
生命量化防治慢性病

一個世紀前，西医就注意到死因有一大部份歸因於慢性病，美國紐約市於1900年，包括老人、年輕人及小孩子等各年齡層中有26%死於慢性病，1940年，已提升至70%。我国70年代，总死亡率慢性病只占50%多，现已经占85%，在中国每一千个死亡的人当中就有850人死于心血管、癌症、糖尿病等慢性病。这不得不使人疑虑：为什么医学的发展反而造成慢性病发病率的剧增？当然经济发展引起生活方式变化，老龄化也是造成现在慢性病高发的原因，世界卫生组织提示“人的健康长寿与遗传因素的关系只占１５％，社会因素占１０％，医疗条件占８％，气候条件占７％，而６０％取决于自己。” 慢性病的形成６０％是由于自己的生活方式引起的，不良生活方式是引起慢性病髙发的根本性原因,经济发展后所造成的生活方式变化没遵循人的体质控制规律,是造成这一后果的根本。
     这似乎己众所周知，但为何仍难以做到呢？一是生活习惯是惯性，受惯性定律支配，即使知道某种习惯不利于健康，惯性仍使其维持；二是何种生活习惯是有利于健康的，缺乏因人制宜的客观标准和量化手段，混沌的健康宣传使人不得要领。三是中国文化是眼见为实，只有确切看到通过生活习惯的科学化控制了慢性病，才会产生克服惯性的动力。我们的生命量化就是针对以上阻力从监测，诊断，量化和健康干预展开对 控制。

一，监测、诊断、量化、统计推断

1，病人需递交近一年的病历,相关化验单或检查报告---生命量化史

2，慢性病病人入院时体检现状，量化及危险因素监测（包括体重、腰围、血糖、血压等危险因素核心指标）--生命量化前西医体检参照系。
3，通过“生命环境同步监控仪”，测定人的体表对称性生命信息，以及根据发生频率、发生程度、估计数量、起始时间、文字叙述等方法对生命信息量化所需要的生命体征、自觉症状、自我感觉，病症、生活习惯、以及衣食住行、运动等生活方式进行定性、半定量和定量---生命量化干预前的量化参数。

4，确定每一患者的体质-----生命量化干预的基础。
5，参照美国卫生部和药监局的统计学要求。运用统计推断和数学模型对人体健康和疾病情况进行精确和全面的评估与预测，

6，评估的结果和外界的自然因素相结合---环境对健康的影响力。

7，在以上的基础上对不同体质的人，采取不同的治疗措施---因人制宜。

二，健康干预：

1,饮食治疗：根据上述, 以体质为基础, 参考患者的饮食问卷及本草纲目对食物性质的界定，开出体质食谱, 使所进饮食与其体质相耦合, 与量化同矢向，与结果相对应, 与季节变化相同步。其优点是集日常饮食和治疗于一体。人是天天要吃饭，量之巨大,足以滴水穿石，产生奇效。

2,药膳：某些天然中药的作用力远比食物强，且是食药两用无付作用。放入食物中共用，势必增加疗效。但缺点是味道会变差， 在不影响口味的前提，我们可以为患者开出这方面的处方, 在医院按照生命量化的体质类型, 制作不同的药膳, 以适应个性疾病或口味。

3,饮水：人体80%由水构成，每天饮水2000毫升左右.饮水不足会造成血液粘稠度升高，是造成心血管等很多疾病的重要原因，在健康量化中我们又把水的的温度，作为调节体温,改变内温差的重要手段，对不同体质病人开出不同饮水处方，包括水温、水量、水质(包括PH)。按照生命量化的体质类型, 全方位进行调控。

4,运动：生命在与于运动，但由于人的体质不同，所采取的运动形式也必然不同。否则不但不能保持健康和养生，反而会造成疾病的恶化。如上热型的糖尿病人，过多的行走，跑步，或使用跑步机锻炼反而会造成血糖升高。我们会根据健康量化原理，对不同的人开出不同的运动处方。并按照生命量化的体质类型, 运用不同的康复运动器具, 进行康复运动健康干预和量化锻炼, 将“生命环境同步监控仪”，测定贯穿其全过程, 确有证据地弄清那种运动方式是有利于该病人的,从自我感觉，生命量化和临床改善三方靣增强患者对改变不良惯性, 建立科学运动方式的信心和惯性, 达到使患者建立自我运动管理的机制。

5,情绪调整：无论是现代心理学或古代中医的七情都十分强调情绪，心理作用对人体及其疾病的影响。健康量化更是根据中医“喜，怒，思，悲，恐”五情以及与“五行”，“寒热”的关系，予以对应量化，并开出相应情绪处方，提出改善情绪的方法。并按照体质类型, 制作及安排不同的调正情绪的娱乐, 影视节目, 使患者产生自己有感觉的效果, 自觉地带入自己的生活，产生更大的累加效应,建立自我情绪管理的机制。
6,穿衣：健康量化理论认为热是造成疾病的主要原因，也是影响人的健康和寿命的主要因素。人们都知道地处赤道的人短寿，寒冷地带的人长寿的道理。然而过分的寒冷以及气候冷热骤变的情况也会诱发人的疾病。因此我们就提倡循序渐进的用以食代衣的方法提高人的代谢率，我们也用更具健康量化原理的服装CLOSE值,指导你怎样穿衣能确保您的健康。患者产生自己有感觉的效果后,就可在我们指导下, 自觉地带入自己的生活，使穿着调整产生更大累加效应。

7,居住条件及睡觉方向的调整：环境对人的影响更多的是通过居住地点和居住条件来实现影响更多的是通过居住地点和居住条件来实现的。它的直接影响来自与太阳（及木，火，土，金，水）及其与地球的关系来实现的。我们会根据你目前的居住地及环境是否有损您的健康。有时还会给患者提出迁徙到怎样的居住地,会有利于您的健康. 并按照生命量化的体质类型, 安排两大类不同的居住地及环境, 进行居住地及环境的健康干预。

8.针灸：针灸能疏通人的经络及精气，当然也能调整脏腑的寒热状态。我们会根据生命量化的原理指导加盟医院的医生 如何给您运用针灸的穴位及其配伍。并按照生命量化的体质类型和疾病状况安排针灸。

9.中医调整：中药是中国几千年来用于防止疾病的重要手段，我们会在生命量化理论的指导下，运用中医手段, 在生命信息量化的基础上按体质对生活方式进行,实时有效地进行健康干预, 运用中药进行治疗。
10.外部温控疗法：运用宏观负耗散理论，通过特制的温控健康房, 以“生命环境同步监控仪”的测定为依据,开展渐进型低温疗法，在身体不同部位增加外源性寒凉，治病增寿：运用正耗散理论，根据“生命环境同步监控仪”，的测定,开展渐进型高温疗法，在身体不同部位增加外源性热源，对症治疗，快速消除症状。这里我们需要郑重声明的是我们做的这十大措施都是无创伤的，无化学、无辐射、无毒副作用的自然疗法。
椐于生命量化技术的指导，三个月左右可达到：

       1). 肥眫，高脂血症的患者,体重明显下降，血脂基本恢复正常；

       2).糖尿病客户的血糖在不使用降血糖药的情况下基本上恢复正常； 

       3).半身不遂的用户运动功能得到明显的改善；

4).各种亚健康患者精神萎靡、疲劳、思维迟钝等自觉症状都会显著好转； 
 5).免疫系统功能和代谢功明显改善。


病人自觉症状的显著好转，西医客观检查指标的明显的改善，产生了眼见为实的巨大效应，三个月对科学化生活习惯的培养和训练产生了克服惯性的动力，培养了患者自我科学健康管理的机制, 极大地增强了６０％取决于自己的健康维护能力, 再加上8%医疗条件的支撑, 将使每一个病人长久维持有效的康复成果, 永葆健康青春。
生命量化控制糖尿病的诊疗程序

一，监测，诊断，量化、统计推断

1， 病人病史和量化史的采集：将本人近一年的病历复印件，诊断证明，相关化验单或检查报告复印件递交我中心。

2， 糖尿病病人现状记录调查，（1），填写健康量化表

A, 症状病史病历b, 糖尿病患者治疗登记表（2），生活方式调查a, 生命信息量化简问b, 饮食习惯调查表
3, 量化及危险因素核心指标监测

A, 糖尿病患者治疗表: 每天早晚测量对对称性生命信息并对自觉症状、自我感觉，病症、生活习惯、以及衣食住行、运动等生活方式进行定性、半定量。
 B, 血糖: 毎天7次测血糖分别是早餐前、早餐后2小时、午餐前、午餐后2小时、晚餐前、晚餐后2小时和睡觉前的血糖.

C, 入院后，出院前分別测糖化血红蛋白,

D, 血脂：胆固醇、甘油三酯和低密度脂蛋白胆固醇，高密度脂蛋白胆固醇

E, 血液粘稠度

F, 肝肾功能、
G, 三大常规

H，尿微量白蛋白：尿微量白蛋白是反映肾脏早期病变最好的指标.在糖尿病肾病早期,常规检测方法是检测不出来,尿常规中尿蛋白是阴性,但用放免等灵敏的方法可以检测出很微量的白蛋白,当尿中白蛋白达到20—200微克/分种,尿微量白蛋白可以阳性,这为我们临床医生诊断糖尿病早期肾病提供了有意义的证据
I, 果糖胺：主要反映患者近期（2～3周）血糖控制水平。
J   胰岛素：糖尿病是由于胰岛素的缺乏或作用不足而致
K, 肝, 肾超声检查

L , 入院时测身高,体重毎晨自测一次、腰围十天测一次均输入电脑的登记表。
M，,心电图
N，入院后，出院前分別测视力及眼底
3，通过“生命环境同步监控仪”，测定人的体表对称位置的生命信息
（1），毎天早晚检测对称性体温, 脉搏, 血压

（2）十天确定体质

（3）VIP病人在每一项康复运动前, 后测对称性体温, 帮助筛选最佳运动方式
二,在确定体质的基础上对不同体质的人，采取不同的治疗措施。

三，迃用统计质量控制，进一步提高监测，诊断和健康干预的准确性与精确性。
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