Cura e rispetto per i sentimenti e i bisogni degli altri.

10. Coraggio: Capacità di affrontare la paura, il dolore, il pericolo o l'incertezza.
11. Decisione: Capacità di prendere decisioni con determinazione e risolutezza.
12. Depressione: Uno stato prolungato di tristezza, desperazione e perdita di interesse per la vita.
13. Potere di volontà: Determinazione di perseguire obiettivi nonostante gli ostacoli.
14. Euforia: Sentimento intenso di felicità e eccitazione.
15. Elocuzione: Capacità di esprimersi in maniera chiara ed efficace.
16. Instabilità emotiva: Eccessiva e imprevedibile variabilità delle emozioni.
17. Empatia: Capacità di comprendere e condividere i sentimenti degli altri.
18. Mood erratico: Cambiamenti frequenti e imprevedibili d'umore.
19. Esaurimento: Sentimento di estrema fatica, sia fisica che emotiva.
20. Grief: Intenso dolore emozionale, di solito dovuto alla perdita.
21. Onestà: Qualità di essere franco e sincero.
22. Spiritualità
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13.4. Emozioni

tristezza, sicurezza, amore, verità, pace, benessere e soddisfazione

Il capitolo sull' inconscio è diviso in tre aree principali: emozioni, ferite e motori.
Inizieremo con le emozioni.

In questa pagina, puoi valutare sette emozioni principali: tristezza, sicurezza, amore,
verità, pace, benessere e soddisfazione. Puoi anche monitorare la loro evoluzione.
Cliccando sulle barre, puoi visualizzare il biomarker nella sua forma floreale, mostrando
le sue dinamiche interne e i legami tra queste emozioni. Anche qui, il grafico rappresenta
la valutazione a diversi orizzonti, con le barre più larghe che sono quelle per il lungo
termine, e le barre più sottili che sono quelle per il breve termine.

Questa analisi è tecnicamente molto diversa, e basata su dati diversi, rispetto a quelli
trovati in Drives. È quindi interessante confrontarli.

1. Tristezza: Una sensazione di angoscia o malinconia causata da perdita, fallimento o
delusione. Spesso si manifesta con il pianto, mancanza di energia e ritiro.

2. Sicurezza: Una sensazione di protezione e assenza di pericolo. Genera fiducia e serenità, permettendoci di sentirci al
sicuro da minacce fisiche o emotive.

3. Amore: Profonda emozione di affetto e attaccamento verso una persona, un animale o un attività. Si traducente in gesti
teneri, pensieri positivi e desiderio di vicinanza.

4. Verità: Una sensazione di sincerità e autenticità. La verità porta chiarezza e trasparenza nelle relazioni e nelle situazioni,
evitando confusione e inganno.

5. Pace: Uno stato di tranquillità e armonia interiore. La pace si manifesta nell'assenza di conflitto, stress e ansia,
promuovendo il rilassamento e il benessere generale.

6. Benessere: Una sensazione generale di salute, comfort e soddisfazione fisica e mentale. Comprende aspetti come salute,
equilibrio emozionale e realizzazione personale.

7. Soddisfazione: Emozione di contenuto e piacere derivante dal soddisfacimento di desideri, bisogni o obiettivi. Porta un
senso di realizzazione e successo.

13.5. Focus

Indice di stress, HRV...

Nel questo settore, esploreremo lo schermo Focus, che fornisce una ricchezza di
informazioni cruciali per l'analisi avanzata dell'elettrocardiogramma. Queste
informazioni sono generalmente utilizzate in contesti accademici e di ricerca, e includono
vari marker scientifici.

1. Indice di Stress: Questo indice è stato sviluppato dal ricercatore russo Bevski. Misura
i livelli di stress del corpo utilizzando parametri specifici.

2. Livello di Adattamento: Un altro indice sviluppato in Russia, valuta la capacità del
corpo di adattarsi a diversi stimoli e condizioni.

3. Potenza Totale, Fattore di Variazione e Variabilità Cardiaca: Questi marker sono ben
noti nel campo della cardiologia e vengono utilizzati per misurare vari aspetti della
funzione cardiaca e della risposta allo stress.

4. Stress Psycho-Emozionale: Questo indicatore valuta l'impatto emotivo e psicologico
sul sistema cardiaco.
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I dati forniti dallo schermo Focus possono essere visualizzati come cursori per una visualizzazione rapida. In alternativa,
possono essere presentati sotto forma di note, fiori e qualità, permettendo un analisi più dettagliata.

Lo schermo Focus include anche informazioni sulla qualità dell'attenzione, dell'intenzione e dei controlli orizzontali. Questi
indicatori forniscono informazioni aggiuntive sullo stato mentale ed emotivo dell'utente.

Un aspetto interessante di questo schermo è la relazione tra costruzione (catabolismo) e distruzione (anabolismo). Il
catabolismo rappresenta la spesa energetica, mentre l'anabolismo corrisponde alla conservazione dell'energia. Questo
rapporto è dinamico e può variare durante la registrazione, riflettendo la respirazione generale dei sistemi viventi. Si prega
di tenere presente che siamo un essere sistemico e la distruzione è parte del movimento generale di compressione-espansione,
distruzione-ricostruzione, separazione-riunificazione, complessificazione-semplificazione. Un organismo complesso e sano
dovrebbe essere costantemente in oscillazione tra questi stati.

È cruciale osservare queste variazioni dinamiche, poiché indicano l'evoluzione del rapporto tra costruzione e distruzione.
L'aggiunta di questo fattore evolutivo fornisce una migliore comprensione della respirazione dei sistemi biologici.

Finalmente, lo schermo Focus presenta due fiori, che rappresentano l'anabolismo e il catabolismo, per fornire informazioni
visive su questi processi. Questi dati possono essere analizzati sezione per sezione o sull'intera registrazione, fornendo una
panoramica completa dello stato fisiologico e psicologico dell'utente.

13.6. Musica

Analisi Musicale e Allineamento

In questa sezione, esamineremo la seconda parte del concetto di mente, che include la
mente, lo spirito e l'inconscio. Ci'concentreremo principalmente sulla mente, e in
particolare sugli elementi della musica e dell'allineamento.

Musica nelle registrazioni

Quando analizziamo la mente, iniziamo identificando gli elementi musicali presenti nella
registrazione. L'obiettivo è trovare corrispondenze musicali pertinenti. Hai due opzioni:
visualizzare tutti gli elementi musicali o riprodurli per osservare la loro evoluzione nel
tempo.

Barre sottili rappresentano elementi a breve termine, mentre barre più larghe indicano
elementi a lungo termine. Un altra metrica interessante è il livello generale di armonia
musicale nella registrazione. Dopo circa un centinaio di battiti, possiamo iniziare a
identificare accordi musicali specifici a breve, medio, lungo e molto lungo termine.

Allineamento e adeguamento musicale

Allineamento musicale comporta l'adeguamento delle scale e dei tipi di accordo per soddisfare gli obiettivi della meditazione.
Ad esempio, se gli accordi presenti sono accordi minori 7 e vogliamo passare a accordi maggiore, questa transizione sarà
effettuata gradualmente durante la meditazione. In modo simile, se stiamo cercando una certain frequenza che non è
presente, costruiremo musica che evoluzione verso quella frequenza target.

L'idea è quella di portare i partecipanti nel loro stato musicale attuale e guidarli verso uno stato più profondo di meditazione
utilizzando le melodie presenti nei loro corpi. Questo approccio facilita l'ingresso nella meditazione parlando direttamente il
linguaggio musicale dei partecipanti.

In breve, l'analisi musicale e l'allineamento consentono la personalizzazione della meditazione guidata, rendendo l'esperienza
più accessibile ed efficace per ciascun individuo.
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13.7. I tipi di personalità 2016

I tipi di Jung, noti anche come MBTI o Myers-Briggs, in una mappa completamente nuova

Valutazione della Personalità secondo i Tipi di Jung

In questa sezione, esploreremo la scheda "Spirito" per ottenere una panoramica generale
della personalità secondo i tipi di Jung. La personalità viene analizzata attraverso quattro
assi principali.

Assi della Personalità

1. NS (Sensazione/Intuizione): Questo asse determina come una persona elabora le
informazioni.

2. FT (Pensiero/Sentimento): Questo asse valuta il modo in cui una persona elabora le
informazioni, concentrandosi sulla mente o il pensiero.

3. IE (Introversione/Estroversione): Questo asse misura l'energia, indicando se una persona è rivolta verso l'esterno
(estroversione).

4. JP (Giudizio/Percezione): Questo asse riguarda lo spazio temporale, e indica se una persona è orientata a breve termine
(spontaneità).

Ogni asse è diviso in segmenti, permettendo una valutazione dettagliata. Ad esempio, sull'asse IE, una persona può essere
valutata come estroversa o introversa.

Tipi di Jung e Valutazione

I tipi di Jung, come ENTP, ENTJ, ESTJ, ESTP, ecc., vengono determinati secondo la posizione su questi quattro assi. Ad
esempio, una valutazione potrebbe rivelare un tipo dominante ESTJ.

Dinamiche del Tipo di Personalità

Contrariamente a una valutazione statica del questionario, questo metodo ci permette di osservare la risposta inconscia e
dinamica di una persona. Mentre navigiamo tra gli assi, possiamo vedere che le valutazioni si muovono, indicando che i tipi di
personalità sono dinamici. Questo significa che l'individuo può oscillare tra diversi tipi adiacenti a seconda della situazione.

Questo approccio non statico ai tipi di Jung apre prospettive interessanti sulla comprensione dei comportamenti e delle
personalità.

Tipi di personalità in dettaglio

I tipi di personalità di Jung si basano su quattro funzioni psicologiche principali: pensiero, sentimento, sensazione e
intuizione, combinati con le attitudini di estroversione e introversione. Questo porta a otto tipi di personalità:

1. Pensiero estroverso: Logico, oggettivo, orientato ai fatti.
2. Pensiero introverso: Riflessivo, analitico, indipendente.
3. Sentimento estroverso: Sociabile, caloroso, orientato ai valori sociali.
4. Sentimento introverso: Riservato, profondo, guidato da propri valori.
5. Intuizione estroversa: Pratico, realistico, orientato al concreto.
6. Intuizione introversa: Artistico, sensibile, orientato all'esperienza soggettiva.
7. Intuizione estroversa: Innovativo, opportunistico, orientato al futuro.
8. Intuizione introversa: Visionario, introspectivo, guidato dall'intuizione.

Qui's una breve descrizione dei 16 tipi di personalità del Myers-Briggs Type Indicator (MBTI):

1. ISTJ (Ispettore) - Affidabile, organizzato, realistico e pratico.
2. ISFJ (Protettore) - Dedito, premuroso, leale e dettagliato.
3. INFJ (Consigliere) - Idealista, empatico, perceptivo e ispiratore.
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4. INTJ (Architetto) - Strategico, indipendente, analitico e determinato.
5. ISTP (Artigiano) - Pratico, osservatore, adattabile e logico.
6. ISFP (Artista) - Sensibile, riservato, spontaneo e armonioso.
7. INFP (Idealista) - Creativo, appassionato, altruista e introspectivo.
8. INTP (Logico) - Innovativo, curioso, oggettivo e indipendente.
9. ESTP (Imprenditore) - Energico, diretto, pragmatico e sociabile.

10. ESFP (Interprete) - Entusiasta, spontaneo, caloroso, e intrattenitore.
11. ENFP (Ispiratore) - Immaginativo, sociabile, energetico e visionario.
12. ENTP (Innovatore) - Ingegnoso, energetico, ingegnoso e intellettuale.
13. ESTJ (Supervisore) - Organizzatore, pratico, realistico e deciso.
14. ESFJ (Console) - Amichevole, coscienzioso, cooperativo e sociabile.
15. ENFJ (Insegnante) - Carismatico, altruista, empatico e motivante.
16. ENTJ (Comandante) - Visionario, assertivo, strategico e efficiente.

Qui ci sono brevi descrizioni che offrono una panoramica generale di ciascun tipo di personalità MBTI.

13.8. Le 5 ferite

Abbandono, rifiuto, umiliazione, tradimento, ingiustizia

L'inconscio umano è largamente influenzato da ferite psichiche. Tra queste, ci sono cinque
ferite principali: rifiuto, abbandono, tradimento, umiliazione e ingiustizia. Queste cinque
ferite derivano da un modello iniziale di otto ferite. Si interagiscono in un modo simile ai
cinque elementi della medicina tradizionale cinese, creando una rete complessa di
influenze reciproche.

Comprendere quali ferite sono attualmente attive dentro di noi può offrire informazioni
preziose. Osservando come il rifiuto, il tradimento o l'ingiustizia si nutrano l'uno
dell'altro, possiamo acquisire una visione dinamica del nostro stato psichico. Questa
comprensione può essere una chiave per una maggiore autoconoscenza e auto-
miglioramento.

Origine delle cinque ferite

John Pierrakos, psicoterapeuta e co-fondatore dell'Istituto per l'Analisi Bioenergetica nel 1956, riprese il lavoro di Wilhelm
Reich sulle ferite esistenziali (o ferite narcisistiche) e definì otto: abbandono, rifiuto, umiliazione, tradimento, ingiustizia,
intrusione, impotenza, insicurezza.

Lise Bourbeau ha poi adattato e semplificato la teoria in cinque ferite emotive che ci impediscono di essere noi stessi. Secondo
lei, queste ferite sono alla radice di molti problemi emotivi e comportamenti disfunzionali. Originiamo nell'infanzia, spesso
tra la nascita e l'età di sette anni, ma continuano a influenzare le nostre vite da adulti se rimangono non guarite.

1. La ferita del rifiuto: Questa ferita si forma di solito molto presto, a volte anche prima della nascita, ed è spesso collegata
a una sensazione di non essere desiderati. Le persone con questa ferita si sentono indegne d'amore e evitano situazioni in
cui potrebbero essere rifiutate. Hanno difficoltà ad afferrare se stessi e a prendere il loro posto.

2. Ferita d'abbandono: Questa si manifesta quando un bambino si sente abbandonato o non supportato da chi gli sta
vicino. Le persone colpite da questa ferita hanno una forte paura della solitudine, e cercano costantemente l'attenzione e
l'approvazione degli altri. Possono diventare emotivamente dipendenti.

3. La ferita d'umiliazione: Questa si sviluppa quando un bambino si sente sminuito o criticato da genitori o persone care per
il suo comportamento o le sue azioni. Gli individui con questa ferita tendono a sentirsi vergognosi e mancano di dignità.
Possono anche umiliarsi per prevenire che altri lo facciano.

4. La ferita del tradimento: Questa ferita si verifica quando un bambino si sente tradito da qualcuno di cui si fidava, spesso
un genitore che non mantiene le promesse. Le persone con questa ferita hanno difficoltà a fidarsi degli altri e cercano di
controllare ogni cosa. Possono diventare gelose o possessive.
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5. Ferita d'ingiustizia: Questa si forma quando un bambino si sente trattato in modo ingiusto, spesso da genitori
eccessivamente autoritari o critici. Le persone colpite da questa ferita cercano la perfezione, e possono diventare rigide e
intolleranti. Hanno spesso difficoltà a esprimere le loro emozioni.

Lise Bourbeau spiega che queste ferite influenzano il nostro comportamento e il modo in cui percepiamo il mondo. Per
guarire, è essenziale riconoscere queste ferite, comprendere la loro origine e lavorare per superarle.
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14. Test

Questo modulo è dedicato al test di biofeedback in tempo reale e alla valutazione delle liste di test da registrazioni esistenti.

Il modulo Test ti permette di eseguire qualsiasi tipo di test dal vivo, il cui risultato viene valutato in base alla variazione
istantanea di alcuni biomarcatori; e di pre-evaluare qualunque lista di test in base ai valori di alcuni biomarcatori nello Scan
corrente

Lista pre-evalutazione
È possibile creare nuove liste o utilizzare liste esistenti create da altri utenti. Quando apri una lista, tutti i suoi elementi
saranno prioritizzati in relazione al rapporto attualmente aperto. Puoi quindi spuntare quelli che desideri testare dal vivo

Testing dal vivo
Una volta selezionati gli elementi, il test dal vivo ti permette di mostrarli al cliente e misurare la risposta di biofeedback del
suo sistema utilizzando il Sensore. Il risultato è classificato in 3 risposte possibili: rafforza il sistema; indebolisce il sistema; o
neutro
Esiste anche un opzione di test aperto infinito, che ti permette di testare qualsiasi approccio terapeutico direttamente sul
cliente o su te stesso, e misurare il risultato dal vivo utilizzando il biofeedback.

14.1. Elenco test

Testing con liste in BioCoherence

Gestire e modificare liste nella tua applicazione

Quando lavori con liste, hai la funzionalità di ricerca per parole chiave a portata di mano.
Sebbene il numero di liste sia attualmente limitato, è progettato per espandersi fino a
centinaia o anche migliaia di liste. Questo ti permetterà di modificare e gestire i tuoi test.

Modalità di modifica del test

1. Accesso alla modalità di modifica: Se sei su un test che appartiene a te, compare una
piccola matita accanto al test. Clicca su di essa per entrare in modalità di modifica.

2. Modifica degli elementi: Una volta in modalità di modifica, puoi cliccare su ciascun
elemento per modificare il testo e le azioni associati. Ad esempio, puoi definire azioni
su categorie come Ayurveda, organi, Vata, Vita, ecc.

3. Definizione delle azioni: Clicca su categorie come VPK per specificare effetti, come aumentare o diminuire alcuni elementi
(ad esempio, amminoacidi, vescica, sangue, cervello, occhi).

Evaluazione automatica

Strumenti aggiuntivi

1. aggiungi e importa: Puoi aggiungere nuovi strumenti o importare una lista incollando elementi riga per riga.
2. Elimina lista: È disponibile un'opzione per eliminare una lista completamente.
3. Mappa logica 2D: Presto sarai in grado di posizionare elementi su un'immagine bidimensionale, facilitando la

visualizzazione e l'organizzazione dei test.
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Proprietà generali della lista

In alto dell'interfaccia, puoi modificare le proprietà generali:

• Categoria della lista
• Visibilità (pubblica o privata)
• Accesso (gratuito o a pagamento)

Le liste a pagamento possono essere rese pubbliche in modo che altri utenti possano accedervi dietro pagamento, sia una sola
volta che tramite un abbonamento mensile. Questo ti permette di condividere le tue conoscenze e di essere pagato per questo.

Gestione delle liste non proprie

Se stai lavorando su una lista che non possiedi, puoi duplicarla. La duplicazione ti permette di creare una copia modificabile
dove puoi cambiare il titolo, la descrizione e le azioni.

Accesso alle liste

Dal menu generale, accessibile sul lato destro dello schermo, puoi navigare su "Le mie liste" per modificare le tue liste
esistenti o crearne di nuove. Questa funzionalità è disponibile da qualsiasi schermo, incluso quello principale.

Seguendo queste istruzioni, sarai in grado di gestire le tue liste e test in modo efficace, sfruttando le varie opzioni di modifica
e organizzazione offerte dalla applicazione.

Introduzione al testing basato su liste

La verifica basata su liste in BioCoherence è un sistema completamente aperto, che permette agli utenti di selezionare liste
esistenti, creare nuove liste, o duplicare liste esistenti da condividere con altri utenti.

Che cos'è una lista?

Una lista di test è una collezione di voci, ad esempio, erbe aromatiche o oli essenziali. Quando una lista viene aperta in un
report con un record disponibile, ogni voce viene valutata e prioritizzata. Le percentuali indicano la compatibilità delle voci
con il record, che va da 0% a 100%.

Codici colore

• Verde: Molto rilevante, alta compatibilità (ad esempio, 85%)
• Altri colori: Diverse gradazioni di compatibilità (ad esempio, 40% per una serie intermedia)
• Viola: Bassa compatibilità (20-30%)
• Grigio: Compatibilità neutra o quasi zero (circa 0%)
• Rosso: Incompatibilità o risposta negativa

Test live

Dopo una pre-valutazione, la seconda parte consiste in un test live. Ecco i passaggi da seguire:

1. Seleziona elementi: Seleziona gli elementi da testare singolarmente.
2. Collegati al Sensore: Collega il sensore per la calibrazione.
3. Esegui test: I test vengono eseguiti uno alla volta, inviando informazioni visive, audio o altre informazioni alla persona

sottoposta a test.
4. Osservazione: La persona deve vedere o sentire le informazioni sottoposte a test per una valutazione accurata.
5. Evalutazione: Il sistema classifica le risposte del corpo in base alle informazioni presentate.

Visualizzazione dei risultati

Alla fine del test, i risultati vengono ripresentati e classificati come segue:

• Test riuscito: Buona risposta del corpo
• Test medio: Risposta mista
• Test inconcludente: Risposta negativa o incoerente
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Importanza delle informazioni presentate

È cruciale presentare quante più informazioni possibili sugli elementi testati (ad esempio, foto, dettagli dei sistemi sui quali
agiscono gli oli essenziali) per ottenere una risposta intuitiva e misurabile dal corpo tramite il sistema di biofeedback.

Integrazione dei risultati nel report

I risultati del test appaiono nel report, mostrando solo elementi con buone o medie risposte, escludendo quelli che sono stati
rifiutati. Il report include :

• Percentuale di compatibilità: Calcolo basato sullo scansione iniziale
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15. AI in BioCoherence
BioCoherence utilizza le ultime tecnologie di Intelligenza Artificiale (IA) all'avanguardia per facilitare la comprensione, l'uso
e l'analisi in modo senza soluzione di continuità e completamente integrato.

• Gli Assistenti IA sono in grado di spiegare, analizzare, testare e agire sulle priorità. Più di 30 assistenti specializzati
possono ricevere valori di biomarker e aprire una chat semplice con l'utente o il Pro.

• Per i Pro, la creazione di elementi di lista è accelerata grazie all'assistenza nella scrittura di parti di meditazione,
identificazione automatica di azioni, ricerche sugli ingredienti del prodotto....

• BioCoherence integra migliaia di algoritmi esclusivi collegati al BioFeedback e ai biomarker, alcuni dei quali sono stati
ottenuti con l'assistenza del deep learning e dell'intelligenza artificiale.

15.1. AI Assistenti
One dei sviluppi più entusiasmanti in BioCoherence
è l'introduzione di AI Helpers. Questi assistenti
guidati dall'AI sono progettati per aiutare gli utenti
a navigare nell'immenso quantitativo di
informazioni all'interno dell'app, rendendo più facile
comprendere e utilizzare i dati dei loro scansioni di
biofeedback.

Gli AI Helpers in BioCoherence sono progettati per
migliorare l'esperienza dell'utente fornendo
indicazioni personalizzate, spiegazioni e creazione di
programmi basati sui dati degli utenti. Questi moduli
AI riducono la curva di apprendimento per i nuovi
utenti e offrono ai professionisti un modo per
semplificare le interazioni con i clienti. Gli AI
Helpers possono operare in due modalità distinte a
seconda del contesto del loro uso:

1. Senza una Registrazione: Gli utenti possono
chattare con l'AI per creare un programma di
base in base sulle loro esigenze. Dalla Homepage:
Gli utenti possono interagire con l'AI per
indicazioni generali senza collegarsi a
biomarcatori specifici.

2. Con una Registrazione Aperta: Gli AI Helpers
analizzano i biomarcatori dell'utente e
forniscono insight o raccomandazioni basate sui dati registrati.

Caratteristiche Chiave
Gli AI Helpers funzionano come una clinica virtuale, con assistenti specializzati che agiscono come infermieri e personale di
supporto sia per utenti generali che per professionisti del settore. Questi assistenti AI possono:

• Leggere e interpretare i biomarcatori delle tue scansioni e delle scansioni dei tuoi clienti.
• Mostrare biomarcatori specifici e interpretarne i valori.
• Riprodurre potenziamenti armonici per aiutare a bilanciare la tua energia.
• Modificare le tue priorità in base ai tuoi dati di salute e alla discussione.
• Inserire elementi nella tua lista di potenziamenti armonici per una guarigione personalizzata.
• Richiedere e analizzare nuovi test in tempo reale.
• Fornire spiegazioni e consigli per vari biomarcatori e risultati di test.
• Ridirezionare i clienti verso consultazioni professionali quando necessario.

Questo significa che gli utenti possono interagire con l'AI per ottenere insight più profondi sulla loro salute, porre domande
sui loro risultati e anche ricevere raccomandazioni per insight attuabili, meditazione, rimedi erboristici e altro:

• Assistenza Personalizzata: Ogni AI Helper è specializzato in un dominio specifico, come naturopatia, Medicina
Tradizionale Cinese (TCM), oli essenziali o meditazione. Attualmente ci sono più di 25 AI Helpers. Ricevono un
sottogruppo curato di biomarcatori rilevanti per la loro competenza, prompt specifici, conoscenze e formazione
specifiche, liste e elementi di lista specifici, informazioni aggiuntive specifiche e abilità specifiche.
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• Creazione di Programmi di Base: Gli utenti possono creare programmi personalizzati discutendo le loro esigenze con
l'AI. Questi programmi vengono salvati nella sezione "Programmi di Base" e possono essere lanciati immediatamente.

• Supporto Lingua: Gli AI Helpers supportano più lingue, permettendo agli utenti di interagire nella loro lingua madre. Il
sistema è progettato per gestire efficacemente richieste multilingue.

• Accesso Personalizzabile: I professionisti possono controllare quali AI Helpers sono disponibili per i loro clienti e quali
dati possono accedere. Questo garantisce che l'AI operi all'interno dei limiti stabiliti dal professionista.

L'AI è progettata per riconoscere le sue limitazioni, garantendo che gli utenti siano incoraggiati a cercare consigli
professionali quando necessario.

AI Helpers per Professionisti
Per i professionisti, gli AI Helpers funzionano come assistenti intelligenti che possono:

• Aiutare a spiegare biomarcatori complessi ai clienti.
• Suggerire test aggiuntivi in base ai dati del cliente.
• Raccomandare tecniche di meditazione o rimedi erboristici.
• Alleviare il processo di spiegazione fornendo AI Helpers selezionati al cliente con abilità di spiegare ma non modificare le

decisioni del Pro.

Quando un Pro lavora sul record di un cliente, l'AI Helper riceve i dati del cliente e agisce come assistente del Pro.

Accesso agli AI Helpers
Gli AI Helpers possono essere acceduti da:

• La Homepage: Per indicazioni generali o creazione di Programmi di Base.
• Una Registrazione Aperta: Per analizzare e spiegare biomarcatori specifici, per fornire dettagliati insight sull'analisi.

Utilizzi degli AI Helpers
Creazione di un Programma di Base:

• Naviga nella sezione AI Helpers dalla homepage.
• Seleziona un AI Helper (ad esempio, Sleep Coach, Meditation Guide).
• Interagisci in una conversazione per descrivere le tue esigenze (ad esempio, "Mi sento stressato e ho bisogno di aiuto per

rilassarmi").
• L'AI genererà un programma di base personalizzato e lo salverà nella tua sezione "Programmi di Base".

Spiegazione dei Biomarcatori:

• Apri una registrazione e naviga nella sezione AI Helpers, sotto "Conclusioni".
• Seleziona un AI Helper rilevante per i biomarcatori che desideri esplorare (ad esempio, TCM Practitioner per i

meridiani).
• L'AI fornirà spiegazioni dettagliate e raccomandazioni basate sui tuoi biomarcatori calcolati nella registrazione.

Esempio: Tisana o Miscele di Oli Essenziali. Usa l'AI Helper Herbalist o Essential Oil Expert. L'AI analizzerà i biomarcatori
rilevanti e suggerirà una miscela di tisana personalizzata o una ricetta di olio essenziale.

Limitazioni degli AI Helpers

• Gli AI Helpers non possono modificare registrazioni o risultati dell'analisi. Sono progettati per spiegare e fornire
indicazioni basate sui dati esistenti.

• Il set iniziale di biomarcatori forniti a ciascun AI Helper è limitato al loro dominio di competenza. Tuttavia, l'AI può
richiedere biomarcatori aggiuntivi durante la conversazione se necessario.

Funzionalità Avanzate
Riepilogo e Integrazione del Rapporto:

• Alla fine di una conversazione, l'AI Helper genera un riepilogo della discussione.
• I professionisti possono scegliere di includere questo riepilogo nel report PDF del cliente per riferimenti futuri.

Feedback e Valutazioni:

• dopo ogni interazione, gli utenti possono valutare l'utilità e il successo dell'AI Helper nella risoluzione della loro richiesta.
Questo feedback aiuta a migliorare le prestazioni dell'AI.
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16. Equilibrio

Risorse e priorità; reporting, generazione di meditazione e frequenze.

Questi schermi consentono l'auto-identificazione e la modifica di risorse e priorità, la generazione di un report PDF, e la
creazione di strumenti di riequilibrio come meditazioni guidate, frequenze specifiche...

16.1. Priorità

Definire gli elementi chiave da affrontare dopo l'analisi

La sezione di bilanciamento tratta le azioni da intraprendere una volta completata l'analisi
e chiariti gli obiettivi, o quando il dispositivo è fidato per determinare i requisiti
automaticamente.

Priorità

Definizione e Scopo: Le priorità sono gli elementi identificati dall'app come necessitanti
attenzione o intervento. Questi sono i settori in cui la salute dell'utente può essere
compromessa e richiedono supporto dai risorse identificate (vedi il capitolo successivo
sulle risorse).

Processo di Selezione: L'app seleziona automaticamente le priorità in base a un algoritmo
che valuta vari biomarker. Gli utenti possono esplorare ulteriori potenziali priorità
all'interno di ogni categoria e aggiungerle se necessario, sia cliccando su "esplora" per ottenere una preselezione di biomarker
interessanti, sia sfogliando tutte le schermate e scegliendo priorità interessanti.

Categorie: Simile alle risorse, le priorità sono categoricamente suddivise in vari gruppi, inclusi organi, emozioni, e punti
energetici. Gli utenti possono esplorare queste categorie per identificare ulteriori aree di focus.

Customizzazione: Gli utenti possono aggiungere o rimuovere le priorità dalla lista, permettendo un approccio personalizzato
al loro percorso di salute. Si raccomanda di mantenere il numero di priorità gestibile (15-20) per mantenere focalizzazione ed
efficacia.

Ricalcola per ottimizzare il sistema.

Per riavviare i calcoli di priorità e risorse, clicca sull'icona appropriata nell'angolo in alto a destra della schermata principale.
Inizia identificando le risorse, che permetteranno al sistema di riidentificare automaticamente tutte le risorse necessarie.
Successivamente, identifica le priorità cliccando sull'opzione corrispondente, che aggiungerà automaticamente le priorità
identificate dal sistema. Puoi anche cliccare su "aggiungi" e "riidentifica automaticamente le priorità" nella schermata
Priorità; questo aggiungerà solo nuove priorità alla tua selezione attuale, senza rimuoverle.

L'analisi delle onde è un passaggio cruciale nell'evoluzione logica. Puoi ricalcolare biomarker, link, priorità e identificare
risorse in base alle tue esigenze. Se incontri problemi nell'accedere a un rapporto completo, puoi sempre ricalcolarlo.

Visualizza e modifica le priorità

Nella sezione priorità, il sistema visualizza tutto ciò che è stato identificato come rilevante. Puoi modificare queste priorità
cancellandole o aggiungendo nuove priorità. Per aggiungere una priorità, clicca su "Aggiungi" e seleziona gli elementi di
interesse dalle varie categorie offerte, come organi, punti di meridiani o ricette TCM (Medicina Tradizionale Cinese).
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Puoi anche ripulire la lista delle priorità cancellando quelli non più necessari. La modifica delle priorità utilizza la stessa
interfaccia su tutte le pagine del sistema, ma qui raggruppa tutte le priorità che hai definito.

Infine, puoi aggiungere commenti alle priorità. Questi commenti saranno integrati nel rapporto finale, fornendo ulteriore
contesto per ogni priorità identificata.

Puoi aggiungere o rimuovere elementi di priorità da qualsiasi pagina, cliccando sull'icona alla destra del fiore rilevante. Se
questa icona è verde, il biomarker è presente nelle priorità; se è rossa, non lo è.

16.2. Risorse

I pilastri su cui armonizzare solidamente

Prima di esplorare le risorse, Christine Degoy condividerÃ alcuni approfondimenti sulla
sua ricerca, poichÃ© questo Ã¨ un focus chiave:

"Abbiamo sviluppato una cultura--una nuova mentalitÃ --sull'impegno con sistemi
problematici. Dieci anni di lavoro terapeutico e ricerca con i clienti mi hanno
inizialmente rivelato una coerenza all'interno di ogni essere. Questa risonanza
naturale Ã¨ cruciale in quanto aiuta ad esplorare l'intero spettro di problematiche. Ãˆ
il modo piÃ¹ facile per stabilire profonde connessioni interne, promuovendo una
contagione positiva che potenzia la coerenza nel sistema. Questo approccio dÃ potere
agli individui per guarire e crescere internamente, rispettando l'ordine naturale del
loro corpo. Chiamiamo questo il 'modo delle risorse,' una porta aperta verso le
possibilitÃ .
Risorse sono le parti piÃ¹ coerenti e potenti del nostro essere, simili a un superpotere
che abbiamo sviluppato nel corso delle nostre vite. Il concetto di risorse di vita sarÃ
eventualmente parte del nostro modulo delle missioni di vita. Anche un singolo organo,
meridiano, punto di agopuntura, chakra, emozione, ecc. puÃ² essere una risorsa
potente, contribuendo a una contagione felice che allinea la nostra vita e il nostro corpo. " -- Christine Degoy

Dopo aver esaminato le prioritÃ - gli elementi cruciali che devono essere affrontati per una persona in un dato momento -
passeremo alle risorse. Le risorse, rappresentate da un piccolo iconcina del biglietto con una stella, sono gli elementi "stella"
del corpo. Sono quelli che straripano di energia, sono estremamente stabili e su cui il corpo puÃ² fare affidamento per
distribuire energia alle prioritÃ durante il processo di guarigione.

Nell'app, abbiamo sviluppato un algoritmo sophisticato per calcolare un punteggio di risorsa per ogni biomarker. Questo
punteggio identifica gli elementi piÃ¹ energetici e stabili, evidenziando le prioritÃ per il miglioramento. Prende in
considerazione vari fattori, come la stabilitÃ di un elemento, energia, e connettivitÃ , portando alla pagina delle risorse che
vedi ora.

Una comprensione dettagliata delle risorse e delle prioritÃ all'interno dell'app BioCoherence offre agli utenti un chiaro
percorso per sfruttare i loro poteri inherent e affrontare aree di bisogno per migliorare la salute e il benessere.

Risorse vengono identificate automaticamente dopo una registrazione, grazie a un algoritmo sviluppato per tenere in
considerazione tutti gli elementi disponibili. Tuttavia, Ã¨ possibile modificare queste risorse manualmente se necessario. Ad
esempio, quando si accede alla sezione degli organi, se i neurotrasmettitori vengono identificati come risorsa principale, Ã¨
possibile cliccarci sopra per vedere una scelta di altre forti risorse.

Le risorse disponibili di questa famiglia vengono quindi classificate in ordine inverso di importanza, dal piÃ¹ forte al piÃ¹
debole. Se preferisci lavorare con una risorsa diversa, ad esempio la lingua invece dei neurotrasmettitori, o la trachea, o i
nuclei cellulari dei neuroni, clicca semplicemente sulla risorsa desiderata per selezionarla. Per comprendere meglio ciÃ² che
corrisponde a ciascuna risorsa, puoi cliccare sull'icona del fiore per vedere le connessioni e fare una scelta piÃ¹ informata.

Queste risorse saranno quindi utilizzate nelle varie fasi della riarmonizzazione.

Una breve presentazione delle Risorse

Il nostro approccio introduce un cambiamento di paradigma per affrontare sistemi problematici. Scoperto inizialmente attraverso
pratiche terapeutiche, questo metodo sottolinea la coerenza all'interno di un individuo. Questa risonanza naturale tra terapia
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e coerenza personale serve da fondamento per affrontare problematiche piÃ¹ ampie. L'approccio promuove la connettivitÃ
interna, portando a una 'contagione felice' che potenzia la guarigione personale e l'empowerment senza protocolli esterni. Questa
metodologia, denominata 'il modo delle risorse,' rispetta sistemi complessi e promuove la sinergia.

Risorse sono identificate come gli aspetti piÃ¹ coerenti e potenti del corpo, simili a superpoteri inherent. Per ulteriormente
espandere la comprensione del proprio percorso personale, gli aggiornamenti futuri includeranno missioni di vita, che sono
un'estensione della ricerca di Christine.

Un particolare organo, ad esempio, potrebbe essere una risorsa significativa, potenzialmente diffondendo potere e coerenza
in tutto il corpo. L'applicazione utilizza un algoritmo avanzato per calcolare un punteggio di risorsa per ogni biomarker,
identificando risorse ottimali e prioritÃ . L'algoritmo valuta energia, stabilitÃ , e connettivitÃ , considerando la forza o la
debolezza di queste connessioni, portando a una pagina delle risorse completa.

Risorse e PrioritÃ in BioCoherence

Panoramica

L'app BioCoherence fornisce un analisi completa dello stato fisiologico ed energetico dell'utente attraverso una scansione
dettagliata. Al termine della scansione iniziale, agli utenti vengono presentati due componenti critici: Risorse e PrioritÃ
. Questi elementi sono essenziali per interpretare i risultati della scansione e guidare l'utente verso una salute ottimale e
benessere.

Risorse

Definizione e Scopo: Le risorse nell'app BioCoherence si riferiscono agli elementi piÃ¹ coerenti, stabili, e energeticamente
potenti all'interno del corpo dell'utente. Questi elementi sono identificati come le forze inherent o "superpoteri" dell'utente
che possono essere sfruttati per supportare la guarigione e l'equilibrio.

Calcolo: L'app utilizza un algoritmo sofisticato per determinare il punteggio di risorsa per ogni biomarker. Questo punteggio
considera fattori come i livelli di energia, stabilitÃ , e connettivitÃ con altri elementi. Gli elementi con il punteggio piÃ%B

16.3. rapporto PDF

Genera, esporta PDF, stampa e condividi i risultati

Capitolo: Generazione e gestione dei rapporti con
Balance

La terza caratteristica chiave di Balance è la generazione di rapporti. Questa funzione ti
permette di creare un file PDF contenente tutte le informazioni conservate durante l'uso
dell'applicazione.

Contenuti del rapporto PDF

Il rapporto PDF generato include:

• Sezioni del progetto e durata
• Commenti scritti
• Risorse identificate
• Priorità definite
• Organi più energetici o meno energetici
• Organi più o meno agitati
• Organi in coerenza
• Meridiani

3.2.Guida dettagliata

75

https://biocoherence.net/n82.109


biocoherence.net/n82.110

• Ricette di Medicina Tradizionale Cinese (TCM)
• ecc.

Personalizzazione del rapporto

Puoi aggiungere o rimuovere sezioni dal rapporto. Per farlo, accedi ai tipi di sezione e usa gli strumenti disponibili per
personalizzare il rapporto in base alle tue esigenze.

Condivisione e salvataggio del rapporto

Il rapporto PDF può essere condiviso direttamente tramite diversi canali:

• Condivisione diretta: Usa la casella di condivisione per inviare il rapporto tramite WhatsApp, SMS o messenger.
• Salvataggio: Clicca su "File PDF" per salvare il rapporto. Su un computer, puoi salvarlo direttamente sul tuo disco rigido.

Su un telefono o tablet (iPad), verrà salvato nei tuoi file.
• Stampa: Clicca su "Stampa" per stampare il rapporto. Su un computer, questo aprirà la finestra di dialogo per la stampa.

Su un telefono, l'opzione di stampa apparirà se è disponibile una stampante compatibile sulla tua rete.

Il rapporto PDF mantiene tutte le informazioni inserite, inclusi eventuali commenti aggiunti nelle varie sezioni. Questa
funzione assicura che tutti i dati importanti siano centralizzati e facilmente accessibili per futuro uso.

16.4. Equilibrio: Meditazioni, suoni e strumenti

meditazioni guidate, generazione di frequenze, e dissoluzione dei cristalli temporali. In questa fase, questo modulo è in
preparazione e sarà sviluppato nei prossimi mesi.

Equilibrio con Meditazioni Guidate Personalizzate

La sezione "Equilibrio" è una parte cruciale del nostro metodo, dedicata alla creazione di
meditazioni guidate o file audio che integrano le frequenze richieste per ogni individuo. Il
principio si basa su un approccio progressivo, paragonabile alla sbucciatura di una
cipolla: i problemi più vicini a noi sono quelli più facili da affrontare, mentre quelli più
lontani richiedono un trattamento più approfondito. Questo processo viene eseguito passo
dopo passo, seguendo un percorso ideale definito per affrontare i vari elementi di priorità
in un ordine specifico.

Parametri della meditazione

1. Velocità della meditazione: A seconda dei parametri rilevati durante la registrazione, viene determinata la velocità con
cui una persona entra in meditazione.

2. Tipo di personalità: Questo fattore influenza la costruzione della meditazione.
3. Musica: Accordi e una scala generale vengono identificati per iniziare al livello della persona.

Selezione risorse

Risorse sono progettate per attingere agli elementi più potenti in ogni categoria. Risorse rilevanti vengono richiamate ogni
giorno per affrontare le priorità del giorno.

Selezione delle priorità

Per ogni tipo di priorità selezionata, viene inclusa una serie di meditazioni. Queste serie includono diversi tipi di meditazione
guidata adattate a diversi profili. L'applicazione determina quindi le meditazioni guidate più appropriate da cui iniziare,
seguite da una seconda parte basata su frequenze o voci generate secondo le priorità da affrontare e le risorse da utilizzare.
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Registrazione e follow-up

Una volta che una guida personalizzata è stata progettata, può essere salvata sull'account dell'utente. Se realizzata da un
Pro, gli utenti possono quindi installare l'applicazione Biocoherence, inserire il loro indirizzo email e accedere alla loro
meditazione personalizzata. È anche possibile ri-valutare regolarmente prima di ogni sessione di meditazione tramite l'app.
La ri-valutazione ti invita a registrare il sensore e lo collega per una nuova valutazione.

Monitoraggio dei progressi

Il progresso è visualizzato sotto forma di curve corrispondenti a ciascuna priorità, rendendo possibile visualizzare il progresso
e i punti ancora da affrontare. Altri metodi di monitoraggio sono disponibili, come questionari iniziali e di follow-up.

Piano e durata

Una volta che il piano è stato redatto e la meditazione personalizzata creata, è disponibile sul profilo dell'utente. L'utente può
essere invitato a installare l'applicazione via email per lanciare direttamente la meditazione guidata. Una sessione completa
di equilibrio è programmata per durare tre settimane.
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Una guida dettagliata: Utilizzare il Harmonic Boost e la Guida
Personale in BioCoherence
L'Harmonic Boost e la Guida Personale sono due funzionalità chiave nell'app BioCoherence che consentono agli utenti
di interagire con i loro programmi di frequenza personalizzati. Questi strumenti aiutano gli utenti a integrarsi frequenze
bioattive nella loro routine quotidiana, supportando il loro equilibrio energetico e fisiologico.Quest'area fornisce una guida
dettagliata su come utilizzare queste funzionalità in modo efficace, inclusi i migliori approcci per diverse situazioni.

1. Harmonic Boost

Che cos'è l'Harmonic Boost?

L'Harmonic Boost è uno strumento basato sulla frequenza che riproduce tutte le priorità selezionate simultaneamente. È
progettato per fornire un armonizzazione energetica completa, olistico in un breve periodo.

Come utilizzare l'Harmonic Boost

• Accesso all'Harmonic Boost:
◦ Apri l'app BioCoherence.
◦ Naviga verso la tua registrazione attiva (si trova al centro della tua Home Screen), oppure scegli una registrazione

dalla tua lista.
◦ Clicca su Harmonic Boost per iniziare a riprodurre le frequenze.

• Riproduzione dell'Harmonic Boost:
◦ L'Harmonic Boost riproduce tutte le priorità selezionate tutte insieme. Puoi anche filtrare per energia, corpo e

mente; programmi con alta priorità; programmi con protocollo; ecc. Filtra i programmi se desideri solo un aumento
energetico, ad esempio, o se sei in umore di affrontare i tuoi problemi più profondi filtrando solo i programmi con
protocollo.

◦ Può essere riprodotto in background mentre si svolgono attività quotidiane. Il volume può essere molto basso.
◦ È raccomandato utilizzare cuffie o altoparlanti esterni per una migliore risonanza. Puoi anche utilizzare cuffie

in-ear nella tua tasca che forniranno un piccolo campo elettromagnetico al tuo corpo con le frequenze bioattive
incluse. In questo modo, non devi ascoltare le frequenze: il tuo campo energetico, corpo e mente le registreranno
elettromagneticamente.

• Esportazione dell'Harmonic Boost:
◦ Gli utenti possono esportare l'Harmonic Boost come file MP3 per uso offline.
◦ Su Mac, iPhone, iPad e Android, il file può essere salvato o condiviso direttamente via SMS, AirDrop, WhatsApp, o

email.
◦ Su Windows, il file deve essere salvato manualmente e poi condiviso.

• Migliori pratiche:
◦ Utilizzo giornaliero: Riproduci l'Harmonic Boost una volta o due al giorno.
◦ Ascolto passivo: Può essere riprodotto a basso volume in background.
◦ Sessioni concentrate: Per effetti più profondi, ascolta in un ambiente tranquillo con minime distrazioni.

2. Guida Personale

Che cos'è la Guida Personale?

La Guida Personale è una meditazione guidata che integra frequenze personalizzate con guida vocale. Aiuta gli utenti a
concentrarsi sul loro equilibrio energetico e fisiologico attraverso tecniche di visualizzazione strutturate e rilassamento.
L'obiettivo di questa guida è integrare una consapevolezza di guarigione concentrata nella tua vita quotidiana.

Come utilizzare la Guida Personale

• Accesso alla Guida Personale:
◦ Apri l'app BioCoherence.
◦ Naviga verso%
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16.5. Potenziamento Armonico
La funzione Harmonic Boost in BioCoherence è
progettata per aumentare l'efficacia delle
meditazioni e della armonizzazione basata sulle
frequenze integrando frequenze specifiche frequenze
su misura per le esigenze dell'utente e specifici
protocolli. Questa funzione consente agli utenti di
stimolare e correggere vari biomarker utilizzando
una combinazione di programmi di frequenza preset
e individualizzati.

Colori degli Elementi e Le
Loro Funzioni
L'interfaccia Harmonic Boost è composta da diversi
elementi colorati, ognuno con uno scopo distinto:

• Elementi Bianchi: Questi rappresentano
armonizzazioni sistemiche, collegate a un
biomarker specifico. Sono set di frequenze
precalcolate associati a organi specifici, punti di
agopuntura, fatiche (e.g., stress geopatico), o altri
biomarker. Queste frequenze sono fisse e non
cambiano in base ai risultati dell'analisi
individuale.

• Elementi Blu: Questi rappresentano protocolli
correttivi. Sono individualizzati e calcolati
localmente sul dispositivo dell'utente. Queste
frequenze sono selezionate in base alle esigenze specifiche dell'utente e sono progettate per compensare le disarmonie
rilevate nell'analisi.
◦ Elementi Blu Scuro: Questi sono frequenze bioattive individuali o collezioni di frequenze (spettri di frequenza), che

possono essere riprodotte elettricamente o acusticamente.
◦ Elementi Blu Chiaro: Questi sono battiti binaurali, progettati per far sentire frequenze molto basse acusticamente e

allenare il cervello in stati alterati specifici di coscienza. Funzionano riproducendo due frequenze leggermente diverse
in ogni ore, creando una frequenza di battito nel cervello che si allinea con l'effetto terapeutico desiderato.

Modalità di Azione e Funzionalità

Frequenze Precalcolate

• tutte le frequenze di armonizzazione dei biomarker (elementi bianchi) sono precalcolate e memorizzate sia localmente che
nel cloud. Questo garantisce una riproduzione fluida senza richiedere calcoli in tempo reale, anche su dispositivi di bassa
gamma.

• Lo stesso processo di precalcolo verrà applicato agli elementi blu (che sono altamente individualizzati) al momento
necessario, direttamente sul dispositivo dell'utente, eliminando interruzioni e migliorando le prestazioni.

Calcolo in Tempo Reale per Protocolli Individualizzati

• Quando un utente aggiunge un protocollo (elementi blu), il sistema calcola le frequenze richieste localmente prima della
riproduzione.

• Questo garantisce che le frequenze siano su misura per le esigenze specifiche dell'utente mantenendo al contempo
prestazioni ottimali.

Riproduzione Simultanea delle Frequenze

• Il sistema Harmonic Boost riproduce quattro frequenze alla volta.
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• Se vengono selezionati solo elementi bianchi, vengono riprodotte quattro frequenze dal set di armonizzazione dei
biomarker.

• Se sia gli elementi bianchi che blu vengono selezionati, il sistema bilancia dinamicamente le frequenze di riproduzione tra
l'armonizzazione dei biomarker e le frequenze correttive.

Il fatto che le frequenze siano riprodotte insieme permette un'azione mirata dei protocolli, stabilendo un ponte diretto verso
il sistema selezionato attraverso l'effetto di risonanza e aggiungendo le frequenze del protocollo per ottenere l'effetto di un
laser diretto mirato specificamente sul sistema.

Integrazione dei Battiti Binaurali

• Quando un battito binaurale (elemento blu chiaro) è incluso, viene mescolato con una delle frequenze dei biomarker.
• Ad esempio, se una frequenza di stress geopatico è 100 Hz e un battito binaurale è 8 Hz, il sistema riprodurrà 100 Hz in

un ore e 108 Hz nell'altro, creando un battito di 8 Hz nel cervello.

Durata e Tempistica

• La durata predefinita di ogni ciclo di frequenza è 6.73 secondi, che è un multiplo del tempo di Planck rispetto al rapporto
d'oro (phi).

• Ogni programma bianco o blu è composto da più cicli, che durano tipicamente tra 10 e 150 secondi (con cicli di reset di
6.73 secondi).

• Gli utenti possono regolare la durata di un programma per renderlo più corto o lungo, a seconda delle loro esigenze.
• Il programma completo può essere esportato come un unico file audio, e i sottogruppi possono essere esportati

direttamente per affrontare specificamente energia, corpo, mente, o gli elementi che richiedono maggior attenzione, ad
esempio.

Customizzazione ed Esportazione

Inserimento di Protocolli

• Gli utenti possono aggiungere manualmente protocolli per aumentare l'efficacia di una sessione Harmonic Boost.
• Il sistema fornisce protocolli suggeriti basati sul biomarker selezionato, ma gli utenti possono anche cercare protocolli

aggiuntivi. Ci sono più di 2000 protocolli inclusi e l'elenco viene regolarmente migliorato con nuovi studi.

Esportazione di File MP3

• Gli utenti possono esportare le sessioni Harmonic Boost come file MP3 per uso offline.
• I file esportati includono metadati come copertine del disco e parole chiave, rendendoli facili da organizzare nelle librerie

musicali.

Applicazioni Pratiche
• Integrazione Guida Personale: Gli utenti ascolteranno le frequenze Harmonic Boost nelle meditazioni guida personale

per una relax più profonda e guarigione.
• Terapia Mirata: Selezionando biomarker specifici e protocolli correttivi, gli utenti possono creare sessioni di guarigione

personalizzate.
• Incremento di Energia: Gli utenti possono creare e salvare set di frequenze per aumentare l'energia per un accesso rapido

quando ne hanno bisogno.

La funzione Harmonic Boost in BioCoherence fornisce uno strumento potente per l'armonizzazione basata sulle frequenze.
Combinando frequenze di biomarker precalcolate con protocolli correttivi individualizzati, gli utenti possono creare sessioni
di guarigione altamente efficaci e personalizzate. La possibilità di esportare e riprodurre queste sessioni offline migliora
ulteriormente l'accessibilità e l'usabilità.
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Addendum 1.
Domande frequenti

Come ottenere aiuto nell'app
Per chiedere aiuto o inviare un suggerimento da qualsiasi pagina dell'app, basta aprire il menu in alto a destra e fare clic su "Feedback e idee". Puoi fare clic su "annota
uno screenshot" per aggiungere uno screenshot della pagina su cui ti trovi attualmente e aggiungere questo screenshot annotato alla tua richiesta. È molto più facile per
noi aiutarti in quel caso!

Come possono i membri della mia famiglia o i miei clienti accedere alle meditazioni personalizzate?
Per accedere alle meditazioni personalizzate, devono installare l'app da biocoherence.net/install o dall'App Store o dal Play Store. Puoi invitarli creando un account per
loro; per favore inserisci la loro email nell'account in modo che ricevano un invito con l'account corretto. Puoi quindi condividere la loro analisi con loro aggiungendoli
come contatto nell'analisi. Quando accedono all'app con l'email che hai specificato nell'account che hai creato, troveranno questa analisi nella home page della loro app, o
sotto "Analisi registrate".

Una volta che hanno l'analisi, possono ascoltare la meditazione di bilanciamento attraverso la sezione "Bilanciamento" dell'app BioCoherence, dove l'audio combina guida
parlata con frequenze per risultati ottimali.

Programma di Affiliazione di BioCoherence

Benvenuto nel Programma Affiliati di BioCoherence! Siamo entusiasti di averti con noi per condividere i benefici della nostra tecnologia all'avanguardia con il tuo
pubblico. Il nostro programma ti consente di guadagnare commissioni mentre aiuti gli altri a scoprire un approccio trasformativo alla salute e al benessere.

Iniziare
1. Accedi al tuo account: Visita https://biocoherence.net/s0,login1.
2. Accedi alla tua pagina affiliata: Naviga a https://biocoherence.net/n1192. Questo è il tuo hub personale per gli affiliati.

Qui troverai tutti gli strumenti e le informazioni di cui hai bisogno, incluso come:

• Creare e gestire i tuoi codici di invito.
• Monitorare le tue commissioni.
• Crescere la tua rete di affiliati.

Informazioni sul Programma Affiliati

Il nostro programma offre commissioni basate su abbonamento per vendite dirette e una varietà di tipi di acquisto. Puoi anche guadagnare incentivi aggiuntivi quando
riferisci nuovi affiliati al programma.

Commissioni di Abbonamento per Vendite Dirette

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni sugli abbonamenti e su altri acquisti effettuati dagli utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma
è progettato per premiare sia te che i tuoi clienti, offrendo vantaggi e incentivi per i nuovi utenti che si uniscono con il tuo codice.

Acquisti Aggiuntivi

Guadagna commissioni su acquisti come rapporti, test e hardware attraverso la piattaforma BioCoherence. Queste ricompense ti consentono di beneficiare di ogni
transazione effettuata dai tuoi utenti referenziati.

Nota: Per gli articoli coperti da esclusività territoriale, le commissioni e le fatture dei clienti saranno elaborate attraverso il distributore esclusivo locale. Le tariffe possono
variare a seconda delle politiche del distributore. Controlla biocoherence.net/distributors3 per dettagli.

Gestisci i Tuoi Codici di Invito

Dalla tua pagina di gestione affiliati, puoi creare più codici da distribuire attraverso diversi canali come social media, video e blog. Questo ti consente di monitorare le
performance di ciascun codice e ottimizzare i tuoi sforzi.

Benvenuto nel Programma Affilati di BioCoherence! Siamo entusiasti di averti con noi per condividere i benefici della nostra tecnologia all'avanguardia con il tuo
pubblico. Il nostro programma ti consente di guadagnare commissioni mentre aiuti gli altri a scoprire un approccio trasformativo alla salute e al benessere.

Iniziare
1. Accedi al tuo account: Visita https://biocoherence.net/s0,login4.
2. Accedi alla tua pagina affiliato: Naviga su https://biocoherence.net/n1195. Questo è il tuo hub personale per gli affiliati.

Qui troverai tutti gli strumenti e le informazioni di cui hai bisogno, incluso come:

• Creare e gestire i tuoi codici di invito.
• Monitorare le tue commissioni.
• Crescere la tua rete di affiliati.

1. https://biocoherence.net/s0,login
2. https://biocoherence.net/n119
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Informazioni sul Programma Affiliati

Il nostro programma offre commissioni basate su abbonamenti per vendite dirette e una varietà di tipi di acquisto. Puoi anche guadagnare incentivi aggiuntivi quando
riferisci nuovi affiliati al programma.

Commissioni per Abbonamenti su Vendite Dirette

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni sugli abbonamenti e su altri acquisti effettuati dagli utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma
è progettato per premiare sia te che i tuoi clienti, offrendo vantaggi e incentivi per i nuovi utenti che si uniscono con il tuo codice.

Acquisti Aggiuntivi

Guadagna commissioni su acquisti come rapporti, test e hardware attraverso la piattaforma BioCoherence. Queste ricompense ti consentono di beneficiare di ogni
transazione effettuata dai tuoi utenti referenziati.

Nota: Per gli articoli coperti da esclusiva territoriale, le commissioni e le fatture dei clienti saranno elaborate attraverso il distributore esclusivo locale. Le tariffe possono
variare in base alle politiche del distributore. Controlla biocoherence.net/distributors6 per i dettagli.

Gestisci i Tuoi Codici di Invito

Dalla tua pagina di gestione affiliati, puoi creare più codici da distribuire attraverso diversi canali come i social media, video e blog. Questo ti consente di monitorare le
prestazioni di ciascun codice e ottimizzare i tuoi sforzi.

Benvenuto nel programma di affiliazione di BioCoherence! Siamo felici che tu ti unisca a noi per condividere con il tuo pubblico i vantaggi della nostra tecnologia
all'avanguardia. Il nostro programma ti consente di percepire commissioni mentre aiuti altre persone a scoprire un approccio trasformativo alla salute e al benessere.

Per iniziare
1. Accedi al tuo account: Visita https://biocoherence.net/s0,login.7

2. Accedi alla tua pagina affiliato: Naviga verso https://biocoherence.net/n1198. Questo è il tuo centro affiliato personale.

Qui troverai tutti gli strumenti e tutte le informazioni di cui hai bisogno, in particolare per

• Creare e gestire i tuoi codici di invito.
• Monitorare le tue commissioni.
• Sviluppare la tua rete di affiliati.

Informazioni sul programma di affiliazione

Il nostro programma offre commissioni basate sull'abbonamento per le vendite dirette e una varietà di tipi di acquisto. Puoi anche guadagnare premi aggiuntivi quando
raccomandi nuovi affiliati al programma.

Commissioni di abbonamento per le vendite dirette

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni sugli abbonamenti e su altri acquisti effettuati dagli utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma
è progettato per premiare sia i tuoi clienti che te stesso, offrendo vantaggi e incentivi ai nuovi utenti che si registrano con il tuo codice

Acquisti aggiuntivi

Guadagna commissioni su acquisti come rapporti, test e materiali tramite la piattaforma BioCoherence. Queste ricompense ti consentono di beneficiare di ogni transazione
effettuata dagli utenti che hai riferito

Nota: Per gli articoli coperti da esclusività territoriale, le commissioni e le fatture dei clienti saranno gestite dal distributore esclusivo locale. I tassi possono variare in base
alle politiche del distributore. Consulta biocoherence.net/distributori9 per ulteriori dettagli

Iniziare
1. Accedi al tuo account: Https://biocoherence.net/s0,login10 visita .11

2. Accedi alla pagina di affiliazione: vai a Https://biocoherence.net/n11912. Questo è il tuo hub personale di affiliazione.

Qui puoi trovare tutti gli strumenti e le informazioni necessari, compresi i metodi:

• Genera e gestisci i codici di invito.
• Monitora le commissioni.
• Fai crescere la tua rete di affiliazione.

Introduzione al programma di affiliazione

Il nostro programma offre commissioni basate su abbonamento per vendite dirette e vari tipi di acquisto. Inoltre, puoi ricevere incentivi aggiuntivi se raccomandi nuovi
affiliati al programma.

Commissioni per abbonamento sulle vendite dirette

Condividendo il codice di invito, puoi guadagnare commissioni sugli abbonamenti e su altri acquisti degli utenti che registrano il codice. Questo programma è progettato
per offrire vantaggi e incentivi ai nuovi utenti che si iscrivono utilizzando il codice, fornendo ricompense sia ai venditori che ai clienti.

Acquisti aggiuntivi

Guadagna commissioni sugli acquisti di rapporti, test, hardware e altro tramite la piattaforma BioCoherence. Con queste ricompense, puoi beneficiare di tutte le
transazioni degli utenti che hai raccomandato.

Nota: Per gli articoli soggetti a diritti di esclusiva locale, le commissioni e le fatture ai clienti vengono elaborate tramite il distributore locale esclusivo. Le tariffe possono
variare in base alle politiche del distributore. Per maggiori dettagli, visita biocoherence.net/distributors13.

Informazioni sul programma partner

Il nostro programma offre commissioni basate su abbonamento per vendite dirette e una varietà di modalità di acquisto. Puoi anche guadagnare incentivi aggiuntivi se
recluti nuovi partner per il programma

Commissioni per abbonamenti su vendite dirette

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni per abbonamenti e altri acquisti effettuati da utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma è
progettato per premiarti sia te che i tuoi clienti, offrendo vantaggi e incentivi per nuovi utenti che si registrano con il tuo codice
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Acquisti aggiuntivi

Guadagna commissioni per acquisti come rapporti, test e hardware tramite la piattaforma BioCoherence. Questi premi ti permettono di beneficiare di ogni transazione
effettuata dagli utenti che hai reclutato

Nota: Per articoli che rientrano sotto esclusività territoriale, le commissioni e le fatture dei clienti vengono gestite tramite il rivenditore esclusivo locale. Le tariffe possono
variare a seconda delle politiche del rivenditore. Visita biocoherence.net/distributors14 per ulteriori informazioni

Gestisci i tuoi codici di invito

Nella tua pagina di gestione partner puoi creare più codici da distribuire attraverso diversi canali come social media, video e blog. In questo modo puoi monitorare le
prestazioni dei singoli codici e ottimizzare i tuoi sforzi.

Benvenuto nel programma di affiliazione di BioCoherence! Siamo felici che tu ti unisca a noi per condividere i benefici della nostra tecnologia all'avanguardia con il tuo
pubblico. Il nostro programma ti consente di guadagnare commissioni mentre aiuti gli altri a scoprire un approccio trasformativo alla salute e al benessere.

Come iniziare
1. Accedi al tuo account: Visita https://biocoherence.net/s0,login.15

2. Accedi alla tua pagina affiliato: Naviga fino a https://biocoherence.net/n119.16 Questo è il tuo centro personale per gli affiliati.

Qui troverai tutti gli strumenti e le informazioni di cui hai bisogno, incluso come

• Creare e gestire i tuoi codici di invito.
• Monitorare le tue commissioni.
• Crescere la tua rete di affiliati.

Informazioni sul programma di affiliazione

Il nostro programma offre commissioni basate sull'abbonamento per vendite dirette e una varietà di tipi di acquisto. Puoi anche guadagnare incentivi aggiuntivi quando
raccomandi nuovi affiliati al programma

Commissioni per abbonamento per vendite dirette

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni sugli abbonamenti e su altri acquisti effettuati dagli utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma
è progettato per premiare sia te che i tuoi clienti, offrendo vantaggi e incentivi ai nuovi utenti che si registrano con il tuo codice

Acquisti aggiuntivi

Guadagna commissioni su acquisti come report, test e hardware attraverso la piattaforma BioCoherence. Queste ricompense ti consentono di beneficiare di ogni
transazione effettuata dai tuoi utenti referiti

Nota: Per gli articoli coperti dall'esclusività territoriale, le commissioni e le fatture dei clienti verranno elaborate tramite il distributore esclusivo locale. Le tariffe possono
variare in base alle politiche del distributore. Consulta biocoherence.net/distributors17 per ulteriori dettagli

Informazioni sul Programma Affiliati

Il nostro programma offre commissioni basate su abbonamenti per vendite dirette e una serie di tipologie di acquisto. Puoi anche guadagnare incentivi extra quando fai
riferimento a nuovi affiliati per il programma.

Commissioni per Vendite Dirette su Abbonamenti

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni sugli abbonamenti e su altri acquisti effettuati dagli utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma
è progettato per premiare sia te che i tuoi clienti, offrendo vantaggi e incentivi per i nuovi utenti che si uniscono con il tuo codice.

Acquisti Aggiuntivi

Guadagna commissioni su acquisti come rapporti, test e hardware attraverso la piattaforma BioCoherence. Queste ricompense ti consentono di beneficiare di ogni
transazione effettuata dagli utenti che hai referito.

Nota: Per i beni coperti da esclusiva territoriale, le commissioni e le fatture dei clienti saranno elaborate tramite il distributore esclusivo locale. Le tariffe possono variare
a seconda delle politiche del distributore. Controlla biocoherence.net/distributors18 per dettagli.

Informazioni sul Programma Affiliati

Il nostro programma offre commissioni basate su abbonamenti per vendite dirette e una varietà di tipologie di acquisto. Puoi anche guadagnare incentivi aggiuntivi
quando presenti nuovi affiliati al programma.

Commissioni di Abbonamento per Vendite Dirette

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni su abbonamenti e altri acquisti effettuati da utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma è
progettato per premiare sia te che i tuoi clienti, offrendo vantaggi e incentivi per i nuovi utenti che si uniscono con il tuo codice.

Acquisti Aggiuntivi

Guadagna commissioni su acquisti come rapporti, test e hardware tramite la piattaforma BioCoherence. Queste ricompense ti permettono di beneficiare di ogni
transazione effettuata dagli utenti che hai presentato.

Nota: Per gli articoli coperti da esclusiva territoriale, le commissioni e le fatture dei clienti saranno elaborate tramite il distributore esclusivo locale. Le tariffe possono
variare a seconda delle politiche del distributore. Controlla biocoherence.net/distributors19 per dettagli.

Gestisci i Tuoi Codici di Invito

Dalla tua pagina di gestione degli affiliati, puoi creare diversi codici da distribuire su canali diversi, come social media, video e blog. Questo ti consente di monitorare le
prestazioni di ciascun codice e ottimizzare i tuoi sforzi.
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Benvenuto nel Programma Affiliati di BioCoherence! Siamo entusiasti di averti con noi per condividere i vantaggi della nostra tecnologia rivoluzionaria con il tuo pubblico.
Il nostro programma ti consente di guadagnare commissioni mentre aiuti gli altri a scoprire un approccio trasformativo alla salute e al benessere.

Iniziare è Facile
1. Accedi al tuo account: Visita https://biocoherence.net/s0,login20.
2. Accedi alla tua pagina affiliato: Naviga a https://biocoherence.net/n11921. Questo è il tuo hub personale per gli affiliati.

Qui troverai tutti gli strumenti e le informazioni di cui hai bisogno, incluso come:

• Creare e gestire i tuoi codici di invito.
• Monitorare le tue commissioni.
• Espandere la tua rete di affiliati.

Informazioni sul Programma Affiliati

Il nostro programma offre commissioni basate su abbonamenti per vendite dirette e una serie di diversi tipi di acquisti. Puoi anche guadagnare ulteriori incentivi quando
presenti nuovi affiliati al programma.

Commissioni sugli Abbonamenti per Vendite Dirette

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni sugli abbonamenti e su altri acquisti effettuati dagli utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma
è progettato per premiare sia te che i tuoi clienti, offrendo vantaggi e incentivi per i nuovi utenti che si iscrivono con il tuo codice.

Acquisti Aggiuntivi

Guadagna commissioni su acquisti come rapporti, test e hardware tramite la piattaforma BioCoherence. Queste ricompense ti consentono di beneficiare di ogni
transazione effettuata dai tuoi utenti referenziati.

Nota: Per i beni coperti da esclusività territoriale, le commissioni e le fatture dei clienti verranno elaborate tramite il distributore esclusivo locale. I prezzi possono variare
a seconda delle politiche del distributore. Controlla biocoherence.net/distributors22 per dettagli.

Come iniziare
1. Accedi al tuo account: Visita https://biocoherence.net/s0,login23.
2. Vai alla tua pagina partner: Clicca sul link https://biocoherence.net/n11924. Questo è il tuo centro partner personale.

Qui troverai tutti gli strumenti e le informazioni di cui hai bisogno, inclusi come:

• Creare e gestire i tuoi codici di invito.
• Monitorare le tue commissioni.
• Espandere la tua rete di partner.

Informazioni sul programma di partnership

Il nostro programma offre commissioni basate sugli abbonamenti per vendite dirette e vari tipi di acquisti. Puoi anche ricevere ricompense aggiuntive quando raccomandi
nuovi partner al programma.

Commissioni per vendite dirette

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni per abbonamenti e altri acquisti effettuati dagli utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma è
progettato per premiare sia te che i tuoi clienti, offrendo vantaggi e ricompense per i nuovi utenti che si uniscono con il tuo codice.

Acquisti aggiuntivi

Guadagna commissioni sugli acquisti, come rapporti, test e attrezzature tramite la piattaforma BioCoherence. Queste ricompense ti permettono di trarre vantaggio da
ogni transazione effettuata dai tuoi utenti raccomandati.

Nota: Per i prodotti soggetti a esclusiva territoriale, le commissioni e i conti dei clienti saranno elaborati tramite il distributore esclusivo locale. Le tariffe possono variare
a seconda della politica del distributore. Controlla biocoherence.net/distributors25 per i dettagli.

Inizia
1. Accedi al tuo account: Visita https://biocoherence.net/s0,login26.
2. Accesso alla tua pagina affiliato: Naviga a https://biocoherence.net/n11927. Questo è il tuo hub personale per affiliati.

Qui troverai tutti gli strumenti e le informazioni di cui hai bisogno, incluso come:

• Creare e gestire i tuoi codici di invito.
• Monitorare le tue commissioni.
• Crescere la tua rete di affiliati.

Informazioni sul Programma Affiliato

Il nostro programma offre commissioni basate su abbonamento per vendite dirette e una varietà di tipi di acquisto. Puoi anche guadagnare ulteriori incentivi quando
riferisci nuovi affiliati al programma.

Commissioni da Abbonamento per Vendite Dirette

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni su abbonamenti e altri acquisti effettuati da utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma è
progettato per premiare sia te che i tuoi clienti, offrendo vantaggi e incentivi per i nuovi utenti che si uniscono con il tuo codice.

Inizio
1. Accedi al tuo account: visita https://biocoherence.net/s0,login28.
2. Accedi alla tua pagina partner: vai a https://biocoherence.net/n11929. Questo è il tuo centro partner personale.

Qui troverai tutti gli strumenti e le informazioni di cui hai bisogno, comprese le istruzioni su come:

• Creare e gestire i tuoi codici invito.
• Monitorare le tue commissioni.
• Crescere la tua rete di partner.

Informazioni sul Programma Partner

Il nostro programma offre commissioni basate su abbonamento per vendite dirette e una varietà di tipi di acquisto. Puoi anche guadagnare incentivi aggiuntivi quando
riferisci nuovi partner al programma.
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Commissioni di abbonamento per vendite dirette

Quando condividi i tuoi codici invito, guadagni commissioni sugli abbonamenti e su altri acquisti effettuati dagli utenti che si registrano utilizzando il tuo codice. Il
programma è progettato per premiare sia te che i tuoi clienti, offrendo vantaggi e incentivi ai nuovi utenti che si uniscono utilizzando il tuo codice.

Operazioni aggiuntive

Guadagna commissioni su acquisti come report, test e dispositivi attraverso la piattaforma BioCoherence. Questi premi ti permettono di beneficiare di ogni transazione
effettuata dai tuoi utenti referenziati.

Nota: Per gli articoli coperti da privacy regionale, le commissioni e le fatture dei clienti saranno gestite dal distributore esclusivo locale. I prezzi possono variare in base
alle politiche del distributore. Controlla biocoherence.net/distributors30 per i dettagli.

Gestione dei tuoi codici di invito

Dalla tua pagina di gestione dei partner, puoi creare più codici da distribuire attraverso diversi canali come i social media, i video e i blog. Questo ti consente di monitorare
le prestazioni di ogni codice e migliorare i tuoi sforzi.

Benvenuto nel programma di affiliazione di BioCoherence! Siamo molto felici che tu possa unirti a noi e condividere i benefici della nostra tecnologia all'avanguardia con
il tuo pubblico. Il nostro programma ti consente di guadagnare commissioni mentre aiuti gli altri a scoprire metodi trasformativi per la salute e il benessere.

Iniziare
1. Accedi al tuo account: visita https://biocoherence.net/s0,login31.
2. Visita la tua pagina affiliata: naviga su https://biocoherence.net/n11932. Questo è il tuo centro affiliato personale.

Qui troverai tutti gli strumenti e le informazioni necessarie, inclusi come:

• Creare e gestire i tuoi codici di invito.
• Monitorare le tue commissioni.
• Sviluppare la tua rete di affiliazione.

Informazioni sul programma di affiliazione

Il nostro programma offre commissioni basate su abbonamento, valide per vendite dirette e diversi tipi di acquisto. Quando consigli nuovi membri affiliati per unirsi al
programma, puoi anche ricevere ricompense aggiuntive.

Commissioni di abbonamento per vendite dirette

Quando condividi il tuo codice di invito, guadagni commissioni sugli abbonamenti e altri acquisti effettuati dagli utenti che si registrano utilizzando il tuo codice. Questo
programma è progettato per premiare te e i tuoi clienti, offrendo vantaggi e ricompense agli nuovi utenti che si uniscono utilizzando il tuo codice.

Acquisti aggiuntivi

Attraverso la piattaforma BioCoherence, puoi guadagnare commissioni su acquisti come report, test e hardware. Queste ricompense ti consentono di trarre profitto da
ogni transazione degli utenti che raccomandi.

Nota: Per i prodotti in esclusiva regionale, le commissioni e le fatture dei clienti saranno gestite tramite il distributore locale in esclusiva. Le tariffe possono variare a
seconda della politica del distributore. Si prega di controllare biocoherence.net/distributors33 per ulteriori dettagli.

Gestisci il tuo codice di invito

Nella tua pagina di gestione affiliati, puoi creare più codici da distribuire attraverso diversi canali come social media, video e blog. Questo ti consente di monitorare le
prestazioni di ciascun codice e ottimizzare i tuoi sforzi.

Benvenuto nel Programma Affiliazione di BioCoherence! Siamo entusiasti che tu ti unisca a noi per condividere i benefici della nostra tecnologia avanzata con il tuo
pubblico. Il nostro programma ti consente di guadagnare commissioni mentre aiuti gli altri a scoprire un approccio trasformativo alla salute e al benessere.

Iniziamo
1. Accedi al tuo account: Visita https://biocoherence.net/s0,login34.
2. Accedi alla tua pagina affiliata: Naviga a https://biocoherence.net/n11935. Questa è la tua hub personale per gli affiliati.

Qui troverai tutti gli strumenti e le informazioni di cui hai bisogno, inclusi come:

• Creare e gestire i tuoi codici di invito.
• Monitorare le tue commissioni.
• Far crescere la tua rete di affiliazione.

Informazioni sul Programma Affiliazione

Il nostro programma offre commissioni basate sugli abbonamenti per vendite dirette e diversi tipi di acquisto. Puoi anche guadagnare incentivi extra quando riferisci
nuovi affiliati al programma.

Commissioni per Vendite Dirette da Abbonamento

Quando condividi i tuoi codici di invito, guadagni commissioni sugli abbonamenti e su altri acquisti effettuati da utenti che si registrano con il tuo codice. Il programma è
progettato per premiare sia te che i tuoi clienti, con vantaggi e incentivi per i nuovi utenti che si registrano con il tuo codice.

Acquisti Aggiuntivi

Guadagna commissioni su acquisti come rapporti, test e hardware tramite la piattaforma BioCoherence. Questi premi ti consentono di beneficiare di ogni transazione
effettuata dai tuoi utenti referenti.

Nota: Per articoli che rientrano sotto esclusività territoriale, le commissioni e le fatture dei clienti vengono elaborate tramite il distributore esclusivo locale. Le tariffe
possono variare a seconda delle politiche del distributore. Controlla biocoherence.net/distributors36 per dettagli.
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Gestisci i Tuoi Codici di Invito

Dalla tua pagina di gestione affiliati puoi creare più codici da distribuire su diversi canali come social media, video e blog. Questo ti consente di monitorare le prestazioni
di ogni codice e ottimizzare i tuoi sforzi.

BioCoherence è il tuo programma di affiliazione! Siamo felici di assisterti!

Installazione dell'app e primo avvio
• Su Windows, Mac o Linux: Scarica il file di installazione su biocoherence.net/install37

• Su iPad, iPhone o Android: Segui le istruzioni su biocoherence.net/install38; l'installazione dovrebbe essere a un solo clic dall'App Store.

Dopo l'installazione
Una volta completata l'installazione, potrebbero esserci ancora problemi.
1. Non riesci a trovare l'app? Si chiama "BioCoherence"; Su Mac, si trova in "Applicazioni". Su Windows e Linux, nel menu di avvio. Su iPad, iPhone e Android, è

aggiunta alla tua Home Screen, e puoi trovarla anche con una ricerca.
2. L'app non si avvia? O il tuo computer o tablet sono troppo lenti, o ci sono incompatibilità.
3. Non puoi accedere? Se hai un account, clicca su "password dimenticata" nella schermata di accesso. Riceverai un link per reimpostare la tua password. Se non ce

l'hai, puoi crearne uno all'interno dell'app.

BioCoherence può utilizzare i protocolli di frequenza di Spooky?
Sì, BioCoherence ha integrato molti dei protocolli di frequenza provenienti da varie fonti, comprese le tabelle basate su Rife utilizzate da Spooky e altri dispositivi. In
futuro, BioCoherence mira a consentire ai dispositivi Spooky di fungere da emettitori, rendendo possibile esportare l'audio da BioCoherence e alimentarlo direttamente
in Spooky. Abbiamo in programma di essere aperti a quanti più dispositivi possibile e di interfacciarci direttamente con essi quando sono disponibili. In ogni caso,
l'esportazione audio dei programmi di frequenza consente alle frequenze di essere riprodotte su una vasta gamma di dispositivi.

Può forse "sostituire" una tecnologia che potrei attualmente utilizzare?
BioCoherence potrebbe potenzialmente sostituire o completare altri strumenti di biofeedback e analisi della salute a seconda delle tue esigenze specifiche. Potrebbe
sostituire la maggior parte dei dispositivi, specialmente quelli basati su generatori di numeri casuali, ma potrebbe non sostituire completamente i dispositivi che hanno
modalità d'azione provate diverse.

Come posso ottenere informazioni sui temi centrali di un cliente quando i risultati variano tra le scansioni?
Per ottenere informazioni sui temi centrali di un cliente, confrontare più scansioni può essere utile. Cerca schemi coerenti o problemi ricorrenti nelle scansioni per
identificare temi centrali. Mederic ha menzionato che è importante cercare tendenze nelle scansioni per avere una comprensione più completa dei problemi centrali del
cliente.
I risultati saranno generalmente molto coerenti tra le scansioni, con variazioni nei collegamenti e nell'energia relativa o nell'agitazione dei sistemi. Queste variazioni sono
salutari e indicano un progresso.
Puoi effettivamente confrontare diverse scansioni affiancate nell'applicazione per vedere come si evolvono specifici biomarcatori, ad esempio prima e dopo l'applicazione
di una terapia specifica.

Come possono i miei clienti accedere ai loro rapporti al di fuori dello studio del professionista? Come possono
rivedere i loro rapporti e accedere alle meditazioni?

I clienti possono accedere ai loro rapporti e meditazioni tramite l'app. Ecco come i professionisti possono abilitare l'accesso ai clienti:
• Aggiungi il cliente come nuovo contatto nell'app:

◦ Clicca sulle due frecce accanto alla tua foto profilo per accedere a "Contatti."
◦ Crea un nuovo contatto, assicurandoti di includere l'indirizzo email del cliente.

• Esegui una scansione sotto il profilo del cliente.
• Condividi il rapporto:

◦ Apri il rapporto completato e seleziona l'opzione "Condividi con...".
◦ Invia un'email di invito al cliente, includendo un link per scaricare l'app insieme ai dettagli di accesso.

Una volta che il cliente accede, può rivedere il proprio rapporto e accedere alle meditazioni direttamente nell'app. Può anche eseguire test remoti per te (test locali per
loro, con un Sensore) e riceverai i risultati nel tuo software.

Come possono i membri della mia famiglia o i miei clienti utilizzare le frequenze personalizzate generate per
loro?

Per condividere le frequenze personalizzate con i membri della tua famiglia o i clienti, segui questi passaggi:
• Quando visualizzi il loro rapporto sulle frequenze nell'app BioCoherence, esporta il file audio della sessione di frequenza.
• Puoi quindi condividere il file audio con loro tramite messaggi, email o altri metodi di comunicazione.

Puoi anche invitare i tuoi clienti o membri della famiglia a installare l'app e condividere l'analisi con loro. Per questo, puoi creare un account cliente con la loro email.

In che modo BioCoherence è unico?
BioCoherence combina algoritmi matematici avanzati con la tecnologia ECG per fornire approfondimenti dettagliati sulla salute. Si distingue offrendo un'analisi
multi-livello dei segnali elettrici del corpo e include un approccio energia/corpo/mente, molteplici visualizzazioni grafiche e collegamenti tra biomarker. Include anche
meditazioni e frequenze adattate al biofeedback.

Come aggiornare l'app
Usa sempre l'ultima versione aggiornata, poiché il tuo problema potrebbe già essere stato risolto - o la tua idea, già implementata!
A seconda della piattaforma che stai utilizzando, l'aggiornamento viene eseguito in modo diverso:

Versione Beta
• Se stai utilizzando la versione Beta con TestFlight: dovresti ricevere una notifica con ogni aggiornamento. Avvia TestFlight e fai clic su "Aggiorna".
• Se hai installato la versione beta per Mac, Windows o Linux al di fuori di TestFlight: vai su biocoherence.net/beta39, scarica l'installer per l'ultima versione e esegui

l'installer. Tutti i tuoi dati saranno preservati.

Versione Pubblica
• Se hai installato la versione pubblica per Mac, Windows o Linux al di fuori di TestFlight: vai su biocoherence.net/install40, scarica l'installer dell'ultima versione e

esegui l'installer. Tutti i tuoi dati saranno preservati.
• Se stai utilizzando la versione pubblica dall'App Store o dal Play Store: apri l'App Store o il Play Store e aggiorna l'app dalla sua pagina.
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Risoluzione dei problemi di connessione Bluetooth con BioCoherence

Se stai riscontrando problemi con la connessione Bluetooth in BioCoherence, segui questi passaggi di risoluzione dei problemi per garantire un'impostazione fluida:

Linee Guida Generali
• Avvia Prima il Processo:

◦ Inizia lanciando una registrazione o un test nell'app BioCoherence. Molti problemi di connessione derivano dal tentativo di collegare il sensore troppo presto.
◦ L'app è progettata per gestire automaticamente il processo di connessione una volta che avvii una registrazione o un test.

• Evitare le Impostazioni di Sistema:
◦ Non tentare di connettere il sensore Bluetooth tramite le impostazioni di sistema del tuo dispositivo. Lascia che sia l'app a gestire questo processo per evitare

interruzioni.
• Assicurati che il Bluetooth sia Attivo:

◦ Windows: Attiva il Bluetooth tramite il pannello Impostazioni o la scorciatoia Bluetooth nella barra delle applicazioni in basso a destra.
◦ Mac: Abilita il Bluetooth dalla barra dei menu in alto a destra. Assicurati che le autorizzazioni Bluetooth siano concesse a BioCoherence nelle Impostazioni di

Sistema.
◦ iOS/Android: Attiva il Bluetooth dal menu delle impostazioni del dispositivo, di solito situato vicino alle opzioni Wi-Fi.

• Inumidire i Pollici:
◦ Importante: Assicurati che i tuoi pollici siano adeguatamente inumiditi con acqua o gel conduttivo. Questo migliora la connessione e garantisce letture accurate

del sensore.

Risoluzione dei problemi passo dopo passo
1. Attiva il Bluetooth:

◦ Se sei bloccato in questo passaggio, verifica che:
▪ Il tuo dispositivo ha un chip Bluetooth attivo.
▪ Il Bluetooth è attivato e funzionante.

2. Accendi il Sensore:
◦ Il sensore si accende automaticamente quando viene rimosso dalla sua base. Posiziona i tuoi pollici inumiditi sul sensore. Di solito si connette entro 1-2 secondi.

Se non si connette:
▪ Fai clic su Rilancia Bluetooth nell'app.
▪ Rimuovi i tuoi pollici e prova a riposizionarli sul sensore.

3. Stato di Connessione:
◦ L'app fornisce indicazioni passo dopo passo sul pannello Bluetooth:

▪ Attiva Bluetooth: Assicurati che il Bluetooth sia attivato.
▪ Accendi il Sensore: L'app è pronta per la connessione del sensore.
▪ Sensore Connesso: Il sensore è collegato con successo e pronto.
▪ Dati Preliminari Scambiati: L'app ha ricevuto dati iniziali, come lo stato della batteria e il numero di serie.
▪ Dati Attivi: I dati ECG sono in fase di ricezione e la registrazione o il test inizia.

4. Gestisci Connessioni a Più Dispositivi:
◦ Se il sensore è stato precedentemente accoppiato con più dispositivi, disattiva il Bluetooth sui dispositivi non utilizzati per prevenire interferenze.

Note Aggiuntive
• Autorizzazione al Primo Accesso:

◦ Quando avvii l'app per la prima volta, concedi i permessi Bluetooth quando richiesto. Se per errore neghi questi permessi:
▪ Modificali nelle preferenze di sistema.
▪ In alternativa, disinstalla e reinstalla l'app per ripristinare i permessi.

• Disconnessione del Sensore:
◦ Se il sensore si disconnette durante l'uso, verifica:

▪ Il livello della batteria.
▪ Che i pollici siano correttamente posizionati sul sensore.

Seguendo questi passaggi e assicurandoti che i tuoi pollici siano adeguatamente umidi, puoi risolvere la maggior parte dei problemi di connettività Bluetooth e godere di
un'esperienza fluida con BioCoherence. Se i problemi persistono, considera di contattare il supporto per ulteriore assistenza.

Quali sono i prezzi di BioCoherence?
BioCoherence offre un massimo di flessibilità nei prezzi. Puoi iniziare gratuitamente e poi scegliere il piano che meglio si adatta a te. Tutti i nostri piani sono spiegati in
dettaglio su biocoherence.net/price41

Piano gratuito
Il piano gratuito ti consente di effettuare registrazioni illimitate e connetterti con un professionista, e ricevere una meditazione personalizzata. Per la scansione, puoi aprire
alcune pagine di informazioni generali ma la maggior parte delle pagine sono sfocate; puoi acquistare un rapporto per sbloccarlo. Puoi effettuare registrazioni con un
Apple Watch o con il nostro Sensore. Puoi anche accedere al catalogo dei test e scegliere di pagare per qualsiasi test tu voglia.
Per utilizzare il piano gratuito, devi solo installare l'app42 e creare un account gratuito.
Se desideri andare oltre, ecco i nostri piani a pagamento:

Piani a pagamento, per uso personale
Si prega di controllare i prezzi sul nostro sito web. I prezzi sono mensili (senza impegno) fino a una licenza a vita completa, tutti gli aggiornamenti inclusi per sempre.
Abbiamo anche piani annuali con sconti.

• Me Play consente riproduzioni illimitate di frequenze e meditazioni.
• Me Essential consente scansioni illimitate e bilanciamenti (meditazioni e frequenze) per un massimo di 2 account, e ti dà accesso a schermi essenziali del rapporto e

test gratuiti. Puoi acquistare rapporti completi e test a pagamento a tuo piacimento.
• Me Custom consente 3 schermi sempre sbloccati a tua scelta.
• Me Plus ti offre schermi di scansione completi illimitati per un massimo di 6 persone, risorse e priorità modificabili, e bilanciamento personalizzato.

Piani a pagamento per uso professionale
• Pro Essential consente scansioni illimitate (localmente o a distanza) e bilanciamenti per un numero illimitato di clienti, e ti dà accesso a schermi essenziali del

rapporto e creazione di test base. Puoi acquistare rapporti completi e test a pagamento a tuo piacimento.
• Pro Custom consente 3 schermi sempre sbloccati a tua scelta.
• Pro Plus ti offre scansioni complete illimitate (localmente o a distanza), e tutti gli schermi per un numero illimitato di clienti, risorse e priorità modificabili,

bilanciamento personalizzato, e creazione di test completi, inclusa la monetizzazione.
• Med si concentra esclusivamente sui biomarcatori validati medicalmente in un ECG.

Per ulteriori dettagli sui piani, vai su biocoherence.net/price43

Cosa fa meglio BioCoherence?
Il software BioCoherence si distingue per fornire un'analisi completa dell'attività elettrica e magnetica del corpo, offrendo intuizioni su vari biomarcatori e sullo stato
di salute generale. Sottolineando risorse, priorità e collegamenti tra gli organi, presenta dati complessi provenienti da vari campi in modo semplice e grafico per l'uso
quotidiano da parte dei terapisti. Fa esclusivo uso di operazioni matematiche avanzate per analisi multi-livello, estraendo dati significativi direttamente dal sensore
elettrico del corpo (elettrocardiogramma). Basandosi su queste risorse e priorità identificate, può quindi proporre meditazioni guidate personalizzate e protocolli di
riequilibrio.

Cosa NON è progettato per fare BioCoherence?
BioCoherence non è destinato a diagnosticare condizioni mediche specifiche o a sostituire il parere medico tradizionale. Sebbene alcuni biomarcatori provengano da
ricerche mediche accademiche ufficiali, il suo scopo principale è fornire strumenti per una rapida comprensione e identificazione delle cause profonde. Supporta l'auto-
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aiuto per gli utenti domestici e li collega a terapisti avanzati quando necessario.

Qual è il modo migliore per garantire che il processo di scansione sia completo, considerando che l'analisi
dovrebbe richiedere almeno 130 secondi?

L'analisi deve effettivamente durare almeno circa 130 secondi per risultati accurati (ha bisogno di almeno 128 battiti cardiaci validi). Ci sono barre di progresso in fondo
alla scansione che mostrano la durata necessaria per ciascun tipo di analisi. Si prega di assicurarsi che la scansione venga eseguita per l'intera durata, anche se sembra
completa quando le barre sono riempite di verde. Garantire il completamento dell'intera durata della scansione è fondamentale per l'accuratezza dei risultati.

Qualità hanno i file generati?
L'attenzione è rivolta allo sviluppo di una generazione di suono di alta qualità all'interno dell'app, incluso un sintetizzatore e sequencer in tempo reale full-featured. Questi
strumenti sono già disponibili nell'app per rumori, frequenze e meditazioni guidate registrate. I parametri generati sono in continua evoluzione. La musica supporta la
sintonizzazione per meditazioni e sessioni di gruppo simultanee.

Quali risultati sono stati misurati o riportati?
Mentre è ancora in beta, BioCoherence ha ricevuto feedback molto positivi dai test iniziali che ne convalidano l'efficacia. Stiamo raccogliendo feedback diversi per
convalidare ulteriormente e ampliare il suo utilizzo. Le testimonianze dei clienti e studi di caso specifici saranno disponibili man mano che vengono raccolti ulteriori dati.

BioCoherence include un modo per raccogliere dati anonimi (con consenso) per convalidare scientificamente tutti i biomarcatori e i modi di bilanciamento. Questi dati
serviranno come base per pubblicare articoli scientifici con accesso ai dati grezzi e anonimi su richiesta di istituzioni rispettabili.

Un uso di base potrebbe essere la registrazione delle informazioni di salute del paziente e la generazione di
report semplici. Un uso avanzato potrebbe includere l'analisi dei dati clinici complessi e la creazione di modelli
predittivi per migliorare le decisioni terapeutiche.

Utilizzo di base: Me Play (scansione automatica o test, e meditazioni automatiche migliorate con biofeedback personalizzato). Utilizzo avanzato: Pro (40 pagine grafiche,
collegamenti, risorse e identificazione e modifica delle priorità, e la directory Pro per connessioni utente-terapeuta). Le funzionalità future includeranno anche scansioni
comparative e meditazioni simultanee per più utenti.

Perché il mio sensore continua a lampeggiare di blu o verde dopo aver completato la scansione?
Devi riporre il sensore nella custodia del sensore, il che lo spegnerà automaticamente. Abbiamo progettato il sensore per essere molto semplice da usare, quindi non devi
nemmeno preoccuparti di accenderlo e spegnerlo—lo fa automaticamente. Potresti notare che continua a lampeggiare di verde o blu per un paio di secondi, o forse fino a
1 minuto dopo aver completato la scansione, ma poi si spegnerà e attenderà l'inizio della prossima scansione.

Perché il Bluetooth a volte non riesce a connettersi durante una scansione?
Se stai riscontrando problemi con la connettività Bluetooth durante una scansione, potrebbe essere perché lo scanner BioCoherence è stato accoppiato con più dispositivi.
Quando ciò accade, lo scanner potrebbe tentare di connettersi a un dispositivo che non è attualmente in uso. Per risolvere questo problema, assicurati che il Bluetooth
sia completamente disattivato su qualsiasi altro dispositivo che è stato precedentemente connesso allo scanner BioCoherence. Facendo così, lo scanner si collegherà senza
problemi al dispositivo corretto, consentendo alla tua scansione di procedere senza interruzioni.
Per evitare problemi, è molto importante avviare prima il processo di connessione bluetooth nell'app avviando una nuova registrazione o un test, e POI prendere il sensore.
Mettendo i pollici sul sensore, si attiverà e si connetterà automaticamente all'app che è già in modalità di ricerca a questo punto.

Quale tipo di account posso utilizzare per rilevare i parassiti?
Questa funzionalità è riservata solo agli utenti professionali. Le informazioni devono essere interpretate da un professionista e miriamo a garantire che vengano utilizzate
in modo accurato e responsabile. Rimane entro i limiti di una valutazione energetica e non di un'osservazione diretta della presenza di un parassita.
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1. "Prology: realizza il tuo progetto di vita - Libro 1: malattia, guarigione,
trasmutazione: il cammino delle risorse" di Christine Degoy
Una guida innovativa che riesamina la salute e il benessere attraverso un approccio
sistemico, permettendoti di ridefinire la tua esistenza e accedere a una
comprensione più profonda del tuo progetto di vita. Questo libro ti fornisce gli
strumenti necessari per coltivare la comunicazione interiore, trasformare la tua
percezione della realtà e incarnare pienamente la tua raison d'être.

2. "Prology: riscopri il significato della vita - Libro 2: Il progetto di vita nel corpo:
comprendere, sbloccare, trasmutare" di Christine Degoy
Immergiti nella decodifica organica prologica per scoprire come ogni parte del
tuo corpo rifletta dimensioni più profonde della tua esistenza. Questo libro esplora
i legami tra le tue esperienze di vita e la tua salute fisica, offrendo chiavi per
comprendere, sbloccare e trasmutare blocchi energetici. Concentrandosi sulle
risorse interiori e sui potenziali nascosti, questo libro ti invita ad abbracciare il tuo
progetto di vita attraverso una visione olistica, permettendoti di armonizzare il tuo
corpo e la tua mente per una vita pienamente realizzata.

Energia e medicina elettrica
3. "Il Corpo Elettrico: Elettromagnetismo e la Fondazione della Vita" di Robert

Becker e Gary Selden
Questo libro innovativo esplora il campo elettromagnetico del corpo umano e le
sue profonde implicazioni per la guarigione, il flusso energetico e la salute. La
ricerca di Becker sulla bioelettricità fornisce intuizioni essenziali per comprendere
la scienza dietro i sistemi energetici del corpo.

4. "La Scintilla nella Macchina: Come la Scienza dell'Agopuntura Spiega i Misteri
della Medicina Occidentale" di Dr. Daniel Keown
Il lavoro del Dr. Keown colma il divario tra la scienza medica occidentale e l'antica
pratica dell'agopuntura, offrendo una spiegazione completa di come l'energia
fluisce attraverso il corpo e come può essere sfruttata per la guarigione.

5. "Medicina Energetica: La Base Scientifica" di James L. Oschman
Questo libro offre un'esplorazione approfondita della scienza dietro la medicina
energetica, presentando prove di come i campi elettromagnetici, i meridiani e altri
sistemi energetici influenzino la salute. Oschman attinge dalla fisica e dalla biologia
per spiegare i sistemi energetici del corpo in un modo che completa sia le pratiche
di guarigione convenzionali che quelle alternative.

6. "Medicina Vibrazionale: Il Manuale #1 delle Terapie di Energia Sottile" di
Richard Gerber
Il testo classico di Gerber è una risorsa essenziale per comprendere il campo
della medicina energetica sottile. Fornisce una panoramica dettagliata dei campi
energetici, dei chakra e di come le terapie vibrazionali funzionano per guarire il
corpo e la mente.

7. "Correnti Incrociate: I Pericoli dell'Elettropolluzione, la Promessa
dell'Elettromedicina" di Robert O. Becker
Il seguito di Becker a Il Corpo Elettrico, questo libro indaga le implicazioni per
la salute della tecnologia elettrica moderna, esplorando anche come la terapia
elettromagnetica possa aiutare nella guarigione.

8. "Biologia della Fede: Liberare il Potere della Coscienza, della Materia e dei
Miracoli" di Bruce H. Lipton
Questo libro esplora l'intersezione tra biologia e fede, mostrando come la mente
influenzi il corpo a livello cellulare. Lipton spiega come i campi energetici e la
coscienza impattino i processi biologici.

9. "Il Campo: La Ricerca della Forza Segreta dell'Universo" di Lynne McTaggart
McTaggart esplora la scienza all'avanguardia riguardo al campo di punto zero,
un campo energetico universale che connette tutta la materia. Questo libro offre
intuizioni sulla natura energetica della vita e su come possiamo sfruttare questa
energia per la guarigione.

10. "La Guarigione È Voltaggio: Il Manuale" di Jerry Tennant
Il Dr. Tennant spiega come il voltaggio nel corpo, particolarmente a livello
cellulare, sia cruciale per la salute. Fornisce una visione completa di come
mantenere un potenziale elettrico adeguato sia fondamentale per la guarigione e il
benessere.

Spiritualità Moderna
11. "La Mia Grande TOE (Teoria di Tutto)" di Thomas Campbell

Una trilogia completa che esplora la natura della realtà, della coscienza e la
connessione tra il fisico e il metafisico. Campbell, un fisico e ricercatore della
coscienza, mescola scienza e spiritualità per presentare un modello di esistenza che
supporta la meditazione, stati alterati di coscienza e la comprensione dell'energia
nell'universo.

12. "La Mente Illuminata: Una Guida Completa alla Meditazione che Integra la
Saggezza Buddista e la Scienza del Cervello per Maggiore Consapevolezza" di
John Yates (Culadasa)
La guida di Culadasa è una spiegazione approfondita e passo dopo passo della
pratica della meditazione radicata sia negli antichi insegnamenti buddisti che nella
neuroscienza contemporanea. Colma il divario tra le tecniche tradizionali di
meditazione e le comprensioni scientifiche moderne del cervello.

13. "Tratti Alterati: La Scienza Rivela Come la Meditazione Cambia la Tua Mente,
Cervello e Corpo" di Daniel Goleman e Richard J. Davidson
Questo libro approfondisce la ricerca scientifica sulla meditazione, esplorando
i suoi profondi effetti sul cervello e sul corpo. Goleman e Davidson attingono
a decenni di ricerca per spiegare come la meditazione porti a cambiamenti
psicologici e fisiologici duraturi.

14. "Risvegliarsi: Una Guida alla Spiritualità Senza Religione" di Sam Harris
Sam Harris, neuroscienziato e filosofo, presenta un approccio razionale alla
spiritualità e alla meditazione, fondato sia sulla scienza che sull'esperienza
personale. Il suo libro è particolarmente focalizzato su come la meditazione possa
portare a cambiamenti profondi nella percezione e nella comprensione della
coscienza, senza la necessità di quadri religiosi.

15. "Il Potere di Adesso: Una Guida all'Illuminazione Spirituale" di Eckhart Tolle
Il libro ampiamente letto di Tolle enfatizza l'importanza della consapevolezza e del
restare presenti nel momento. I suoi insegnamenti offrono intuizioni pratiche su
come vivere in modo più pieno e consapevole, in linea con gli aspetti energetici e
mentali del benessere discussi in Canta il Corpo Elettrico.

16. "Magia Reale: Saggezza Antica, Scienza Moderna e una Guida al Potere Segreto
dell'Universo" di Dean Radin
Radin, un ricercatore di punta nel campo della parapsicologia, esplora le evidenze
scientifiche per fenomeni come la telepatia, la precognizione e la psichica,
tracciando connessioni tra coscienza, energia e la struttura più ampia della realtà.
Questo libro fornisce una base per comprendere altre realtà oltre il fisico.

17. "La Fisica della Coscienza: La Mente Quantistica e il Significato della Vita" di
Evan Harris Walker
Questo libro approfondisce la fisica quantistica e la sua relazione con la coscienza.
Walker esplora il ruolo dell'osservatore nella meccanica quantistica e presenta una
teoria secondo cui la coscienza è fondamentale per l'universo, contribuendo a una
comprensione più ampia dell'energia e dell'esistenza.

18. "La Dottrina Segreta" di H.P. Blavatsky
Questo testo fondamentale della Teosofia esplora la natura dell'universo, della
coscienza e dell'evoluzione spirituale.

19. "La Filosofia Perpetua" di Aldous Huxley
Huxley esamina i fili comuni della spiritualità attraverso varie religioni,
enfatizzando verità universali.
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20. "Il Destino Umano" di Pierre Lecomte du Noüy
Questo libro esplora l'intersezione tra scienza, filosofia e religione, sostenendo
l'idea che l'evoluzione umana sia guidata da uno scopo divino. Discute il potenziale
spirituale dell'umanità e le responsabilità morali che derivano dalla coscienza
umana.

21. "La Strada della Ragione" di Pierre Lecomte du Noüy
In quest'opera filosofica, Lecomte du Noüy discute l'importanza della ragione e del
pensiero scientifico nella comprensione dell'universo. Si immerge anche in come il
progresso scientifico debba essere integrato con lo sviluppo morale e spirituale.

Elaborazione del segnale digitale
22. "Comprendere l'Elaborazione del Segnale Digitale" di Richard G. Lyons

Questo libro fornisce un'introduzione chiara e accessibile all'elaborazione del
segnale digitale (DSP), rendendo comprensibili concetti complessi anche per i
principianti. Copre argomenti come filtraggio, analisi di Fourier e teoria del
campionamento in modo pratico e facile da seguire, ideale per coloro che sono
interessati ai fondamenti dell'elaborazione del segnale per l'analisi audio.

23. "Guida per Scienziati e Ingegneri all'Elaborazione del Segnale Digitale" di Steven
W. Smith
Un libro popolare e facile da leggere che introduce i concetti di DSP con esempi
e applicazioni pratiche. È una risorsa online gratuita che spiega come funziona
l'elaborazione del segnale con guide passo-passo ed esempi del mondo reale,
rendendolo altamente accessibile per i principianti, specialmente per coloro
interessati all'analisi del segnale audio e musicale.

24. "Elaborazione del Segnale Audio Digitale" di Udo Zölzer
Questo libro introduce i principi e le applicazioni dell'elaborazione del segnale
audio digitale, concentrandosi su aree come filtri digitali, effetti audio e analisi
tempo-frequenza. Sebbene tecnico, il materiale è presentato in un modo che è
accessibile ai lettori con conoscenze di base di DSP.

25. "Introduzione all'Analisi del Contenuto Audio: Applicazioni nell'Elaborazione del
Segnale e Informatica Musicale" di Alexander Lerch
Questo testo è particolarmente utile per coloro che sono interessati all'elaborazione
del segnale audio e musicale. Introduce tecniche per analizzare il contenuto audio
come struttura musicale, ritmo e armonia utilizzando algoritmi di elaborazione del
segnale. Il libro è pratico e accessibile per studenti e professionisti.

26. "Progettazione di Plug-In per Effetti Audio in C: Con Teoria dell'Elaborazione del
Segnale Audio Digitale" di Will Pirkle
Per coloro che vogliono approfondire il lato applicativo dell'elaborazione del
segnale audio, questo libro è un'introduzione user-friendly alla codifica e alla
progettazione di effetti audio utilizzando la programmazione in C. È ideale per
i principianti che cercano di capire come il DSP può essere applicato per creare
effetti audio in tempo reale.

Jung e l'inconscio
27. "Memorie, sogni, riflessioni" di Carl G. Jung

Un'opera semi-autobiografica, questo libro copre la vita di Jung e le sue idee
chiave, inclusi i suoi sviluppi di concetti come l'inconscio collettivo, gli archetipi e
l'ombra. Fornisce intuizioni personali sulle sue teorie psicologiche.

28. "Gli archetipi e l'inconscio collettivo" di Carl G. Jung
Questo libro è un testo centrale nella psicologia junghiana, in cui egli delinea le sue
teorie sulla mente inconscia, in particolare l'inconscio collettivo e le sue immagini
archetipiche. È una lettura fondamentale per comprendere le idee di Jung sulla
personalità e sulla psiche.

29. "Tipi psicologici" di Carl G. Jung
In quest'opera, Jung introduce la sua teoria dei tipi psicologici, che in seguito
ha influenzato lo sviluppo del Myers-Briggs Type Indicator (MBTI). Discute la
dicotomia di introversione ed estroversione, così come altre funzioni psicologiche
che plasmano la personalità.

30. "L'uomo e i suoi simboli" di Carl G. Jung
Scritto come un'introduzione accessibile al pensiero junghiano, questo libro
approfondisce l'uso dei simboli nei sogni e nell'arte come rappresentazioni di
processi inconsci. È progettato per un pubblico più ampio e offre intuizioni sulla
psiche umana.

31. "Il sé sconosciuto" di Carl G. Jung
Jung esplora il conflitto tra il bisogno dell'individuo di sviluppo personale e le
pressioni della società moderna. Sottolinea l'importanza della consapevolezza di sé
nel navigare tra gli aspetti inconsci e ombrosi della personalità.

32. "Possedere la propria ombra: Comprendere il lato oscuro della psiche" di Robert
A. Johnson
Una guida pratica per comprendere il concetto di ombra di Jung, questo libro
spiega come riconoscere e integrare il sé ombra per un equilibrio psicologico e una
crescita personale.

33. "La mappa dell'anima di Jung: Un'introduzione" di Murray Stein
Questo libro offre un'introduzione alle teorie di Jung sulla personalità, inclusi i
suoi concetti sull'ombra, l'inconscio e l'individuazione. È una buona risorsa per
coloro che sono nuovi alla psicologia junghiana.

34. "Regali differenti: Comprendere il tipo di personalità" di Isabel Briggs Myers con
Peter B. Myers
Questo libro spiega il sistema MBTI dei tipi di personalità, che si basa sui tipi
psicologici di Jung. Fornisce intuizioni su come diversi tipi di personalità
interagiscono e come influenzano la vita personale e professionale.

Guarigione con i suoni
35. "Il Potere Guaritore del Suono: Recupero da Malattie Potenzialmente Letali

Utilizzando Suono, Voce e Musica" di Mitchell L. Gaynor
Questo libro esplora l'uso della terapia sonora per la guarigione, concentrandosi
su come le vibrazioni e le frequenze possano essere utilizzate per supportare il
recupero dalla malattia. Gaynor, un oncologo, combina intuizioni mediche con
pratiche di guarigione sonora.

36. "Sintonizzare il Biofield Umano: Guarigione con Terapia Sonora Vibratoria" di
Eileen Day McKusick
McKusick esplora l'anatomia del biofield, discutendo di come suono, frequenza e
vibrazione influenzano il campo energetico umano. Il libro include informazioni su
come i diapason e altri strumenti sonori possano promuovere la guarigione.

37. "Suoni Guaritori: Il Potere degli Armonici" di Jonathan Goldman
Questo libro spiega il concetto di usare suono e armonici per guarire il corpo e la
mente. Include tecniche pratiche per la guarigione sonora, come il toning vocale e
il lavoro con gli armonici superiori.

38. "Medicina Sonora: Come Usare l'Antica Scienza del Suono per Guarire il Corpo e
la Mente" di Kulreet Chaudhary
Questo libro combina l'antica medicina ayurvedica con le moderne pratiche di
terapia sonora. Chaudhary spiega come le frequenze e le vibrazioni sonore possano
essere utilizzate per la guarigione e il benessere, dai mantra alle tecnologie sonore
moderne.

Consapevolezza, Energia e Realtà
39. "La Quarta Fase dell'Acqua: Oltre Solido, Liquido e Vapore" di Gerald Pollack

Pollack presenta ricerche innovative sulle proprietà dell'acqua e le sue implicazioni
per la biologia e la medicina energetica.

40. "LSD e la Mente dell'Universo" di Christopher Bache
Bache esplora l'intersezione tra psichedelici, consapevolezza e natura della realtà
attraverso esperienze personali e intuizioni scientifiche.

41. "Consapevolezza Oltre la Vita: La Scienza dell'Esperienza di Pre-Morte" di Pim
van Lommel
Van Lommel fornisce un'analisi completa delle esperienze di pre-morte, le loro
implicazioni per la consapevolezza e la continuità del sé oltre l'esistenza fisica.

42. "L'Uomo che Non Credeva nei Miracoli" di Didier Van Cauwelaert
Questo romanzo intreccia temi di consapevolezza e fisica quantistica, esplorando la
natura della realtà e della fede attraverso una narrazione coinvolgente.

43. "Sani di Proposito: Impulsi per l'Auto-Cura" di Folker Meissner
Meissner indaga i principi scientifici alla base della medicina energetica, offrendo
intuizioni sul suo potenziale terapeutico e sui meccanismi.

44. "Connessi: L'Emergere della Consapevolezza Globale" di Roger Nelson
Nelson esamina l'interconnessione della consapevolezza umana e le implicazioni
per comprendere esperienze collettive e consapevolezza globale.

45. "Acqua Morfogenica - Salute - Informazione e Campi di Consapevolezza" di Marc
Henry
Henry discute l'importanza dell'acqua nei sistemi biologici e il suo ruolo come
mezzo per il trasferimento di energia e consapevolezza.

46. "Vita Dopo la Vita" di Raymond Moody
Il lavoro innovativo di Moody introduce il concetto di esperienze di pre-morte e
presenta numerosi casi studio che evidenziano elementi comuni riportati da coloro
che hanno vissuto tali esperienze.

47. "Abbracciati dalla Luce" di Betty J. Eadie
Questa memoir racconta l'esperienza di pre-morte di Eadie, condividendo le sue
intuizioni e le profonde rivelazioni spirituali che ha incontrato durante il suo
viaggio.

48. "Prova del Paradiso: Il Viaggio di un Neurochirurgo nell'Aldilà" di Eben
Alexander
Alexander, un neurochirurgo, condivide la propria esperienza di pre-morte e offre
un resoconto coinvolgente che sfida le convenzionali visioni scientifiche sulla
consapevolezza e l'aldilà.

49. "Morire per Essere Me Stessa: Il Mio Viaggio dal Cancro, alla Pre-Morte, alla
Vera Guarigione" di Anita Moorjani
Moorjani condivide la sua trasformativa esperienza di pre-morte durante la sua
battaglia con il cancro e le potenti lezioni sull'auto-accettazione e la guarigione che
ha appreso.
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50. "Viaggi Fuori dal Corpo" di Robert A. Monroe
Questo libro classico documenta le esperienze personali di Monroe con viaggi
fuori dal corpo ed esplora le possibilità della consapevolezza umana oltre il corpo
fisico. È ampiamente considerato uno dei testi fondamentali negli studi sulla
consapevolezza.

51. "Viaggi Lontani" di Robert A. Monroe
Questo seguito di "Viaggi Fuori dal Corpo" approfondisce i viaggi di Monroe
oltre il piano fisico, dove esplora diverse dimensioni dell'esistenza e amplia la sua
comprensione della consapevolezza.

52. "Viaggio Ultimo" di Robert A. Monroe
In questo libro finale della trilogia, Monroe condivide intuizioni dalle sue
esperienze in stati alterati di consapevolezza, concentrandosi su temi come l'aldilà,
la natura dell'esistenza e lo scopo umano.

53. "Consapevolezza Cosmica" di Richard M. Bucke
Bucke descrive la sua esperienza di consapevolezza cosmica ed esplora le sue
implicazioni per l'evoluzione spirituale.

54. "Una Via Yaqui della Conoscenza" di Carlos Castaneda
Questo libro esplora le pratiche sciamaniche e la natura della realtà attraverso
l'apprendistato di Castaneda con uno sciamano Yaqui.

Bioetica e Medicina
55. "Bioetica: Principi, Questioni e Casi" di Lewis Vaughn

Vaughn presenta i principali principi etici e questioni nella pratica medica,
fornendo casi di studio per applicazioni nel mondo reale.

Studi sulla Coscienza
56. "Coscienza e l'Universo: Fisica Quantistica, Evoluzione, Cervello e Mente" di Sir

Roger Penrose e Stuart Hameroff
Questa raccolta di saggi esplora le origini quantistiche della coscienza, combinando
intuizioni dalla fisica, neuroscienza e filosofia per indagare come i processi
quantistici nel cervello possano spiegare l'esperienza cosciente.

57. "Coscienza Spiegata" di Daniel Dennett
Dennett presenta una teoria completa della coscienza, argomentando contro le
visioni tradizionali e offrendo intuizioni sul funzionamento della mente.

58. "Svegliarsi: Una Guida alla Spiritualità Senza Religione" di Sam Harris
Harris discute la coscienza, la meditazione e la natura della spiritualità, sostenendo
un approccio laico per comprendere la mente.

Fisica Quantistica e Metafisica
59. "Il Quantum e il Lotus: Un Viaggio alle Frontiere Dove Scienza e Buddhismo Si

Incontrano" di Matthieu Ricard e Trinh Xuan Thuan
Questo libro esplora i parallelismi tra la fisica quantistica e la filosofia buddhista,
discutendo le intuizioni di entrambi i campi.

60. "L'Universo Olografico" di Michael Talbot
Talbot presenta l'idea che l'universo opera come un ologramma, fondendo
intuizioni dalla fisica quantistica con implicazioni metafisiche.

Psicologia e Psicoterapia
61. "La Ricerca di Significato dell'Uomo" di Viktor E. Frankl

Frankl esplora il viaggio psicologico per trovare uno scopo anche nelle circostanze
più difficili, integrando la filosofia esistenziale e la psicologia.

62. "Il Corpo Tiene il Conto: Cervello, Mente e Corpo nella Guarigione del Trauma"
di Bessel van der Kolk
Questo libro discute l'impatto del trauma sul corpo e sulla mente, evidenziando
approcci innovativi alla guarigione.

63. "Core Energetics" di John C. Pierrakos
Questo libro delinea l'approccio di Pierrakos alla Core Energetics, una modalità
terapeutica centrata sul corpo. Esamina come sbloccare l'energia nel corpo possa
portare a una guarigione emotiva e psicologica, integrando spiritualità e
psicoterapia.

64. "Il Pathwork della Trasformazione del Sé" di Eva Pierrakos
Scritto dalla moglie di John Pierrakos, Eva Pierrakos, questo libro è essenziale
per comprendere le fondamenta spirituali ed energetiche della Core Energetics.
Presenta una raccolta di insegnamenti della Guida del Pathwork, che ha
influenzato fortemente il lavoro terapeutico di Pierrakos.

65. "La Mia Voce Andrà con Te: Le Storie di Insegnamento di Milton H. Erickson" di
Milton H. Erickson, edito da Sidney Rosen
Questo libro è una raccolta delle storie terapeutiche e dei racconti di insegnamento
di Erickson. Sottolinea le sue tecniche indirette e l'uso della metafora per facilitare
un profondo cambiamento psicologico, offrendo intuizioni su come Erickson
guidasse sottilmente i suoi pazienti verso la guarigione.

66. "Terapia Non Comune: Le Tecniche Psichiatriche di Milton H. Erickson, M.D." di
Jay Haley
Haley offre uno sguardo dettagliato sulle tecniche innovative di Erickson nella
terapia breve. Questo libro evidenzia i metodi non tradizionali e spesso
sorprendenti di Erickson, inclusa la sua capacità di guidare i pazienti verso rapidi
progressi terapeutici in sole poche sedute.

Teoria dei Sistemi e Pensiero
Sistemico

67. "Teoria Generale dei Sistemi: Fondamenti, Sviluppo, Applicazioni" di Ludwig von
Bertalanffy
Un classico nel pensiero sistemico, il lavoro di Bertalanffy introduce i fondamenti
della Teoria Generale dei Sistemi, che è diventata un pilastro fondamentale per lo
studio interdisciplinare nelle scienze. Le sue idee hanno avuto un'influenza in tutto,
dalla biologia alle scienze sociali.

68. "Passi verso un'Ecologia della Mente" di Gregory Bateson
Una figura chiave nel Gruppo di Palo Alto, la raccolta di saggi di Bateson copre
argomenti come comunicazione, psicologia ed ecologia. Il suo lavoro ha posto le
basi per il pensiero sistemico nella comunicazione e nelle interazioni umane.

69. "Mente e Natura: Un'Unità Necessaria" di Gregory Bateson
Un altro testo essenziale di Bateson, che esplora come la mente e l'ambiente siano
interconnessi. Le sue idee sono fondamentali per comprendere la teoria dei sistemi
in termini di interazione umana, apprendimento ed ecologia.

70. "La Costruzione Sociale della Realtà: Un Trattato nella Sociologia della
Conoscenza" di Peter L. Berger e Thomas Luckmann
Questo libro si collega al pensiero sistemico attraverso la sua esplorazione di come
i sistemi sociali e le realtà siano costruiti e mantenuti.

71. "La Visione Sistemica della Vita: Una Visione Unificante" di Fritjof Capra e Pier
Luigi Luisi
Capra, una figura chiave nel pensiero sistemico, presenta una comprensione
contemporanea e integrata dei sistemi viventi. Questo libro collega la teoria dei
sistemi alla biologia, all'ecologia e alla coscienza.

72. "Cambiamento: Principi di Formazione e Risoluzione dei Problemi" di Paul
Watzlawick, John Weakland e Richard Fisch
Un altro lavoro essenziale del Gruppo di Palo Alto, esplora come il cambiamento
avvenga nei sistemi umani, in particolare nelle famiglie e nelle organizzazioni,
attraverso una lente sistemica.

73. "L'Albero della Conoscenza: Le Radici Biologiche della Comprensione Umana" di
Humberto R. Maturana e Francisco J. Varela
Questo libro unisce biologia, cognizione e pensiero sistemico, concentrandosi
sull'autopoiesi (sistemi auto-creanti), un concetto centrale nella comprensione dei
sistemi viventi.

74. "Cibernetica, o Controllo e Comunicazione nell'Animale e nella Macchina" di
Norbert Wiener
Questo testo fondamentale della cibernetica esplora come i processi di
comunicazione e controllo operino sia nelle macchine che negli esseri viventi.

75. "La Quinta Disciplina: L'Arte e la Pratica dell'Organizzazione che Impara" di
Peter M. Senge
Il lavoro di Senge applica il pensiero sistemico allo sviluppo organizzativo. È
ampiamente considerato un testo chiave sia nel business che nell'istruzione,
concentrandosi su come le organizzazioni complesse possano essere strutturate per
l'apprendimento e l'adattamento.
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