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En kort historie om BioCoherence
Det er sommer 2024 og den første offentlige versjonen av BioCoherence er om å bli lansert. Hvordan kom vi hit, med denne
programvaren ut av hodet mitt, som til nå har over 1400 proprietære biomarkører, 40 skjermer, skanning analyse av et
elektrokardiogram og tester med live biofeedback, samt et ombalanseringsmodul?

La's se tilbake på to konvergerende veier.

Vår første kontakt med energivurderings- og behandlingsapparater går tilbake til 2011. Christine og jeg var gift og hadde 3 barn. Det
året, vår andre datter Isis, som fremdeles hadde glutenintoleranse den gangen, skulle begynne på ungdomsskole. Mens vi fremdeles
bodde i Sournia, en liten landsby i Pyreneene (i sør Frankrike), let vi etter en løsning slik at hun kunne ha lunsj på skolen. Jeg skal
skåne deg for detaljene, men da vi kom til spesialisten, sa han til oss at den eneste løsningen var en koloskopi. Og at den uansett ikke
kunne kurere henne. Så vi begynte å se etter en annen løsning. En venn peket oss i retning av en merkelig fyr som jobbet i en liten
landsby, og denne merkelige fyren gjorde en fullstendig undersøkelse og reharmonisering i én økt; ikke bare hadde han identifisert
alle problemene på en time, men hun ble kurert en måned senere.

Christine og jeg så på hverandre og innså at det var noe galt med medisin. Hvorfor hadde ikke sykehuset kunnet tilby oss denne
løsningen? Hvorfor var det tilsynelatende så konfidensielt? Men fremfor alt, hva var dette tingen?

På slutten av 2011, opprettet vi en ideell organisasjon med denne praktikeren for å prøve å studere og validere disse praksisene,
deretter et omsorgssenter, deretter et andre. Vi kom til slutt i kontakt med produsenten av dette utstyret for å distribuere det i
Frankrike, på slutten av 2012. Vi møtte andre, og endte opp med å etablere solid distribusjon, et nettverk av praktikere, og en skole.

But for meg, en forsker, ingeniør, programvaredesigner, musiker, forfatter og fremfor alt kompulsiv skaper, kunne jeg ikke stoppe
ved en kommersiel eller administrativ rolle. Jeg hadde allerede etablert flere selskaper, for hvilke jeg alltid hadde programmert
hele datasystemet. Faktisk, begynte jeg å lage programvare da jeg var rundt 10, og solgte min første rundt 15. Jeg studerte deretter
vitenskap og gikk til lydteknisk skole, før jeg opprettet et nettbyrå med Christine i 1996, og deretter flere oppstartsselskaper. Når jeg
kom tilbake til omsorgsapparatene vi distribuerer, var jeg som designer ivrig etter å bidra til dette innovative drivet i utformingen av
disse undersøkelses- og omsorgssystemene, som jeg har erfart mye og forstår godt.

Denne første veien, er dermed vitenskap, IT og virksomhet, og deres anvendelser til helsevesenet.

But dette er ikke den eneste veien som har ført til BioCoherence i dag.

Da jeg var 11 eller 12 år gammel, hadde jeg en pasjon for magi — eller rettere sagt, trylleri. Jeg kunne tilbringe hele dagen i parisisk
magibutikker, møte alle kundene (showbusiness profesjonelle). — Merk, jeg laget og solgte en triks til en butikk, som jeg anslår at
jeg var 13 år gammel … — Og det's hvor jeg møtte Pierre, en tryllekunstner som jobbet over hele verden. Vi ble gode venner. Og
Pierre hadde gjort "ut av kroppen", eller "astral reise", siden han var barn, som fascinerte meg. Jeg'd aldri hørt om det. Han ga meg
noen bøker om emnet og snakket om det som noe helt naturlig for ham, men vi mistet kontakt etter en tid.

Siden da virket det naturlig for meg at en mye større verden eksisterte bak sløret av tilsynelatende. Men hvordan, i Paris, i en hyper-
materialistisk tid, i en familie som visste ingenting om det, kunne jeg dykke inn i dette spørsmålet?

Etterhvert som årene gikk, forble det et privilegert og fascinerende diskusjonstema, en kilde til nysgjerrighet, men ingenting mer. Vi
prøvde meditasjon som tenåringer og deretter som voksne, uten mye suksess. Så begynte livet å ta form i her og nå, med alle sine
krav.

Tilbake til 2011, et avgjørende år, en sammenkomst av veier. Da Isis begynte sin bedring, ble vi henvist til en familielege i Perpignan.
Han ser ting annerledes. Selvfølgelig, la's gå. Jeg snakker med ham om alt og ingenting, og emnet meditasjon kommer opp igjen;
jeg forteller ham at jeg hadde prøvd å gå ut av kroppen uten mye suksess. Han svarer at han kjenner en teknikk basert på lyder med
ulike frekvenser i ørene, uten å vite mye mer om det. Men lyd snakket til meg… og jeg søkte og oppdaget binaurale slag. Og fra da
av, fremgang, så vanskelig til da, økte kraftig. Innen et par måneder, universet utvidet, både innover og utover. Siden det avgjørende
året, har alt blitt omorganisert rundt oss.

Jeg begynte en serie med intervjuer for et filmprosjekt, In Reality1. Jeg møtte og filmet rundt førti fascinerende mennesker. Jeg endte
opp med å starte et fransk forlag for å oversette bøkene deres, og har publisert noen tjue verk til dags dato.

Christine, for sin del og mye til sin overraskelse, ble klarsynt. Det er en god en. Åh, og det samme gjelder datteren min. Som en god
vitenskapsmann gjør jeg uansett noen valideringsprotokoller. Det ser alt sammen veldig ekte ut, ok, la oss innrømme det. Det året,
etter 7 år med kvasi-autarkisk familieliv i fjellet (vi hadde forlatt Paris i 2004 for å bygge huset Christine hadde designet selv), kom
Disneyland med stor styrke. Og verden blir mye bredere. Huset fylles opp med vesener, hver mer fantastisk enn den forrige. Sprøtt,
men anekdote etter anekdote, blir det umulig å ikke tro på denne nye virkeligheten.

1. https://inreality.video
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Dette er de to veiene som møtes; på den ene siden, energi vurdering og helbredende enheter og programvare, med sine fantastiske
muligheter men ulike begrensninger og frustrasjoner; på den andre siden, meditasjon, indre personlig utvikling, utvidelsen av verdens
grenser, og den enorme kraften i å ta makt over seg selv og bevissthet om ens eget ansvar.

Så, i 2017, drev jeg en første allianse av de to, og startet et meditasjonsapp-prosjekt, ment som en plattform for skapere; for
komplisert, aldri ferdig. I 2018, opprettet jeg en app for å generere binaurale beats og andre lyder for å følge meditasjoner; for
komplisert, aldri ferdig. Jeg begynner å se et gjentakende mønster. Dette er ikke min første for-komplisert, aldri-ferdig-applikasjon.
OK, la oss skrive om hele greia, og forenkle det: Ah, seier! I 2021 vil vi presentere vår skole med sin første, mindre kompliserte og -
hurra! - ferdige app: 33, guidede meditasjoner, basert på Christines første 2 bøker.

En detalj gjenstår: Jeg ønsker å tilby mer. Jeg ønsker å få et pålitelig målesystem for å velge og, hvorfor ikke, tilpasse meditasjoner.
En detalj, som jeg sa, som til slutt tok meg 3 år. I 2022 kan jeg presentere vår årlige Masterclass med et første verktøy basert på måling
av et elektrokardiogram. I 2023, etter mer enn ett års arbeid, ble grensesnittet prydet med tallrike visualiseringer og nye skjermer ble
laget. Ytterligere 6 måneder med forskning og vi kommer, i april 2024, med en programvare som tørster etter interaksjoner…

For å komme til denne første versjonen, valgte jeg drastisk (og smertefullt, som du kan forestille deg) ideene som skulle
implementeres. Men, i de nesten 40 årene jeg har vært kreativ, har jeg endelig innsett at det ikke er noe poeng i å skape for skapelsens
skyld; du må skape for å dele. Og for å gjøre dette, måtte jeg bruke mye mer tid enn jeg hadde trodd for å gjøre denne programvaren
lett å forstå. Jeg har klart det, selv om jeg fortsatt er frustrert over alt som ikke eksisterer ennå. Du kan stole på meg for å fortsette å
inkorporere og dele ideer og verktøy, og jeg vil sørge for at de alltid er vakre, enkle og intuitive for deg.

Médréric Degoy, designer av BioCoherence programvaren.
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Bygge broer
BioCoherence er designet rundt en rekke nøkkelkonsepter. Det er viktig å ha en generell forståelse av dem, da de veileder den
underliggende logikken.

Vår oppgave er å bygge broer mellom domener som ofte er ukoblede. Disse inkluderer: kybernetikk; systemteori; energi, entropi
og negentropi; emergens; heuristikk; synkronisitet; ergodisitet; ressurs-teori; kaskadeteori; embryogenese; prologiteori;
resonansprinsippet; koherensprinsippet; skala-bølger; temporale krystaller; forholdet mellom kropp og sinn; forholdet mellom
materie-energi-informasjon; fysisk entropi og informasjonsentropi; det ubevisste og arketypene.

Med mindre annet er angitt, er sitater fra Wikipedia.

Kybernetikk

"den generelle vitenskapen om regulering og kommunikasjon i naturlige og kunstige systemer."

"Kybernetikk er studiet av informasjonsmekanismer i komplekse systemer. Konturene av denne forskningen dreier seg om
nøkkelkonseptet tilbakemelding, eller teleologisk mekanisme. Deres mål var å gi en samlet visjon av de nyfødte feltene (mellom
1942 og 1953) av automatisk kontroll, elektronikk og matematisk informasjonsteori, som en "helhetlig teori om kontroll og
kommunikasjon, både i dyret og i maskinen".

Formaliserte av Norbert Wiener, er kybernetikk opprinnelsen til, blant annet, de systemiske terapiene fra Palo Alto-skolen, og de
biologiske teoriene om selvorganisering."

Interessante notater:

• "I 1894 knyttet Ludwig Boltzmann sammen entropi og informasjon, og bemerket at entropi er knyttet til informasjon som vi ikke
har tilgang til."

• "Fysiologi ga ham også mange elementer. For eksempel prinsippet om homeostase, fremhevet av Claude Bernard."
• "Kybernetikk er også en fortsettelse av fenomenologi, i den grad den auskultaterer fenomener for å gripe deres autonomi og

spesifisitet, særlig gjennom form, og så går videre til en annen type analyse: modellering, mekanikk…"
• "Tilbakemelding er fremhevet av denne tilnærmingen, da det er essensielt for å designe en selvregulerende logikk.

Tilbakemeldingsløkker dukker dermed opp, sirkulære mekanismer som fremhever systemer."
• uttrykket "emergens" vil snart bli brukt til å betegne ikke bare nye former, men også nye egenskaper og prosesser som

fremkommer under den spontane reorganiseringen av et system. Denne typen fenomen involverer noen ganger, mer enn en
reorganisering av systemet, en organisering på et høyere kompleksitetsnivå."

• "I andre ordens kybernetikk inkluderer observatøren seg selv i det observerte systemet."

Kybernetikk er roten til økologi, psykoanalyse, informasjonsvitenskap, systemikk, kognitiv vitenskap, kunstig intelligens, internett…

Bruk av BioCoherence

I hele programvaren på alle nivåer, fra det dypeste (den aller eksistensen av datamaskinen; operativsystemet; og Internett) til det
mest overfladiske (systemisk logikk, nivå 1, 2 og 3 analyse og fremveksten av nye egenskaper, sammenkoblingen av alle elementer,
beregninger av koblinger og resonanser).

Tilbakemeldingsprinsippet er kjernen i programvaren, spesielt i biofeedback-målinger.

Interesant nok fokuserer kybernetikk på restriksjoner og begrensninger i et system. Dette gir en indikasjon på mulige valg. Men
prinsippet om ekvivalens fastslår at det er mulig å nå et mål via mange forskjellige stier.

Systemteori

"Systemteori er en måte å definere, studere eller forklare enhver type fenomen, som først og fremst består i å betraktes dette
fenomenet som et system: et komplekst sett av interaksjoner, ofte mellom delsystemer, alt innenfor et større system. Det skiller seg
fra tradisjonelle tilnærminger, som fokuserer på å dele opp et system i deler uten å vurdere funksjonen og aktiviteten til helheten, det
vil si det overordnede systemet selv.

Bygge broer
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Systemtenkning favoriserer en global, makroskopisk, helhetlig eller syntetisk tilnærming; den observerer og studerer et system fra
forskjellige perspektiver og på forskjellige nivåer av organisering; og fremfor alt tar den hensyn til de ulike interaksjonene som
eksisterer mellom delene av systemet.

Som gradvis oppstod i midten av det 20. århundre, ble systemikk bygget i opposisjon til den kartesiske analytiske tradisjonen og andre
former for reduksjonisme, som hadde en tendens til å dele helheten opp i uavhengige deler og viste sine begrensninger i forståelsen
av virkeligheten."

Interessante notater:

• "Det essensielle konseptet her er utvilsomt regulering, slik det er definert gjennom begrepet tilbakemeldingssløyfe" "Interaksjon
(eller gjensidig forhold) refererer til ideen om ikke-lineær årsakssammenheng. Dette konseptet er essensielt for å forstå ko-
evolusjon og symbiose i biologi. En spesiell form for interaksjon er retroaksjon (eller tilbakemelding), studiet av hvilken som er
sentralt i arbeidet til kybernetikk."

• "Totalitet. Hvis et system først og fremst er et sett av elementer, kan det ikke reduseres til dette. Som ordtaket sier, er helheten
mer enn summen av delene

• "Organisering er det sentrale konseptet for å forstå hva et system er. Organisering er arrangementet av en helhet i henhold til
deling av elementene i hierarkiske nivåer. Avhengig av sin grad av organisering, vil en totalitet ikke ha de samme egenskapene.
Vi kommer således til ideen om at egenskapene til en totalitet avhenger mindre av naturen og antallet elementer den
inneholder enn av forholdene som etableres mellom dem: "et åpent system er et system som, gjennom sine utvekslinger av
materie, energi og informasjon, manifesterer kapasiteten til å selvorganisere

• Som åpne systemer er levende vesener i stand til å skape negentropi-sløyfer (dvs. å redusere entropi, skape en høyere orden).
• Når det gjelder "det dynamiske systemet", er den første ideen som kjennetegner dette feltet at, bak den tilsynelatende uorden,

ligger en orden som er mer kompleks enn den synlige orden. Den andre ideen er at denne ordenen oppstår gjennom
selvorganisering og fremveksten av nye egenskaper og karakteristikker som tidligere var fraværende."

Applikasjon i BioCoherence

- fremheving av koblinger mellom elementer som er, om ikke mer, viktige enn evalueringen av selve elementene.

Emergens

"Emergens er et filosofisk konsept som grovt kan oppsummeres med ordtaket: "helheten er mer enn summen av dens deler". Det står
i kontrast til reduksjonisme så vel som dualistiske doktriner (dualisme eller vitalisme).

En egenskap kan kvalifiseres som "emergent" hvis den "faller ut" fra mer grunnleggende egenskaper, samtidig som den forblir "ny"
eller "uavkortet" til dem. Dermed bemerker John Stuart Mill at egenskapene til vann ikke kan reduseres til de av hydrogen eller
oksygen."

Interessante punkter:

• "Vi snakker noen ganger om 'samtidig emergens' i konteksten av forhold mellom mikro- og makronivåer i et system. I dette
tilfellet innebærer emergens en konseptuell irreduksibilitet: emergente egenskaper og lover er systemiske trekk ved komplekse
systemer styrt av lover som ikke kan reduseres til de som kvalifiserer forholdene mellom komponenter i mindre skala."

Bruk i BioCoherence

- logikken av fremvekst: analysen utføres i flere trinn, der hvert trinn avdekker egenskaper på høyere nivå som ikke eksisterer på
lavere nivå. I det siste trinnet blir ressurser funnet.

Energ

"Energi er et begrep relatert til handling, kraft og varighet: gjennomføringen av en handling krever opprettholdelse av en viss kraft i
tilstrekkelig lang tid, for å overvinne tregheten og motstanden som motsetter seg denne endringen."

Bruk i BioCoherence

Energien til en biomarkør måles på forskjellige måter avhengig av typen biomarkør; plassert i en minimum/maksimum skala
spesifikk for hver biomarkør, blir det den vertikale aksen av blomsten.
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Entropi

• For fysikere er entropi agitasjon, uorden.
• For informasjonsteori er entropi et mål på den mulige rå mengden av forskjellige typer informasjon.
• For datavitenskap er det grovt sett rekkevidden av mulig informasjon, størrelsen på rommet.

Vi kan oppsummere begrepet entropi som proporsjonalt med uordenen i et system; dens motsats, negentropi, er derfor proporsjonal
med graden av orden i et system.

Anvendelse i BioCoherence

Vi måler variasjonen på forskjellige nivåer av biomarkører for å utlede en agitasjonsfaktor, som vil utgjøre den horisontale aksen til
blomsten.

Ressurstheori

Utviklet av Christine Degoy, postulerer ressurstheorien at det i hvert levende system finnes perfekt utførte deler som nærer andre
deler. I et systemlogikk er disse ressursdelene, aktivt knyttet til andre delsystemer i nød.

Christine har identifisert ressurser på alle nivåer: organisk, psykologisk, energetisk og ikke-fysisk (dvs. sammensatt av materie som
interagerer med det overordnede systemet, men ikke underlagt de samme fysiske lover som vanlig materie).

Anvendelse i BioCoherence

Som det høyeste nivået av fremvoksne elementer, gjør identifikasjon av ressurser oss i stand til å bygge en sammenhengende plan
for prioriteringene som skal adresseres, ved å bruke dem til å optimalisere det overordnede systemet.

Kaskadeteori

Følgende i fotsporene til Paul Schmidts prinsipp om å lete etter de originale årsakene til sykdom, og senere utviklet av Philippe
Matza, er kaskadeteori en del av en systemisk logikk. Den postulerer at et lidende organ eller system er en del av en kjede av
årsakssammenhenger og energiske interrelasjoner, og at denne kjeden må spores tilbake for effektiv terapi.

Anvendelse i BioCoherence

Ved å identifisere koblinger og koherente systemer, muliggjør BioCoherence at vi kan rekonstruere komplette årsakskjeder og handle
ved kilden til forstyrrelser. Men vi utvider konseptet med årsakskjeder til flere kjeder, og til det faktum at et system hvis elementer
er i koherens vil trenge samtidig intervensjon på alle nivåer for å bærekraftig gjenvinne balansen i sine elementer.

Embryogenese

"Under dannelsen av embryoet organiseres cellene i distinkte cellelag: det ytre laget kalles ektoderm, mens det indre laget kalles
endoderm. Det mellomliggende laget danner et vev kalt mesoderm. Hos pattedyr har hvert lag en annen skjebne: endodermen
produserer fordøyelseskanalen og dens tilknyttede kjertler (bukspyttkjertel); mesodermen produserer muskler, skjelett og blodårer;

ektodermen produserer epidermis og nervesystemet"

Bruk i BioCoherence

Vi postulerer at disse elementene forblir knyttet i den voksne organismen gjennom spesielle resonanser, og vi tar hensyn til 8 legemer
utviklet av Christine Degoy som består av elementer knyttet gjennom deres embryoniske opprinnelse. Disse relasjonene integreres
deretter i en tolkning av resultatene.

Bygge broer
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Prologiteori

Utdrag fra Prologie, gjenoppdage meningen med livet, av Christine Degoy:

"Det er en enhetlig tilnærming til både omsorg og oppfyllelse. Integrativ og tverrgående i naturen, kan den beskrives som systemisk,
orientert mot resonansen av alle komponentene i personen som så mange tilgjengelige ressurser brakt inn i synergi."

Prology tilbyr et komplett paradigmeskifte, som integrerer kroppen som et kraftig verktøy for oppfyllelse, selv midt i sykdom. Dens
sterke prinsipper er basert på livsprosjektet kombinert med systemteori-tilnærmingen, illustrert av følgende tese: "Hvert menneske
er et system med et prosjekt, og alt som utgjør det er designet for å oppnå dette målet."

Prology gjør det mulig for oss å kartlegge den menneskelige kroppen i forhold til personlig prosjektstøtte, og å oppdage en tidsmessig
organisering av successive nivåer i veksten av modenhet og mestring av ens liv.

Kartlegging på grunnlag av embryologi, kombinert med de tre søylene i menneskelig natur - vilje, kjærlighet og visdom - gir opphav
til en ny forståelse av sykdom. Faktisk ser prologisk dekoding sykdom som en transformasjon av systemet, ikke en feil. Når et
menneskes materie-energi-informasjonssystem trenger forbedring for å fortsette fremover, utnytter han eller hun enhver evolusjonær
mulighet til å endre og utvikle ferdigheter og atferd, behov og ønsker, samt visjoner om livet og verden rundt seg.

Hvert organ spiller en rolle i oppfyllelsen av individets livsprosjekt, og oppdaterer seg selv med varierende grad av diskresjon,
avhengig av omfanget av transformasjonen som kreves for å utvikle seg.

Målene med en prologisk tilnærming er å gjenopprette balanse, energi og komfort, samtidig som man respekterer ens livsprosjekt,
for å oppnå helhetlig oppfyllelse.

Applikasjon i BioCoherence

Programvaren muliggjør en fullstendig vurdering og identifisering av problemene og transformasjonene som skjer i resonans med
livsprosjektet. Dette er en positiv lesning basert på hensikt og energifrigjøring, i motsetning til biologisk avkoding, som er basert på
konflikt og hindring.

Prinsippet om resonans

"Resonans er et fenomen der visse fysiske systemer (elektriske, mekaniske osv.) er sensitive for visse frekvenser. Et resonant system
kan akkumulere energi, hvis det påføres i periodisk form, og nær en frekvens kjent som 'resonansfrekvensen'."

Applikasjon i BioCoherence

Under lydmeditasjoner vil lyder eller sekvenser av lyder sendt ut på bestemte frekvenser energisere spesifikke organiske eller mentale
strukturer.

Prinsippet om koherens

"Koherens i fysikk er settet av korrelasjons-egenskaper til et bølgesystem. Vi kan snakke om koherens mellom 2 bølger, mellom
verdiene til den samme bølgen på to forskjellige tidspunkter (temporal koherens) eller mellom verdiene til den samme bølgen på to
forskjellige steder (spatial koherens). Eksempler på koherente stråler: laserlys"

Binaurale rytmer

"En binaural rytme er en tilsynelatende lyd som oppfattes i hjernen som et resultat av en spesifikk fysisk stimulans. Denne effekten
ble oppdaget i 1839 av Heinrich Wilhelm Dove.

Hjernen produserer et fenomen som oppfattes som lavfrekvente pulser av lydvolum, når to lyder med litt forskjellige frekvenser
presenteres uavhengig for hvert av subjektets ører. Hvis forskjellen mellom de to frekvensene er 4 hertz, vil subjektet høre 4 rytmer
per sekund."

Bygge broer
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Bruk i BioCoherence

Under lydmeditasjoner integreres spesifikke binaurale rytmer i henhold til prioriteringene som skal adresseres. Disse trener hjernen
på spesifikke frekvenser i alfa, beta, gamma eller theta-områdene.

Skaler bølger

Marc Henry1 forklarer at "det finnes en femte dimensjon av skala, uavhengig av de tre romlige dimensjonene og den tidsmessige
dimensjonen. Denne nye dimensjonen gjør det mulig å bestemme skalaen som det observerte eller målte spatio-temporale fenomenet
opererer på. Men, hvis det er en ny dimensjon, må det nødvendigvis være bølger som kan spre seg i den. Disse er, selvsagt, våre
skaler bølger. Deres rolle er å sikre koherens mellom de forskjellige skalaene av beskrivelse og manifestasjon av det samme fysiske
objektet. Disse skaler bølgene vises ikke i akademiske avhandlinger om kvante- eller relativistisk fysikk. De er imidlertid veldig
kjente for oss. Alt vi må gjøre er å akseptere spørsmålet om hvordan et individ er i stand til å gjenkjenne de forskjellige delene som
utgjør ham. Takket være skaler bølger kan det samme individet føle sin enhet, uansett hvilken skala han bruker for å beskrive seg
selv".

Skaler bølger ble teoretisert av Joël Sternheimer, som satte dem i praktisk bruk med Proteodies.

Tidlige krystaller

"En tidlig krystall er en periodisk struktur i tid og rom. Ideen om en slik struktur ble foreslått av Frank Wilczek i 2012. Ifølge ham
er det mulig å forestille seg en struktur bestående av en gruppe partikler som beveger seg og periodisk returnerer til sin opprinnelige
tilstand, som ville danne en "tidlig krystall". Uttrykket er myntet fra det som observeres i en "klassisk" krystall, hvis atomstruktur
viser et gjentakende mønster i forskjellige retninger i rommet. I en tidlig krystall, derimot, gjentas mønsteret periodisk i tid, som en
oscillator. Bare en ekstern periodisk eksitasjon kan få en tidlig krystall til å vises, absorberende energi. "

Bruk i BioCoherence

Når forbindelsene mellom elementene er identifisert, kan gjentakende mønstre identifiseres. Ideen er at disse mønstrene (som
kan være sekvenser av tanker, bevegelser, smerter, ulike dysfunksjoner…) danner strukturer som konstant absorberer energi fra
det generelle systemet for å opprettholde sin bevegelse. Programmets algoritmer kan finne spesifikke nodale punkter for å bryte
repetisjonen.

Forholdet mellom sinn og kropp

"Begrepet forekomst ble introdusert i feltet filosofi om sinn på 1960-tallet av Donald Davidson, for å forene de tilsynelatende
motstridende ideene om systematisk avhengighet og uavhengighet mellom sinn og kropp. Når en egenskap av type B (f.eks. mental)
oppstår på en egenskap av type A (f.eks. fysisk), er enhver endring av type B likestilt med en endring av type A. Dermed, når det er
en forekomst, kan det ikke være en forskjell av en type uten en forskjell av en annen type på et annet beskrivelsesnivå. Det er derfor
et samvariasjonsforhold mellom disse to nivåene."

"Ifølge Simon Blackburn mangler den samtidige fysiske oppfatningen av naturen kvalitative egenskaper som farge, smerte og alt
annet som utgjør den kvalitative aspekten av vår erfaring med verden."

"Noen panpsykistiske filosofer, som Galen Strawson, argumenterer fra dette perspektivet at alle fysiske objekter faktisk er mentale
egenskaper som er analoge med egenskapene til levd erfaring."

Forholdet mellom materie-energi-informasjons betydning; fysisk, energisk,
informasjon og betydning entropi

For å gå tilbake til "det kvalitative aspektet av vår opplevelse av verden", la oss se på materie:

- materie består av både bølger og partikler. Den kan beskrives som materiell (partikler) eller energisk (bølger). I virkeligheten
snakker vi om selvstendige stasjonære bølger som skaper sitt eget magnetiske felt, som en gitarstreng brettet innover. På denne måten
skaper de …

1. https://marchenry.org/2014/09/15/ondes-dechelle/

Bygge broer

9

https://marchenry.org/2014/09/15/ondes-dechelle/
https://marchenry.org/2014/09/15/ondes-dechelle/
https://marchenry.org/2014/09/15/ondes-dechelle/
https://marchenry.org/2014/09/15/ondes-dechelle/


- energi, som er lagret eller sirkulerer. Den kan utveksles, men er i seg selv verken negativ eller positiv: den representerer bare en
utveksling av energipotensial i den ene retningen eller den andre. Imidlertid bærer den …

- 'informasjon, som er kodet på 'energi eller materie, og representerer symbolene for ...

- mening, som til slutt er det eneste som betyr noe for oss som bevisste vesener.

Dette setter begrepet 'entropi tilbake i perspektiv. På nivået av materie er entropi agitasjon, eller energipotensial. På nivået av
informasjon er entropi den mulige mengden informasjon som overføres på mediet (energi eller materie). Men på det ultimate nivået
av mening er entropi mengden av signifikant informasjon som faktisk kan overføres.

For eksempel: forestill deg en knapp som utløser en atomvåpen. På informasjonsnivå er et enkelt bit informasjon nok til å utløse
bomben. På nivået av materie og energi er effekten gigantisk men lokalisert. Og når det gjelder betydning, avhenger det av målet: en
by (gigantisk effekt i rom og tid), eller en testtunnel (effekt begrenset til resultatet av eksperimentet)? På denne måten kan mengdene
av entropi være radikalt forskjellige på disse forskjellige nivåene, for den samme handlingen.

Synkronisitet

"Noen ganger tenker vi at universet sender oss tegn når tilsynelatende utrolige tilfeldigheter skjer. Men for Jung er dette synkronisitet,
som vi kan definere som samtidigheten av forskjellige hendelser knyttet sammen av en mening som ikke er tilfeldighet. Med andre
ord kan denne enestående vitenskapen oppsummeres som den tidsmessige sammenfallet av en serie hendelser (to eller flere) som,
selv om de er knyttet, ikke er kausalt forbundet. Imidlertid er det en innholdsmessig kobling

"Ifølge Jung, når vi snakker om synkronisitet, refererer vi til foreningen av indre og ytre hendelser. Slik finner individet som opplever
disse hendelsene mening i deres forening. Jung etablerte synkronisitet eller l'occurrence som en søken etter gjenkjennbare mønstre."

Anvendelse i BioCoherence

Mønster gjenkjenning er en integrert del av vår måte å forstå verden på. Synkronisitet forstås som fremkomsten av mening gjennom
konfrontasjonen av a priori urelaterte hendelser. Det er denne forbindelsen gjennom mening, gjennom betydning, som fremhever
meningen med informasjon. Dette fremvoksende forholdet blir fremhevet ved beregningen av koblinger mellom biomarkører. I
ekstreme tilfeller indikerer sammenhengende systemer ekvivalenten av synkronisitet, dvs. fremkomsten av høyere nivå betydning.

Generell semantikk

"Generell semantikk foreslår en ikke-aristotelisk form for tenkning for alle, som først ble utviklet av Alfred Korzybski.

Generell semantikk søker å utvide rammen for klassisk semantikk (studiet av betydningen av ordforrådstermer og endringene de kan
gjennomgå). Korzybski's mål var å konseptualisere en logikk som også svarte til nivået av vitenskapelig utvikling i hans tid, og som
gjorde det mulig for oss å løse menneskelige problemer mer effektivt enn med de tidligere logikkene til Aristoteles og Descartes, og
av aristotelisk og newtonsk fysikk. Disse logikkene, konseptualisert fra antikken til det 17. århundre, anså ikke lenger Korzybski som
effektive for å beskrive og håndtere problemene spesifikke for oppdagelsene i hans århundre. Korzybski anvendte det på psykiatri,
Henri Laborit på biologi (teori om handlingshemming) og aggressologi (studiet av reaksjonene til levende organismer under forhold
med aggresjon).

I Science and Sanity forklarer Korzybski at han ser en korrespondanse mellom denne ikke-aristoteliske logikken og to vitenskapelige
revolusjoner på 1900-tallet, kvantefysikk og relativitetsteorien1. Han påpeker at den første omkaster de vanlige kategoriene for
fornuft, mens den andre introduserer "ikke-newtonsk" fysikk og "ikke-euklidsk"2 geometri. Som den siste, skal "nei" av ikke-
aristotelisk ikke forstås som en negasjon, men som en generalisering og overvinning av aristotelisk logikk, samtidig som den
inkluderer sistnevnte, og ordet "generell" forstått i samme forstand som generell relativitet3. Ved å dra en parallell med kvantefysikk,
hevder Korzybski at observatøren er en integrert del av representasjonen av virkeligheten, og at dette må tas hensyn til i generell
semantikk".

Bruk i BioCoherence

Alt har mening. Dette er det ultimate nivået av abstraksjon i materie-energi-informasjon-mening kjeden. Dette er hva algoritmene
utviklet for BioCoherence søker å fremheve.
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Heuristikk

"Heuristikk er "kunsten å oppfinne, av å gjøre oppdagelser" ved å løse problemer basert på ufullstendig kunnskap. Denne typen
analyse fører til akseptable løsninger på kort tid. Disse kan avvike fra den optimale løsningen. For Daniel Kahneman er det en
prosedyre som hjelper til med å finne tilstrekkelige, om enn ofte ufullkomne, svar på vanskelige spørsmål."

Bruk i BioCoherence

Heuristikk er "disciplinen for å finne regler". Her igjen er det et spørsmål om å gjenkjenne mønstre, og å fremheve forbindelser gjør
at vi kan se på den generelle organisasjonen fremfor den spesifikke tilstanden til et enkelt element i systemet.

Ergodisitet

"Ergodisitet eksisterer hvis flere forskjellige og separate statistiske analyser av samme emne gir et tilstrekkelig sammenlignbart
resultat. Teorien har gjennomgått mange utviklinger i nært forhold til teorien om dynamiske systemer og kaosteori".

Anvendelse i BioCoherence

Mønster gjenkjenning er en integrert del av analysen, styrket av nylige fremskritt innen dyp læring og nevrale nettverk.

Beregningsmessig irreducibilitet

"Beregningsmessig irreducibilitet er en av hovedideene foreslått av Stephen Wolfram i hans bok A New Kind of Science (2002).

Mange fysiske systemer er så komplekse at de ikke kan måles effektivt. Selv de enkleste programmene viser et bredt spekter av
oppførsel. Følgelig kan ingen modell forutsi, ved kun å bruke initialbetingelser, nøyaktig hva som vil skje i et gitt fysisk system før
et eksperiment blir utført. På grunn av dette problemet med irreducibilitet i det formelle språket til datavitenskap, kaller Wolfram
denne manglende evnen til å "forkorte" et system (eller "program"), eller å beskrive atferden på en enkel måte, for "beregningsmessig
irreducibilitet". Denne ideen demonstrerer at det finnes tilfeller der teorienes prediksjoner er praktisk talt umulige. Wolfram hevder
at mange fenomener vanligvis er beregningsmessig irreducible.

Beregningsmessig irreducibilitet forklarer de observerte begrensningene i eksisterende mainstream vitenskap. I tilfeller av
beregningsmessig irreducibilitet kan kun observasjon og eksperiment brukes."

Applikasjon i BioCoherence

Dette konseptet forklarer for eksempel hvorfor livet utfolder seg som det gjør. La oss si at vi lever i en simulering, som om vi var
karakterer i et videospill: hvorfor skulle vi bry oss om alle erfaringene vi har? Hvorfor ikke hoppe rett til konklusjonen? Fordi, ifølge
dette prinsippet, er det umulig å hoppe til konklusjonen: vi er forpliktet til å gå gjennom alle stadiene av hendelsen for å kjenne dens
epilog. Du må "spille spillet", fordi ingen kan si hvordan det vil ende uten å ha spilt det i sin helhet.

Etter min mening forklarer dette de fleste av de komplekse spørsmålene som reises av mystikk og eksistensielle spørsmål. La oss si
metempsykose (reinkarnasjon) er sant. Så hvorfor Karma? ganske enkelt fordi det er viktig å beregne alle mulige alternativer, og det
beste systemet for å beregne disse alternativene er et som er klar over alternativene. Fra dette synspunktet er Karma ikke et verktøy
for hevn, men for tverrgående kunnskap om de mulige konsekvensene, umulige å forutsi, av en gitt hendelse. Livet presenterer
oss deretter for lignende situasjoner, men fra et annet synspunkt, og det er opp til oss å bevisst gå gjennom stadiene og observere
resultatene. I denne visjonen finnes det ikke noe slikt som skjebne eller en uunngåelig hendelse; den eneste realiteten er beslutningene
vi tar i møte med hendelsene vi blir presentert for, men utfallet er umulig å forutsi før vi har tatt våre beslutninger. I virkeligheten er
livene våre helt i våre egne hender.

Bruk i BioCoherence

Guidede meditasjoner påkaller forskjellige arketypene for å bringe det ubevisste og bevisste i aksjon for problemløsning og indre
selvutvikling.
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Ægte hjertekoherens

Dan Winter definerer ekte hjertekoherens ved utseendet av en toppkaskade i "harmoni"-delen av analysen (dvs. en 2. ordens FFT). En
FFT eller Fourier-transformasjon brukes til å trekke ut frekvenser fra et signal. En 2. ordens FFT trekker ut de musikalsk harmoniske
frekvensene. Denne matematiske operasjonen gjør det mulig for oss å oppdage at et klart flertall av frekvensene som er til stede i et
elektrokardiogram er harmoniske med hverandre; han kaller dette "ekte hjertekoherens".

Denne toppen i "harmoni"-delen kan finnes ved flere frekvenser, og det har blitt identifisert frekvensbånd for denne toppen som
tilsvarer grunnleggende følelser på tidspunktet for opptak.

Fraktalitet, komprimering og fasekonjugering

"et uendelig antall tilstander er maksimalt komprimert når forholdet mellom frekvenser er en potens av den gyldne
ratioen."(gsjournal2)

Komprimering defineres her som den maksimale tillegg av frekvenser (som dermed har konstruktive - konjugerte - faser mellom
dem), oppnådd hvis frekvensene er multipler av d'or-tallet mellom dem.

Fraktalitet refererer til det faktum at lignende strukturer kan finnes på forskjellige skalaer.

Elfie målinger

Dan Winter har igjen teoretisert en grunnleggende ligning for optimal energi "implosjon"; denne ligningen forutsier mange av de
resonante frekvensene som finnes i universet. Jeg har kalt den tilsvarende mengden "Elfie" til ære for, på den ene siden, Alvene (og

spesielt elvish arkitektur) og, på den andre siden, selve ekvitasjonen: n Elfie = Lp x Phin, dvs. Planck-lengden (den minste målbare
lengden i universet) multiplisert n ganger med den gyldne ratioen.

På denne måten er Elfie-skalaen ikke bare proporsjonal med antallet Elfies, men inkluderer også verdier gitt for hele Elfies. Disse
heltallsverdiene inkluderer mange kjente mengder, som lengde, tid og frekvens. Se Elfie.link3 for mer informasjon.

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.
Moduloversikt

• BioCoherence Scan er et komplett analysemodul fra et rått elektrokardiogram til flere titalls kart, grafer og klare måter å beregne
og tolke biomarkører.

• BioCoherence Test er en åpen måte å vurdere elementlister fra den live utviklingen av pulsen (biofeedback).
• BioCoherence Balance gjør det mulig å identifisere ressurser og velge prioriteringer, og lage PDF-rapporter og tilpassede

meditasjoner basert på det.

3.1. Moduloversikt
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1. Skann: biomarkører og teknisk analyse

Å arbeide med ECG-pulsen, biomarkører og spekteret.

BioCoherence bygger sine biomarkører utelukkende
gjennom matematiske operasjoner på den rå registrerte
ECG pulsen.

• I denne modulen, kan du tilgang til den rå
registreringen, deaktivere slag hvis det var målefeil
(appen deaktiverer automatisk slag basert på en
automatisk kvalitetsdeteksjonsalgoritme) og jobbe
med temporale hendelser.

1.1. Tidsgrafmodul

Se hvordan en biomarkør utvikler seg over tid og økter.

BioCoherence arbeider med biomarkører på en veldig
dynamisk måte, vurderer deres utvikling over flere
tidsrammer og sammenligner dem på tvers av
tidsrammer.

• På denne grafen vises hver biomarkør på slag-nivå,
sammenlignet med de kortvarige, mellomlange og
langvarige glidende gjennomsnittene.

• Du kan bevege deg inne i opptaket med den øverste
rullefeltet (trykk på Play knappen for å vise det;
trykk på Stop knappen for å sammenligne på tvers
av økter). Du kan også klikke i grafen for å flytte
den nåværende markeringen.

• Du kan endre zoom skalaen med den øverste-venstre
områdevelgeren.

• Du kan arbeide med hendelser på denne modulen:
hendelsene vises på bunnen av grafen. For å opprette
eller redigere en hendelse, klikk på knappen på
bunnen av grafen.

1.2. Biomarkør modul

En dyp dykk inn i et biomarkør's vide informasjon.

3.1. Moduloversikt
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Hver biomarkør er bare ett klikk borte fra
Biomarkørpanelet, som viser på en kompakt og praktisk
måte alt som er å vite om dynamikken til den.

• Hovedinformasjonen er biomarkøren blomst, som
lar deg vurdere hovedkvaliteten umiddelbart.
Blomsten er et kompositt av hovedenergien og
hovedentropien (eller agitasjon). Det er 9
forskjellige kronblader, og hver er følt med et enkelt
ord for å forstå hovedkvaliteten.

• Dynamiske kvaliteter vises i den 2. kolonnen.
Oppmerksomhet, intensjon og horisont er
informasjon om dens langtidsdynamikk.

• Hovedsyklusen og alt syklusen vises også i denne
kolonnen. Dette er hovedrespirasjonen til
biomarkøren. Syklusen vises i varighet (sekunder)
og periode (per minutt). Hvis syklusen matcher en
integer Elfie verdi1, som indikerer en resonans med
god energimplosjon, er lenken til Elfie-tabellen markert.

• Lenker panelet viser forhold til andre biomarkører (her, andre organer). Lenkekvalitet er et kompositt av hovedsnorene (tråder er
et antall av alle lenker, styrken på deres soliditet, og Rekkevidde indikerer hvor mange biomarkører i familien er koblet til denne
). Mottar fra, og sender til, lister de andre biomarkørene. Et klikk på den åpner deres informasjonside.

• På bunnen, lar Kartene og Graf-knappene for direkte tilgang til de relevante sidene.

1. https://elfie.link
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2. Skann: organ kart

Dutzener med eksklusive, vakkert tegnede kroppskart har blitt designet for BioCoherence slik at navigasjon og lenker blir enkle
å se og forstå.

Med nær 500 biomarkører dedikert til organsystemer,
organer eller organpartier, følte vi at vi måtte kartlegge
alt for å gi mening til det.

• A dusin vakre utformede kart for en generell
oversikt eller zoomer inn i Tenner, Virvler, Nerver,
Hjerne...

• En av de kjernefunksjonene til BioCoherence er den
3.ordens informasjonen Lenker mellom
biomarkører. Hvert kart fremhever vakker lenkene
mellom organene på kartet, eller lenker med ett
klikk til organer på andre kart.

• De visuelle lenkene og de to kolonnene lar deg
umiddelbart vurdere de energetiske forholdene til
andre organer (mottar fra, eller sender til)

• Velgeren til venstre oppfører alle organer på dette
kartet, sammen med deres biomarkørvurdering.

Åpning av modulen
Ved å klikke på "Kropp" og deretter "organer", åpnes modulen med en generell oversikt over kroppen, inkludert et utvalg av de
viktigste biomarkørene: hovedorganer, hovedhormoner, hoveddeler av bevegelsessystemet, blod, celler.
Hvis du klikker på et organ, eller velger det fra menyliste, er det omgitt av en hvit halo, og de hovedlenkene med de andre organene
på denne skjermen vises (de er sirklet i rødt hvis de mottar energi fra det valgte organet, og i grønt hvis de sender energi til det).
Hvis det finnes lenker til organer som er detaljert på andre kroppskart, blir de identifisert med navnet til det kartet på en svart
bakgrunn; klikk på det for å åpne det detaljerte kartet.

2.1. Merkbare årsaker: energi

Umiddelbart fremhever de mest og minst energiske delene

Hvert kropps kart har et Energi, Entropi og Koherens
undermeny, under kartmenyen og delmenyen.

• Energi modulen viser de minste og mest energi
elementene i dette kartet, sammen med deres
relasjonslenker. Du kan endre antallet elementer ved
å klikke på + og - knappene under listen, og klikke
på et biomarkør for å vise informasjonen dens.

2.2. Merkbare årsaker: entropi

Umiddelbart utpeker de mest urolige og de mest statiske delene

3.1. Moduloversikt
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Hver kroppskart har et Energi, Entropi og Koherens
undermeny, nedenfor kartmenyen og deler menyen.

• Entropi modulen viser de mest agiterte og mest
statiske elementene i dette kartet, sammen med
deres relasjonslenker. Du kan endre antallet
elementer ved å klikke på + og - knappene under
listen, og klikke på noen biomarkør for å vise dens
informasjon.

2.3. Merkelige systemer: koherens

Umiddelbart fremhever de systemene som resonerer mest sammen.

Hver kroppskart har et Energ, Entropi og Koherens
undermeny, under kart meny og deler meny.

• Koherens modulen viser de systemene som er mest i
fase sammen, som resonerer sammen, sammen med
deres relasjonslenker. Du kan klikke på hvilken som
helst biomarkør for å vise dens informasjon.

2.4. Hjerne
Koblingene mellom hjernens komponenter, og
hormonene knyttet til dem, er grafisk fremhevet her; det
er også mulig å vise de mest bemerkelsesverdige fra et
energisk synspunkt, de mer eller mindre agiterte, og de
som er i koherens
Vi har også lagt til øynene og deres komponenter til
dette kartet.

3.1. Moduloversikt
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2.5. Kardiovaskulært system
Lenkene mellom elementene i det kardiovaskulære
systemet er grafisk fremhevet her; det er også mulig å
vise de mest bemerkelsesverdige fra et energetisk
synspunkt, de mest eller minst urolige, og de som er i
koherens. Den anatomiske tavlen for det
kardiovaskulære systemet inkluderer hjertet og alle dets
detaljer, blodsystemet (årer, arterier... inkludert
sirkulasjon og sympatisk kontroll av blodtrykk), blod
(plasma, hemoglobin) og hormoner (adrenalin og
noradrenalin).

2.6. Fordøyelsessystemet
Koblingene mellom elementene i fordøyelsessystemet,
fra munn til endetarm, er grafisk fremhevet her; det er
også mulig å vise de mest bemerkelsesverdige fra et
energisk synspunkt, de mest eller minst agiterte, og de
som er i koherens.

2.7. Membraner
Den anatomiske utformingen av membranene er litt
uvanlig; vi ønsket å fremheve resonanslenkene mellom
disse store hulrommene. De er faktisk en viktig del av
den samlet balansen fra et holistisk synspunkt, som
vanligvis blir lite tatt hensyn til. De gir et semi-globalt
lesingsnivå og er også viktige fra et prologisk
tolkningssynspunkt.

3.1. Moduloversikt
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2.8. Virvler
Lenkene mellom virvlene er grafisk fremhevet her; det
er også mulig å vise de som er mest bemerkelsesverdige
fra et energetisk synspunkt, de som er mer eller mindre
agiterte, og de som er koherente.

2.9. Nervesystem
Lenkene mellom elementene i nervesystemet er grafisk
fremhevet her; det er også mulig å vise de mest
bemerkelsesverdige fra et energetisk synspunkt, de mer
eller mindre agiterte, og de som er i koherens.
Nervesystemet inkluderer hjernen og detaljer om
hjernen, nervene og detaljer om visse nerver, og nervene
knyttet til ryggmargen.

2.10. Tenner
Lenkene mellom tenner og tannkjøtt er grafisk
fremhevet her; det er også mulig å vise de mest energisk
signifikante tennene, de som er mer eller mindre
agiterte, og de som er i koherens.

3.1. Moduloversikt
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2.11. Bevegelsessystem
Lenkene mellom elementene i muskel- og
skjelettsystemet (bein, muskler, men også hormoner og
noen organer) er grafisk fremhevet her; det er også
mulig å vise det mest bemerkelsesverdige fra et
energetisk synspunkt, de mest eller minst agiterte, og de
som er i koherens
Valgene gjort på hver anatomisk plate er utformet for å
fremheve relevante forhold mellom elementene. På
denne skjermen, i tillegg til deler av ryggraden,
beinmarg, skjelett, brusk, muskler, fascia og
kalsiummetabolisme, har vi lagt til interessante
hormoner og organer som parathyroid, hdh eller
noradrenalin, hår, hud og tenner.

2.12. Respiratorisk system
Lenkene mellom elementene i luftveissystemet er
grafisk fremhevet her; det er også mulig å vise de mest
bemerkelsesverdige fra et energetisk synspunkt, de mer
eller mindre agiterte, og de i koherens. På denne
skjermen finner vi også de frontale bihulene, de auditive
kanalene, og hjertet.

2.13. Kvinnelige kjønnsorganer
Lenkene mellom elementene i den kvinnelige genitalia
og relaterte organer (nyrer, blære, korsbein, binyrene, og
relaterte hormoner som pregnenolon...) er grafisk
fremhevet her; det er også mulig å vise de mest
bemerkelsesverdige fra et energetisk synspunkt, de som
er mer eller mindre agiterte, og de som er i koherens.

3.1. Moduloversikt

21



2.14. Hannlig kjønnsorganer
Lenkene mellom elementene i det mannlige
kjønnsorganet og relaterte organer (nyrer, blære,
korsben, binyrene, og relaterte hormoner som
testosteron, dhea, hgh...) er grafisk fremhevet her; det er
også mulig å vise det mest bemerkelsesverdige fra et
energetisk synspunkt, de mer eller mindre agiterte, og de
i koherens.

3.1. Moduloversikt
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3. Skann: TCM meridianer, punkter og oppskrifter

Meridianer, akupunkturpunkter, TCM-oppskrifter

Masters of the energetic evaluation since 5000 years, the
Traditional Chinese Medicine is extensively used and
dramatically extended in BioCoherence.

• Meridianer vises i 12 eller 20 deler. De hoved
energi kanalene i kroppen, grafen viser deres
koblinger og kartet, deres veier.

• Akupunkturpunkter er dynamisk animasjon på
kartet. Mer enn 350 punkter er beregnet av vår
eksklusive algoritme.

• Oppskrifter er tradisjonelle måter å adresse
energetiske problemer, den TCM måten. Vi har
dramatiske utvidet dette prinsippet for å beregne
energien, entropi og koherens til hundrevis av
oppskrifter for å vurdere deres nytte i den
nåværende evalueringen, og dermed indikere deres
mulige behov - en form for vurdering som kan
hjelpe til å diagnostisere problemer.

3.1. Blæremeridian med lenker

Klikk på en meridian for å få informasjon.

Når du klikker på en meridian, vil grafen vise dens
relasjoner med andre meridianer, biomarkøren vil vise
dens hovedkvalitet, og koblingene til andre meridianer
(mottar fra, eller sender til) vil bli vist.

3.2. Meridianer etter energi, med
vanlige relaterte problemer

Identifiser de energetiske beste og verste, i ett klikk

3.1. Moduloversikt
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Energimenyen viser direkte de mest energiske og minst
energiske meridianene, som kan hjelpe med å
identifisere problemer.

• Når du klikker på en meridian, vises ytterligere
konklusjoner som er relatert til den nåværende
energiske tilstanden til meridianen, og de mulige
tilstandene når de er assosiert med tilstanden til
andre meridianer, i henhold til TCM-kunnskap.

3.3. TCM Poeng

Mer enn 350 punkter beregnes

The Points modulen viser TCM akupunkturpunkter.

• Klikk på en meridian for å vise alle punkter i denne
meridianen, sammen med tradisjonell informasjon
om viktige punkter i meridianen.

• Klikk på et punkt for å se biomarkøren dens.

3.4. TCM Oppskrifter, av koherens

Koherens er en måte å se oppskrifter som er helt i fase.

Vi reverserte ingeniørarbeidet med
akupunkturoppskriftene for å gjøre det til et
vurderingsverktøy.

• Ved å klikke på Koherens, oppskrifter hvis punkter
er helt i fase sammen (det betyr, punktene resonerer
sammen og beveger seg sammen som et enkelt
punkt) vises. Klikk på en oppskrift for å se punktene
på kartet og få veibeskrivelser. Når den legges til
prioriteringer, vil oppskriften bli brukt i Balance-
delen for å hjelpe til å rebalance effektene.

3.1. Moduloversikt
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4. Skann: Energimodulene

Alt du trenger for å vurdere på det energiske nivået

Disse grafene lar deg se informasjon som chakraer,
klokke, planer, momentum, atomer, påvirkninger og
organismer.

4.1. Ayurveda: Doshaer og sub-
doshaer

Den ayurvediske vurderingen av kroppens energi.

Ayurvediske praktikere vet hvordan de skal jobbe med
den energetiske grunnkonstitusjonen til kroppen. De tre
hovedkonstitusjonene er Vata, Pitta og Kapha, hver med
5 under-doshas. I en BioCoherence-analyse kan du se
hver dosha og under-dosha bevege seg når du flytter
tidsmarkøren, fordi alle disse systemene er dynamiske.
Måten de beveger seg på er en del av vår vurdering.

4.2. Energikart: chakraer, plan,
klokke og momentum

De hoved energetiske motorene i kroppen

Disse 4 grafene gir en korrekt energisk evaluering av de
hovedfunksjonene til kroppen.

• Chakraer kan vise de 7 eller 12 chakraene, deres
globale aura, og forholdene mellom dem.

• Planer fremhever de hovedenergetiske likevektene
til kroppen: de horisontale, vertikale og aksiale
planene vises, sammen med lenken til det dype
jordfeltet og det himmelske feltet.

• Klokke viser forholdet mellom meridianene og
deres hovedfunksjoneringstimer, sammen med
registreringstiden, for å vurdere den korrekte
tidsjusteringen.

• Momentum er en graf vi lagde for å vise de 3
hovedinertiene og deres komponenter: de som
hemmer, de som likevekter og de som hjelper til
bevegelse.

4.3. Energikilder: mikrokosmos

Veldig liten, men veldig nyttig
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Disse 3 grafene viser mikroelementene som kan påvirke
det globale systemet.

• Atomer viser det periodiske systemet og
resonansene mellom elementene.

• Påvirkninger er TCM 5 elementers stjerne, med
deres respektive konstruktive eller destruktive
påvirkninger beregnet og uthevet gjennom piler.

• Organismer er evalueringen av 200 eksterne
organismer (virus, bakterier, sopp og parasitter) og
deres respektive koblinger.

3.1. Moduloversikt
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5. Skann: Tankemodulen

Sinn, Ånd og Skygge er fokus for denne modulen.

Med mer enn 300 biomarkører dedikert til ting som skjer
i tankene våre, har Mind modulen som mål å organisere
lesningene på en praktisk måte.

• Mind tar for seg personlighet, fokus og
hjernebølger.

• Personlighet rekonstruerer Jung personlighetstype
(senere populærgjort som Myers Briggs eller
MBTI). For denne skjermen har vi laget en unik, ny
logisk visualisering basert på 4 akser vi oppdaget i
personlighetsevalueringen.

• Fokus grupperer tradisjonelle HRV akademiske
indikatorer samt en konstruktiv/destruktiv
balansevisualisator.

• Hjernebølger? Ja, vår sensor kan lese opptil 64Hz
hele kroppens elektrisitet, ikke bare hjertets. Vi
designede en algoritme for å ekstrahere de
spesifikke informasjonene til hjernebølgene for å få
en forståelse av de mest aktive fokusstatusene til
sinnet.

5.1. Skyggemodulen

Følelser, sår og drifter

Skyggen, eller det underbevisste, er en integrert del av
vår atferd.

• Følelser hentes fra hovedrytmer i EKG.
• Sår relaterer seg til TCM-påvirkninger. De 5 sårene

(eller 8 sår som det opprinnelig var designet) har
hatt en populær bruk i 30 år. I BioCoherence utvider
vi deres betydning ved å legge til deres respektive
konstruktive eller destruktive relasjoner.

• Drev er en helt ny måte å organisere følelser på en
meningsfull måte.

5.2. Skygge: kjører

En ny måte å organisere følelser på.

3.1. Moduloversikt
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Drives er en helt ny måte å organisere følelser på en
meningsfull måte i 28 grupper av motsetninger, pent
ordnet i 3 hovedgrupper (ME Inne, ME Ute og
ANDRE), hver med 3 undergrupper (Følelse, Kjensle,
Handling).

• ME Inne tar for seg følelsene som angår min indre
funksjonering.

• ME Ute tar for seg de følelsene som relaterer min
indre virksomhet til det som skjer rundt meg.

• ANDRE tar for seg følelsene som relaterer til andre
mennesker rundt meg.

• Følelse er roten til deres opprinnelse.
• Kjensle er hvordan jeg tolker dem.
• Handling er hva jeg gjør med dem.

Ved å bruke meditasjonsteknikker som den
observerende sinnet, kan man bedre forstå
artikulasjonen og implikasjonene av oppståtte følelser.
Resonanslenkene mellom følelser, som vises når du klikker på grafen, kan også hjelpe til å forstå hva som skjer.

5.3. Åndemodulen

Musikk og skala justering

Ånden er den delen av oss som overskrider rom og tid.

• Musikk er en avlesning av hovedfrekvensene i EKG
kombinert med mye musikkteori. Skala og
hovedakkorder beregnes på kort sikt (en takt),
middels sikt (2 takter), lang sikt (3 takter) og svært
lang sikt (4 takter). Disse brukes deretter når man
bygger den tilpassede meditasjonen, for å ta deg
musikalsk fra der du er, til der du kan gå.

• Justering er basert på Dan Winters ligning og Elfie
heltallsverdier2.

• I Justering, Fokusert koherens er, som Dan sier,
den "Ekte Hjertekoherensen": den beregner
mengden fokus gjennom cepstrum (andre ordens
FFT) eller, i enkle termer, den beregner hvor mye de
globale frekvensene funnet i EKG er musikalsk i
harmoni og i fase sammen.

• I Justering, Ekte Hjertekoherens beregner det samme, men for frekvenser som er multipler av den gyldne middelverdi mellom
dem.

•
• I Justering, Innebygd implosjon % viser delen av frekvensene som er nær heltalls Elfie-verdier, og indikerer dermed mengden

energi som for øyeblikket er innebygd i den beste energiens implosjonssyklus.

2. https://elfie.link

3.1. Moduloversikt

28

https://elfie.link/
https://elfie.link/
https://elfie.link/
https://elfie.link/
https://elfie.link/


6. Balansmodulene

Prioriteringer, ressurser, rapporter og veiledede meditasjoner.

Balance er en samling verktøy for å hjelpe deg med å
oppnå maksimal kvalitet.

• Prioriteringer er hva som trenger oppmerksomhet
nå.

• Ressurser er hva du kan pålitelig bygge på.
• Rapport er et PDF-dokument for alle viktige deler

av analysen.
• Balanse er genereringen av veiledede meditasjoner,

frekvenser, binaurale slag og re-evalueringer, alt
optimalisert i sanntid via biofeedback.

6.1. Ressurser

Kraften til ressurser: de er allerede dine og de er allerede tilgjengelige for å hjelpe

Ressurser er de hovedpilarene, de hovedenergikildene
for denne innspillingen. Balance-modulen er for det
mest bygget på ressurser for å velge relevante
frekvenser, binaurale slag og lydveiledningsstemmer for
å bygge opp energi før man starter arbeidet med
prioriteringer.

• Ressurser blir automatisk identifisert, men kan
endres hvis nødvendig. For å endre en ressurs, klikk
på den og velg en annen av de viktigste ressursene
for denne kategorien.

6.2. Prioriteringer

Hva trenger oppmerksomhet.

Prioriteringer er biomarkører som trenger
oppmerksomhet. De beregnes automatisk etter en
opptakning, men det er helt opp til brukeren å legge til
eller fjerne prioriteringer.

• Prioriteringer kan legges til eller fjernes fra enhver
biomarkør blomst, i hvilken som helst side, eller i
Prioriteringer modulen. Bare klikk på knappen!

• Under prioriteringer, Kommentar knappen lar
brukeren legge til valgfri tekst.

3.1. Moduloversikt
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• Legg til knappen viser en liste over relevante tilleggsprioriteringer å velge mellom, hvis nødvendig, fra Organer, Akupunktur
meridianer, Meridian punkter, TCM Oppskrifter, Chakraer, Drifter, Momentum...

6.3. PDF Rapport

1-klikk eksport av alle viktige opplysninger som en PDF

PDF-rapporten kan skrives ut, lagres eller sendes med
ett klikk. Den inneholder:

• Klientinformasjon
• Opptaksinformasjon
• Annotasjoner
• Deler og økter
• Ressurser og prioriteringer
• Hovedmeridianer (energi, entropi, koherens)
• Hovedorganer (energi, entropi, koherens)
• Hoved MTC-oppskrifter (energi, entropi, koherens)

Den kan tilpasses av Pro.

6.4. Balanse: den tilpassede
meditasjonen

Nå er det på tide å ta affære.

Balance er et hele modul for å lage tilpassede
meditasjoner.

• Brukeren kan velge en stil han relaterer til, som vil
plukke kort fra forskjellige veiledede
meditasjonsserier.

• Det er anbefalt å vurdere på nytt hver dag, før en ny
meditasjon: alle biomarkører vil utvikle seg og
meditasjonen vil bli beregnet deretter.

• De hovedparametrene (dykkhastighet, personlighet,
musikk, ressurser) beregnes fra de hovedtrekkene til
de beregnede biomarkørene. Musikken genereres fra
den nåværende melodien og akkordene til brukeren,
til den ønskede tilstanden, i en harmonisk
progresjon.

• Prioriteringene vises som planeter som sirkler rundt
brukeren, lengre og lengre borte fordi det's slik
meditasjonen vil nærme seg dem, lengre og lengre
inn i dyp rom.

• Et tilleggsverktøy er tid Cristal smelter som vil bli
beregnet rundt heltalls tid-Elfie verdier og minne
brukeren på riktige tidspunkter om beslutningene og
arbeidet i prosess. Tenk på det som mikro-meditasjoner, 5 til 30 sekunder for seg selv på spesifikke tidspunkter. Målet er å
oppløse tid Cristal av vaner og omprogrammere hele systemet på 21 dager.
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7. testsmodulene

Bruke biofeedback for å få sanntidsvurdering av enhver informasjon

Tester er en unik måte å vurdere enhver type
informasjon.

• Ved å bruke biofeedback i sanntid, er tester
individuelle vurderinger av kompatibilitet.

• Tester er laget av lister over elementer. Hvert
element kan være forhåndsberegnet fra et
skanningsresultat, og testet live mot kroppens
reaksjon på dens informasjon.

7.1. En test liste etter en live
evaluering
Etter den live evalueringen, kan du se de 2
informasjonene som vises på listen: den automatiske
pre-evalueringen (hvis noe), basert på biomarkørens
behov og den oppgitte effekten av hvert listeelement; og
biofeedback-responsen, en tommel opp eller ned, basert
på den somatiske svaret til organismen under testen.

7.2. En test liste
En test består av en liste over elementer som skal
evaluere og ordnes.

7.3. Testlister

Søking, redigering, deling og valg av tester

3.1. Moduloversikt
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Tests er en åpen plattform der skapere kan lage og dele
sine lister. Du kan søke etter nøkkelord, skaper eller
testtype, duplisere eksisterende tester for å bygge din
egen, og vise alle testede resultater for den nåværende
rapporten med ett klikk.

7.4. test: biofeedback live
evaluering
Når du lanserer en test, blir informasjonen sendt til
brukeren og det somatiske svaret blir evaluert.

7.5. tester: rediger
Enhver pro kan lage tester for seg selv eller for å dele
senere. For hvert element i testlisten, kan man angi
handlingen på biomarkører for automatisk vurdering,
eller legge til hva som helst av informasjon for
biofeedbackvurdering.
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8. Forstå modulene

Skanningsresultater vises under denne modulen.

Sjekk de forskjellige Scan kapitlene for å få mer
detaljer.

3.1. Moduloversikt

33



3.2.
Detaljert guide

Denne håndboken dekker alle aspekter av applikasjonen, og hvert kapittel er illustrert med skjermbilder og videoer for å hjelpe deg å
forstå hvordan du best kan bruke den.

For å tilgang til videoene og forumet etter kapittel, gå til biocoherence.net/tutorials
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9. Introduksjon

Generell presentasjon av denne guiden

I denne introduksjonen, skal vi se på hvordan man åpner en eksisterende rapport, importerer et EKG fra Health, eller lager en ny
rapport ved å registrere med Sensor. Vi'll også ta en kikk på applikasjonens innledende konsepter.

9.1. Oversikt over programvaregrensesnittet

Grensesnitt på datamaskin, nettbrett eller smarttelefon; fora, kontekstspesifik håndboks tilgang og kontekstspesifik
hjelpeforespørsler.

Når du åpner en rapport etter innspilling, finnes det flere grensesnittelementer for å hjelpe deg med
å navigere og analysere dataene effektivt.

Øverst i grensesnittet finner du en meny som gir tilgang til de ulike delene av rapporten. En
navigasjonslinje lar deg flytte rundt innen innspillingen. Hovedmenyen er delt opp i flere
seksjoner. For å gå tilbake til oppsummeringen, klikk bare på knappen som er tilgjengelig.

Hovedseksjonene omfatter :

• Skanninganalyse: Denne seksjonen viser ulike skjermbilder, som kropp, energi, biomarkør
teknisk analyse, sinnsanalyse, og utviklinger gjennom innspillingene.

• Tester: For øeblikket har denne seksjonen bare ett oppføring, men flere alternativer vil bli lagt
til. Den inkluderer listetester, frekvenstester og live-tester.

• Sensorforbindelser: Ved å klikke på batteriikonet, kan du initiere en Bluetooth-forbindelse til
sensorene og starte en innspilling direkte.

Navigasjon i innspillingen kan være øverst på skjermen på en datamaskin eller nederst på en telefon, avhengig av skjermstørrelse.
Du kan navigere mellom seksjoner som før økt, etter økt, og se alle handlinger utført for en spesifikk kunde. Grensesnittet lar også
slått for slått navigasjon for detaljert sanntidsanalyse.

Rapportlagring inkluderer kundeinformasjon, rapportsoverskrift, og muligheten til å lagre rapporten i skyen. Dette gir tilgang fra flere
enheter og sikrer data borte fra den lokale datamaskinen. Du kan også endre kunden hvis en innspilling har blitt startet på feil profil.

Den generelle menyen øverst i grensesnittet tilbyr flere alternativer:

• Gå tilbake til hjemmesiden
• Rediger testlister
• Kontaktadministrasjon
• Modifikasjon av kontaktopplysninger og konto
• Endre abonnement
• Oppdater applikasjonsdata
• Bruke Elfie kalkulator

Nyheter og et alternativ for hjelp er tilgjengelig fra alle sider. I tilfelle av et teknisk problem, kan du legge inn "Meninger og forslag",
stille et spørsmål, eller sende en supportforespørsel med et skjermbilde.

Hjelpeforespørseler, fora og nettmanualer

Applikasjonen tilbyr også kontekstsensitiv hjelp og integrerte videoer for hvert element. Når du ser spørsmålstegnet symbolet (?),
vil det åpne en liten hjelpetekst. Denne teksten kan gi deg tilgang til en video og manuell side direkte. Den vil også gi deg tilgang
til et samarbeidsforum. Hvis du ikke har et spesifikt problem men ønsker å gi en kommentar på dette punktet, eller hvis du trenger
avklaring mellom praktikere, kan du åpne dette samarbeidsforumet ved å klikke på spørsmålstegnene. Du kan da stille spørsmål eller
svare på andre brukeres spørsmål der.
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"Varsler & Forslag" funksjonen er tilgjengelig fra enhver side i grensesnittet ditt og lar deg be om hjelp i tilfelle av et teknisk problem.
Slik bruke det effektivt:

1. Åpne menyen i øverste høyre hjørne og tilgang til "Varsler og forslag" menyen.
2. skriv spørsmålet eller beskriv problemet ditt i tekstboksen som er tilgjengelig.
3. Systemet vil søke i kunnskapsbasen etter et svar på spørsmålet ditt.
4. Hvis et svar finnes, vil det bli vist direkte på skjermen.
5. Hvis ingen svar finnes, kan du sende en supportforespørsel.

For å sende en supportforespørsel, har du to alternativer:

• Ta et skjermbilde: Dette hjelper deg med å forstå bedre hva som skjer på skjermen din. Når du har tatt skjermbildet, kan du bruke
verktøyene øverst for å annotere bildet. For eksempel, kan du omringe problemområdet og legge til en forklarende snakkeboble.

• Skrive en ticket: Du kan også enkelt skrive en beskrivelse av problemet uten å ta et skjermbilde.

Når du har annotert skjermbildet eller skrevet beskrivelsen din :

• Klikk på "Valider".
• Legg til litt tekst hvis nødvendig for å klargjøre din opprinnelige søknad.
• Send meldingen.

Din forespørsel vil da bli konvertert til en ticket med all nødvendig informasjon slik at supportteamet kan hjelpe deg så godt som
mulig. Bruk alltid "Råd og forslag" menyen når du har spesifikke spørsmål eller problemer å løse.

Følge opp forespørslene dine
Fortatt i "Råd og forslag" menyen, en 3.0 knapp "Spor dine billetter" åpner alle dine nåværende forespørseler, slik at du kan legge til
informasjon eller se våre svar.

Gå tilbake til hjemmesiden

Når du går tilbake til hjemmesiden, vises den siste åpne rapporten for rask tilgang. Grensesnittet inkluderer viktige seksjoner for
skanninganalyse, live-testing, skanningskonklusjon, og muligheten til å dele resultater.

Grensesnittet er designet for å tilby flytende navigasjon og omfattende verktøy for å analysere og dele innspillinger.

9.2. Åpne en rapport

Oppdag appen

Introduksjon

Velkommen til dette kapitlet dedikert til BioCoherence-applikasjonen, tilgjengelig på smarttelefon
og datamaskin. Denne applikasjonen lar deg spore og analysere ulike biomarkører for en bedre
balanse mellom sinn og kropp.

Hjemmeskjerm

Når du åpner applikasjonen, finner du deg selv på hjemmeskjermen. Du har to valg: starte en ny
måling eller åpne en eksempelrapport. Vi anbefaler at du begynner med å åpne eksempelrapporten
for å bli kjent med grensesnittet. Denne hjemmeskjermen har også en meny som gir en rekke
informasjon, som vi vil beskrive i detalj i de følgende seksjonene.

Eksempelrapport

Når du har åpnet eksempelrapporten, vil du merke at beregningen starter umiddelbart. Dette tar deg til hovedmenyen, som er delt inn
i følgende seksjoner:
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• Balansering: Prioriteringer, Ressurser
• Rapporter: PDF-rapport, Guidede meditasjoner
• Detaljert analyse: Biomarkører, Energi, Kropp, Sinn, Fremdrift

Datamaskinapplikasjon

Datamaskinapplikasjonen tilbyr en lignende opplevelse som på en smarttelefon, med mer plass til å navigere. Menyene og seksjonene
er identiske, men visningen er optimalisert for større skjermer.

Navigasjon

Enten du bruker en smarttelefon eller en datamaskin, er et navigasjonsområde tilgjengelig øverst eller nederst på skjermen. Dette lar
deg flytte fra en seksjon til en annen, spesielt for å sammenligne før- og ettertrening opptak, eller for å spore daglig fremdrift over en
gitt periode. For å gå tilbake eller fremover i opptaket, trykk enkelt på "spill av" og naviger gjennom opptaket.

Biomarkeranalyse

Når du velger "Biomarkører"-seksjonen, kan du undersøke data som pulsbølge. Denne analysen kan variere avhengig av markertype
og opptakstid. På datamaskinen er det tilgjengelige ekstra faner som "Tester" og "Fremdrift", som gir en detaljert oversikt over
utviklingen av biomarkører i løpet av øktene.

Konklusjon

Dette kapitlet har gitt en generell oversikt over BioCoherence-applikasjonen. For en grundig forståelse av hver skjerm og funksjon,
inviterer vi deg til å konsultere de komplementære videoene.

9.3. Opptak med sensor

Flere metoder er tilgjengelige for å lage en ren EKG opptak med BioCoherence. Du kan starte fra
hjemmesiden ved å initiere et nytt opptak og klikke på "opptak". Et annet alternativ er å starte fra
"fremdrift" siden eller ved å klikke på batteriikonet øverst på skjermen. Disse handlingene vil
automatisk koble applikasjonen til Bluetooth-sensoren og starte opptaket.

Under opptak vises en animasjon for å illustrere de forventede resultatene. Imidlertid blir ikke
denne animasjonen oppdatert i sanntid med målingene. Dataene vil bli beregnet ved slutten av
opptaket. Animasjonen hjelper deg til å bruke den tiden som trengs for å oppnå et godt opptak,
ideelt sett minst to minutter.

Tre skyveknapper øverst på skjermen, merket "energi", "aktivitet" og "kobling", fylles opp
progressivt. Disse cursorene må være helt fylte for å sikre at informasjonen som samles er
tilstrekkelig til å beregne alle de nødvendige variablene. Når disse cursorene når 100%, anses
opptaket for å være tilstrekkelig.

For å sikre opptakskvalitet, plasser en tommel på hver sensor. Hvis signalet ikke har god kvalitet,
bruk elektrodegel eller fukt fingrene dine litt. Signal kvalitet evaluert automatisk. For eksempel, hvis du fjerner en finger, stopper
opptaket umiddelbart. Hvis du setter fingeren din tilbake, tar gjenoppkobling omtrent et sekund, men du kan måtte rekalibrere.

Hvis du ikke påfører tilstrekkelig trykk, flytter eller gjør brå bevegelser, endres skjermen til en rød bakgrunn, som indikerer at dataene
ikke blir tatt i betraktning. Enheten vil vente på rekalibrering, indisert ved tilbakekomsten av de grønne prikkene og fraværet av den
røde bakgrunnen, før den gjenopptar opptaket av data av god kvalitet.

Når cursorene er 100% fulle, klikk på "Stopp". Applikasjonen vil da beregne alle dataene, og du vil kunne konsultere de ulike
hovedkapitlene i skanneopptaket.
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9.4. Kunde håndtering

Oversikt

BioCoherence Pro lar deg nettverke med et uendelig antall kunder, hver av dem kan knyttes
gjennom sin egen applikasjon. Dette kapittelet vil veilede deg gjennom trinnene som er involvert
i å administrere og dele informasjon med kundene dine.

Kundeseleksjon

På alle sider der du må velge en kunde, finnes det en knapp i øverste høyre hjørne for å gjøre denne
valget. For å finne en kunde, bare skriv inn navnet hans i søkeområdet. Systemet vil vise de
tilsvarende kundene og antallet oppføringer tilgjengelig for hver.

Registreringsbehandling

Når du'har valgt en kunde, vil du se de tilgjengelige oppføringene for den kunden. Oppføringer kan identifiseres ved ulike
piktogrammer:

• Et piktogram indikerer at oppføringen er lagret på den lokale datamaskinen.
• Et annet piktogram indikerer at opptaket er i skyen.
• Et tredje piktogram indikerer at kunden har tilgang til dette opptaket.

Deling av rapporter

Når du åpner en rapport, kan du velge om du ønsker å dele tilgang med kunden. På hjemmesiden, finnes det en knapp som lar deg
endre kundens informasjon, som kjønn, e-post og et bilde. Denne informasjonen er avgjørende for visualiseringer spesifikke for
kjønnede organer og chakraer.

Sending invitasjoner

For å sende en invitasjon til en kunde, oppgi deres e-postadresse og klikk på "Send e-post". Du kan også dele invitasjonslenken eller
tekst via SMS, WhatsApp eller en annen applikasjon tilgjengelig på enheten din. Meldingen kan sendes på engelsk eller fransk, ved
å endre språket med flagget velgeren.

Ved å bruke disse funksjonene, kan du enkelt administrere og dele informasjon med kundene dine på BioCoherence Pro, mens du
sikrer effektiv og sikker kommunikasjon.

BioCoherence appen gir omfattende funksjoner for bruker og klientadministrasjon, som lar brukere administrere sine egne profiler og
de til klientene deres. Denne seksjonen detaljerer funksjonalitetene som er tilgjengelige for å administrere brukere og klienter innen
appen, inkludert å opprette nye kontakter, bytte mellom brukere, og administrere brukerdata.

Aktuell brukervisning

• Brukervisning: Den nåværende brukeren vises øverst på hjemmesiden til appen grensesnittet. Dette kan være deg (den primære
brukeren) eller enhver klient eller kontakt.

• Personvernfunksjon: Brukere kan sløre alle navn og bilder ved å klikke på sløre ikonet, og sikre personvern når andre kanskje
ser skjermen.

Brukeranalyse

• Vis analyse: Klikk på "Åpne analyse" eller "Se alle analyser" vil vise analyser knyttet til den nåværende brukeren kun.
• Bytte brukere: For å bytte brukere, klikk på de to pilene ikonet for å få tilgang til brugerens katalog. Den primære brukeren er

alltid oppført øverst i denne listen.

Brukerkatalog

• Åpne brukerkatalog: Klikk på de to pilene ikonet for å åpne brugerens katalog.
• Søke brukere: Bruk søkeikonet (forstørrelsesglass) nederst på siden for å filtrere brukere ved å oppgi nøkkelord.

3.2.Detaljert guide

40

https://biocoherence.net/n82.15


biocoherence.net/n82.6

• Opprette nye kontakter: Få tilgang til kontaktlisten via menyen og klikk "Opprett ny kontakt" for å legge til en ny bruker.
Spesifiser kjønn for nøyaktig skjermvisning. Legg til e-posten deres hvis du ønsker å inviterer dem eller dele en rapport, eller gi
dem tilgang til rapporten i deres app.

Kontaktadministrasjon

• Redigere kontakter: Rediger nåværende kontaktinformasjon, inkludert navn, e-post, og kjønn. Kjønnsvalg påvirker
skjermvisning, spesielt for kjønnsspesifikke analyser.

• E-postintegrasjon: Å legge til en e-post lar direkte sending av PDF rapporter og oppretter en konto på serveren for brukeren.
• Ytterligere informasjon: Valgfri felt inkluderer fødelsdato, vekt og personlige notater. Fødelsdato brukes for når det ikke er

brukt i beregninger, men vil bli brukt for fremtidige funksjoner som biologisk alder sammenligning.

Brukerfilbehandling

• Fil-lagring: Analyser lagres i brugerens filer. Sørg for at analyser lagres under den korrekte brukeren for å unngå forvirring. Du
kan endre brukeren på denne stadiet hvis det var en feil, som å starte en oppføring under en annen bruker.

• Cloud-opplasting: Analyser kan lastes opp til skyen for deling. Dette er nødvendig for å dele tilgang med klienter.

Deling og invitering av brukere

• Invitere brukere: Send invitasjoner til brukere via e-post eller tekst, og lar dem tilgang til rapporter og bruke appen.
• Dele rapporter: Del PDF rapporter med klienter. Rapporter kan tilpasses ved å velge hvilke seksjoner man vil inkludere.

Enhetskompatibilitet og oppdateringer

• Enhetskompatibilitet: Appen er kompatibel med ulike plattformer, med oppdateringer som jevnlig blir utgitt for å forbedre
funksjonalitet.

• Oppdatere appen: Brukere bør jevnlig sjekke etter oppdateringer for å sikre seg at de har de nyeste funksjonene og rettelsene.

Ytterligere funksjoner

• Multi-visning analyse: Sammenlign flere variabler på tvers av opptak i sanntid. Nyttig for forskning og detaljert analyse. Du kan
vise og sammenligne historikken til en gitt kontakt.

•

9.5. Flere-dels rapport

Fors å undersøke detaljene i en rapport, begynn med å åpne den aktuelle rapporten. Klikk på navnet
for å åpne den, som vil vise de ulike elementene den inneholder. På toppen av skjermen på en
datamaskin, eller på bunnen på en telefon, vises de ulike seksjonene i rapporten. Som standard, er
hele opptaket synlig, men du kan velge å vise bare den første eller andre seksjonen, for eksempel.

Seksjonsdetaljer kan tilgås via "Progression" fanen, som også finnes i midten av hjemmesidens
grensesnitt. Denne fanen viser utviklingen til de ulike variablene over løpet av opptakene. For
eksempel, kan du se opptak som er spredt 5 minutter fra hverandre, 4 minutter 30, eller opptak av
ulike lengder, som for eksempel 40 sekunder og 20 sekunder.

Det er også mulig å legge til kommentarer til disse opptakene. Denne funksjonen gjør det mulig å
dokumentere begynnelsen og slutten på økter, eller å annotere spesifikke handlinger for å observere
utviklingen av markører gjennom løpet av en økt.

De ulike opptakene er direkte tilgjengelige, slik at du kan sammenligne statusen til biomarkører,
seksjon for seksjon, og observere endringer i momentum, chakraer, osv. Disse funksjonene tilbyr
en detailed, komparativ oversikt over de ulike seksjonene i rapporten.
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10. Forstå: Biomarkører

Pulsbølge teknisk analyse

Disse skjermene gjør det mulig med teknisk analyse av pulsbølgen, slik som uttrekking av frekvenser og harmonier, redigering av
opptakene, direkte analyse av bølgen, biomarkør utviklingsgraf...

10.1. Biomarkører i detalj

Introduksjon

Å få tilgang til chakraene

Når en side dedikert til chakraene åpnes, vises de ulike chakraene. Ved å klikke på et spesifikt
chakra, vises de tilknyttede biomarkørene til høyre på skjermen.

Energi og uro

Den første viktige komponenten er energi, en ressurs vurdert i henhold til dens energivennlig nivå
og uro. Til venstre på skjermen, visualiseres energi, mens nederst, vises uro. Begge aspektene er
representert av 9 forskjellige kronblader, som beskriver tilstanden til energi og uro:

• Her, høy energi og lav uro indikerer en ressurs.

Tilleggsinformasjon

Andre informasjoner vises også:

• Oppmerksomhetsnivå
• Intensjonsnivå
• Tidshorisont (kort, medium eller lang sikt)
• Elementets hovedsyklus

Evolusjon og Gjennomsnitt

Det er mulig å følge evolusjonen til biomarkørene gjennom en økt, som er delte opp i fire deler. For eksempel, kan du observere en
variasjon i energi, med faser av oppgang og nedgang, som lar deg vurdere det generelle gjennomsnittet.

Prioriteringer

Hver biomarker side tilbyr over 1,400 forskjellige biomarkører. En knapp lar deg automatisere tillegget av en biomarker til
prioriteringene. Ved å klikke på "legg til prioritet", blir denne elementet markert for videre behandling, som meditasjoner eller
reharmoniseringsfrekvenser. Prosessen med å legge til og fjerne er bare et enkelt klikk borte.

Kvalitet på lenker

Lenker mellom elementene i den samme familien (f.eks. chakraer) blir indisert:

• Nummer av fibre (lenker)
• Resonanspunkter
• Prosentandel av diffusjon (f.eks. 33% av lenkede chakraer)
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Direkte tilgangsknapper

To knapper letter navigasjonen:

• Direkte tilgang til chakraen
• Direkte tilgang til fullskjerm biomarker analyse side

Hjelp og Informasjon

Et spørsmålstegn er tilgjengelig på hver side, som gir tilleggsinformasjon om kronbladene og meningene til de ulike resonansene og
reguleringene.

Kort sagt, dette grensesnittet muliggjør detaljert, personlig forvaltning av biomarkører, som letter analyse og optimalisering av
chakraer og andre relaterte elementer.

Biomarker energi og uro informasjon
Energi

Den vertikale skalaen til venstre viser den gjennomsnittlige energien til biomarkøren. En lav verdi (til bunnen) indikerer
en lav energi biomarker. En høy verdi (til toppen) indikerer en høy energi biomarker. For noen biomarkører (f.eks.
akupunkturpunkter, følelser...) kan energien være negativ eller positiv, som indikerer en påvirkning på det generelle likevekten.
I dette tilfellet, blir den lave energien indisert i midten av skalaen.

Uro
Den horisontale skalaen nederst viser den gjennomsnittlige uroen til biomarkøren. En lav verdi (til venstre) indikerer en for det
meste statiske biomarker. En høy verdi indikerer en for det meste uroende biomarker.

Biomarker kronblader
De 8 kronbladene (pluss den åpne blomsten, alle 8 kronbladene i likevekt) indikerer hovedenergien/uro sonen til biomarkøren.
Statisk

Lav energi, lav uro. Dette er den laveste aktiviteten mulig for en biomarker. Den er vanligvis forbundet med kroniske,
langvarige tilstander.

Lav energi
Lav energi, normal uro. Denne biomarkøren har en lav, men funksjonell aktivitet.

Spent
Lav energi, høy uro. Dette er et tegn på stress.

Stabiliserende
Normal energi, lav uro. Denne biomarkøren er en stabil søyle.

Fleksibel
Normal energi, normal uro. Den åpne blomsten indikerer en optimal funksjonell tilstand.

Læring
Normal energi, høy uro. Dette indikerer en læringsprosess, vanligvis som reaksjon på noen ekstern informasjon.

Ressurs
Høy energi, lav uro. Dette er et kjennetegn ved hovedressurser.

Adaptasjon
Høy energi, normal uro. Dette indikerer en tilpasningsprosess, vanligvis som reaksjon på noen ekstern stimulus.

Destabilisering
Høy energi, høy uro. Dette indikerer en akutt, vanskelig å løse situasjon.

Biomarker regulering informasjon
Dette er en ikke-lineær analyse av biomarkøren.
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Oppmerksomhet%

10.2. Pulsbølge redigering og verifisering (rå opptak)

I denne seksjonen, vil vi se på hvordan redigere pulsbølgen i tilfelle opptaksproblemer, og hvordan
sjekke den rå bølgen. For å komme i gang, gå til "biomarkør" seksjonen og velg "pulsbølge". Du'll
da være i stand til å se bølgeformen til hvert hjerteslag, punkt for punkt. Denne slag-for-slag
visualiseringen er nyttig for å sammenligne og observere utviklingen til hver bølge.

For å gjøre det, klikk bare på den tilsvarende seksjonen. Du kan også aktivere eller deaktivere
individuelle slag med et enkelt klikk. Deaktiverte slag vil ikke lenger bli tatt hensyn til i
beregningen av blomster eller i grafen.

Til slutt, finner du et sett med tekniske statistikker under pulsbølgen, som RR intervall, PR intervall,
QRS intervaller og så fremdeles. Disse dataene kan gi verdi informasjon for videre analyse.

10.3. Overvåking av biomarkør endringer gjennom øktenes
forløp

For å analysere utviklingen av en biomarkør over tid, start med å åpne "Biomarkør" fanen og åpne
"Økt", deretter "Dynamikk". Du'll se den fullstendige utviklingen av biomarkøren over tid.

I avspillingsmodus, kan du flytte markøren punkt for punkt for å observere forskjellige deler av
utviklingen. På bunnen av skjermen, indikerer merker separasjonene mellom hver del av økten.
Du kan justere zoomet for en mer presis analyse, og navigere mellom de forskjellige delene av
økten, enten andre, tredje, osv.

Du kan legge til hendelser ved å klikke der du ønsker. For eksempel, hvis du utfører en
merkeverdig handling, kan du markere denne hendelsen. Når den er lagt til, er hendelsen synlig
som et merke på bunnen av skjermen, og ved å klikke på den, kan du tilgå den igjen. Du kan også
flytte hendelsen ved å redigere den, og deretter bekrefte den nye plassen.

Analysen av forholdet mellom det svært korte perspektivet og det korte perspektivet er
avgjørende. Noen ganger, er den svært korte kurven over eller under den korte kurven. Når kurven
er under, er den markert i rødt, og når den er over, er den markert i grønt. Disse indikasjonene gir
viktig informasjon for å vurdere øyeblikkelige trender under testing.

Til slutt, er en syntese av informasjonen tilgjengelig i form av en "blomst" som indikerer energien og agitasjonsnivåene. Denne
oppsummeringen kan også analyseres del for del for å observere utviklingen over de forskjellige seksjonene.

10.4. Frekvens og Harmonisk Analyse

Takket være en matematisk operasjon kalt FFT, blir bølgen omformet til frekvenser, deretter blir disse frekvensene analysert for å
finne deres harmoniske.
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I denne kapitlet, skal vi se på frekvensene og harmoniene beregnet fra bølgeformen. Vi forblir i
biomarkørrommet, det vil si i den tekniske listen.

Først, åpne frekvensene. Du vil se en visning mellom 0 og 60 Hz. Øverst i denne visningen, vil du
finn de laveste frekvensene, det vil si de svært lave frekvensene under 0.03 Hz, de lave frekvensene,
og de høye frekvensene rundt 0.4 Hz. Disse frekvensområdene inneholder generelt svært interessant
informasjon.

Vi ser først på frekvensområdet 0-3 Hz, men det's også mulig å finne informasjon om de andre
frekvensbåndene.

Deretter, gå videre til Harmonisk seksjon. Denne seksjonen utfører en beregning på frekvensene for
å bestemme hvilke som er de sterkeste. Informasjonen som fås her er også relevant for de ulike
biomarkørene. Denne tekniske analysen lar deg skanne opptaket og identifisere de dominerende
frekvensene. Det er vanskelig å skille relevant informasjon med det naken øye på disse visningene,
men det er en av grunnlagene for hva applikasjonen bruker for å beregne biomarkører...

FFT (Rask Fourier Transformasjon) er en algoritme som beregner Fourier transformasjonen raskt og effektivt. Den er bredt brukt i
signalbehandling, spektral analyse og datakomprimering. Fourier transformasjonen er et matematisk verktøy som dekomponerer en
funksjon eller signal til en sum av sinuskurver med ulike frekvenser. Den transformerer et signal fra tidsdomenet til frekvensdomenet.

10.5. Den kausale kjeden
Causal Chain-funksjonen i BioCoherence gir en
omfattende måte å analysere sammenhengene mellom
forskjellige biomarkører, noe som gjør det mulig for
brukerne å identifisere de underliggende årsakene til
ubalanser og bestemme de mest effektive
intervensjonene. I motsetning til tidligere metoder som
bare viste forhold innenfor samme kategori (f.eks.
organer knyttet til andre organer), utvider Causal Chain
denne analysen til å inkludere alle biomarkørkategorier,
som meridianer, chakraer, atomer, patogener og mer.
Denne funksjonen gjør det mulig for brukerne å:

• Identifisere de underliggende årsakene til ubalanser.
• Bestemme hvilke biomarkører som er i resonans

med hverandre.
• Finne de beste hjelperne for å gjenopprette balansen.
• Bygge en tilpasset prioritetsliste for harmonisering.

Tilgang til Causal Chain
For å få tilgang til Causal Chain:

1. Åpne en analyse og naviger til Biomarkører-
seksjonen.

2. Velg en biomarkør av interesse (f.eks. et organ,
meridian eller drivkraft).

3. Klikk på Causal Chain-undermenyen under
Relasjoner-menyen.

Dette vil åpne et nytt grensesnitt som viser alle
biomarkører som er i resonans med den valgte
biomarkøren.

Forstå Causal Chain-grensesnittet
Causal Chain-grensesnittet presenterer et nettverkskart av sammenkoblede biomarkører. Nøkelelementer inkluderer:

3.2.Detaljert guide

45

https://biocoherence.net/n82.7


1. Sentralt biomarkør

• Biomarkøren du valgte er plassert i sentrum av kartet.
• Alle andre biomarkører som resonerer med den vises rundt den.
• Du kan klikke på hvilken som helst biomarkør rundt for å plassere den i sentrum og beregne på nytt rundt den.

2. Resonansbiomarkører

• Kun biomarkører som for tiden er i resonans med den sentrale biomarkøren vises.
• Dessuten kategoriseres de i forskjellige grupper, som organer, meridianer, chakraer, atomer, patogener og mer. Gruppene vises

nederst på skjermen. Klikk på et gruppenavn for å vise de relaterte biomarkørene. Hver gruppe kan vise ett eller to tall:
◦ alltid, antallet relaterte biomarkører i denne gruppen
◦ kun hvis det er, i en hvit sirkel: antallet av store koblinger (beste hjelpere) i denne gruppen.

3. Forholdsstyrke
Hver forbindelse mellom biomarkører er fargekodet:

• Store koblinger (hvit, grønn eller blå): Beste hjelpere, med den sterkeste resonansen og mest i stand til å hjelpe (beste forbedringer
i energi, agitasjon og kvalitet)

• Grønn: Positiv innflytelse mot den sentrale biomarkøren (f.eks. økende energi, reduserende entropi).
• Blå: Den sentrale biomarkøren sender energi mot den.
• Fine koblinger indikerer spesifikke forhold relatert til oppmerksomhet, intensjon og horisont. Legenden på toppen viser deres

betydning.

4. Energikartlegging og entropi

• Biomarkørene er plassert på et grafisk kart basert på energinivåer (lav til høy) og agitasjon (entropi) (lav til høy), på samme måte
som kronbladene er organisert på blomsten.

• Dette gjør det mulig for brukerne å visuelt vurdere hvilke biomarkører som bidrar til stabilitet eller ubalanse.

5. Filtrering og beste hjelpere
Brukere kan filtrere de viste biomarkørene basert på spesifikke kvaliteter:

• Øker oppmerksomheten
• Øker intensjonen
• Øker horisonten
• Justering med hovedsykluser
• Beste hjelpere (biomarkører som gir den mest fordelaktige innflytelsen)

6. Navigasjon og historie

• Klikking på hvilken som helst biomarkør vil sentrere den i analysen, noe som gjør det mulig for brukerne å utforske sin egen
årsakskjede.

• Et historikkpanel sporer stien av utforskning, noe som gjør det mulig for brukerne å gå tilbake til tidligere biomarkører.
• Brukere kan navigere tilbake til den opprinnelige biomarkøren eller utforske dypere inn i relaterte biomarkører.
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Detaillert guide: bruke Causal Chain for analyse

Trinn 1: Identifiser Rotårsaken

• Start med en biomarkør som vises i prioritetslisten.
• Åpne Causal Chain for å se hvilke biomarkører som påvirker den.

Trinn 2: Finn de Beste Hjelperne

• Bruk Beste Hjelpere-filteret for å identifisere biomarkører som kan påvirke den sentrale biomarkøren positivt.
• Se etter grønne forbindelser, da disse indikerer de sterkeste fordelaktige forholdene mot den.
• Blå forbindelser kan indikere andre elementer hjulpet av denne biomarkøren og tar energi fra den, og dermed avsløre

årsaksmessige forbindelser som kan forklare nåværende tilstander.

Trinn 3: Bygg en Tilpasset Prioritetsliste

• Klikk på en biomarkør og legg den til prioritetslisten.
• Fortsett å utforske relaterte biomarkører og legge til relevante i listen.
• Dette sikrer at harmoniseringsprosessen adresserer ikke bare symptomet, men også de underliggende årsakene.

Trinn 4: Bruk Funnene

• Bruk Harmonic Boost-funksjonen for å spille de valgte frekvensene.
• Hvis aktuelt, integrer TCM-punkter, organer, meridianer eller atomer i harmoniseringsprosessen.
• Forbedre Harmonic Boost ved å legge til valgte protokoller på toppen av hver biomarkør.
• Overvåk fremgang over flere økter for å spore forbedringer.

Eksempel Brukstilfelle

Scenario: Adresse Lung Ubalanse

1. Velg Lungene fra prioritetslisten.
2. Åpne Causal Chain for å se relaterte biomarkører.
3. Identifiser beste hjelpere: for eksempel Organer: Mage, Lever - Meridianer: Nyre, Blære - Atomer: Tantalum, Osmium -

Drivkrefter: Mangel på tillit, Hypersensitivitet
4. Legg til de mest relevante biomarkørene til prioritetslisten.
5. Spill harmoniseringsfrekvensene (Harmonic Boost) og programmer (Personal Guide), og spor fremdrift over tid.

Fordeler med Causal Chain

• Holistisk Analyse: Gir et komplett bilde av sammenhenger mellom forskjellige biomarkører.
• Personlig Tilnærming: Tilpasser harmonisering til individets unike energetiske tilstand, og lar starte fra et spesielt symptom på

klage og finne de relevante årsakskjede-elementene.
• Dypere Innsikter: Hjelper praktikere og brukere med å forstå de underliggende årsakene til ubalanser.
• Effektiv Prioritering: Fokuserer på de mest innflytelsesrike biomarkørene for raskere resultater.

Causal Chain er et kraftig verktøy i BioCoherence som forbedrer evnen til å analysere og adressere ubalanser på et dypere nivå. Ved
å kartlegge forholdene mellom biomarkører og identifisere de beste hjelperne, kan brukerne lage svært effektive Harmonic Boost og
Personal Guide-programmer skreddersydd til deres spesifikke behov.
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10.6. Forekomst
Denne skjermen lar deg se ved et blikk alle biomarkører
i en spesifikk tilstand:

• etter petal tilstand (fleksibel, tilpassende, lav energi,
ressurs...)

• etter kvalitet (oppmerksomhet, intensjon, horisont)

Hovedsiden viser antallet av biomarkører i hver tilstand;
klikk på den for å liste de relaterte biomarkørene.
Du kan filtrere biomarkørkategoriene med velgeren i
menyen. For eksempel, kan du vise bare organ
prevalenser, eller punkter i en spesifikk meridian, eller
drivere (følelser).

Prevalens kan være nyttig for å få et raskt oversikt ved
et blikk, og for å se fremgangen gjennom flere re-
evalueringer i en journal.

10.7. Polygraph
Denne skjermen bruker hovedsakelig akademiske
biomarkører.
Den gir en praktisk måte å se på et blikk f.eks. VHF, HF,
LF og VHF prosentandeler, og en lineær graf med opptil
7 viktige kurver.

Denne kan brukes i sanntid under opptak, da alle
skjermene (bare bytt skjerm under et opptak). Alle disse
markørene kommer fra den akademiske forskningen på
EKG-er. Du kan vise opptil 7 bånd du ønsker, parallelt
eller sentrert på den samme linjen.

• I Bånd modus, de 7 linjene er: Bpm, HRV, Mayer
bølger, VHF, HF, LF og VLF.

• I Ratioer modus, de 7 linjene er: SDNN (Total
kraft), SI (Stressindeks), IC (Indeks for
sentralisering), LF/HF (Kraft, vago-sympatetisk
interaksjon), LF/VLF (Avslapping), VLF/HF
(Stress) og VLF HF (Global aktivitet).

• I Systemer modus: CNS, Ortho, Symp, Para, IRSA,
Immunitet, HRV.

• I Brainwaves: Delta, Theta, Alpha, Beta, Beta1,
Beta2, Gamma.

Klikk på en kategori under grafen for å vise disse
elementene; klikk på elementene med fargede legender
for å vise eller skjule dem. Klikk på Sentrert for å vise
alle på den samme baseline. Klikk på blomsten under
grafen for å få tilgang til de fullstendige
biomarkørdetaljene.

Hvis du gjør forskning med denne grafen, kan det være grunnlaget for nye innsikter eller nye biomarkører. I tillegg, husk at du kan
analysere enhver biomarkør i sin tidslinje og med hendelser på biomarkør Dynamikk skjermen.
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11. Forstå: Energi
Energi-skjermene har grafikk om den biologiske klokken, chakras, impulser, atomer, påvirkninger, ayurveda, mikroorganismer...

11.1. Atomer

Periodisk tabell over elementene

På Atomer-siden kan du få tilgang til det periodiske systemet for grunnstoffene for å hente
informasjon om de forskjellige atomene. Ved å klikke på et atom i dette tabellen, kan du se
bindingene det kan ha med andre atomer, dvs. de vanlige resonansene. Denne informasjonen er
også synlig nederst på skjermen, men å se den direkte på tabellen er mer intuitivt.

For øyeblikket gir applikasjonen en generell evaluering av resonanser for hvert atom. En
fremtidig versjon kan muliggjøre rekonstruksjon av resonanser for hele molekyler, basert på
bindingene mellom forskjellige atomer. Denne funksjonen kan være spesielt nyttig som en del av
en sjekk-up du gjennomfører, for å se overflødigheter eller mangler i visse elementer, eller for å
se, takket være flerpartiopptak som kan sammenlignes, om et element stabiliserer seg etter
påføring av et produkt eller terapi.

11.2. Ayurvedisk Energi Vurdering

Doshaer og sub-doshaer

Ayurveda er et tradisjonelt medisinsystem som er forskjellig fra tradisjonell kinesisk medisin, selv
om det har noen likheter, spesielt tilsvarende de 12 meridianene i form av 15 sub-doshas. Disse
sub-doshas er gruppert i tre hovedpåvirkninger: Kapha, Pitta og Vata.

De 3 Doshas ifølge Ayurveda

1. Vata

◦ Deskripsjon: Assosiert med luft og etere, Vata styrer bevegelse i kroppen, inkludert
blodomløp, respirasjon og nerveimpulser.

2. Pitta

◦ Deskripsjon: Består av ild og vann, Pitta kontrollerer fordøyelse, metabolisme og energiproduksjon.

3. Kapha

◦ Deskripsjon: Består av jord og vann, Kapha er ansvarlig for kroppens struktur, stabilitet og leddsmøring.

De 15 Sub-Doshas

Sub-doshas til Vata

1. Prana Vata
◦ Funksjon: Kontrollerer pust og sinn.
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2. Udana Vata
◦ Funksjon: Kontrollerer tale og uttrykk.

3. Samana Vata
◦ Funksjon: Regulerer fordøyelse og assimilering av mat.

4. Vyana Vata
◦ Funksjon: Overvåker omløp og bevegelse av kroppsvæsker.

5. Apana Vata
◦ Funksjon: Regulerer avfallsutskillelse.

Pitta sub-doshas

6. Pachaka Pitta
◦ Funksjon: Kontrollerer matfordøyelse i magesekken og tarmen.

7. Ranjaka Pitta
◦ Funksjon: Ansvarlig for bloddannelse.

8. Sadhaka Pitta
◦ Funksjon: Påvirker følelser og mentale funksjoner.

9. Alochaka Pitta
◦ Funksjon: Påvirker syn og visuell oppfatning.

10. Bhrajaka Pitta
◦ Funksjon: Regulerer hudhelse.

Kapha sub-doshas

11. Kledaka Kapha
◦ Funksjon: Smitter og beskytter magesekken.

12. Avalambaka Kapha
◦ Funksjon: Støtter hjerte og lunger.

13. Bodhaka Kapha
◦ Funksjon: Regulerer munn og spyttfunksjoner.

14. Tarpaka Kapha
◦ Funksjon: Smitter hjernen og nervesystemet.

15. Shleshaka Kapha
◦ Funksjon: Smitter ledd.

11.3. Chakra Visualisering

I denne kapittelet skal vi utforske Energi-fanen, og starter med Chakra-seksjonen. Denne
seksjonen lar deg se og interagere med chakra-informasjon i detalj.

Først, kan du velge å vise chakraene ved å klikke på den dedikerte knappen. Du kan vise enten 7
eller 12 chakraer ved å klikke på den lille "12" knappen nederst på skjermen.

Når chakraene er vist, kan du velge et spesifikt chakra ved å klikke på det. Denne handlingen gir
deg tilgang til all informasjon om det chakraet, inkludert energikoblinger og tilknyttede
akupunkturpunkter. Akupunkturpunktene indikerer chakraets inngangs- og utgangspunkter, og
vises på skjermen i varierende størrelser i henhold til deres energipunkt.

I tillegg, chakra auraen vises også, og dens presentasjon varierer i henhold til den generelle
energien til det valgte chakraet. På denne måten kan du få en nøyaktig visuell representasjon av
energistatusen til hvert chakra.

11.4. Påvirkninger

De 5 elementene : Tre, Ild, Jord, Metall, Vann
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Et annet viktig energikonsept er det om påvirkninger. Denne skjermen, kalt "påvirkninger",
visualiserer forholdene mellom de fem elementene, som vurdert av Tradisjonell kinesisk medisin
(TCM). Disse forholdene kan være av skapelse, destruksjon, angrep eller overoppheting.

For eksempel, kan tre påvirke metall ved å utøve trykk på det, mens vann kan veie ned ild. På
den andre siden, hjelper tre til å skape ild. Disse forholdene er utledet i henhold til TCM regler
og meridianvurdering.

De 5 elementene i Tradisjonell kinesisk medisin (TCM) er :

1. Tre: assosiert med leveren og galleblæren.
2. ld: assosiert med hjertet og tynntarmen.
3. : assosiert med spleen og mage.
4. Metall: assosiert med lungene og tykktarmen.
5. Vann: assosiert med nyrene og blæren.

De hovedforholdene mellom disse elementene er :

• Skapelsessyklus (Sheng): Tre > Ild > Jord > Metall > Vann > Tre.
• Kontrollsyklus (Ke): Tre > Jord > Vann > Ild > Metall > Tre.

11.5. Momentum

begrensninger, balanser og bevegelser

I denne seksjonen vil vi se på momentum i konteksten av energihåndtering. For å få tilgang til
denne funksjonen, gå til "Energi"-menyen og klikk på "Bevegelser". Her vil du oppdage omtrent
tyve tilgjengelige momenter, klassifisert i tre hovedkategorier: begrensninger, balanse og
bevegelser.

Momentumprinsippet

Kroppene våre er konstant i bevegelse; bevegelse er liv. Men vi er sammensatt av en mengde
elementer, noen av dem er en del av oss, noen av dem er eksterne begrensninger, og noen av dem
ønsker å gå imot den generelle interessen. Vi har delt impulsene inn i 3 kategorier: de som bremser
oss, de som balanserer oss og de som driver oss.

1. Begrensninger

Begrensninger er elementer som setter bremsene på bevegelse. Disse inkluderer:

◦ Geopatisk stress (klikk på et hvilket som helst element i grafen for mer informasjon).
◦ Geopatisk stråling.
◦ Geopatisk vann: vannårer, brudd, osv. som induserer underjordiske elektriske strømmer.
◦ Harmfulle energier.
◦ Tungmetaller.
◦ Patogener.
◦ Miasmer.
◦ Toksiner.
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2. Balanse

Balanse-delen dekker aspektene som hjelper til med å opprettholde stabilitet. Den inkluderer:

◦ Emosjonell balanse.
◦ Energibalanse.
◦ Søvnkvalitet.
◦ Terrain (generell kroppsbalance).
◦ Vertikal balanse.

3. Bevegelser

Bevegelse omfatter faktorene som gir deg dynamikk. De viktigste elementene er:

◦ Kropper.
◦ Vitalitet.
◦ Blood trykk.
◦ Fluids.

Du kan også observere generell bevegelse og sammenligne den i henhold til de forskjellige stadiene og seksjonene av opptaket ditt.

Et interessant punkt å merke seg er forholdet mellom disse elementene. For eksempel er her kropper knyttet til emosjonell balanse,
og blodtrykket mottar og sender informasjon til forskjellige steder, noe som kan gi verdifulle innsikter i den generelle kvaliteten på
analysen.

Ved å kombinere denne informasjonen kan du bedre forstå og håndtere de forskjellige aspektene av energien og drivkraften din.
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12. Forstå: Kropp

Bruk Navigasjons- og Evalueringsmetoder i Kroppsskjermene

Kroppsskjermene inkluderer 3 hovedtyper av analyser: TCM meridianer, akupunkturpunkter med tilknyttede TCM oppskrifter, og
organer.

12.1. TCM meridianer

14 eller 20 meridianer, koblinger og relaterte symptomer

"Kropp" seksjonen av applikasjonen tilbyr tre hovedark med informasjon: meridianer,
akupunkturpunkter og organer. Dette kapitlet vil fokusere på navigering og evaluering av
meridianene.

1. Meridianvisning:

◦ Applikasjonen lar deg velge mellom 14 eller 20 meridianer.
◦ I 20 meridianer modus, vises ekstraordinære meridianer i tillegg til standardmeridianer.
◦ I 14 meridianer modus, vises de hoved 12 i tillegg til de to karene: governor og conception.

2. Navigering og visualisering:

◦ Du kan klikke øverst på skjermen for å vise en meridians bane og dens
hovedkarakteristikker.

◦ Klikking på blomsterikonet viser tillegg informasjon.
◦ Klikk for å navigere mellom meridianer, visualisere koblingene mellom dem.
◦ Utviklingen av meridianene kan følgese gjennom de forskjellige delene av økten.
◦ Bruk menyen til venstre eller øverst for å navigere på telefonen din.

3. Meridianvurdering:

◦ Klikking på listen over meridianer viser deres vurdering.
◦ Submenyen tilbyr tre kriterier: energi, entropi og koherens.
◦ Logikken til disse kriteriene gjelder for alle kjerne sider.

4. Evalueringskriterier:

◦ Energi
▪ Visning i to kolonner: de mest energiske meridianene og de minste energiske.
▪ Mulighet for å vise flere eller færre meridianer per klikk.
▪ Ytterligere informasjon basert på nåværende energistatus og Tradisjonell kinesisk medisin (TCM) symptomer.
▪ Kryssreferanse informasjon med andre meridianer for mer presise detaljer.

◦ Entropi
▪ Viser de mest opprørte og statiske meridianene.
▪ Gir mulige symptomer forbundet med hver tilstand.

◦ Koherens
▪ Viser meridianer som resonerer sammen.
▪ Meridianer i koherens danner et system som resonerer i samme rytme.

5. Bruk av informasjon:

◦ Logikken energi-entropi-koherens brukes for å klassifisere de hovedelementene i en vurdering.
◦ Disse elementene hjelper til å forstå funksjonen til personen som blir vurdert.

Ved å følge disse instruksjonene, vil du kunne navigere i applikasjonen effektivt og bruke vurderingskriteriene for å få detaljert
informasjon om meridianene, deres energistatus, entropi og koherens.
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Om meridianer i TCM:

I Tradisjonell kinesisk medisin (TCM), meridianer er energikanaler gjennom hvilke Qi (livsenergi) flyter. Det er 12 hovedmeridianer,
og 8 ekstraordinære meridianer, inkludert 2 regulerende meridianer. Disse er beskrevet nedenfor:

12 Hovedmeridianer :

1. Plass (LU): Regulerer pust og immunsystemet.
2. STor tarm (LI): Fjerner fast avfall og regulerer tarmfunksjoner.
3. mage (ST): Fordøyer mat og absorberer næringsstoffer.
4. Spleen/Pancreas (SP): Transformasjon og transport av næringsstoffer, energistøtte.
5. hjerte (HT): Styrer blod og blodkar, kontrollerer sinnet.
6. Små tarm (SI): Separasjon av rene og ureine stoffer, absorpsjon av næringsstoffer.
7. Bladder (BL): Fjerner flytende avfall, regulerer kroppsvæsker.
8. Nyre (KI): Lagrer livsviktig essens, regulerer vann, kontrollerer bein og ører.
9. Mester for hjertet (PC): Beskytter hjertet, regulerer følelser og blodomløp.

10. Triple Warmer (TE eller SJ): Regulerer de tre varmerne (øvre, midtre og nedre), kontrollerer sirkulasjonen av energi og væsker.
11. Bladgalle (GB): Lagrer og skiller bile, hjelper med beslutningstaking.
12. Lever (LV): Lagrer blod, regulerer Qi flyt, støtter sener og muskler.

8 Ekstraordinære meridianer :

1. Conception Vessel (Ren Mai): Regulerer Yin meridianer, kontrollerer reproduksjon.
2. Governor Vessel (Du Mai): Regulerer Yang meridianer, kontrollerer sentralnervesystemet.
3. Penetrating Vessel (Chong Mai): Regulerer blod og hovedmeridian energi.
4. Belt Vessel (Dai Mai): Omkranser vertikale meridianer, regulerer kjønn og mage.
5. Yin Junction Vessel (Yin Qiao Mai): Regulerer Yin-Yang balanse, kontrollerer søvn og våkenhet.
6. Yang Junction Vessel (Yang Qiao Mai): Regulerer Yin-Yang balanse, påvirker lemmer bevegelser.
7. Yin Link Vessel (Yin Wei Mai): regulerer Yin meridianer, påvirker følelser.
8. Yang Link Vessel (Yang Wei Mai): Regulerer Yang meridianer, påvirker kroppens forsvar.

2 Regulerende meridianer :

1. Conception vessel (Ren Mai): Allerede nevnt blant de ekstraordinære meridianene.
2. Governor vessel (Du Mai): Allerede nevnt blant de ekstraordinære meridianene.

Disse meridianene

12.2. Organ kart

Mer enn 10 detaljerte organ diagrammer og lenker

3.2.Detaljert guide

54



biocoherence.net/n82.95

biocoherence.net/n82.94

I denne seksjonen, vil vi utforske funksjonaliteten til organer i vår kroppsvurderingsapplikasjon.
Når du får tilgang til organer-kategorien, vil du først bli presentert med en fullstendig
kroppsvisualisering. Du kan gå inn i den generelle vurderingen ved å klikke på et spesifikt organ
for å se dens forhold til andre deler av kroppen. For eksempel, er de fremhevede organene de som
er av interesse. Ved å klikke på hjertet, vil du se det forholdet til ulike organer, og disse forholdene
er også synlige på kartet.

12.3. Akupunkturpunkter

Vurder over 350 akupunkturpunkter og relevansen av hundrevis av TCM oppskrifter

Utforskning av punkter og meridianer

Når du utforsker kroppen i programvaren, har du tilgang til
meridianer, punkter og organer. Ved å klikke på en spesifikk
meridian, endres visningen for å vise detaljer om punktene på
hver meridian, i stedet for hele meridianene. Denne funksjonen
muliggjør presis evaluering av hvert punkt.

Valg og informasjon om punkter

Du kan klikke på hvert punkt for å få detaljert informasjon om
det bestemte punktet. Det er også mulig å velge en meridian og
se statusen for hver av punktene dens. Ved å bytte meridianer,
kan du se de forskjellige punktene og deres plasseringer på et
kart, som er spesielt nyttig for effektiv navigering.

Navigering og sporing av meridianer

Du kan navigere meridianer ved å klikke på meridianens tittel i velgeren øverst på skjermen. Du kan også se utviklingen til punktene
gjennom sesjonene. Denne funksjonen er uvurderlig for å spore utviklingen til spesifikke punkter over tid.

Meridian-spesifikk informasjon

Når du velger en meridian, får du tilgang til forskjellig informasjon enn den som er tilgjengelig i meridian-fanen. Her finner du
de åtte hovedpunktene, som ambassadørpunktet, fordeling, sprut og elv, som er essensielle i tradisjonell kinesisk medisin (TCM).
Informasjon om meridianens strømforsyning og tilkoblinger er også tilgjengelig.

Visning av punkter på kartet

Når du klikker på et punkt, vises dennes presise plassering på kartet. Menyen til venstre tilbyr alternativer som energi, entropi og
koherens. Ved å velge energi, viser visningen de mest energetiske og minst energetiske punktene i lilla og gul, henholdsvis.

TCM Oppskrift Logikk

Programmet bruker en TCM oppskrift logikk, som kombinerer flere punkter for å korrigere et symptom. For eksempel, hvis visse
punkter resonerer sammen og er for svake eller for sterke, kan dette indikere en ubalanse. TCM oppskrifter, utviklet over tusenvis av
år, blir brukt for å behandle spesifikke symptomer som magesyre. I denne applikasjonen, har vi brukt en invertert logikk. Vi antok
at hvis visse punkter resonerer sammen og har energileveler som er for lave eller for høye, kan dette gi oss verdifulle innsikter.
For eksempel, høyt energetiske eller svært lav-energi punkter, eller punkter som er for urolige eller for statiske, kan signalisere
en ubalanse i det koherente systemet som normalt brukes for å behandle tilstander som magesyre eller pyrose. Ta tilfelle der tre
spesifikke punkter på en individ er svært statiske. Dette kan indisere at oppskriften eller behandlingen knyttet til disse punktene er
nødvendig for den personen. Denne tilnærmingen kan gi deg tilleggsideer for diagnose.
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Bruk av oppskrifter

Oppskrifter kan brukes gjennom akupunktur eller ved å bruke lyd eller elektriske frekvenser under balanseringsfasen. Koherente
systemer, hvor punkter resonerer sammen, er spesielt relevante for nøyaktig diagnose. Synkroniseringen av punkter suggererer en økt
relevans av TCM behandlinger for personen som blir analysert.

Konklusjon

Dette kapitlet har detaljert bruken av punkter og meridianer i TCM programvare, som forklarer hvordan man navigerer, velger og
tolker informasjon for nøyaktig diagnose og effektiv behandling.
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13. Forstå: Sinn

Sind, ånd og skygge

Disse skjermene er dedikert til de mentale, åndelige og ubevisste delene av analysen. De inkluderer personlighet, musikalsk harmony,
følelser, justering, sår og motorer.

13.1. Justering

Justering og Koherens i Elfie Bølge Håndtering

Justering er en essensiell komponent i sinnet, spesielt når man arbeider med Elfie bølger.
Justering manifesterer seg i ulike skalaer av disse bølgene, og forståelsen av dem kan fasiliteres
gjennom bruken av visualiseringsverktøy. For eksempel, kan hjertekoherens blir representert
visuelt, og tilbyr et perspektiv på en individs energi tilstand.

I grensesnittet, tre skyveknapper nederst lar parametere bli visualisert, mens øverst, en
visualisering av implosjons spiralen blir vist. Elfie bølge skalaen, som illustrert av verdiene 205,
206, og 214, indikerer det nåværende skalenivået. For detaljert informasjon om en spesifikk
verdi, slik som 214 Elfie, klikk bare for detaljer om dens karakteristikker og implikasjoner.

Visualiseringen av spiralen lar deg følge energibane gjennom ulike skalaer. Ved å bevege seg
nedover spiralen og observere verdiene på hver nivå, er det mulig å forstå hvordan energi utvikler
seg over tid. Dette er spesielt relevant i utvidede opptak, hvor utvikling på ulike skalaer kan
studeres.

En kritisk aspekt av denne analysen er rettet koherens, spesielt hjertekoherens, som måler i
hvilken grad et individs energi er synkronisert med elfie verdier. Disse verdiene betraktes som de mest kompatible for energi-
overføring på alle skalaer. Skyveknapper spiller en viktig rolle i justering av disse parametrene for å oppnå optimal koherens.

Avslutningsvis, justering og koherens i Elfie bølge håndtering er komplekse men fundamentale konsepter for forståelse av energi på
ulike skalaer. Visualiseringsverktøy og skyveknapper tilbyr uvurderlig hjelp til navigering og optimalisering av disse parametrene,
som bidrar til bedre energihåndtering og overføring.

Mer informasjon på https://elfie.link eller i "Elfie" menyen i programvaren.

13.2. Hjernebølger

Analyse av generell hjernebølgeaktivitet
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I denne seksjonen vil vi se på den siste fanen i "Mental"-grensesnittet, som omhandler
hjernebølger. Denne funksjonen er fortsatt i eksperimentell fase. Det er dristig å si at vi kan lese
hjernebølger i et EKG, så det lar deg undersøke analysemålingene i EKG som tilsvarer de ulike
hjernebølgene og observere deres utvikling over tid. Tross alt måler enheten vår den elektriske
aktiviteten i hele kroppen, men hjernebølger er på et 100x mindre kraftig nivå enn EKG, så det
er fortsatt en eksperimentell algoritme.

Visningen av hjernebølger er dynamisk. Når du er i avspillingsmodus, vil du legge merke til en
multibåndsvisning. Logikken bak denne visningen er at jo bredere båndet er, desto lengre periode
av tid representerer det. Omvendt indikerer et tynnere bånd en kortere periode av tid.

Her er en forklaring på de forskjellige båndene:

• Det korteste båndet tilsvarer svært kortsiktige målinger, målt på nivået av hjerteslag eller
noen få slag.

• Etter hvert som båndene blir bredere, representerer de stadig lengre perioder med tid.

Det er viktig å merke seg at kortsiktige elementer beveger seg veldig raskt, mens langsiktige elementer viser langsommere
variasjoner.

Når du klikker på et bånd, vises en evaluering nederst på skjermen med en representasjon av blomsten du kjenner. Du kan
bruke denne vurderingen til å legge til elementer direkte til prioriteringslisten din, noe som gjør det enklere å spore og analysere
hjernebølgene dine.

For å finne ut mer
Hjernebølger er delt inn i flere kategorier, hver knyttet til forskjellige mentale tilstander og nivåer av årvåkenhet:

1. Delta-bølger (0.5-4 Hz): Knyttet til dyp søvn og regenerering.
2. Theta-bølger (4-8 Hz): Knyttet til dyp avslapning, meditasjon og lett søvnfase.
3. Alpha-bølger (8-12 Hz): Korrigert med en tilstand av rolig avslapning og våken meditasjon.
4. Beta-bølger (12-30 Hz): Knyttet til konsentrasjon, årvåkenhet og kognitiv aktivitet.
5. Gamma-bølger (30-100 Hz): Knyttet til høye kognitive prosesser, som læring og hukommelse.

Dessuten fluktuerer disse bølgene i henhold til individets aktiviteter og mentale tilstander.

13.3. Drev

51 følelser, følelser og handlinger ansikt-til-ansikt, i 3 hovedgrupper og 3 undergrupper for hver.

Forstå motorene i sinnet og det ubevisste sinne

Det siste elementet i sinne og den ubevisste delen av skanningen angår motorene. Driverne består
av omtrent seksti følelser, som kan være konstruktive eller destruktive. Disse følelsene er
klassifisert i tre kategorier: den indre selv, den ydre selv og andre.

1. Kategorier av følelser:

◦ Indre selv: Inkluderer alle følelser relatert til vår indre verden.
◦ Ydre selv: Inkluderer alle følelser relatert til vår ydre verden.
◦ Andre: Inkluderer alle følelser relatert til våre interaksjoner med andre.

2. Struktur av følelser:

◦ Hver kategori av følelser er delt opp i tre underdivisioner: følelse, følelse og handling.
◦ Følelse: Grunnlaget for all realisering, den genererer deretter en følelse.
◦ Følelse: Stammer fra følelse og fører til handling.
◦ Handling: Det endelige resultatet av følelse-følelse prosessen.
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3. Horizontal organisering:

◦ Følelser er også klassifisert horisontalt: øverst er konstruktive følelser og nederst, destruktive følelser.
◦ For eksempel, depresjon er motsetning til å gi slipp, helseangst til meditativ tilstand, hjertesorg til glede, og selv-sabotasje til

tilfredshet.

4. Interkoneksjoner:

◦ Følelser kan være interkonektet på forskjellige steder. For eksempel, ro er motsatt tvangsmessig besettelse, refleksjon motsatt
hardhet, og så videre.

◦ Disse interkoneksjonene gir viktig informasjon for meditasjon og selvforståelse.

5. Kustomisering:

◦ Det's mulig å velge spesifikke følelser å jobbe med. For eksempel, hvis organisasjonen er i en lav-energi tilstand, kan du
bestemme deg for å styrke den.

◦ Du kan legge til spesifikke elementer, som den høye-energibeslutningen, til din personlige arbeidsliste.

Kort sagt, forståelse og organisering av disse emosjonelle driverne muliggjør bedre håndtering av våre følelser og handlinger, og
fasiliterer mer balansert og bevisst personlig utvikling.

For å finne ut mer

Følelser og følelser er interne responser på eksterne og interne stimuli.

• Den indre selv omfatter selvbevissthet, personlige tanker og følelser.
• Den ydre selv angår bildet vi projiserer til andre og adferden vi viser i samfunnet.
• Den andre selv angår måten vi reagerer på alt det utenforliggende verden presenterer for oss.

Interaksjoner med andre påvirker disse to dimensjonene gjennom emosjonelle utvekslinger og sosialt tilbakemelding. Følelser som
glede, sorg, raseri og frykt former våre opplevelser og handlinger, som igjen påvirker vår oppfatning av oss selv og andre. En bedre
forståelse av disse dynamikker kan forbedre emosjonell intelligens og interpersonlige relasjoner.

Her er en detaljert beskrivelse av hver følelse:

1. Agilitet: Evnen til å tilpasse seg raskt og effektivt til forandring.
2. Helseangst: Overdreven bekymring for egen helse eller andre sin helse.
3. Beneficence: Holdning av vennlighet og medfølelse mot andre.
4. Hjertesorg: Dyp følelse av sorg og emosjonell smerte etter et tap eller skuffelse.
5. Ro: En tilstand av tranquillitet og indre ro.
6. Karakter: Evnen til å tiltrekke, skjarmere og påvirke andre.
7. Konsentrasjon: Evnen til å opprettholde oppmerksomhet på en spesifikk oppgave eller mål.
8. Selvtillit: En følelse av sikkerhet og trygghet i egen kapasitet eller andre sin.
9. Refleksjon: Omsorg og respekt for følelser og behov til andre.

10. Mot: Evnen til å konfrontere frykt, smerte, fare eller usikkerhet.
11. Beslutning: Evnen til å ta valg med beslutsomhet og besluttsomhet.
12. Depresjon: En langvarig tilstand av sorg, fortvilelse og tap av interesse for livet.
13. Vilje: Besluttsomhet til å forfølge mål til tross for hindringer.
14. Eufori: Intens følelse av lykke og spenning.
15. Elokvens: Evnen til å uttrykke seg klart og effektivt.
16. Emosjonell ustabilitet: Overdreven og uforutsigbar variabilitet av følelser.
17. Empati: Evnen til å forstå og dele følelser til andre.
18. Uregelmessig humør: Hyppige og uforutsigbare humørforandringer.
19. Utmatning: Følelse av ekstrem tretthet, både fysisk og emosjonelt.
20. Sorg: Intens emosjonell smerte, vanligvis på grunn av tap.
21. Ærlighet: Kvalitet av å være åpen og ærlige.
22. Håp: Positiv forventning om en bedre fremtid.
23. Fortvilelse: Total tap av håp og tillit til fremtiden.
24. Hyperemosjonell: Overdreven emosjonell reaksjon på stimuli.
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13.4. Følelser

sorg, sikkerhet, kjærlighet, sannhet, fred, velvære og tilfredshet

Kapitlet om det ubevisste er delt inn i tre hovedområder: emosjoner, sår og motorer. Vi begynner
med emosjoner.

På denne siden kan du vurdere syv hovedemosjoner: sorg, sikkerhet, kjærlighet, sannhet, fred,
velvære og tilfredshet. Du kan også følge deres utvikling. Ved å klikke på stolpene, kan du
visualisere biomarkøren i sin blomstform, som viser dens indre dynamikk og forbindelsene
mellom disse emosjonene. Her igjen, representerer grafen vurderingen på ulike horisonter, med
de bredeste stolpene som er de for langtidsperioden, og de tynneste stolpene som er de for
korttidsperioden.

Denne analysen er teknisk veldig forskjellig, og basert på ulike data, fra den som finnes i Drives.
Det er derfor interessant å sammenligne dem.

1. Sorg: En følelse av nød eller melankoli forårsaket av tap, feil eller skuffelse. Det manifesterer
seg ofte som gråt, mangel på energi og tilbaketrekning.

2. Sikkerhet: En følelse av beskyttelse og fravær av fare. Det skaper tillit og ro, som lar oss føle oss trygge fra fysiske eller
emosjonelle trusler.

3. Kjærlighet: Dyp følelse av affeksjon og tilknytning til en person, et dyr eller en aktivitet. Det oversettes til ømme gester, positive
tanker og et ønske om nærhet.

4. Sannhet: En følelse av oppriktighet og autentisitet. Sannhet gir klarhet og gjennomsiktighet til forhold og situasjoner, og unngår
forvirring og bedrag.

5. Peace: En tilstand av tranquility og indre harmoni. Fred manifesterer seg i fraværet av konflikt, stress og angst, og fremmer
avslapning og generelt velvære.

6. Velvære: En generell følelse av helse, komfort og fysisk og mentalt tilfredshet. Det omfatter aspekter som helse, emosjonell
balanse og personlig oppfyllelse.

7. Tilfredshet: Følelse av tilfredshet og glede som følger av oppfyllelsen av ønsker, behov eller mål. Det gir en følelse av
oppfyllelse og prestasjon.

13.5. Fokus

Stress indeks, HRV...

I denne seksjonen vil vi utforske Fokus-skjermen, som gir en mengde informasjon avgjørende
for avansert elektrokardiogramanalyse. Denne informasjonen brukes vanligvis i akademiske og
forskningskontekster, og inkluderer ulike vitenskapelige markører.

1. Stressindeks: Denne indeksen ble utviklet av den russiske forskeren Bevski. Den måler
kroppens stressnivåer ved hjelp av spesifikke parametere.

2. Tilpasningsnivå: En annen indeks utviklet i Russland, den vurderer kroppens evne til å
tilpasse seg forskjellige stimuli og forhold.

3. Total kraft, variasjonsfaktor og hjertevariabilitet: Disse markørene er godt kjent innen
kardiologi og brukes til å måle ulike aspekter av hjertefunksjon og stressrespons.

4. Psyko-emosjonelt stress: Denne indikatoren vurderer den emosjonelle og psykologiske
påvirkningen på det kardiovaskulære systemet.
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Dataene som tilbys av Fokus-skjermen kan vises som markører for rask visualisering. Alternativt kan de presenteres i form av notater,
blomster og kvalitet, noe som muliggjør en mer detaljert analyse.

Fokus-skjermen inkluderer også informasjon om kvaliteten på oppmerksomhet, intensjon og horisontkontroller. Disse indikatorene
gir ytterligere informasjon om brukerens mentale og emosjonelle tilstand.

Et interessant aspekt ved denne skjermen er forholdet mellom konstruksjon (katabolisme) og destruksjon (anabolisme). Katabolisme
representerer energiforbruk, mens anabolisme tilsvarer energibevaring. Dette forholdet er dynamisk og kan variere under
registreringen, noe som reflekterer den generelle respirasjonen til levende systemer. Vennligst husk at vi er et systemisk vesen, og
destruksjon er en del av den generelle bevegelsen av kompresjon-ekspansjon, destruksjon-gjenoppbygging, separasjon-gjenforening,
kompleksifisering-forenkling. En sunn kompleks organisme bør konstant oscillere mellom disse tilstandene.

Det er avgjørende å observere disse dynamiske variasjonene, da de indikerer utviklingen av forholdet mellom konstruksjon og
destruksjon. Tillegget av denne evolusjonære faktoren gir en bedre forståelse av respirasjonen til biologiske systemer.

Til slutt presenterer Fokus-skjermen to blomster, som representerer anabolisme og katabolisme, for å gi visuell informasjon om disse
prosessene. Disse dataene kan analyseres seksjon for seksjon eller over hele registreringen, og gir en komplett oversikt over brukerens
fysiologiske og psykologiske tilstand.

13.6. Musikk

Musikalsk Analyse og Justering

I denne seksjonen, vil vi se på den andre delen av tankekonseptet, som inkluderer sinnet, ånden
og det ubevisste. Vi'll fokusere hovedsakelig på sinnet, og spesielt på elementene av musikk og
justering.

Musikk i opptak

Når vi analyserer sinnet, begynner vi med å identifisere de musikale elementene som er til stede
i opptaket. Målet er å finne relevante musikale korrespondanser. Du har to alternativer:
visualisere alle de musikale elementene eller spille dem tilbake for å observere deres utvikling
over tid.

Tynne stenger representerer kortvarige elementer, mens bredere stenger indikerer langvarige
elementer. En annen interessant målemetode er det generelle nivået av musikal harmoni i
opptaket. Etter rundt hundre slag, kan vi begynne å identifisere spesifikke kort-, medium-,
langvarige og svært langvarige musikale akkorder.

Musikal justering og tilpasning

Musikal justering innebærer å tilpasse skalaene og akkordtypene for å tilpasse de målene som meditasjonen har. For eksempel, hvis
de nåværende akkordene er moll 7 akkorder og vi ønsker å gå videre til dur akkorder, vil denne overgangen bli gjort gradvis gjennom
meditasjonen. På samme måte, hvis vi're sikter mot en viss frekvens som ikke er til stede, vil vi bygge musikk som gradvis utvikler
seg mot den målfrekvensen.

Ideen er å ta deltakere i deres nåværende musikale tilstand og lede dem inn i en dypere tilstand av meditasjon ved å bruke melodiene
som er til stede i deres kropper. Denne tilnærmingen fasiliterer inngangen til meditasjon ved direkte å snakke det musikale språket til
deltakerne.

I korthet, musikal analyse og justering muliggjør personalisering av veiledet meditasjon, noe som gjør opplevelsen mer tilgjengelig
og effektiv for hver enkelt individ.

13.7. De 2016 personlighetstypene

Jungs typer, også kjent som MBTI eller Myers-Briggs, i et helt nytt kart
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Vurdering av personlighet i henhold til Jungs typer

I denne seksjonen, skal vi utforske "Ånd" fanen for å få en generell oversikt over personlighet i
henhold til Jungs typer. Personlighet blir analysert gjennom fire hovedaksler.

Personlighetsaksler

Jungs typer blir beregnet ved bruk av fire aksler, som vi har plassert på et logisk diagram for
første gang:

1. NS (Sansning/Intuisjon): Denne aksen bestemmer hvordan en person bearbeider
informasjon.

2. FT (Tanker/Følelser): Denne aksen vurderer måten en person bearbeider informasjon, med
fokus på sinnet eller tankene.

3. IE (Introversjon/Ekstroversjon): Denne aksen måler energi, og indikerer om en person er
utadvendt (ekstroversjon).

4. JP (Dømming/Persepsjon): Denne aksen handler om tid, og indikerer om en person er korttidsorientert (spontanitet).

Hver akse er delt inn i segmenter, som muliggjør detaljert vurdering. For eksempel, på IE-aksen, kan en person vurderes som
ekstrovert eller introvert.

Jung typer og vurdering

Jung typer, som ENTP, ENTJ, ESTJ, ESTP, osv., blir bestemt i henhold til posisjon på disse fire aksler. For eksempel, kan en
vurdering avsløre en dominant ESTJ type.

Personlighetstype dynamikk

I motsetning til en statisk spørreskjemavurdering, denne metoden lar oss observere en persons ubevisste, dynamiske respons. Når vi
navigerer mellom aksene, kan vi se at vurderingene beveger seg, noe som indikerer at personlighetstypene er dynamiske. Dette betyr
at individet kan oscillere mellom ulike nabo-typer avhengig av situasjonen.

Denne ikke-statiske tilnærmingen til Jungs typer åpner opp interessante perspektiver for forståelsen av atferd og personligheter.

Personlighetstyper i detalj

Jungs personlighetstyper er basert på fire hovedpsykologiske funksjoner: tenkning, følelser, sansning og intuisjon, kombinert med
holdningene til ekstroversjon og introversjon. Dette resulterer i åtte personlighetstyper:

1. Ekstrovert tenkning: Logisk, objektiv, faktabasert.
2. Introvert tenkning: Reflekterende, analytisk, uavhengig.
3. Ekstrovert følelser: Sosial, varm, orientert mot sosiale verdier.
4. Introvert følelser: Reservert, dyp, styrt av egne verdier.
5. Ekstrovert følelser: Praktisk, realistisk, konkret-orientert.
6. Introvert følelser: Kreativ, følsom, orientert mot subjektiv opplevelse.
7. Ekstrovert intuisjon: Innovativ, mulighetsorientert, fremtidsrettet.
8. Introvert intuisjon: Visjonær, introspektiv, innsiktsdrevet.

Her's en kort beskrivelse av de 16 Myers-Briggs Type Indicator (MBTI) personlighetstypene:

1. ISTJ (Inspektør) - Pålitelige, organiserte, realistiske og praktiske.
2. ISFJ (Beskytter) - Dedikert, omsorgsfull, lojal og detaljert.
3. INFJ (Rådgiver) - Idealistisk, empatisk, persepsiv og inspirerende.
4. INTJ (Arkitekt) - Strategisk, uavhengig, analytisk og bestemt.
5. ISTP (Håndverker) - Praktisk, observant, tilpasningsdyktig og logisk.
6. ISFP (Kunstner) - Følsom, reservert, spontan og harmonisk.
7. INFP (Idealist) - Kreativ, lidenskapelig, altruistisk og introspektiv.
8. INTP (Logiker) - Innovativ, nysgjerrig, objektiv og uavhengig.
9. ESTP (Entreprenør) - Energisk, direkte, pragmatisk og sosial.

10. ESFP (Tolk) - Entusiastisk, spontan, varm og underholdende.
11. ENFP (Inspirator) - Fantasi, sosial, energisk og visjonær.
12. ENTP (Innovatør) - Genial, energisk, ressurssterk og intellektuell.
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13. ESTJ (Veileder) - Organiserende, praktisk, realistisk og besluttende.
14. ESFJ (Konsulent) - Vennlig, samvittighetsfull, samarbeidsvillig og sosial.
15. ENFJ (Lærer) - Karismatisk, altruistisk, empatisk og motiverende.
16. ENTJ (Kommandant) - Visjonær, bestemt, strategisk og effektiv.

13.8. De 5 sårene

Overgivelse, avvisning, ydmykelse, svik, urettferdighet

Det menneskelige ubevisste er i stor grad påvirket av psykiske sår. Blant disse, finnes fem
hovedsår: avvisning, forlatelse, forræderi, ydmykelse og urett. Disse fem sårene er avledet fra en
innledende modell med åtte sår. De interagerer på en lignende måte som de fem elementene i
tradisjonell kinesisk medisin, og skaper et komplekst nettverk av gjensidige påvirkninger.

Å forstå hvilke sår som for tiden er aktive i oss kan gi verdifulle innsikter. Ved å observere
hvordan avvisning, forræderi eller urett nærer hverandre, kan vi få dynamiske innsikter i vår
psykiske tilstand. Denne forståelsen kan være en nøkkel til større selvinnsikt og selvforbedring.

Opprinnelse til de 5 sårene

John Pierrakos, psykoterapeut og medgründer av Instituttet for Bioenergetisk Analyse i 1956, tok
opp Wilhelm Reichs arbeid om eksistensielle sår (eller narcissistiske sår) og definerte åtte:
forlatelse, avvisning, ydmykelse, forræderi, urett, inntrengning, maktløshet, usikkerhet.

Lise Bourbeau tilpasset senere og forenklet teorien til fem emosjonelle sår som forhindrer oss i å være oss selv. Ifølge henne, er disse
sårene ved roten til mange emosjonelle problemer og dysfunksjonelle atferdsmønstre. De oppstår i barndommen, ofte mellom fødsel
og sju års alder, men fortsetter å påvirke våre voksenliv hvis de forblir uhelbredet.

1. Såret av avvisning: Dette såret blir vanligvis dannet veldig tidlig, noen ganger til og med før fødselen, og er ofte knyttet til en
følelse av å ikke være ønsket. Personer med dette såret føler seg uvurderlige for kjærlighet og unngår situasjoner hvor de kan bli
avvist. De har vanskeligheter med å heve seg og ta sin plass.

2. Forlatelsessåret: Dette fremkommer når et barn føler seg forlatt eller uten støtte fra de som står nær ham eller henne. Personer
påvirket av dette såret har en intens frykt for ensomhet, og søker konstant oppmerksomhet og godkjenning fra andre. De kan bli
emosjonelt avhengige.

3. Ydmykelsessåret: Dette utvikles når et barn føler seg nedvurdert eller kritisert av foreldre eller nære for sin atferd eller handlinger.
Individer med dette såret har tendens til å føle skam og mangle verdighet. De kan også ydmyke seg for å forhindre andre i å gjøre
det.

4. Såret av forræderi: Dette såret oppstår når et barn føler seg forrådt av noen han eller hun stolte på, ofte en forelder som ikke holder
løfter. Personer med dette såret har vansker med å stole på andre og søker å kontrollere alt. De kan bli sjalu eller besittende.

5. Urettsåret: Dette blir dannet når et barn føler seg urettferdig behandlet, ofte av overdrevent autoritære eller kritisere foreldre.
Personer påvirket av dette såret strever etter perfeksjon, og kan bli rigide og intolerante. De har ofte vansker med å uttrykke
følelsene sine.

Lise Bourbeau forklarer at disse sårene påvirker vår atferd og måten vi oppfatter verden på. For å helbrede, er det vesentlig å
gjenkjenne disse sårene, forstå deres opprinnelse og arbeide med å overvinne dem.
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14. Test

Dette modulet er dedikert til live biofeedback testing og evalueringen av testlister fra eksisterende opptak.

Testmodulen muliggjør at du kan utføre alle former for live tester, hvis resultat blir evaluert i henhold til den øyeblikkelige
variationen til visse biomarkører; og til å forhåndsevaluere hvilken som helst liste over tester i henhold til verdiene til visse
biomarkører i den nåværende skanningen

Liste forhåndsevaluering
Du kan opprette nye lister eller bruke eksisterende lister som er opprettet av andre brukere. Når du åpner en liste, vil alle dets
elementer bli prioritert i forhold til den nåværende åpne rapporten. Du kan deretter krysse av hvilke av disse du ønsker å teste live

Live testing
Først etter at elementene er valgt, gjør live testing at du kan vise dem til kunden og måle biofeedback-responsen til hans system ved
å bruke sensoren. Resultatet blir klassifisert i tre mulige responser: styrker systemet; svekkes systemet; eller nøytral
Det finnes også et uendelig åpent testalternativ, som lar deg teste hvilken som helst terapeutisk tilnærming direkte på klienten eller
på deg selv, og måle resultatet live ved å bruke biofeedback.

14.1. Testlister

Testing med lister i BioCoherence

Administrere og redigere lister i applikasjonen din

Når du'jobber med lister, har du søkefunksjonalitet for nøkkelord rett ved hånden. Selv om
antallet lister for når er begrenset, er det designet for å utvikle seg til hundrevis eller til og med
tusenvis av lister. Dette vil gjøre det mulig for deg å redigere og administrere dine egne tester.

Testredigeringsmodus

1. Tilgang til redigeringsmodus: Hvis du er på en test som tilhører deg, vil det dukke opp en
liten blyant ved siden av testen. Klikk på den for å gå inn i redigeringsmodus.

2. Redigering av elementer: Når du er i redigeringsmodus, kan du klikke på hvert element for
å endre teksten og de tilknyttede handlingene. For eksempel, kan du definere handlinger for
kategorier som Ayurveda, organer, Vata, Vita, osv.

3. Definere handlinger: Klikk på kategorier som VPK for å spesifisere effekter, som å øke eller redusere visse elementer (f.eks.
aminosyrer, blære, blod, hjerne, øyne).

Automatisk evaluering

Automatisk vurdering er basert på samsvaret mellom brukernes elementnivåer og handlingene definert i testene. Dette gjør det mulig
å rangere elementene på listen i henhold til de forventede resultatene.

Andre verktøy

1. Legg til og importer: Du kan legge til nye verktøy eller importere en liste ved å lime inn elementer linje for linje.
2. Slett liste: Et alternativ er tilgjengelig for å slette en liste helt.
3. 2D logisk kart: Snart vil du kunne plassere elementer på et to-dimensjonalt bilde, som gjør det enklere å visualisere og organisere

tester.
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Generelle listeegenskaper

Øverst i grensesnittet, kan du endre de generelle egenskapene:

• Listekategori
• Synlighet (offentlig eller privat)
• Tilgang (gratis eller betalt)

Betalte lister kan gjøres offentlige slik at andre brukere kan få tilgang til dem mot et honorar, enten på en engangsbasis eller via et
månedlig abonnement. Dette lar deg dele din kunnskap og få betalt for det.

Administrere uavhengige lister

Hvis du'jobber med en liste du ikke eier, kan du duplisere den. Duplisering lar deg lage en redigerbar kopi hvor du kan endre tittelen,
beskrivelsen og handlingene.

Tilgang til lister

Fra den generelle menyen, tilgjengelig på høyre side av skjermen, kan du navigere til "Mine lister" for å redigere dine eksisterende
lister eller opprette nye. Denne funksjonen er tilgjengelig fra alle skjermer, inkludert hjemmeskjermen.

Ved å følge disse instruksjonene, vil du være i stand til å administrere dine lister og tester effektivt, mens du drar nytte av de
forskjellige redigerings- og organiseringsalternativene som tilbydes av applikasjonen.

Introduksjon til listebasert testing

Listebasert testing i BioCoherence er et helt åpent system, som lar brukere velge eksisterende lister, opprette nye lister, eller duplisere
eksisterende lister for å dele med andre brukere.

Hva er en liste?

En testliste er en samling av oppføringer, for eksempel aromatiske urter eller essensielle oljer. Når en liste åpnes i en rapport med
en tilgjengelig post, blir hver oppføring evaluert og prioritert. Prosentandeler indikerer kompatibiliteten til oppføringene med posten,
som spenner fra 0% til 100%.

Fargekoder

• Green: Veldig relevant, høy kompatibilitet (f.eks. 85%)
• Oppgitte farger: Ulike graderinger av kompatibilitet (f.eks. 40% for en intermediær serie)
• Violet: Lav kompatibilitet (20-30%)
• Gray: Nøytral eller nær-null kompatibilitet (rundt 0%)
• Red: Inkompatibilitet eller negativ respons

Live test

Etter en forhåndsvurdering, består den andre delen av en live test. Her er trinnene du må følge:

1. Velg elementer: Velg elementene som skal testes individuelt.
2. Koble til sensor: Koble sensoren for kalibrering.
3. Kjør tester: Tester kjøres én etter én, og sender visuell, lyd-eller annen informasjon til personen som blir testet.
4. Observasjon: Personen må se eller høre den informasjonen som blir testet for en nøyaktig vurdering.
5. Evaluering: Systemet klassifiserer kroppens reaksjoner i henhold til den presenterte informasjonen.

Resultater visning

På slutten av testen, blir resultatene vises på nytt og klassifiseres som følger:

• Suksessfull test: God kropp respons
• Gjennomsnittlig test: Blandet respons
• Ikke konkluderende test: Negativ eller inkonsekvent respons
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Betydningen av presentert informasjon

Det er avgjørende å presentere så mye informasjon som mulig om de testede elementene (f.eks. bilder, detaljer om systemene som de
essensielle oljene virker på) for å oppnå et intuitivt og målbart svar fra kroppen via biofeedbacksystemet.

Integrasjon av resultater i rapporten

Testresultater vises i rapporten, som bare viser elementer med gode eller gjennomsnittlige reaksjoner, og utelukker de som blir avvist.
Rapporten inkluderer :

• Kompatibilitetsprosent: Beregning basert på innledende skanning
• Unconscious kropp respons: Målt når informasjonen blir presentert

Frem
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15. AI i BioCoherence
BioCoherence bruker de nyeste banebrytende teknologiene innen kunstig intelligens (KI) for å legge til rette for forståelse, bruk og
analyse på en sømløs og fullstendig integrert måte.

• KI Hjelpere kan forklare, analysere, teste og handle på prioriteringer. Mer enn 30 spesialiserte assistenter kan motta
biomarkørverdier og åpne en enkel chat med brukeren eller Pro.

• Fra Proer, er opprettelsen av listeelementer akselerert takket være hjelp til å skrive meditasjonsdeler, automatisk identifisering
av handlinger, produktingredienssøk....

• BioCoherence integrerer tusener av eksklusive algoritmer knyttet til BioFeedback og biomarkører, noen av dem har blitt oppnådd
med hjelp av dyp læring og kunstig intelligens.

15.1. AI Hjelpere
En av de mest spennende utviklingene i BioCoherence
er introduksjonen av AI Hjelpere. Disse AI-drevne
assistentene er designet for å hjelpe brukere med å
navigere den store mengden informasjon innen appen,
noe som gjør det enklere å forstå og utnytte dataene fra
deres biofeedback-scanninger.

AI Hjelperne i BioCoherence er designet for å forbedre
brukeropplevelsen ved å gi skreddersydd veiledning,
forklaringer, og programskaping basert på brukerdata.
Disse AI-modulene reduserer læringskurven for nye
brukere og tilbyr profesjonelle en måte å
strømlinjeforme klientinteraksjoner. AI Hjelpere kan
operere i to forskjellige moduser avhengig av
konteksten for deres bruk:

1. Uten en Opptak: Brukere kan chate med AI for å
lage et grunnleggende program basert på deres
behov. Fra Hjemmesiden: Brukere kan samhandle
med AI for generell veiledning uten å koble til
spesifikke biomarkører.

2. Med et Åpent Opptak: AI Hjelpere analyserer
brukerens biomarkører og gir innsikt eller
anbefalinger basert på de opptatte dataene.

Nøkkelfunksjoner
AI Hjelperne fungerer som en virtuell klinikk, med spesialiserte assistenter som fungerer som sykepleiere og støttemedarbeidere for
både generelle brukere og profesjonelle utøvere. Disse AI assistentene kan:

• Lese og tolke biomarkører fra dine scanninger og scanningene til klientene dine.
• Vise spesifikke biomarkører og tolke deres verdier.
• Spille harmoniske forsterkninger for å hjelpe til med å balansere energien din.
• Modifisere prioriteringene dine basert på helseopplysningene dine og diskusjonen.
• Legge til elementer til listen over harmoniske forsterkninger for skreddersydd helbredelse.
• Be# og analysere nye tester i sanntid.
• Gi forklaringer og råd for ulike biomarkører og testresultater.
• Redirigere klienter til profesjonelle konsultasjoner når det er nødvendig.

Dette betyr at brukere kan samhandle med AI for å få dypere innsikt i deres helse, stille spørsmål om deres resultater, og til ogmed
motta anbefalinger for handlingsbare innsikter, meditasjon, urtemedisiner, og mer:

• Skreddersydd Hjelp: Hver AI Hjelper spesialiserer seg i et spesifikt domene, som naturoppdagelse, tradisjonell kinesisk medisin
(TCM), essensielle oljer, eller meditasjon. Det finnes for øeblikket mer enn 25 AI Hjelpere. De mottar et kuratert delsett av
biomarkører som er relevante for deres ekspertise, spesifikke utformede forespørselene, spesifikke kunnskap og opplæring,
spesifikke lister og listeelementer, spesifikke tilleggsopplysninger og spesifikke ferdigheter.

• Grunnleggende Programskaping: Brukere kan lage skreddersydde programmer ved å diskutere deres behov med AI. Disse
programmene lagres i "Grunnleggende Programmer" seksjonen og kan startes umiddelbart.

• Språkstøtte: AI Hjelpere støtter flere språk, slik at brukere kan samhandle på sitt nativespråk. Systemet er designert for å håndtere
flerspråklige forespørseler effektivt.
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• Kan tilpasses tilgang: Profesjonelle kan kontrollere hvilke AI Hjelpere som er tilgjengelige for klientene deres og hvilke data de
kan ha tilgang til. Dette sikrer at AI opererer innen rammene som er satt av profesjonelle.

AI er designet for å anerkjenne sine begrensninger, slik at brukere oppmuntres til å søke profesjonell veiledning når det er nødvendig.

AI Hjelpere for Profesjonelle
For utøvere, tjener AI Hjelpere som intelligente assistenter som kan:

• Hjelpe til å forklare komplekse biomarkører til klienter.
• Suggestere tilleggsprøver basert på klientdata.
• Anbefale meditasjonsteknikker eller urtemedisiner.
• Lettere forklaringsprosessen ved å gi valgte AI Hjelpere til klienten med evner til å forklare men ikke modifisere Pro's

beslutninger.

Når en Pro jobber med en klients journal, mottar AI Hjelperen klientdataene og fungerer som Pro's assistent.

Å tilgang AI Hjelpere
AI Hjelpere kan tilgås fra:

• Hjemmesiden: For generell veiledning eller opprettelse av Grunnleggende Programmer.
• Et Åpent Opptak: For å analysere og forklare spesifikke biomarkører, for å gi detaljerte innsikter til analysen.

Brukstilfeller for AI Hjelper
Oppretting av et Grunnleggende Program:

• Navigere til AI Hjelpere-seksjonen fra hjemmesiden.
• Velg en AI Hjelper (f.eks., Søvntrener, Meditasjonsguide).
• Engasjere seg i en samtale for å beskrive dine behov (f.eks., "Jeg føler meg stresset og trenger hjelp til å slappe av").
• AI vil generere et skreddersydd grunnleggende program og lagre det i din "Grunnleggende Programmer" seksjon.

Forklaring av Biomarkører:

• Åpne et opptak og navigere til AI Hjelpere-seksjonen, under "Konklusjoner".
• Velg en AI Hjelper som er relevant for de biomarkørene du ønsker å utforske (f.eks., TCM Utøver for meridianer).
• AI vil gi detaljerte forklaringer og anbefalinger basert på biomarkørene dine beregnet i opptaket.

Eksempel: Skreddersydd Te eller Essensielle Olje Blandinger. Bruk Urtemedisineren eller Essensielle Olje Ekspert AI Hjelper. AI
vil analysere de relevante biomarkørene og foreslå en skreddersydd teblanding eller oppskrift på essensielle oljer.

Begrensninger for AI Hjelper

• AI Hjelpere kan ikke modifisere opptak eller analyseresultater. De er designet for å forklare og gi veiledning basert på
eksisterende data.

• Det innledende settet av biomarkører som blir gitt til hver AI Hjelper er begrenset til deres fagområde. Imidlertid, kan AI be be
om tilleggsbiomarkører under samtalen hvis det er nødvendig.

Avanserte Funksjoner
Sammendrag og Rapportintegrasjon:

• På slutten av en samtale, genererer AI Hjelperen et sammendrag av diskusjonen.
• Profesjonelle kan velge å inkludere dette sammendraget i klientens PDF-rapport for fremtidig referanse.

Tilbakemeldinger og Vurderinger:

• Etter hver interaksjon, kan brukere vurdere nyttigheten til AI Hjelperens nytteverdi og
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16. Balanse

Ressurser og prioriteringer; rapporterings-, meditasjonsgenerering og frekvenser.

Disse skjermene tillater selvidentifikasjon og modifisering av ressurser og prioriteringer, generering av en PDF rapport, og
opprettelse av omfordelingsverktøy som veiledede meditasjoner, spesifikke frekvenser...

16.1. Prioriteringer

Definer de nøkkelkomponentene som skal behandles etter analysen

Balanseringsseksjonen behandler handlinger som skal tas når analysen er komplett og målene er
klare, eller når enheten er til å stole på for å bestemme krav automatisk.

Prioriteringer

Definisjon og Formål: Prioriteringer er elementene som er identifisert av appen som trenger
oppmerksomhet eller intervensjon. Dette er områdene hvor brukerens helse kan bli
kompromittert og krever støtte fra de identifiserte ressursene (se neste kapittel om ressurser).

Utvelgelsesprosess: Appen velger automatisk prioriteringer basert på en algoritme som
evaluerer ulike biomarkører. Brukere kan utforske tilleggsprioriteringer innenfor hver kategori
og legge dem til etter behov, enten ved å klikke på "utforsk" for å få en forhåndsvalg av
interessante biomarkører, eller ved å bla gjennom alle skjermene og velge interessante
prioriteringer.

Kategorier: Som ressursene, er prioriteringer kategorisert i ulike grupper, inkludert organer, følelser, og energetiske punkter.
Brukere kan utforske disse kategoriene for å identifisere tilleggsområder for fokus.

Tilpasning: Brukere kan legge til eller fjerne prioriteringer fra listen, som gir en tilpasset tilnærming til deres helse reise. Det
anbefales å holde antallet av prioriteringer håndterbart (15-20) for å opprettholde fokus og effektivitet.

Kjør gjenberegninger for å optimalisere systemet.

For å starte prioriterings- og ressursberegningene, klikk på det passende ikonet i øverste høyre hjørne av hjemmeskjermen. Start med
å identifisere ressursene, som vil gøre systemet i stand til automatisk å reidentifisere alle nødvendige ressurser. Deretter, identifiser
prioriteringer ved å klikke på den tilsvarende alternativet, som automatisk vil legge til de prioriteringene som er identifisert av
systemet. Du kan også klikke på "legg til" og "auto identifisere prioriteringer" i Prioriteringer-skjermen; det vil bare legge til nye
prioriteringer til din nåværende utvalg, ikke fjerne dem.

Waveform analyse er et kritisk skritt i logisk utvikling. Du kan beregne biomarkører, koblinger, prioriteringer og identifisere ressurser
i henhold til dine behov. Hvis du møter problemer med å få tilgang til en fullstendig rapport, kan du alltid beregne den på nytt.

Vise og modifisere prioriteringer

I prioriteringsseksjonen, viser systemet alt som er identifisert som relevant. Du kan modifisere disse prioriteringene ved å slette dem
eller legge til nye %.20For å legge til en prioritet, klikk på "Legg til" og velg elementene av interesse fra de ulike kategoriene som
tilbys, slik som organer, meridianpunkter eller TCM (Tradisjonell kinesisk medisin) oppskrifter.
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Du kan også rydde opp i listen over prioriteringer ved å slette de som ikke lenger er nødvendige. Prioritetsredigering bruker det
samme grensesnittet på alle systemets sider, men her grupperes alle prioriteringene du har definert.

Endelig, kan du legge til kommentarer til prioriteringene. Disse kommentarene vil bli integrert i den endelige rapporten, og gir
tilleggs kontekst for hver identifisert prioritet.

Du kan legge til eller fjerne prioritetsartikler fra hvilken som helst side, ved å klikke på ikonet til høyre for den relevante blomsten.
Hvis dette ikonet er grønt, er biomarkøren til stede i prioriteringene; hvis det er rødt, er det ikke.

16.2. Ressurser

Søylene som skal harmoniseres solidt

Før vi utforsker ressurser, vil Christine Degoy dele noen innsikter om forskningen sin, da dette
er et nøkkelfokus:

"Vi har utviklet en kultur--et nytt tankesett--om å engasjere seg med problematisk systemer.
Ti år med terapiarbeid og forskning med klienter avdekket først en koherens innen hver
individ. Denne naturlige resonansen er avgjørende da den hjelper med å utforske hele
spekteret av problemer. Det's den enkleste måten å etablere dype interne forbindelser, som
fremmer en positiv kontagion som enhancer koherens i systemet. Denne tilnærmingen gir
individer muligheten til å helbrede og vokse internt, med respekt for kroppens naturlige
orden. Vi kaller dette 'veien til ressursene,' en åpen dør til muligheter.
Ressurser er de mest koherente og kraftfulle delene av vårt væren, som ligner en superkraft
vi've utviklet gjennom livene våre. Konseptet med livsressurser vil til slutt bli en del av vårt
livsoppdrag modul. Selv et enkelt organ, meridian, akupunkturpunkt, chakra, følelse, osv.
kan være en kraftig ressurs, som bidrar til en glad kontagion som justerer vårt liv og kropp.
" -- Christine Degoy

Etter å ha sett på prioriteringer - de avgjørende elementene som må adressert for en person til enhver tid - skal vi gå videre til
ressurser. Ressurser, representert ved et lite billetikon med en stjerne, er de "stjerne" elementene i kroppen. De er de som er overfylt
med energi, er ekstremt stabile og som kroppen kan stole på for å distribuere energi til prioriteringer gjennom hele helingsprosessen.

I appen, har vi utviklet en sofistikert algoritme for å beregne en ressurspoengsum for hver biomarkør. Denne poengsummen
identifiserer de mest energetiske og stabile elementene, og fremhever prioriteringer for forbedring. Den vurderer ulike faktorer, som
et elements stabilitet, energi, og tilkobling, som resulterer i ressurssiden du ser nå.

En detaljert forståelse av ressursene og prioriteringene i BioCoherence appen gir brukerne en klar vei til å utnytte deres iboende
styrker og adresse områder av behov for forbedret helse og velvære.

Ressurser blir automatisk identifisert etter en opptakelse, takket være en algoritme utviklet for å ta hensyn til alle tilgjengelige
elementer. Imidlertid, det er mulig å modifisere disse ressursene manuelt hvis nødvendig. For eksempel, når man tilgår
organseksjonen, hvis nevrotransmittere blir identifisert som den hovedressursen, er det mulig å klikke på dem for å se et valg av
andre sterke ressurser.

De tilgjengelige ressursene i denne familien blir deretter rangert i omvendt rekkefølge av viktighet, fra de sterkeste til de svakeste.
Hvis du foretrekker å arbeide med en annen ressurs, for eksempel tungen i stedet for nevrotransmittere, eller trakea, eller cellekjerner
til neuroner, klikk bare på den ønskede ressursen for å velge den. For bedre forståelse av hva hver ressurs tilsvarer, kan du klikke på
blomsterikonet for å se forbindelsene og gjøre et mer informasjonsrikt valg.

Disse ressursene vil deretter bli brukt i de ulike fasene av reharmonisering.

En kort presentasjon av Ressurser

Vår tilnærming innfører et paradigmeskifte for å adresse problematisk systemer. Først oppdaget gjennom terapeutiske praksiser,
denne metoden fremhever koherensen innen et individ. Denne naturlige resonansen mellom terapi og personlig koherens
tjenestegjør som et grunnlag for å adressere bredere problemer. Tilnærmingen fremmer interne tilkoblinger, som fører til en 'glad
kontagion' som forsterker personlig helbredelse og myndiggjøring uten eksterne protokoller. Denne metodikken, som kalles 'veien
til ressursene,' respekterer komplekse systemer og fremmer synergi.
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Ressurser blir identifisert som de mest koherente og kraftfulle aspektene av kroppen, tilsvarende med iboende superkrefter. For
å utvide forståelsen av ens personlige reise, fremtidige oppdateringer vil inkludere livsoppdrag, som er en utvidelse av Christines
forskning.

Et spesifikt organ, for eksempel, kan være en betydelig ressurs, som potensielt kan diffundere kraft og koherens gjennom
kroppen. Appen anvender en avansert algoritme for å beregne en ressurspoengsum for hver biomarkør, som identifiserer optimale
ressurser og prioriteringer. Algoritmen vurderer energi, stabilitet, og tilkobling, og tar hensyn til styrken eller svakheten til disse
forbindelsene, som resulterer i en omfattende ressursside.

Ressurser og Prioriteter i BioCoherence

Oversikt

BioCoherence appen gir en omfattende analyse av brukerens fysiologiske og energetiske tilstand gjennom en detaljert skanning. Ved
fullføring av den første skanningen, blir brukerne presentert med to kritiske komponenter: Ressurser og Prioriteter. Disse elementene
er avgjørende for å tolke skanneresultatene og veilede brukeren mot optimal helse og velvære.

Ressurser

Definisjon og Formål: Ressurser i BioCoherence appen henviser til de mest koherente, stabile, og energetisk kraftfulle elementene
innen brukerens kropp. Disse elementene blir identifisert som brukerens iboende styrker eller "superkrefter" som kan utnyttes for å
støtte helbredelse og balanse.

Beregning: Appen benytter en sofistikert algoritme for å bestemme ressurspoengsummen for hver biomarkør. Denne poengsummen
vurderer faktorer som energivåer, stabilitet, og tilkobling med andre elementer. De høyest scorende elementene blir identifisert som
ressurser.

Kategorier: Ressurser blir kategorisert i ti grupper, inkludert:

• Organ Grupper (f.eks. Ayurveda-baserte grupper)
• Individuelle Organer
• Atomer
• Meridianer
• Momentum (dynamiske stater)
• Drives (følelser)
• Organismer (symbiotiske eller parasitære)
• TCM Punkter
• Ayurvediske Subdoshas

16.3. PDF-rapport

Generer, eksporter PDF, skriv ut og del resultater

Kapittel: Generere og håndtere rapporter med Balance

Den tredje nøkkelfunksjonen til Balance er generering av rapporter. Denne funksjonen lar deg
lage en PDF-fil som inneholder all informasjonen som er bevart under bruk av applikasjonen.

PDF-rapportens innhold

Den genererte PDF-rapporten inkluderer:

• Prosjektseksjoner og varighet
• Skrevne kommentarer
• Identifiserte ressurser
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• Prioriteter definert
• Mest energetiske eller minst energetiske organer
• Mest eller minst agiterte organer
• Organer i koherens
• Meridianer
• Tradisjonelle kinesiske medisin (TCM) oppskrifter
• osv.

Rapporttilpasning

Du kan legge til eller fjerne seksjoner fra rapporten. For å gjøre dette, tilgang seksjonstypene og bruk verktøyene som er tilgjengelige
for å tilpasse rapporten til dine behov.

Rapportdeling og lagring

PDF-rapporten kan deles direkte gjennom flere kanaler:

• Direkte deling: Bruk delingsboksen for å sende rapporten via WhatsApp, SMS eller messenger.
• Lagring: Klikk på "PDF Fil" for å lagre rapporten. På en datamaskin, kan du lagre den direkte til harddisken din. På en mobil

eller nettbrett (iPad), vil den bli lagret i filene dine.
• skrive ut: Klikk på "Skriv ut" for å skrive ut rapporten. På en datamaskin, vil dette åpne skriveutdialogboksen. På en mobil, vil

skriveutalternativet vises hvis en kompatibel skriver er tilgjengelig på nettverket ditt.

PDF-rapporten bevarer all informasjonen som er angitt, inkludert eventuelle kommentarer som er lagt til i de ulike seksjonene. Denne
funksjonen sikrer at all viktig data er sentralisert og enkelt tilgjengelig for fremtidig bruk.

16.4. Balanse: Meditasjoner, lyder og verktøy

veiledning meditasjoner, frekvens generering, og tidskrystall løsning. På dette stadiet, blir dette modulet forberedt og vil bli
utviklet i løpet av de kommande månedene.

Balansering med Personlig Veiledede Meditasjoner

"Balansering" seksjonen er en avgjørende del av metoden vår, dedikert til opprettelse av
veiledede meditasjoner eller lydfiler som integrerer frekvensene som er nødvendige for hver
individ. Prinsippet er basert på en progressiv tilnærming, sammenlignbar med fjerning av et løk:
problemene nærmest oss er de enkleste å håndtere, mens de lengre borte krever mer dyptgående
behandling. Denne prosessen utføres trinn for trinn, i henhold til en ideell vei definert for å gå
gjennom de ulike prioritetselementene i en spesifikk rekkefølge.

Meditasjonsparametere

1. Meditasjonshastighet: Avhengig av parametrene som ble oppdaget under opptak,
bestemmes hastigheten som en person går inn i meditasjon.

2. Personlighetstype: Denne faktoren påvirker konstruksjonen av meditasjonen.
3. Musikk: Akkorder og en generell skala blir identifisert for å starte på personens nivå.

Utvalgsressurser

Ressurser er designet for å tilknytte de mest kraftfulle elementene i hver kategori. Relevante ressurser blir kalt hver dag for å adressere
dagens prioriteter.

Utvalg av prioriteter

For hver type prioriteter som er valgt, er en serie meditasjoner inkludert. Disse seriene inkluderer forskjellige typer veiledet
meditasjon tilpasset forskjellige profiler. Applikasjonen bestemmer deretter de mest passende veiledede meditasjonene å starte med,
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etterfulgt av en andre del basert på frekvenser eller stemmer generert i henhold til prioritetene som skal adresseres og ressursene som
skal benyttes.

Opptak og oppfølging

Når en personlig veiledning har blitt designet, kan den lagres på brukerens konto. Hvis den er laget av en Pro, kan brukere deretter
installere BioCoherence-applikasjonen, oppgi e-postadressen sin og få tilgang til sin personlige meditasjon. Det er også mulig å re-
evaluere regelmessig før hver meditasjonsøkt via appen. Re-evalueringen ber deg om å registrere sensoren og koble den for en ny
vurdering.

Progressovervåking

Progresjonen vises i form av kurver som tilsvarer hver prioritet, noe som gjør det mulig å visualisere fremgang og punkter som
fremdeles må adresseres. Andre oppfølgingsmetoder er også tilgjengelige, som første og oppfølgingsspørreskjemaer.

Plan og varighet

Når planen er utarbeidet og den personlige meditasjonen er opprettet, er den tilgjengelig på brukerens profil. Brukeren kan bli invited
til å installere applikasjonen via e-post for å starte den veiledede meditasjonen direkte. En fullstendig balanseringsøkt er planlagt til
å vare i tre uker.
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En detaljert veiledning: Bruke Harmonisk Boost og Personlig
Veiledning i BioCoherence
Harmonisk Boost og Personlig veiledning er to nøkkelfunksjoner i BioCoherence-appen som lar brukere engasjere seg med deres
personlige frekvensprogrammer. Disse verktøyene hjelper brukere med å integrere bioaktive frekvenser i deres daglige rutine,
som støtter deres energetiske og fysiologiske balanse.Denne seksjonen gir en detaljert veiledning om hvordan man bruker disse
funksjonene effektivt, inkludert beste praksiser for forskjellige scenarier.

1. Harmonisk Boost

Hva er Harmonisk Boost?

Harmonisk Boost er et frekvensbasert verktøy som spiller alle valgte prioriteter samtidig. Det er designet for å gi en omfattende,
holistisk energetisk harmonisering på en kort periode.

Hvordan bruke Harmonisk Boost

• Åpne BioCoherence-appen.
◦ Naviger til din aktive oppføring (den er i midten av hjemmeskjermen), eller velg en oppføring i listen din.
◦ Klikk på Harmonisk Boost for å starte avspilling av frekvensene.

• Avspilling av Harmonisk Boost:
◦ Harmonisk Boost spiller alle valgte prioriteter samtidig. Du kan også filtrere etter energi, kropp og sinn; programmer med

høy prioritet; programmer med protokoller; osv. Filtrer programmer hvis du ønsker bare en energetisk boost, for eksempel,
eller hvis du er i humør for å adresse dine dypere problemer ved å filtrere bare programmer med protokoller.

◦ Det kan spilles i bakgrunnen mens du utfører daglig aktiviteter. Volumet kan være svært lavt.
◦ Det anbefales å bruke hodetelefoner eller eksterne høyttalere for bedre resonans. Du kan til og med bruke in-ear hodetelefoner

i lommen din som vil levere et lite elektromagnetisk felt til kroppen din med de inkluderte bioaktive frekvensene. På den
måten trenger du ikke å lytte til frekvensene: det energetiske feltet, kroppen og sinnet ditt vil registrere dem elektromagnetisk.

• Eksportere Harmonisk Boost:
◦ Brukere kan eksportere Harmonisk Boost som en MP3-fil for offline bruk.
◦ På Mac, iPhone, iPad og Android, kan filen lagres eller deles direkte via SMS, AirDrop, WhatsApp, eller e-post.
◦ På Windows, må filen lagres manuelt og deretter deles.

• Beste praksiser:
◦ Daglig bruk: Spill Harmonisk Boost en eller to ganger om dagen.
◦ Passiv lytting: Det kan spilles med lavt volum i bakgrunnen.
◦ Fokusert økter: For dypere effekter, lytt i et stille miljø med minimale distraksjoner.

2. Personlig Veiledning

Hva er Personlig Veiledning?

Personlig Veiledning er en veiledet meditasjon som integrerer personlige frekvenser med stemmeveiledning. Den hjelper brukere
med å fokusere på deres energetiske og fysiologiske balanse gjennom strukturerte visualisering og avspenningsteknikker. Målet med
denne veiledningen er å integrere fokusert helbredelsesbevissthet i det daglige livet.

Hvordan bruke Personlig Veiledning

• Åpne BioCoherence-appen.
◦ Naviger til din aktive oppføring (det er i midten av hjemmeskjermen), eller velg en oppføring i listen din.
◦ Klikk på Personlig Veiledning for å starte økten.

• Tilpasse Personlig Veiledning:
◦ Varighet: Juster den ønskede øktlengden med glidebryteren.
◦ Dykkehastighet: Hastigheten og intensiteten til avspenningsteknikkene som
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16.5. Harmonisk Forsterkning
Harmonic Boost-funksjonen i BioCoherence er designet
for å forbedre effektiviteten av meditasjoner og
frekvensbasert harmonisering ved å integrere spesifikke
frekvenser skreddersydd til brukerens behov og
spesifikke protokoller. Denne funksjonen lar brukerne
stimulere og korrigere ulike biomarkører ved å bruke en
kombinasjon av forhåndsdefinerte og individualiserte
frekvensprogrammer.

Elementfarger og deres
funksjoner
Harmonic Boost-grensesnittet består av forskjellige
fargede elementer, hvor hvert element har en distinkt
hensikt:

• Hvite elementer: Disse representerer systemiske
harmoniseringer, knyttet til en spesifikk
biomarkør. De er forhåndsberegnede frekvenssett
assosiert med spesifikke organer,
akupunkturpunkter, belastninger (f.eks. geopatisk
stress), eller andre biomarkører. Disse frekvensene
er faste og endres ikke basert på individuelle
analyseresultater.

• Blå elementer: Disse representerer korrigerende
protokoller. De er individualiserte og beregnet lokalt
på brukerens enhet. Disse frekvensene velges basert
på brukerens spesifikke behov og er designet for å motvirke disharmonier oppdaget i analysen.
◦ Mørkeblå elementer: Dette er bioaktive individuelle frekvenser eller samlinger av frekvenser (frekvensspektra), som kan

spilles av elektrisk eller akustisk.
◦ Lys blå elementer: Dette er binaurale beats, som er designet for å gjøre veldig lave frekvenser hørbare akustisk og trene

hjernen til spesifikke endrede bevissthetstilstander. De fungerer ved å spille to litt forskjellige frekvenser i hvert øre, noe som
skaper en beatfrekvens i hjernen som justeres med den ønskede terapeutiske effekten.

Handlingsmodus og funksjonalitet

Forhåndsberegnede frekvenser

• Alle biomarkør harmoniseringsfrekvenser (hvite elementer) er forhåndsberegnet og lagret både lokalt og i skyen. Dette sikrer
jevn avspilling uten å kreve sanntidsberegning, selv på lav-end enheter.

• Den samme forhåndsberegningsprosessen vil bli brukt på blå elementer (som er svært individualiserte) ved behov, direkte på
brukerens enhet, og eliminerer problemer og forbedrer ytelsen.

Sanntidsberegning for individualiserte protokoller

• Når en bruker legger til en protokoll (blå elementer), beregner systemet de nødvendige frekvensene lokalt før avspilling.
• Dette sikrer at frekvensene er skreddersydd til brukerens spesifikke behov mens optimal ytelse opprettholdes.

Simultan frekvensavspilling

• Harmonic Boost-systemet spiller fire frekvenser på en gang.
• Hvis bare hvite elementer er valgt, spilles fire frekvenser fra biomarkør harmoniseringssettet.
• Hvis både hvite og blå elementer er valgt, balanserer systemet dynamisk avspillingsfrekvensene mellom biomarkør

harmonisering og korrigerende frekvenser.

Det faktum at frekvensene spilles sammen tillater en målrettet handling av protokoller, ved å etablere en direkte bro til det valgte
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systemet via resonanseffekten og legge til protokollfrekvensene for å oppnå effekten av en målrettet laser som spesifikt retter seg mot
protokollen på systemet.

Binaural Beat-integrasjon

• Når en binaural beat (lys blå element) er inkludert, blandes den med en av biomarkørfrekvensene.
• For eksempel, hvis en geopatisk stressfrekvens er 100 Hz og en binaural beat er 8 Hz, vil systemet spille 100 Hz i det ene øret og

108 Hz i det andre, og skape en 8 Hz beat i hjernen.

Varighet og timing

• Standard varighet for hver frekvenssyklus er 6,73 sekunder, som er et multiplum av Planck-tid til den gyldne ratio (phi).
• Hvert hvite eller blå program består av flere sykluser, som vanligvis varer mellom 10 og 150 sekunder (med

tilbakestillingssykluser på 6,73 sekunder).
• Brukere kan justere varigheten av et program for å gjøre det kortere eller lengre, avhengig av deres behov.
• Det komplette programmet kan eksporteres som én lydfil, og delsett kan eksporteres direkte for å adressere spesifikt energi,

kropp, sinn, eller elementene som trenger mest oppmerksomhet, for eksempel.

Tilpasning og eksport

Legge til protokoller

• Brukere kan manuelt legge til protokoller for å forbedre effektiviteten av en Harmonic Boost-økt.
• Systemet gir foreslåtte protokoller basert på den valgte biomarkøren, men brukere kan også søke etter ytterligere protokoller. Det

er mer enn 2000 inkluderte protokoller, og listen blir jevnlig forbedret med nye studier.

Eksportere MP3-filer

• Brukere kan eksportere Harmonic Boost-økter som MP3-filer for offline bruk.
• De eksporterte filene inkluderer metadata som albumcover og nøkkelord, noe som gjør dem enkle å organisere i

musikkbiblioteker.

Praktiske anvendelser
• Personlig veiledningsforbedring: Brukere vil høre Harmonic Boost-frekvenser i de personlige veiledede meditasjonene for dypere

avslapning og helbredelse.
• Målrettet helbredelse: Ved å velge spesifikke biomarkører og korrigerende protokoller, kan brukere lage personlige

helbredelsessesjoner.
• Energiboosting: Brukere kan lage og lagre energiboostende frekvenssett for rask tilgang når det er nødvendig.

Harmonic Boost-funksjonen i BioCoherence gir et kraftig verktøy for frekvensbasert harmonisering. Ved å kombinere
forhåndsberegnede biomarkørfrekvenser med individualiserte korrigerende protokoller, kan brukere lage svært effektive og
personlige helbredelsessesjoner. Muligheten til å eksportere og spille av disse sesjonene offline forbedrer ytterligere tilgjengeligheten
og brukervennligheten.
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Tillegg 1.
Ofte stilte spørsmål

Hvordan få hjelp i appen
For å be om hjelp eller sende et forslag fra hvilken som helst side i appen, åpner du bare menyen øverst til høyre og klikker på "Tilbakemelding og ideer". Du kan klikke på "annotere
et skjermbilde" for å legge til et skjermbilde av siden du er på, og legge dette annoterte skjermbildet til forespørselen din. Det er mye lettere for oss å hjelpe deg da!

Hvordan får familiemedlemmer eller kundene mine tilgang til de skreddersydde meditasjonene?
For å få tilgang til de skreddersydde meditasjonene, må de installere appen fra biocoherence.net/install eller fra App Store eller Play Store. Du kan invitere dem ved å opprette en
konto for dem; vennligst skriv inn e-posten deres i kontoen slik at de mottar en invitasjon med riktig konto. Du kan deretter dele analysen deres med dem ved å legge dem til som
kontakt på analysen. Når de logger inn i appen med e-posten du spesifiserte i kontoen du opprettet, vil de finne denne analysen på appens hjemmeside, eller under "Registrerte
analyser".

Når de har analysen, kan de lytte til balanseringsmeditasjonen gjennom "Balanse"-seksjonen i BioCoherence-appen, hvor lyden kombinerer muntlig veiledning med frekvenser for
optimale resultater.

BioCoherence Affiliate Program

Velkommen til BioCoherence Affiliate Program! Vi er glade for å ha deg med oss i å dele fordelene med vår banebrytende teknologi med publikum ditt. Vårt program lar deg tjene
provisjoner mens du hjelper andre med å oppdage en transformativ tilnærming til helse og velvære.

Kom i gang
1. Logg inn på kontoen din: Besøk https://biocoherence.net/s0,login1.
2. Få tilgang til din affiliate-side: Naviger til https://biocoherence.net/n1192. Dette er ditt personlige affiliate-hub.

Her finner du alle verktøyene og informasjonen du trenger, inkludert hvordan du:

• Oppretter og administrerer invitasjonskodene dine.
• Sporer provisjonene dine.
• Vokser affiliate-nettverket ditt.

Om Affiliate Programmet

Vårt program tilbyr abonnementsbaserte provisjoner for direkte salg og en rekke kjøpstyper. Du kan også tjene ekstra insentiver når du henviser nye affiliates til programmet.

Abonnementsprovisjoner for Direkte Salg

Når du deler invitasjonskodene dine, tjener du provisjoner på abonnementer og andre kjøp gjort av brukere som registrerer seg med koden din. Programmet er designet for å belønne
både deg og kundene dine, og tilbyr fordeler og insentiver for nye brukere som blir med med koden din.

Ytterligere Kjøp

Tjen provisjoner på kjøp som rapporter, tester og maskinvare gjennom BioCoherence-plattformen. Disse belønningene lar deg dra nytte av hver transaksjon gjort av brukerne du har
henvist.

Merk: For varer dekket av territoriell eksklusivitet, vil provisjoner og kunderegninger bli behandlet gjennom den lokale eksklusive distributøren. Satser kan variere avhengig av
distributørens retningslinjer. Sjekk biocoherence.net/distributors3 for detaljer.

Administrer Invitasjonskodene Dine

Fra din affiliate administrasjonsside kan du opprette flere koder for å distribuere over forskjellige kanaler som sosiale medier, videoer og blogger. Dette lar deg spore ytelsen til hver
kode og optimalisere innsatsen din.

Appinstallasjon og første oppstart
• På Windows, Mac eller Linux: Last ned installasjonsfilen på biocoherence.net/install4

• På iPad, iPhone eller Android: Vennligst følg instruksjonene på biocoherence.net/install5; installasjonen skal være bare ett klikk fra App Store.

Etter installasjon
Når installasjonen er fullført, kan det fortsatt være problemer.
1. Kan ikke finne appen? Den heter "BioCoherence"; På Mac er den i "Programmer". På Windows og Linux, i startmenyen. På iPad, iPhone og Android, er den lagt til Hjem-

skjermen, og du kan også finne den med et søk.
2. Appen starter ikke? Enten er datamaskinen eller nettbrettet ditt for tregt, eller det er inkompatibiliteter.
3. Du kan ikke logge inn? Hvis du har en konto, vennligst klikk på "mistet passord" på innloggingsskjermen. Du vil motta en lenke for å tilbakestille passordet ditt. Hvis du ikke

har en, kan du opprette en inne i appen.

1. https://biocoherence.net/s0,login
2. https://biocoherence.net/n119
3. https://biocoherence.net/distributors
4. https://biocoherence.net/install
5. https://biocoherence.net/install
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Kan BioCoherence bruke Spookys frekvensprotokoller?
Ja, BioCoherence har integrert mange av frekvensprotokollene fra ulike kilder, inkludert Rife-baserte tabeller som brukes av Spooky og andre enheter. I fremtiden har BioCoherence
som mål å la Spooky-enheter fungere som emitere, noe som gjør det mulig å eksportere lyd fra BioCoherence og mate den direkte inn i Spooky. Vi planlegger å være åpne for så
mange enheter som mulig og å grensesnitt med dem direkte når de er åpne for det. Uansett tillater lyd eksporten av frekvensprogrammene at frekvensene kan spilles av på et stort
utvalg av enheter.

Kan det kanskje "erstatte" en teknologi som jeg kanskje bruker for øyeblikket?
BioCoherence kan potensielt erstatte eller supplere andre biofeedback- og helseanalyseverktøy avhengig av dine spesifikke behov. Det kan erstatte de fleste enheter, spesielt de som
er basert på tilfeldige tallgeneratorer, men kan ikke fullt ut erstatte enheter som har forskjellige dokumenterte virkemåter.

Hvordan kan jeg få informasjon om de sentrale temaene til en klient når resultatene varierer mellom
skanningene?

For å skaffe informasjon om sentrale temaer hos en klient, kan det være nyttig å sammenligne flere skanninger. Se etter konsistente mønstre eller gjentakende problemer på tvers av
skanningene for å identifisere sentrale temaer. Mederic nevnte at det er viktig å se etter trender i skanningene for å få en mer omfattende forståelse av klientens sentrale problemer.
Resultatene vil vanligvis være svært konsistente på tvers av skanningene, med variasjoner i lenker og relativ energi eller agitasjon av systemer. Disse variasjonene er sunne og
indikerer fremgang.
Du kan faktisk sammenligne flere skanninger side om side i applikasjonen for å se hvordan spesifikke biomarkører utvikler seg, for eksempel før og etter at en spesifikk behandling
er blitt anvendt.

Hvordan kan kundene mine få tilgang til rapportene sine utenfor utøverens kontor? Hvordan kan de
gjennomgå rapportene sine og få tilgang til meditasjonene?

Kunder kan få tilgang til rapportene og meditasjonene sine gjennom appen. Slik kan praktikere aktivere kundetilgang:
• Legg til kunden som en ny kontakt i appen:

◦ Klikk på de to pilene ved siden av profilbildet ditt for å få tilgang til "Kontakter."
◦ Opprett en ny kontakt, og sørg for å inkludere kundens e-postadresse.

• Utfør en skanning under kundens profil.
• Del rapporten:

◦ Åpne den fullførte rapporten og velg "Del med..." alternativet.
◦ Send en invitasjons-e-post til kunden, inkludert en lenke for å laste ned appen sammen med innloggingsdetaljer.

Når kunden logger inn, kan de gjennomgå rapporten sin og få tilgang til meditasjonene direkte i appen. De kan også gjøre fjerntester for deg (lokale tester for dem, med en sensor),
og du vil motta resultatene tilbake i programvaren din.

Hvordan kan familiemedlemmene mine eller kundene mine bruke de tilpassede frekvensene som er generert for
dem?

For å dele de tilpassede frekvensene med familiemedlemmer eller klienter, følg disse trinnene:
• Når du ser på frekvensrapporten deres i BioCoherence-appen, eksporter lydfilen av frekvensøkten.
• Du kan deretter dele lydfilen med dem via meldinger, e-post eller andre kommunikasjonsmetoder.

Du kan også invitere klientene eller familiemedlemmene dine til å installere appen og dele analysen med dem. For det kan du opprette en klientkonto med e-posten deres.

Hvordan er BioCoherence unik?
BioCoherence kombinerer avanserte matematiske algoritmer med EKG-teknologi for å gi detaljerte helseinnsikter. Den skiller seg ut ved å tilby en flernivåanalyse av kroppens
elektriske signaler og inkluderer en energi/kropp/sinn-tilnærming, flere grafiske visninger, og koblinger mellom biomarkører. Den inkluderer også biofeedback-tilpassede
meditasjoner og frekvenser.

Hvordan oppdatere appen
Bruk alltid den nyeste oppdateringen, da problemet ditt allerede kan ha blitt løst - eller ideen din allerede implementert!
Avhengig av plattformen du bruker, utføres oppdateringen forskjellig:

Beta versjon
• Hvis du bruker Beta versjonen med TestFlight: bør du motta en varsling med hver oppdatering. Start TestFlight og klikk på "Oppdater".
• Hvis du har installert beta versjonen for Mac, Windows eller Linux utenfor TestFlight: gå til biocoherence.net/beta6, last ned installasjonsprogrammet for den nyeste versjonen,

og kjør installasjonsprogrammet. Alle dataene dine vil bli bevart.

Offentlig versjon
• Hvis du har installert den offentlige versjonen for Mac, Windows eller Linux utenfor TestFlight: gå til biocoherence.net/install7, last ned installasjonsprogrammet for den nyeste

versjonen, og kjør installasjonsprogrammet. Alle dataene dine vil bli bevart.
• Hvis du bruker den offentlige versjonen fra App Store eller Play Store: åpne App Store eller Play Store og oppdater appen fra siden dens.

Løse Bluetooth-tilkoblingsproblemer med BioCoherence

Hvis du opplever problemer med Bluetooth-tilkoblingen i BioCoherence, følg disse feilsøkingstrinnene for å sikre en jevn oppsett:

Generelle retningslinjer
• Start prosessen først:

◦ Begynn med å starte en opptak eller test i BioCoherence-appen. Mange tilkoblingsproblemer oppstår fra å prøve å koble sensoren for tidlig.
◦ Appen er designet for å håndtere tilkoblingsprosessen automatisk når du initierer et opptak eller en test.

• Unngå systeminnstillinger:
◦ Ikke prøv å koble Bluetooth-sensoren via enhetens systeminnstillinger. La appen håndtere denne prosessen for å unngå forstyrrelser.

• Sørg for at Bluetooth er aktivert:
◦ Windows: Slå på Bluetooth via innstillingspanelet eller Bluetooth-snarveien i nedre høyre oppgavelinje.
◦ Mac: Aktiver Bluetooth fra menyen øverst til høyre. Sørg for at Bluetooth-rettigheter er gitt til BioCoherence i systeminnstillinger.
◦ iOS/Android: Aktiver Bluetooth fra enhetens innstillingsmeny, vanligvis plassert nær Wi-Fi-alternativene.

• Fukt tomlene:
◦ Viktig: Sørg for at tomlene dine er tilstrekkelig fuktet med vann eller ledende gel. Dette forbedrer tilkoblingen og sikrer nøyaktige sensoravlesninger.

Trinn-for-Trinn Feilsøking
1. Aktiver Bluetooth:

◦ Hvis du står fast på dette trinnet, verifiser at:
▪ Enheten din har en aktiv Bluetooth-brikke.
▪ Bluetooth er aktivert og fungerer.

2. Slå på sensoren:
◦ Sensoren slår seg automatisk på når den tas ut av basen. Plasser de fuktede tomlene på sensoren. Den kobles vanligvis til innen 1-2 sekunder. Hvis den ikke gjør det:

▪ Klikk Start Bluetooth på nytt i appen.
▪ Ta av tomlene og prøv å plassere dem tilbake på sensoren.
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3. Tilkoblingsstatus:
◦ Appen gir trinn-for-trinn indikasjoner på Bluetooth-panelet:

▪ Aktiver Bluetooth: Sørg for at Bluetooth er aktivert.
▪ Slå på sensoren: Appen er klar for at sensoren skal koble til.
▪ Sensor tilkoblet: Sensoren er vellykket koblet og klar.
▪ Foreløpige data utvekslet: Appen har mottatt initial data, som batteristatus og serienummer.
▪ Aktive data: EKG-data blir mottatt, og opptak eller test begynner.

4. Håndtere flere enhetstilkoblinger:
◦ Hvis sensoren tidligere har vært paret med flere enheter, deaktiver Bluetooth på ubrukte enheter for å forhindre interferens.

Tilleggsnotater
• Første Autorisasjon:

◦ Når du åpner appen for første gang, gi Bluetooth-tillatelse når du blir bedt om det. Hvis du ved et uhell nekter disse tillatelsene:
▪ Juster dem i systeminnstillingene dine.
▪ Alternativt, avinstaller og installer appen på nytt for å tilbakestille tillatelsene.

• Sensor Frakobling:
◦ Hvis sensoren frakobles under bruk, sjekk:

▪ Batterinivåer.
▪ At tomlene er riktig plassert på sensoren.

Ved å følge disse trinnene og sørge for at tomlene dine er riktig fuktet, kan du løse de fleste Bluetooth-tilkoblingsproblemer og nyte en sømløs opplevelse med BioCoherence. Hvis
problemer vedvarer, vurder å ta kontakt med støtte for ytterligere hjelp.

Hva er prisene for BioCoherence?
BioCoherence tilbyr maksimal fleksibilitet i priser. Du kan starte gratis og deretter velge den planen som passer deg best. Alle våre planer er forklart i fullstendige detaljer på
biocoherence.net/price8

Gratis plan
Den gratis planen lar deg gjøre ubegrensede opptak og koble til en Pro, samt motta en tilpasset meditasjon. For skanningen kan du åpne noen generelle informasjonssider, men de
fleste sidene er uskarpe; du kan kjøpe en rapport for å låse opp. Du kan gjøre opptak med en Apple Watch eller med vår sensor. Du kan også få tilgang til testkatalogen og velge å
betale for hvilken som helst test du ønsker.
For å bruke den gratis planen, må du bare installere appen9 og opprette en gratis konto.
Hvis du vil gå videre, her er våre betalte planer:

Betalte planer, for personlig bruk
Vennligst sjekk priser på nettstedet vårt. Prisene går per måned (ingen forpliktelse) til en full livstidslisens, alle oppdateringer inkludert for livet. Vi har også årlige planer med
rabatter.

• Me Play lar deg spille ubegrenset med frekvenser og meditasjoner.
• Me Essential lar deg gjøre ubegrensede skanninger og balanseringer (meditasjoner og frekvenser) for opptil 2 kontoer, og gir deg tilgang til essensielle skjermbilder av rapporten

og gratis tester. Du kan kjøpe fullstendige rapporter og betalte tester etter eget valg.
• Me Custom lar deg velge 3 alltid-opplåste skjermbilder.
• Me Plus gir deg ubegrensede fullskanninger for opptil 6 personer, redigerbare ressurser og prioriteringer, og tilpasset balansering.

Betalte planer for profesjonell bruk
• Pro Essential lar deg gjøre ubegrensede skanninger (lokalt eller eksternt) og balanseringer for et ubegrenset antall kunder, og gir deg tilgang til essensielle skjermbilder av

rapporten og grunnleggende testopprettelse. Du kan kjøpe fullstendige rapporter og betalte tester etter eget valg.
• Pro Custom lar deg velge 3 alltid-opplåste skjermbilder.
• Pro Plus gir deg ubegrensede fullskanninger (lokalt eller eksternt), og alle skjermbilder for et ubegrenset antall kunder, redigerbare ressurser og prioriteringer, tilpasset

balansering, og full testopprettelse, inkludert monetisering.
• Med fokuserer kun på medisinsk validerte biomarkører i et EKG.

For å få mye mer detaljer om planene, gå til biocoherence.net/price10

Hva gjør BioCoherence best?
BioCoherence-programvaren utmerker seg ved å gi en omfattende analyse av kroppens elektriske og magnetiske aktivitet, og gir innsikt i ulike biomarkører og generell helsestatus.
Ved å fremheve ressurser, prioriteringer og forbindelser mellom organer, presenterer den kompleks data fra ulike felt på en enkel, grafisk måte for daglig bruk av terapeuter. Den
gjør eksklusiv bruk av avanserte matematiske operasjoner for flernivåanalyse, og trekker ut meningsfull data direkte fra kroppens elektriske sensor (elektrokardiogram). Basert på
disse identifiserte ressursene og prioriteringene kan den deretter foreslå tilpassede guidede meditasjoner og rebalanseringsprotokoller.

Hva er BioCoherence IKKE designet for å gjøre?
BioCoherence er ikke ment å diagnostisere spesifikke medisinske tilstander eller erstatte tradisjonell medisinsk rådgivning. Selv om noen biomarkører kommer fra offisiell akademisk
medisinsk forskning, er dens primære formål å gi verktøy for rask forståelse og identifisering av årsaker. Den støtter selvhjelp for hjemmebrukere og kobler dem til avanserte
terapeuter når det er nødvendig.

Hva er den beste måten å sikre at skanneprosessen er fullført, med tanke på at analysen bør ta minst 130
sekunder?

Analysen må faktisk ta minst omtrent 130 sekunder for nøyaktige resultater (den trenger minst 128 gyldige hjerteslag). Det er fremdriftslinjer nederst i skanningen som viser den
nødvendige varigheten for hver type analyse. Vennligst sørg for at skanningen kjører i hele varigheten, selv om det ser fullført ut når linjene er fylt grønne. Å sikre at hele varigheten
av skanningen er fullført er avgjørende for nøyaktigheten av resultatene.

Hvilken kvalitet har de genererte filene?
Fokuset er på å utvikle høy-kvalitets lydgenerering i appen, inkludert en fullverdig sanntids syntetisator og sekvensiator. Disse verktøyene er allerede tilgjengelige i appen for støy,
frekvenser og innspilte guidede meditasjoner. De genererte parameterne er under konstant utvikling. Musikk støtter justering for meditasjoner og samtidige gruppesesjoner.

Hvilke resultater har blitt målt eller rapportert?
Mens BioCoherence fortsatt er i beta, har det fått veldig positive tilbakemeldinger fra de første testene som validerer dets effektivitet. Vi samler inn variert tilbakemelding for å
ytterligere validere og utvide bruken. Kundevurderinger og spesifikke casestudier vil være tilgjengelige når mer data er samlet inn.

BioCoherence inkluderer en måte å samle inn anonymiserte data (med opt-in) for å vitenskapelig validere alle biomarkører og balanseringsmoduser. Disse dataene vil tjene som
grunnlag for å publisere vitenskapelige artikler med tilgang til de rå, anonymiserte dataene på forespørsel fra anerkjente institusjoner.

Et grunnleggende bruk og en avansert bruk?
Nybegynnerbruk: Me Play (automatisk skanning eller test, og automatisk tilpasset biofeedback-forsterkede meditasjoner). Avansert bruk: Pro (40 grafiske sider, lenker, ressurser,
og identifikasjon og modifikasjon av prioriteringer, samt Pro-katalogen for bruker-terapeut forbindelser). Fremtidige funksjoner vil også inkludere sammenlignende skanninger og
samtidige meditasjoner for flere brukere.

6. https://biocoherence.net/beta
7. https://biocoherence.net/install
8. https://biocoherence.net/price
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Hvorfor fortsetter sensoren min å blinke enten blått eller grønt etter at jeg har fullført skanningen?
Du må sette sensoren tilbake i sensorboksen, som automatisk vil slå den av. Vi har designet sensoren for å være veldig enkel å bruke, så du trenger ikke engang å bekymre deg for
å slå den av og på—den gjør dette automatisk. Du kan se at den fortsetter å blinke grønt eller blått i noen sekunder, eller kanskje opptil 1 minutt etter at skanningen er fullført, men
deretter vil den slå seg av og vente på at neste skanning skal starte.

Hvorfor feiler Bluetooth noen ganger å koble til under en skanning?
Hvis du opplever problemer med Bluetooth-tilkoblingen under en skanning, kan det være fordi BioCoherence-skanneren er paret med flere enheter. Når dette skjer, kan skanneren
prøve å koble seg til en enhet som ikke er i bruk. For å løse dette problemet, sørg for at Bluetooth er helt av på andre enheter som tidligere har vært koblet til BioCoherence-skanneren.
Ved å gjøre dette vil skanneren koble seg sømløst til den riktige enheten, slik at skanningen din kan fortsette uten avbrudd.
For å unngå problemer er det veldig viktig å starte Bluetooth-tilkoblingsprosessen i appen først ved å starte en ny opptak eller en test, og DERETTER ta tak i sensoren. Ved å legge
tomlene på sensoren, vil den slå seg på og koble seg automatisk til appen som allerede er i forskningsmodus på dette tidspunktet.

Hvilken kontotype kan jeg bruke for å oppdage parasitter?
Denne funksjonen er reservert for profesjonelle brukere. Informasjonen må tolkes av en profesjonell, og vi har som mål å sikre at den brukes nøyaktig og ansvarlig. Den forblir
innenfor rammene av en energivurdering og ikke en direkte observasjon av tilstedeværelsen av en parasitt.

9. https://biocoherence.net/install
10. https://biocoherence.net/price
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1. "Prology: oppfyll ditt livsprosjekt - Bok 1: sykdom, helbredelse, transmutasjon:
ressursenes vei" av Christine Degoy
En innovativ guide som gjenutforsker helse og velvære gjennom en systemisk
tilnærming, som gjør det mulig for deg å redefinere din eksistens og få tilgang til en
dypere forståelse av ditt livsprosjekt. Denne boken gir deg verktøyene du trenger for
å dyrke indre kommunikasjon, transformere din oppfatning av virkeligheten og fullt ut
inkarnere din raison d'être.

2. "Prology: gjenoppdag meningen med livet - Bok 2: Livsprosjektet i kroppen:
forstå, lås opp, transmuter" av Christine Degoy
Dyk ned i prologisk organavkoding for å oppdage hvordan hver del av kroppen din
reflekterer dypere dimensjoner av din eksistens. Denne boken utforsker sammenhenger
mellom dine livserfaringer og din fysiske helse, og tilbyr nøkler til forståelse, opplåsing
og transmutering av energiske blokkeringer. Ved å fokusere på indre ressurser og
skjulte potensialer, inviterer denne boken deg til å omfavne ditt livsprosjekt gjennom en
helhetlig visjon, som gjør det mulig for deg å harmonisere kropp og sinn for et fullt ut
tilfredsstillende liv.

Energi og elektrisk medisin
3. "The Body Electric: Elektromagnetisme og livets grunnlag" av Robert Becker og

Gary Selden
Denne banebrytende boken utforsker den menneskelige kroppens elektromagnetiske felt
og dens dype implikasjoner for helbredelse, energistrøm og helse. Beckers forskning
på bioelektrisitet gir essensielle innsikter for å forstå vitenskapen bak kroppens
energisystemer.

4. "The Spark in the Machine: Hvordan vitenskapen om akupunktur forklarer
mysteriene i vestlig medisin" av Dr. Daniel Keown
Dr. Keowns arbeid bygger bro over gapet mellom vestlig medisinsk vitenskap og den
eldgamle praksisen med akupunktur, og tilbyr en omfattende forklaring på hvordan
energi flyter gjennom kroppen og hvordan den kan utnyttes for helbredelse.

5. "Energi medisin: Den vitenskapelige basen" av James L. Oschman
Denne boken tilbyr en grundig utforskning av vitenskapen bak energimedisin, og
presenterer bevis på hvordan elektromagnetiske felt, meridianer og andre
energisystemer påvirker helse. Oschman trekker fra fysikk og biologi for å forklare
kroppens energisystemer på en måte som komplementerer både konvensjonelle og
alternative helbredelsesmetoder.

6. "Vibrasjonsmedisin: Den #1 håndboken for subtile energiterapier" av Richard
Gerber
Gerbers klassiske tekst er en essensiell ressurs for å forstå feltet av subtile
energimedisiner. Den gir en detaljert oversikt over energifelter, chakraer, og hvordan
vibrasjonsbehandlinger fungerer for å helbrede kropp og sinn.

7. "Cross Currents: Faren ved elektropollusjon, løftet om elektromedisin" av Robert
O. Becker
Beckers oppfølging til The Body Electric, denne boken undersøker helseimplikasjonene
av moderne elektrisk teknologi, samtidig som den utforsker hvordan elektromagnetisk
terapi kan hjelpe i helbredelse.

8. "Biology of Belief: Frigjøring av kraften i bevissthet, materie og mirakler" av
Bruce H. Lipton
Denne boken dykker ned i krysningspunktet mellom biologi og tro, og viser hvordan
sinnet påvirker kroppen på cellulært nivå. Lipton forklarer hvordan energifelter og
bevissthet påvirker biologiske prosesser.

9. "The Field: Jakten på universets hemmelige kraft" av Lynne McTaggart
McTaggart utforsker banebrytende vitenskap om nullpunktfeltet, et universelt energifelt
som forbinder all materie. Denne boken gir innsikter i livets energiske natur og hvordan
vi kan utnytte denne energien for helbredelse.

10. "Healing Is Voltage: Håndboken" av Jerry Tennant
Dr. Tennant forklarer hvordan spenning i kroppen, spesielt på cellulært nivå, er
avgjørende for helse. Han gir en omfattende oversikt over hvordan opprettholdelse av
riktig elektrisk potensial er grunnleggende for helbredelse og velvære.

Moderne Åndelighet
11. "My Big TOE (Teorien om Alt)" av Thomas Campbell

En omfattende trilogi som utforsker virkelighetens natur, bevissthet og forbindelsen
mellom det fysiske og metafysiske. Campbell, en fysiker og bevissthetsforsker, blander
vitenskap og åndelighet for å presentere en modell av eksistens som støtter meditasjon,
endrede bevissthetstilstander og forståelsen av energi i universet.

12. "The Mind Illuminated: En Komplett Meditasjonsguide som Integrerer
Buddhisme og Hjernevitenskap for Større Bevissthet" av John Yates (Culadasa)
Culadasas guide er en grundig, trinn-for-trinn forklaring av meditasjonspraksis forankret
i både gamle buddhistiske læresetninger og moderne nevrovitenskap. Den bygger bro
over gapet mellom tradisjonelle meditasjonsteknikker og moderne vitenskapelig
forståelse av hjernen.

13. "Altered Traits: Vitenskapen Avslører Hvordan Meditasjon Forandrer Ditt Sinn,
Hjerne og Kropp" av Daniel Goleman og Richard J. Davidson
Denne boken dykker inn i den vitenskapelige forskningen rundt meditasjon, og utforsker
dens dype effekter på hjernen og kroppen. Goleman og Davidson trekker fra tiår med
forskning for å forklare hvordan meditasjon fører til varige psykologiske og fysiologiske
endringer.

14. "Waking Up: En Guide til Åndelighet Uten Religion" av Sam Harris
Sam Harris, en nevrovitenskapsmann og filosof, presenterer en rasjonell tilnærming til
åndelighet og meditasjon, forankret i både vitenskap og personlig erfaring. Boken hans
fokuserer spesielt på hvordan meditasjon kan føre til dype endringer i oppfatning og
forståelse av bevissthet, uten behov for religiøse rammer.

15. "The Power of Now: En Guide til Åndelig Opplysning" av Eckhart Tolle
Tolles mye leste bok understreker viktigheten av bevissthet og det å være til stede i
øyeblikket. Hans lære gir praktiske innsikter om hvordan man kan leve mer fullt og
bevisst, noe som samsvarer med de energiske og mentale aspektene av velvære som
diskuteres i Sing the Body Electric.

16. "Real Magic: Gammel Visdom, Moderne Vitenskap, og en Guide til Universets
Hemmelige Kraft" av Dean Radin
Radin, en ledende forsker innen parapsykologi, utforsker den vitenskapelige bevisene
for fenomener som telepati, forutsigelse og psykokinese, og trekker forbindelser mellom
bevissthet, energi og den bredere strukturen av virkelighet. Denne boken gir et grunnlag
for å forstå andre virkeligheter utover det fysiske.

17. "The Physics of Consciousness: Kvantebevissthet og Livets Mening" av Evan Harris
Walker
Denne boken dykker ned i kvantefysikk og dens forhold til bevissthet. Walker utforsker
observatørens rolle i kvantemekanikk og presenterer en teori om at bevissthet er
grunnleggende for universet, noe som bidrar til en bredere forståelse av energi og
eksistens.

18. "The Secret Doctrine" av H.P. Blavatsky
Denne grunnleggende teksten i teosofi utforsker universets natur, bevissthet og åndelig
utvikling.

19. "The Perennial Philosophy" av Aldous Huxley
Huxley undersøker de felles trådene av åndelighet på tvers av ulike religioner, og
fremhever universelle sannheter.

20. "Human Destiny" av Pierre Lecomte du Noüy
Denne boken utforsker skjæringspunktet mellom vitenskap, filosofi og religion, og
argumenterer for ideen om at menneskelig evolusjon er guidet av et guddommelig
formål. Den diskuterer det åndelige potensialet til menneskeheten og de moralske
ansvarene som følger med menneskelig bevissthet.

Addendum 3.Bibliografi

93



21. "The Road to Reason" av Pierre Lecomte du Noüy
I dette filosofiske verket diskuterer Lecomte du Noüy viktigheten av fornuft og
vitenskapelig tenkning i forståelsen av universet. Han dykker også inn i hvordan
vitenskapelig fremgang bør integreres med moralsk og åndelig utvikling.

Digital signal processing
22. "Forståelse av Digital Signalbehandling" av Richard G. Lyons

Denne boken gir en klar og tilgjengelig introduksjon til digital signalbehandling (DSP),
og gjør komplekse konsepter forståelige selv for nybegynnere. Den dekker emner som
filtrering, Fourier-analyse og samplingteori på en praktisk og lettfattelig måte, ideell for
de som er interessert i grunnleggende signalbehandling for audioanalyse.

23. "Forskerens og Ingeniørens Guide til Digital Signalbehandling" av Steven W. Smith
En populær, lettlest bok som introduserer DSP-konsepter med praktiske eksempler og
applikasjoner. Det er en gratis online ressurs som forklarer hvordan signalbehandling
fungerer med trinn-for-trinn guider og virkelige eksempler, noe som gjør den svært
tilgjengelig for nybegynnere, spesielt de som er interessert i audio- og
musikksignalanalyse.

24. "Digital Lydsignalbehandling" av Udo Zölzer
Denne boken introduserer prinsippene og anvendelsene av digital lydsignalbehandling,
med fokus på områder som digitale filtre, lydeffekter og tids-frekvensanalyse. Selv om
materialet er teknisk, presenteres det på en måte som er tilgjengelig for lesere med
grunnleggende kunnskap om DSP.

25. "En Introduksjon til Analyse av Lydinnhold: Applikasjoner i Signalbehandling og
Musikkinformatikk" av Alexander Lerch
Denne teksten er spesielt nyttig for de som er interessert i audio- og
musikksignalbehandling. Den introduserer teknikker for å analysere lydinnhold som
musikalsk struktur, rytme og harmoni ved hjelp av signalbehandlingsalgoritmer. Boken
er praktisk og tilgjengelig for både studenter og fagfolk.

26. "Utforming av Lyd Effekt Plug-Ins i C : Med Teori for Digital
Lydsignalbehandling" av Will Pirkle
For de som ønsker å dykke inn i anvendelsessiden av lydsignalbehandling, er denne
boken en brukervennlig introduksjon til koding og design av lydeffekter ved hjelp av
C-programmering. Den er ideell for nybegynnere som ønsker å forstå hvordan DSP kan
brukes til å lage sanntids lydeffekter.

Jung og det ubevisste
27. "Sammenhenger, Drømmer, Refleksjoner" av Carl G. Jung

Et semi-autobiografisk verk, denne boken dekker Jungs liv og sentrale ideer, inkludert
hans utvikling av konsepter som det kollektive ubevisste, arketypene og skyggen. Den
gir personlige innsikter i hans psykologiske teorier.

28. "Arketypene og det kollektive ubevisste" av Carl G. Jung
Denne boken er en sentral tekst i jungiansk psykologi, hvor han skisserer sine teorier
om det ubevisste sinn, særlig det kollektive ubevisste og dets arketypiske bilder. Det er
grunnleggende lesning for å forstå Jungs ideer om personlighet og psyken.

29. "Psykologiske typer" av Carl G. Jung
I dette verket introduserer Jung sin teori om psykologiske typer, som senere påvirket
utviklingen av Myers-Briggs Type Indicator (MBTI). Han diskuterer dikotomien
mellom introversjon og ekstroversjon samt andre psykologiske funksjoner som former
personligheten.

30. "Mennesket og hans symboler" av Carl G. Jung
Skrevet som en tilgjengelig introduksjon til jungiansk tenkning, dykker denne boken inn
i bruken av symboler i drømmer og kunst som representasjoner av ubevisste prosesser.
Den er designet for et bredere publikum og tilbyr innsikter i den menneskelige psyken.

31. "Det uoppdagede selv" av Carl G. Jung
Jung utforsker konflikten mellom individets behov for personlig utvikling og presset fra
det moderne samfunnet. Den understreker viktigheten av selvbevissthet i navigering av
de ubevisste og skyggeaspektene av personligheten.

32. "Eie din egen skygge: Forstå den mørke siden av psyken" av Robert A. Johnson
En praktisk guide til å forstå Jungs konsept om skyggen, denne boken forklarer hvordan
man kan gjenkjenne og integrere skygge-selvet for psykologisk balanse og personlig
vekst.

33. "Jungs kart over sjelen: En introduksjon" av Murray Stein
Denne boken gir en introduksjon til Jungs teorier om personlighet, inkludert hans ideer
om skyggen, det ubevisste og individuasjon. Det er en god ressurs for de som er nye til
jungiansk psykologi.

34. "Gaver som skiller: Forståelse av personlighetstype" av Isabel Briggs Myers med
Peter B. Myers
Denne boken forklarer MBTI-systemet for personlighetstyper, som er basert på Jungs
psykologiske typer. Den gir innsikt i hvordan forskjellige personlighetstyper samhandler
og hvordan de påvirker personlig og profesjonelt liv.

Helbredelse med lyder
35. "Den helbredende kraften av lyd: Gjenoppretting fra livstruende sykdom ved

hjelp av lyd, stemme og musikk" av Mitchell L. Gaynor
Denne boken undersøker bruken av lydterapi for helbredelse, med fokus på hvordan
vibrasjoner og frekvenser kan brukes til å støtte gjenoppretting fra sykdom. Gaynor, en
onkolog, kombinerer medisinske innsikter med lydhealing-praksiser.

36. "Stemming av det menneskelige biofeltet: Helbredelse med vibrasjonslydterapi"
av Eileen Day McKusick
McKusick utforsker biofeltanatomi og diskuterer hvordan lyd, frekvens og vibrasjon
påvirker det menneskelige energifeltet. Boken inkluderer informasjon om hvordan
stemmerør og andre lydverktøy kan fremme helbredelse.

37. "Helbredende lyder: Kraften av harmonikk" av Jonathan Goldman
Denne boken forklarer konseptet med å bruke lyd og harmonikk for å helbrede kropp og
sinn. Den inkluderer praktiske teknikker for lydhealing, som vokaltoning og arbeid med
overtoner.

38. "Lydmedisin: Hvordan bruke den gamle vitenskapen om lyd for å helbrede
kroppen og sinnet" av Kulreet Chaudhary
Denne boken kombinerer gammel Ayurvedisk medisin med moderne lydterapi-
praksiser. Chaudhary forklarer hvordan lydfrekvenser og vibrasjoner kan brukes til
helbredelse og velvære, fra mantras til moderne lydteknologier.

Bevissthet, Energi og Virkelighet
39. "Den Fjerde Fasene av Vann: Utover Fast, Væske og Damp" av Gerald Pollack

Pollack presenterer banebrytende forskning på egenskapene til vann og dens
implikasjoner for biologi og energimedisin.

40. "LSD og Universets Sinn" av Christopher Bache
Bache utforsker skjæringspunktet mellom psykedelika, bevissthet og virkelighetens
natur gjennom personlige erfaringer og vitenskapelige innsikter.

41. "Bevissthet Utenfor Livet: Vitenskapen om Nær-Døden Opplevelsen" av Pim van
Lommel
Van Lommel gir en omfattende undersøkelse av nær-døden erfaringer, deres
implikasjoner for bevissthet, og kontinuiteten av selvet utover fysisk eksistens.

42. "Mannen som ikke trodde på Mirakler" av Didier Van Cauwelaert
Denne romanen vever sammen temaer av bevissthet og kvantefysikk, og utforsker
virkelighetens natur og tro gjennom en gripende fortelling.

43. "Sunn med hensikt: impulser for selvheling" av Folker Meissner
Meissner undersøker de vitenskapelige prinsippene som ligger til grunn for
energimedisin, og tilbyr innsikter i dens terapeutiske potensial og mekanismer.

44. "Koblet: Fremveksten av Global Bevissthet" av Roger Nelson
Nelson undersøker sammenhengen mellom menneskelig bevissthet og implikasjonene
for forståelsen av kollektive opplevelser og global bevissthet.

45. "Morfo-gen vann - Helse - Informasjon og bevissthetsfelt" av Marc Henry
Henry diskuterer betydningen av vann i biologiske systemer og dens rolle som et
medium for energioverføring og bevissthet.

46. "Liv Etter Liv" av Raymond Moody
Moody's banebrytende arbeid introduserer konseptet nær-døden erfaringer og
presenterer tallrike casestudier som fremhever felles elementer rapportert av de som har
hatt slike opplevelser.

47. "Omfavnet av Lyset" av Betty J. Eadie
Denne memoaren forteller om Eadies nær-døden erfaring, og deler hennes innsikter og
de dype åndelige åpenbaringene hun møtte under sin reise.

48. "Bevis for Himmelen: En Neurokirurgs Reise inn i Livet Etter Døden" av Eben
Alexander
Alexander, en neurokirurg, deler sin egen nær-døden erfaring og tilbyr en gripende
beretning som utfordrer konvensjonelle vitenskapelige syn på bevissthet og livet etter
døden.

49. "Døende for å være Meg: Min Reise fra Kreft, til Nær Død, til Ekte Helbredelse"
av Anita Moorjani
Moorjani deler sin transformative nær-døden erfaring under sin kamp med kreft og de
kraftige leksjonene om selvaksept og helbredelse hun lærte.

50. "Reiser Ut av Kroppen" av Robert A. Monroe
Denne klassiske boken dokumenterer Monroes personlige erfaringer med reiser utenfor
kroppen og utforsker mulighetene for menneskelig bevissthet utover den fysiske
kroppen. Den anses for å være en av de grunnleggende tekstene innen bevissthetsstudier.

51. "Fjerne Reiser" av Robert A. Monroe
Denne oppfølgeren til "Reiser Ut av Kroppen" dykker dypere inn i Monroes reiser
utover den fysiske planen, hvor han utforsker forskjellige dimensjoner av eksistens og
utvider sin forståelse av bevissthet.
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52. "Ultimate Reise" av Robert A. Monroe
I denne siste boken i trilogien deler Monroe innsikter fra sine erfaringer i endrede
bevissthetstilstander, med fokus på temaer som livet etter døden, eksistensens natur og
menneskets formål.

53. "Kosmisk Bevissthet" av Richard M. Bucke
Bucke beskriver sin egen opplevelse av kosmisk bevissthet og utforsker dens
implikasjoner for åndelig utvikling.

54. "En Yaqui Målestokk for Kunnskap" av Carlos Castaneda
Denne boken dykker inn i sjamanistiske praksiser og virkelighetens natur gjennom
Castanedas læretid med en Yaqui-sjaman.

Bioetikk og Medisin
55. "Bioetikk: Prinsipper, Problemer og Saker" av Lewis Vaughn

Vaughn presenterer nøkkel etiske prinsipper og problemer i medisinsk praksis, og gir
casestudier for virkelige anvendelser.

Bevissthetsstudier
56. "Bevissthet og Universet: Kvantefysikk, Evolusjon, Hjerne & Sinn" av Sir Roger

Penrose og Stuart Hameroff
Denne samlingen av essays utforsker de kvanteopprinnelige aspektene ved bevissthet,
og kombinerer innsikter fra fysikk, nevrovitenskap og filosofi for å undersøke hvordan
kvanteprosesser i hjernen kan forklare bevisst opplevelse.

57. "Bevissthet Forklart" av Daniel Dennett
Dennett presenterer en omfattende teori om bevissthet, argumenterer mot tradisjonelle
synspunkter og gir innsikt i hvordan sinnet fungerer.

58. "Å Våkne: En Guide til Spiritualitet Uten Religion" av Sam Harris
Harris diskuterer bevissthet, meditasjon og naturen av spiritualitet, og fremmer en
sekulær tilnærming til å forstå sinnet.

Kvantfysikk og Metafysikk
59. "Kvantet og Lotusblomsten: En Reise til Grensene hvor Vitenskap og Buddhism

Møtes" av Matthieu Ricard og Trinh Xuan Thuan
Denne boken utforsker paralleller mellom kvantfysikk og buddhistisk filosofi, og
diskuterer innsikter fra begge felt.

60. "Det Holografiske Univers" av Michael Talbot
Talbot presenterer ideen om at universet fungerer som et hologram, som smelter
sammen innsikter fra kvantfysikk med metafysiske implikasjoner.

Psykologi og Psykoterapi
61. "Mannens Søken etter Mening" av Viktor E. Frankl

Frankl utforsker den psykologiske reisen for å finne mening selv i de mest alvorlige
omstendighetene, og integrerer eksistensiell filosofi og psykologi.

62. "Kroppen Husker: Hjerne, Sinn og Kropp i Helbredelsen av Traumer" av Bessel
van der Kolk
Denne boken diskuterer virkningen av traumer på kropp og sinn, og fremhever
innovative tilnærminger til helbredelse.

63. "Kjerneenergetikk" av John C. Pierrakos
Denne boken skisserer Pierrakos' tilnærming til Kjerneenergetikk, en kroppssentrert
terapeutisk modalitet. Han dykker inn i hvordan blokkering av energi i kroppen kan føre
til emosjonell og psykologisk helbredelse, og integrerer spiritualitet med psykoterapi.

64. "Veien til Selvtransformasjon" av Eva Pierrakos
Forfattet av John Pierrakos' kone, Eva Pierrakos, er denne boken essensiell for å forstå
de spirituelle og energetiske grunnlagene for Kjerneenergetikk. Den presenterer en
samling av lærdommer fra Pathwork Guide, som hadde sterk innflytelse på Pierrakos'
eget terapeutiske arbeid.

65. "Min Stemmes Vil Følge Deg: Læringshistoriene til Milton H. Erickson" av Milton
H. Erickson, redigert av Sidney Rosen
Denne boken er en samling av Ericksons terapeutiske historier og læringshistorier.
Den fremhever hans indirekte teknikker og bruk av metafor for å legge til rette for
dyp psykologisk forandring, og tilbyr innsikter i hvordan Erickson subtilt guidet sine
pasienter mot helbredelse.

66. "Uvanlig Terapi: De Psykiatriske Teknikker til Milton H. Erickson, M.D." av Jay
Haley
Haley gir et detaljert innblikk i Ericksons innovative teknikker i kortvarig terapi. Denne
boken fremhever Ericksons utradisjonelle og ofte overraskende metoder, inkludert hans
evne til å lede pasienter mot raske terapeutiske gjennombrudd på bare noen få økter.

Systemteori og Systemtenkning
67. "Generell Systemteori: Grunnlag, Utvikling, Anvendelser" av Ludwig von

Bertalanffy
En klassiker innen systemtenkning, Bertalanffys arbeid introduserer grunnprinsippene
for Generell Systemteori, som ble en grunnleggende søyle for tverrfaglig studie på
tvers av vitenskapene. Hans ideer har vært innflytelsesrike i alt fra biologi til
samfunnsvitenskap.

68. "Steg til en Økologi av Sinn" av Gregory Bateson
En sentral skikkelse i Palo Alto-gruppen, Batesons samling av essays dekker emner som
kommunikasjon, psykologi og økologi. Hans arbeid la grunnlaget for systemtenkning i
menneskelig kommunikasjon og interaksjoner.

69. "Sinn og Natur: En Nødvendig Enhet" av Gregory Bateson
En annen viktig tekst fra Bateson, som utforsker hvordan sinnet og miljøet er
sammenkoblet. Hans ideer er grunnleggende for å forstå systemteori i forhold til
menneskelig interaksjon, læring og økologi.

70. "Den Sosiale Konstruksjonen av Virkelighet: En Avhandling i
Kunnskapssosiologi" av Peter L. Berger og Thomas Luckmann
Denne boken knytter seg til systemtenkning gjennom sin utforskning av hvordan sosiale
systemer og virkeligheter konstrueres og opprettholdes.

71. "Livets Systemiske Perspektiv: En Enhetlig Visjon" av Fritjof Capra og Pier Luigi
Luisi
Capra, en sentral figur innen systemtenkning, presenterer en moderne og integrert
forståelse av levende systemer. Denne boken knytter systemteori til biologi, økologi og
bevissthet.

72. "Endring: Prinsipper for Problemdannelse og Problemløsning" av Paul
Watzlawick, John Weakland, og Richard Fisch
Et annet viktig verk fra Palo Alto-gruppen, det utforsker hvordan endring skjer i
menneskelige systemer, spesielt familier og organisasjoner, gjennom et systemisk
perspektiv.

73. "Kunnskapens Tre: De Biologiske Røttene av Menneskelig Forståelse" av
Humberto R. Maturana og Francisco J. Varela
Denne boken knytter sammen biologi, kognisjon og systemtenkning, med fokus på
autopoiesis (selvskapende systemer), et sentralt konsept for å forstå levende systemer.

74. "Kybernetikk, eller Kontroll og Kommunikasjon i Dyret og Maskinen" av Norbert
Wiener
Denne grunnleggende teksten om kybernetikk utforsker hvordan kommunikasjons- og
kontrollprosesser fungerer i både maskiner og levende vesener.

75. "Den Femte Disiplin: Kunsten & Praksisen til Den Lærende Organisasjonen" av
Peter M. Senge
Senges arbeid anvender systemtenkning på organisasjonsutvikling. Det anses som en
viktig tekst innen både næringsliv og utdanning, med fokus på hvordan komplekse
organisasjoner kan struktureres for læring og tilpasning.
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