Zastosowanie impulsatora chiropraktycznego w stanach zapalnych zatok.
Damian Lewandowski, 2010

Na wstegpie chciatbym zastrzec, ze z uwagi na nowatorskie zastosowanie impulsatora oraz
stosunkowo niewielka liczbg przeprowadzonych zabiegéw efekty terapeutyczne opisane
ponizej sa w fazie obserwacji. Niemniej, juz w chwili obecnej, widoczna poprawa stanu
zdrowia pacjentow jest zaskakujaca. Pierwszy zabieg przeprowadzitem na sobie w styczniu
2010 roku. Wykorzystujac impulsacje zatok, znanag w metodzie -chiropraktycznej
McTimoney-Corleya (MTC), w miejsce palca chiropraktycznego postuzylem sig
impulsatorem. Sita uderzenia impulsatora zostala ustawiona na minimum. Rejonem
impulsacji byta gorna krawedz oczodotu (fac. orbita ) od jej zewngtrznej krawedzi do kosci
tzowej (lac.lacrimale) - okoto 7. Nastgpnie wykonano jeden do dwoch impulsow w rejonie
zatok szczekowych (fac. sinus maxillaris) w kierunku od$rodkowym, w tak jak pozwola
ustawienie impulsatora.

Wykorzystujac zasade budowy ludzkiego ciata oparta na zasadzie tensegrity, zastosowana
impulsacja stwarza mozliwo$ci do odbudowy komorki zgodnie z prawidtowa matryca
zakodowana w centralnym systemie nerwowym.

Z przeprowadzonych obserwacji 1 zabiegow przytocze kilka przyktadow potwierdzajacych
efektywnos$¢ wyzej opisanych zabiegow.

Pacjentka lat 40. Objawy: permanentne, czolowe bole glowy. Dotychczasowe leczenie:
ibuprom zatoki 2 x dziennie od 15 lat. Przeprowadzono 2 zabiegi impulsacyjne. Od 4
miesigcy pacjentka nie uzywa zadnych $rodkéw farmaceutycznych.

Pacjent lat 4. Objawy: wydzielina ropna z oczu. Przeprowadzony 1 zabieg (sic!). Po dwoch
dniach catkowite ustapienie dotychczasowych objawow trwajace do chwili obecnej (zabieg
przeprowadzony przed dwoma miesiacami).

Grupa 15 pacjentow w wieku od lat 30 do 56. Objawy tozsame dla catej grupy: bole glowy,
katar, bardzo czgste przezigbienia. Liczba zabiegéw: 1 do 3. Ustapienie dotychczasowych
objawow, zwlaszcza bolu glowy we wszystkich 15 przypadkach.

W jednym przypadku pacjent odczul wyrazna ulge, ale na krotko (okoto 2 godzin). Trzeba
podkresli¢, ze jest to osoba z przypadtoscia bezdechu, nocnego chrapania, gdzie przebieg
choroby, a zatem i jej leczenia, wyraznie odbiega od pozostatych przypadkow.

Nalezy zaznaczyC, ze przeprowadzone zabiegi z uwagi na niewielka ich ilo$¢ nie sa
reprezentatywne dla wszystkich tego typu przypadkow i wymagaja dalszych obserwacji.

Podczas wykonywania zabiegow bardzo istotne jest ustawienie impulsatora na minimalna sit¢
impulsu, aby zapobiec ewentualnemu wynaczynieniu krwi skutkujacemu powstaniem
wybroczyn wokoét oczodotu.



