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Aktualis helyzetelemzés (2014.10.05.)
Kutatatasi, fejlesztési és alkalmazasi lehetdségek a jovOben

(Dr. Szacsky Mihaly szomatologus)

Rovid helyzetelemzés: A Somatoinfra kutatasi program kezdete 1984-re teheto.
Akkor valt szlikségessé, hogy az egészségi allapotok felmérésénél —az elsésorban
sportoldk, egyetemi hallgatok allapot felvételezésére alkalmazott- ,,Miiegyetemi
Teszt Bateria”-at (,,AF” anatomial, fiziologiai) amely egy komplex szomatoldgia
elvén nyugvo vizsgalati rendszert jelentett, képalkotd eljarassal egészitsiik ki.

Els6 megkozelitésében ez nem volt lehetséges, mivel minden alkalmazott orvosi
képalkoto eljaras invaziv volt (van), azaz alkalmazott olyan elektromagneses
sugarzast, ami karosithatja az é16 emberi szervezetet. EIs6ként Svédorszagban, az
orebroi egyetemen vetettek fel, hogy alkalmazzuk az akkor csucstechnologianak
szamitd Thermovizios rendszereket. Ezeket abban az idében hadiipari és ipari
tavérzékelésre hasznaltak. Nem véletlen, hogy a technologiat az AGA gazipar
hasznalta fel els6ként. Ezek az akkor csticstechnologiat képviseld kamerdk mar
specidlis optikai rendszereket hasznalt a hdmérsékleti sugarzasok leképezésére.
Ez azért volt lehetséges, mert korabban csak az elektromdgneses sugarzasi
tartomanyokban UV, lathat6é fény voltak optikailag rendezheték. Mar a korai
fejlesztési szakaszokban felismerték, hogy az infravords tartomanyok egyes
sugarzésai optikailag rendezhetdk, leképezhetok.

Az akkor alkalmazott technoldgia elve az volt, hogy a specialis germanium,
germanium-iridium ndvesztett egykristalyokat optikai szamitasok alapjan
csiszoltdk. Ezek az optikdk szinte veszteség nélkiil engedték &t vagy a
rovidhullamu, vagy a hosszuhulldmu infravoros elektromagneses sugarzasokat.

Mivel ebben az idében fejlesztették ki azt a detektort, amely alkalmas volt az
1000-5000 nm, vagy a 6000-14000 nanométeres tartomanyok intenzitas
kiilonbségét mérni, Ki kellett talalni, hogy egy adott feliiletr6l hogyan lehet
infravoros képet késziteni. Az egypontos mérés mar akkor sem okozott gondot —
amit a mai napig is végeznek. Az Ebola jarvany helyszinén jelenleg ilyen un.
pirométereket alkalmaznak, mivel a megbetegedés magas lazzal jar, és nagyon
egyszerlien lehet veliik test felszin hémérsékletet mérni, igaz csak egy ponton.
Ezek a berendezések nagyon olcsdéak (2000-4000 Ft), ennek megfeleléen a
hasznélatuk 1s nagyon korlatozott.



A kezdeti képalkotasi problémat ugy oldottadk meg, hogy a tokéletes optikai
rendszer altal leképezett ,,infravoros fényt”, egy forgd és billegd tiikor
segitségével, folyékony nitrogénnel hiitott detektorra vetitették. Ezt azért lehetett
megoldani, mert az infravords sugarzas ugyanolyan jol reflektalhato (tiikkrozhetd),
mint a fény.

1989-re sikeriilt megalkotni azt az elvet (Harmas Elmélet), ami lehetévé tette,
hogy az infravords képalkotast adaptalni lehessen human vizsgélatokra. Az akkor
megfogalmazott elveket szinte mindenki futurisztikusnak tartotta és csak
fantazialasnak konyvelte el. Ugyanis az alap megfogalmazasban szerepeltek
nagysebességii képalkotast biztositd informatikai rendszerek, tObb monitoros
vizsgalohelyek, nagymennyiségii adatot archivald rendszerek és nem utolso
sorban nagyfelbontasu és pontos infravords elektromagneses sugarzas detektalasi
lehetdség.

Kezdetekben a fenti miiszaki, technikai és informatikai hianyossagokat video
technikaval oldottak meg. Az adatok rogzitése naploban tortént, amely igy
zomében kézzel irt adatbazis volt. A korai szakaszban késziilt infravoros fotok és
a naplok egybevetése is bizonyité erejli arra, hogy a human radidci6 nagy
pontossaggal képes az adott emberrdl informaciot nyljtania.

Emlithetjiik az 1994. ¢évi TV adast, ahol Prof. Dr. Maké Ernd, a Radiologiai
Klinika akkori vezetéje a kdvetkezot nyilatkozta: ,,eqy hdrom éves kutatomunka
eredmeényének tekinthetjiik, és ki jelenthetjiik, hogy az IR technologia 90%-feletti
pontossagu!!”

A kutatés sziikségessé tette, hogy a detektalo miiszert és az informatikai rendszert
cél szerint fejlessziik tovabb. Ennek egyik eredménye lett az AGEMA 470
sordetektoros rendszer alkalmazasa, valamint az 1990-es évek kozepén mar
alkalmazott hatmonitoros Somatoinfra diagnosztikai szamitastechnikai rendszer,
mely mar analog képek digitalizalasara is képes volt. A 470-es sordetektoros IR
kamera mar csak egy forgo tiikrot tartalmazott az optika mogott.

1997-utan 0j lendiiletet kapott a Somatoinfra kutatas. Az eredmények pl. (az akkor
nagyon népszerii) AZ ESTE cimii adasban kaptak nagy nyilvanossagot.

2004-ben tortént az ,,egyéb képalkoto eljarasok” cimii szabadalmi leiras beadasa,
amelyet elfogadtak és bejegyeztek. A szabadalomban megfogalmazott miiszaki
ujdonsagok megfelelnek a mai kovetelményeknek is.



Megfogalmazott alapelvek:
Mi a Somatoinfra:

- a human radiaci6 elvén (az €16 ember természetes sugarzasa) az emittalodo
(kisugarzo) infravords elektromagneses sugarzas nagysebességli detektalasa,
képpé¢ alakitasa a hdmérséklet-mérés kiiktatasaval.

- Az emberi testbdl kilépd nagysebességli infravords sugarzas specifikus
tartomanyban torténik, amely megfelel a dinamikusan zajlo6 anyagcsere,
¢letfolyamatok stb. leképezésére és azok utdelemzésére.

- Ezért a Somatoinfra nem morfologiai képalkoté eljaras (ami valojaban nem az
embert vizsgalja, hanem egy elektromagneses sugarzas elnyelddéseibol képezi pl.
rontgen-arnyékképet), hanem a dinamikusan zajlé metabolikus folyamatok
funkcionalis anatomiai képalkoto eljarasa.

- A kutatas kezdeti szakaszatol nem csak figyelembe vettiik, hanem tudatosan
vizsgaltuk a Somatoinfra technologia Evidence-based medicine kritériumait.

A természettudomanyi kutatdsok eredményességét az ETT 2002-ben lezartnak
tekintette, majd az egészségiigyben ¢és az orvosi gyakorlatban valod
alkalmazasokra tett javaslatokat. Ezeket az ajanlasokat befogadva, a bioldgiai és
a kornyezet antropologiai, valamint a szomatologiai kutatdsokat a
rendszerszemléletli bioldgia elveinek megfelelden végeztik ¢és végezziik
napjainkban is.

- Sajnalatos, hogy az egészségligyben, az orvostudomanyban nem az objektivitas
¢s a természeti jelenségek megfigyelésén alapuld evidencidk az érvényesek,
hanem biirokratikus megnyilvanulasok érvényesiilnek. A kutatasok természetesen
nem nélkiilozhetik ezek meglétét, ezért a napi aktudlis kutatasoknak
rendelkezniiik kell a megfelel szakhatosagi engedélyekkel. Altalanos tapasztalat,
hogy az orvostarsadalom minden ismeret nélkiil kritika ald von eljarasokat,
modszereket, amelyek evidencidja nem megkérddjelezhetd. Ez a szemlélet akkor
valtozik, ha formai rendben statisztikdkat lat, amelyeket lehetbleg kiilfoldi
szakemberek készitenek. El kell fogadni, hogy abban az esetben ez az eljaras
kovetendd, ha az emberi szervezetbe a nyitott, vagy a zart rendszernek
megfelelden akar a diagnosztikai eljarasokkal, vagy a terapia részekeént
egyértelmiien invaziv médon beavatkoznak.

A Somatoinfra és minden egyéb szomatodiagnosztikai eljaras nem invaziv, tehat
a diagnosztikdnal semmilyen mdédon nem avatkozik be a vizsgalt személy
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vizsgalt személynek nem valtoztatja meg.

Az elméleti okfejtést kovetden vizsgaljuk meg a Somatoinfra aktualis technikai
¢s elméleti helyzetét.



Elmélet: Az élettudomanyi kutatasokat esetiinkben is Ervin Schrodinger Mi az
¢let c. munkaja alapozta meg. Megjegyzés: Francis Crick a molekularis bioldgia
megalapitoja és a DNS elmélet kidolgozodja, valamit tarsa James Watson is a
Schrodingeri elméletre alapoztdk munkaikat. Ebben az elméleti rendszerben mar
megtaldlhatjuk a biokémiai folyamatok elemzésénél felhasznalt kvantum-
biologiai elveket (Bohr, Heisenberg, Schrodinger, Szilard Led, Szent-Gyorgyi
sth.)

Schrodinger tanulmanya az ¢élet miikodesere vonatkozott fizikai elvek
felhasznalasaval, ezért konyvének a cime MI AZ ELET.

Sziikségét lattam annak, hogy a gondolatébresztd konyv ciméhez hasonléan egy
tanulmanyban, elméletben foglaljam 6ssze, hogy MI A SOMATOINFA. Ezt
HARMAS ELMELETNEK neveztem el, mivel harom elméletileg elkiiloniil6
témat dolgoz fel, de valdjaban a III. fotétel értelmezi és foglalja Ossze a
Somatoinfra evidenciat. A harmas elmélet 1. tétele bizonyitja, hogy Schrodinger
felvétése nem csak kérdés, vagy felvetés, hanem az anyag €s az ¢let korforgasanak
természeti torvényei 0sszefliggéseit foglalja 0ssze. Leegyszerlisitve: az ¢let nem
csak karbon-ciklus, hanem szervetlen korforgas is, ami a tapanyagokon kiviil az
elemek és ionok korforgasat is biztositja (pl. elektrolitok). Kiilon-kiilon nem
vitatott a tényszeri elem-ion korforgas, de Osszefliggéseiben még nem foglaltak
Ossze és foleg nem értelmezték azt, hogy az elem és az ion korforgasa nem csak
egyszerlien biokémiai sziikségszeriiség (szendvics molekuléris rendszer), hanem
egyben egy nagyon bonyolult és még alig ismert bioldgiai tér elektromos jelenség
is. Ezt vizsgalva valtak értelmezhetdvé a biologiai rendszerek Oregedési
folyamatai. A kvantummechanikai, a fizikai — elsésorban nuklearis jelenségek —
osszevethetdek voltak a bioldgiai rendszerekben végbemend folyamatokkal. A 11.
tétel az I. tételre alapozza felvetéseit €s természeti vizsgalatait. Ennek megfelelon
a biologiai rendszerek, a mar masok altal is felvetett biologiai felezési 1dot
kiegészitve kvantumbiologiai folyamatok elemzésével, bizonyithatova tették,
hogy az elmélet €s a tétel levezetésével értelmezhetobbé tudjuk tenni az €let és az
anyag korforgdsanak torvényszerliségeit. Megjegyzés: Az elmélet alkalmazasa a
mindennapi gyakorlatban hasznosithato, mert a kornyezet-antropologiai
vizsgalatokkal kiegésziilve a betegségek kialakuldsara is pontos magyarazatot
tudunk adni. Az I. és a 1. tétel megfigyeléseken, rendszerzéseken és elemzéseken
alapszik. Leegyszerlisitve szdmos biologiai folyamatot a rendszerbioldgiai
elveknek megfelelon a ,.fekete dobozbol”, ,,zart rendszerbe” lehetett athelyezni.
Innen viszonylag egyszerli a mar rendezett ismereteket nyilt rendszerként kezelni.
Természetesen ez a rendszerbiologia elemzés megfelel annak az elvnek, hogy pl.
az €16 biologiai rendszereket komplex elemzésnek vessiik ala. Az I. és a Il. tétel
— mint kvantumbioldgiai elemzés — feltételezi, hogy a nagysebességli metabolikus
(anyagcsere folyamatok) biokémiai folyamatai is kvantum rendszerben
miitkodnek. Tehat kell lennie valahol FOTONNAK.



A teljes biologiai rendszerelmélkedés helyett, ha csak az €16 emberre korlatozzuk
vizsgalatainkat, azt Iehetett feltételezni, hogy az ¢él6 ember specifikus
tartomanyban sugaroz. Sokaig az ablaktdl nem lattuk a természetet, mert ez a
sugarzas nem mads, mint az ablak (gondoltak), mivel az infravords tartomanyba
sorolhaté hésugarzas, tehat hdmérsékleti kiilonbségeket mértek. A természeti
jelenség esetiinkben nem mas, mint a bioldgiai antropologia, azaz a folyamatos és
szakadatlan anyagcsere (l. tétel), valamit a II. tételnek megfeleldéen a folyamatos
oregedés. Ezért mindenki azt gondolta, hogy ez minddsszesen HO. A valdsagban
a human radiacidt vissza lehet fejteni homérsékleti értékek mérésére, de semmi
értelme, mert diagnosztikus értékkel nem birnak. Viszont a folyamatosan valtozo
infravords emisszio milliard szdmra ad informacidt a szervezet belsé mitkodésérol
— nem utolso sorban-, a kdornyezettel valo dsszefiiggésrendszerrel. Ha elviekben
értelmezni tudjuk ezt a végteleniil bonyolult dsszefiiggés-rendszert és annak
természetes jelenségét (fenomén), akkor, ha a Somatoinfra dinamikus
nagysebességii IR leképezését térben jelenitjiik meg gy, hogy valds idében
alkalmazhatunk egy tér IR spektrometrids elemzest, akkor azonnal van modunk
¢s lehetdségilink megismerni a vizsgalt ember aktualis (és a multbeli) egészségi
allapotat. Feltehetjiik a kérdést: miért fontos a II. tétel értelmezése? Az elméleti
tanulmanyok ¢és a kutatasi eredmények egyértelmiien bizonyitottak, hogy a
Somatoinfra vizsgalatoknal kiemelked6en fontos faktorként kell, hogy kezeljiik
azt, hogy a vizsgalt személy milyen nemili és milyen kora. A tobb millios
képfelvételezés egyértelmiien bizonyitotta, hogy két egyforma, vagy csak
kismértékben hasonl6 human infra topografiat nem tudunk késziteni, és az nem is
lehetséges. Ervként hozhato fel a daktiloszkopia, ahol egy ujbegy rajzolata sem
lehet azonos a fo6ldon €16 mas emberekével. Az infravoros emisszid millidrdnyi
folyamatosan valtoz6 €s soha vissza nem térd topografiaja tehat bizonyitottan
aktualisan az egyénre jellemz0.

Ezért volt fontos, hogy a Somatoinfra vizsgald rendszert nem egy etalonhoz,
hanem a vizsgalat eldtt, magara az adott emberre kell kalibralni.

A szomatoinfa rendszerekkel szembe tamasztott elvarasok:

- Detektor: Jelenleg altalanos felhasznalasra gyartott infravoros
hosszohullamu ,,H6” kamerakat lehet felhaszndlni a Somatoinfra
vizsgalatokra. Ezek a kamerdk azét altalanosan felhasznéalhat6 IR kamerak,
mert a savszélességiik nagy, pontositva pl. -20-+500° C tartoméanyon beliil
mérnek homérsékletet. A Somatoinfra esetében az idealis az volna, ha az
érzékenységet megtartva, ez a tartomany maximum 30° C fogna be. llyen
berendezést nem készitenek. Az elméleti cél az, hogy specialis human
infravords kamerakat, detektorokat kell kifejleszteni, amelyek esetében a
savszélesség szlirését, még az optika, vagy a detektor eldtt el kell végezni.
Elmeéletileg €és deszkamodell szintjén az elv miikodik, sét jelintenzités
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sokszorozasara is lehet alkalmazni az elérendezd egységet. Az igy
elvarhato detektor tehat képes akar 1°C tartomanyt is tér-spektralisan
feldolgozni mérhetd relativ intenzitas csticsokkal. Nagyon Iényeges, hogy
a detektor minimalis elhangolddast mutasson pixelenként (ez elérhetd, de
csak mindségi detektorokkal. Az alap felbontd képességnek 200.000 és kb.
500.000. pixelnek kell lennie.

- A detektor mellet nagyon fontos az alkalmazhatd informatikai rendszer
illesztése. Jelenleg harom szoftver all rendelkezésiinkre, amelyek
alkalmazasaval tetszoleges szamu Somatoinfra rendszert lehet kialakitani.
Példaként  emlithetok az  altalanos  egészségiigyi  szirések,
sportegészségiigy, a katasztréfa medicina, foglalkozas egészségiigy,
prediagnosztikai, preklinikai alkalmazasok. Szakirany felhasznalasok,
belgyodgyaszat, reumatologia, balneologia, onkoldgiai,  orthopedia,
traumatologia, metabolikus szindromak, angioloia stb. Kiilon célszerl
kiemelni a fajdalom diagnosztikat, mert a Somatoinfra az egyetlen
lehetséges funkciondlis anatomiai képalkotds és biomarker vizsgéald
rendszer, amely képes a fajdalmat optimalizalni és azt kimutatni. A jelenleg
hasznalatban 1év0 informatikai rendszerek tehat alkalmasak arra, hogy egy
célfaladat megjelolése esetében, CEL- SOMATOINFRA funkcionalis
anatémiai diagnosztikai rendszert lehessen eldallitani.

- A Somatoinfra diagnosztikai miiszer esetében a felhasznalashoz célszerti
egy mechatronikai rendszert illeszteni, ami alkalmas arra, hogy az optikai
tengelyt gyorsan és pontosan a vizsgalando célteriiletre lehessen iranyitani.
Tobb mechatronikai rendszer bizonyitotta az alkalmazhatosagat, de
fejlesztésre szorulnak még.

- Fontos ¢és elengedhetetlen, hogy ipari formatervezéssel teremtsiik meg az
elvarhato hasznalhatosagot, ergonomiai kialakitast stb.

Mellékletek: Képek, kivonatok a www.pannonpalatinus.hu e-lapbol:



http://www.pannonpalatinus.hu/

