
量化、平衡对称性生命信息和环境信息；監测并控制cancers 
运用自主的知识产权，遵循“天人合一”的客观规律；采用当代高端先进科技，集电子，网络，人工智能于一体，合诊断，监控、平衡，预警于一线；立足整体量化，体质分类，远程咨询，全面平衡，维护健康；致力于創立和帮助癌症病人实行无处，无时不在的自我监控，自我保健、自我预防、自我治疗；形成一个监控癌症，控制癌症，延长寿命，造福癌症病人的新行业。
以上目标包括“采用当代高端先进科技”和遵循“天人合一”客观规律，这两大从属于不同学科，然而它们对于达成上述目标又密切相关，互相渗透，彼此促进，缺一不可的。通过对称性生命信息及环境信息的测定、传输、处理，耒实现上述两者的融合，达到立足整体量化，体质分类，以全面平衡的形式来维护健康的目的。
第一部分：项目简介及实施方法

一，项目的实行方法：科学地设计和挖掘癌症病人的对称性生命信息，信息差以及这两个参数的外延，使之与时间、空间的概念及外部环境信息，信息差以及相应时空概念的采集，处理，和适应有机地结合，并使之数字化及专家数据库管理。用于监控癌症病人体内对称性生命信息失衡的状况及外界环境对这种失衡状态的影响，同时随时对其实施平衡。
一），测量方法：现代生物学、医学在生命信息量化上基本采用的是时相观察法，即观察某一生命信息随着时间的推移所发生的变化，如昨天体温36.5今天37度,结论就只是体温升高0.5。而我们则用生命信息量化理论作指导，运用并研发各种仪器、设备在同一时间对两侧的生命信息,同时耒进行测定，在第二天测定时,要求和前一天基本相同的,安静的外部环境，每天测量时间的差别不能超过一小时，测量前2小时不得进食，饮水，以保证测量结果不受干扰。据此形成时间和空间的交叉坐标，这就是测量即时两侧的差，以及每过十天两侧差的动态改变，前者属纵座标范畴，后者属横座标范畴。这些指标也包括两侧的脉差，血压差，脉压差，电位差等。一般耒说第一个十天的平均差是我们用耒确定体质的基础，后面测定的每一个十天的平均差，都是用耒监控疾病的变化动态。在实时监控仪问世后，我们就可采用24小时实时采集的信息以及经过生命量化平台数据处理过的平均值，从而更保证这一过程的准确性。

二），判断方法：被量化者双侧生命信息差的缩小，或在癌症病人身上其差值朝与癌症数椐库所提示的癌症体质数椐相反的方向转化，提示机体的失衡状态在好转。左侧温度高于右侧就是阳虚，反之就是阴虚，例如根椐我们临床积累的数椐库表明乳腺癌是一种右侧体温高于左侧的阴虚型体质，在没有外部治疗因素干预前几平都是这样，疾病的发展过程中这一差值的增大，意味着癌症的恶化，经过外部干预造成两侧温度平衡或向左侧温度高于右侧的方向转化，就意味着癌症的逐步康复，这一过程和癌症病人临床症状的好转，以及化验室杆查，影象学扦查呈正相关性。一亇没有采取治疗措施的正常人，在相同时空，在没有经过人为条件控制的前提下，机体两侧对应奌生命信息的差别越大，就意味着机体的失衡状态越大，健康状况就越差，健康或相对健康的人两侧对应奌温度差的十天平均值，不应超过0.2度，两侧的温度差在0.2度以内就是阴阳相对平衡。不同的癌症，两侧温度差有不同的数椐库，我们巳经有了80%以上的癌症数椐库，这就给我们监控癌症的动态，控制癌症的发展带来了有利的条件，当十天平均值的差，正、负值达到1度，就意味着死亡的来临。其他生命信息两侧的差别也存在着同样的原理，根椐我们长期临床实践总结的数椐库作出了以下判断基础
1 在用左右作参照物时，那边热，表示那边会发生瘫痪。这样左热右凉（阳性）的病人就会发生左侧瘫痪，反之就会发生右侧瘫痪。用此方法以及左右侧的温度差是否超过0.4度，就可以在病人发生瘫痪前进行予测。

2 以膈肌为分界，膈肌以上为上部，膈肌以上的肺癌、食道癌、甲状腺癌、乳腺癌、喉癌等肿瘤患者就一定是上部凉，也就是左侧凉（阴性。胃独处于机体的左侧，因此虽在隔肌下，但左侧凉的阴性患者，就会得胃癌。

3 膈肌以下为下部，膈肌以下的肝癌、宫颈癌、卵巢癌、前列腺癌、胰腺癌、膀胱癌、肠癌、肾上腺癌等肿瘤患者就一定是下部凉，也就是右侧凉（阳性）。白血病、淋巴癌也属于这类癌。唇、舌癌、黑色素瘤、骨癌、神经胶质瘤、再生障碍性贫血等肿瘤是尚未明确确定，那类病人需按上法测量体温十天，取平均值定。

其它疾病都可按上法测量体温十天，取平均值确定，左热右凉，右热左凉两大类体质，并根据生命信息量化理论耒进行监控。

3） 实施方法：

1,目前我们采取的最简洁易行的方法是在我们自巳的临床工作中运用这些方法,使晚期癌症、中风后遗症、糖尿病等疑难杂症得到康复或提高生命质量，延长生命。当人们看到了这样的临床结果：运用生命量化理论疑难杂症都可以控制,那么人的日常健康难道还不能管理吗？

2,我们的专利”VITALIMETRICS-BASED METHODS, DEVICES AND SYSTEMS FOR HEALTH/LIFESTYLE MAINTENANCE AND IMPROVEMENT”的技

上述信息通过body& Environment sensor network（BESN）将各种生理和外部环境信息传感器集成到BESN 节点，利用各种无线通信技术等数据传输方法与互联网连接起来，将癌症病人的各种生理和外部环境信息实时传输到指定服务器，这一切不但包含有对用户主观感觉的评估,而且有明确的客观指标，这种评估有些与西医的病名呈特异的相关性，可以成为西医疾病的辅助诊断和健康监控手段——虽然其诊断特异性不如西医，但由于其结果同时又是一种治疗和健康咨询方法，并采用了很多自然疗法和整体疗法的手段，从而有可能在西医，中医和其它各种整体疗法之间构筑连结，使医学更加符合人体的客观存在。

在后台则根据数据库自动进行分析、处理，对人体的健康状况进行量化评估、监控、辅助诊断和健康咨询，健康干预，从而不但使癌症病人机体的器官、组织、细胞的功能发生改变时就能迅速发现，而且随时可以告示监护人调整不良生活方式,和有害于健康的习惯,实现无时不在的咨询、调控、平衡和关怀，以调动病人自己的能动性，减小疾病发作的可能，教育病人了解自己疾病的发展规律，增强癌症病人的信心并给予生活的温暖。此外也提供终生的健康档案，为控制癌症，及可能发生的并发症提供依据 。
据于渐进原则，我们的监控首先在同一时间测量癌症病人周围的温度、湿度以及双侧的体温、脉博并运用我们在长期臨庆中積累起来的癌症数据库，和数学模型，即时，全方位的对病人的体质，内环境，癌的环境，目前的状况進行全面的评估，分析和判断，随着研究的深入我们会逐渐增加监测项目，以使测试的结果更符合癌症发病的客观规律。

三）治疗及康复、保健方法：既然天体和地球的因素是相对恒定，不可能以人为的因素去操纵它。那么我们就只有去适应它。
顺应之一：改变居住的地域。也就是到有利于疾病治疗的地域进行治疗。根据诺贝尔奖获得者普里高津的耗散结构理论，以及黄帝内经天人合一的理论，将病人安排到有利于他治疗的纬度、山脉、河流、地下水、矿藏的地方，进行中医量化治疗。
顺应之二运用“大棚理论”.创造在人为的“大棚”下有利于人体，相对恒定的“大棚环境”。就象人在寒冷的冬天，利用塑料大棚制造一个春天的小环境，大棚内的湿度、温度相对恒定，从而长出春天的黄瓜西红柿一样。这种顺应不光是自然环境,而且包括社会环境通过人的意识和情绪通过各种代谢造成了人体热力学的失衡,我们可以通辻这种度以为形成的“大棚”耒进行调节,先是达到热力学的平衡,进一步延伸到生理上的平衡.
   首先我们运用中药寒、热、温、凉的四气及其归经等药性。根椐”热则寒之,寒则热之”的原则,来调节病人的上热下寒、下寒上热。使之达到热力学和生理学上的平衡。这一切的指导思想来自明朝著名医药学家李时诊的本草纲目。
   其次在中医药中历来就有药食同源的理论，本草纲目几乎对所有的食物、肉类、蔬菜、瓜果、矿物质，甚至于水，都作了四气五味和归经的论述。我们完全可以根据本草理论安排病人的饮食、饮水。治病是短暂的社会行为，而控制饮食，创造科学的生活方式，是人一辈子的行为，就像滴水穿石那样，只要方向正确，方法对头，总是会逐步地使疾病向有利于痊愈的方向转化。从这个意义上来讲，病人在医生的指导下，坚持科学的生活方式，对自身的健康具有决定性的作用。
第三、用饮水量，水温根椐”热则寒之,寒则热之”的原则,来调节病人的上热下寒、下寒上热。使之达到热力学和生理学上的平衡。上热下寒者应饮用冷水或冰水(在10℃以下)
下寒上热者应饮用热水(在40℃以上)或烫水水(在40℃以上)
第四，, 用热则薄之,寒则厚之”的办法,通过调整穿衣，鞋、袜、戴帽，被褥，来调节,病人是上热下寒型者、根据健康量化原理和服装的close值，上热下寒者上半身close值应低，下半身close值应高;;应高使之达到热力学和生理学上的平衡。

第五，人们常爱说生命在于运动，其实这句话并不完全正确，因为不同的运动方式，会对人体产生不同的效应。我们正是运用黄帝内经的理论，根据人们不同的体质特点，呢他们采用，适合他们生理特点的运动型式，从而有助于疾病的转归。
第六，运用黄帝内经，指导西医的物理治疗和康复医学。物理治疗(Physical Therapy)是一种以 声疗 ,光疗(红外线光疗、紫外线光疗、低能量雷射刺激)、  水疗(对比浴、旋涡浴、水疗运动等)、  电疗(直流电疗：离子导入法等； 低频电疗：包括TENS、间动电疗等；中频电疗：即干扰波治疗；高频电疗或透热疗法：包括短波热疗和微波热疗和磁疗等)、冷疗（冰敷、冰按摩等） 热疗（热敷、蜡疗、透热疗法等） 力(牵引力压力、撞击力、摩擦力等)预防、治疗、及处理因疾病或伤害所带来的动作问题的医疗专业. 。如果能用中医量化的观念，使它带有附有人体生理特点的灵魂。其运用根据上热下寒、下寒上热的人体的病理状态来进行调整，这将极大地提高物理治疗的疗效。
采用类似构建塑料大棚维护较为恒定的外环境，使冬天能吃到新鲜的黄瓜、西红柿的大棚理论。通过测量和控制以上信息以及饮水温度，饮食温度，饮水量，运动量和运动性质，运用中国古代著名医药学家李时诊的本草纲目（并参照现代植物学的分类学说），对中药，食物中寒、热、温、凉的四气及其归经的界定，来调节人体内环境的上热下寒、下热上寒，使之达到热力学和生理学上的平衡。由此改变人的内，外环境-----改变癌细胞微环境，从而使癌症的发展得到控制， 
第二部分：医学的范畴及其发展的历史以及本项目的背景
人生存于天地之间，其健康首先受制天地，而后受制于人的体质即DNA 的不同排列，组合及其产生的不同功能。既然健康受制于人的体质，就必须科学而又客观地识别人的体质，（不光是在分子水平，而且也要在人的整体水平上，这样才能对整体人带来逼真而又具体的指导）而后对不同体质的人采用不同的治疗、康复和保健方法；受制天地就必须在天地间取舍不同的物质和条件，使之有利于健康的维护。与人体健康关系最密切的是日照，气温，地表温，湿度，天气状况，，风力，风向，气压，山川、河流、降雨量，地下水，不同的矿藏等外界环境，它与人体的新陈代谢、器官、组织乃至细胞的功能，心理因素休戚相关。
1981～1990年全球平均气温比100年前上升了0.48℃。北半球春天冰雪解冻期比150年前提前了9天，而秋天的霜冻开始时间却晚了10天左右。随着外界环境改变，人类的疾病谱也不断变化，因此要真正维持人类的健康，在对人体自身生命信息进行采集，诊断、监控的同时，应该对人周围的环境同时进行监控，应该了介这种变化在不同体质的人体上所产生的不同效应，同时尽可能找到自然环境和人体健康的同一性，运用自然的方法耒进行健康干预。现代科学技术的发展，尤其是电子，网络，人工智能的发展，使人类的这一目标有了实施的可能。

    拂去岁月的风尘，我们很快就会发现，医学的鼻祖和我们的先辈早就孕育了以上思想的萌芽，现代更多的同道也在进行以上的探索，只是由于时代的局限，以及先进技术的相互融合的不足，才出现了一步之差。

1，２５００多年前被西方尊为“医学之父”的希波克拉底(Hippcrates)，就有以下的理念—人所以会得病，就是由于体内几种液体不平衡造成的。而这种失调又是外界因素影响的结果。所以他认为一个医生进入某个城市首先要注意这个城市的方向、土壤、气候、风向、水源、水、饮食习惯、生活方式等等这些与人的健康和疾病有密切关系的自然环境。为此专门写了一本题为 《论风、水和地方》的医学著作，来论证自然环境对人体健康的影响。 认为医生不但要对症下药，而且要根据对病因的解释，预告疾病发展的趋势、可能产生的后果或康复的情况。“预后”这个医学上的概念，正是希波克拉底第一次提出来的，直到现在还在使用。
        在冶疗和保健上，他也提出：如果你生病了，你的药物应该就是你平常所吃的食物；所以吃错食物犹如吃错 了药，是会有很严重的后果的；毕竟，没有一种药是完全无副作用。所以药不可以随便乱吃，同样的，食物也不可以随意吃。
2，二千多年前的“黄帝内经”是中医学的基础，它确立了“天人合一”的医学模式，在 治疗方面，《内经》提出了因人、因时、因地制宜及因势利导。《内经》不仅注意到个体的差异性，而且从不同的角度对人的体质作了若干分类。提出了阴阳两种体质分类方 法。再根据人体体质的阴阳胜衰， 把人分为太阴之人，少阴之人，太阳之人，少阳之人，阴阳和平之人五种类型。《素问·异法方宜论》里还指出东南西北中五方由于地域环境气候不同，居民生活习惯不同，所以形成不同的体质，易患不同的病症，因此治法如用毒药、贬石、导引、按（足乔）、灸焫、微针等也要随之而异。中国古代的医学先贤认为人是自然界的产物，人的生命现象是自然现象的一部分，人与自然是一个不可分割的整体，它们遵循着同一自然规律。于是将人体放在自然环境和社会环境这些大背景下来考察生命的活动规律。
3，文艺复兴以后，西方医学开始了由经验医学向实验医学的转变。1543年，维萨里发表《人体构造论》，建立了人体解剖学。17世纪实验、量度的应用，使生命科学开始步入科学轨道。随着实 验的兴起，出现了许多科学仪器，显微镜就是其中之一，把人们带到一个新的认识水平。18世纪莫干尼把对疾病的认识由症状推到了器官，建立了病理解剖 学，为研究疾病的生物学原因开辟了道路，此外，牛痘接种的发明，公共卫生和社会医学的一些问题引起人们的重视。19世纪中叶，德国病理学家微尔啸（Virchow）倡导细胞病理学，将疾病的原因解释为细胞形式和构造的改变。细胞病理学确认了疾病的微细物质基础，充实和发展了形态病理学。这一阶段医学生物医学得到蓬勃发展，不同学科分门别类地对人体的形态结构、功能及生理、病理状态下的各种生命 现象进行了深入的研究，人体生命的奥秘和疾病的过程、原因乃至机理逐步被揭示出来，这一阶段的医学模式被人们称为生物医学模式。遗憾的是这一模式没有把，生态、社会、心理等因素考虑在内。它要求人们象对待传染病一样，对待诸如肿瘤、心脑血管等疾病，从而造成了诊断和治疗上的局限。
随着现代社会的发展，医学科学有了更大的进步，一些由生物因子（细菌、病毒、寄生虫）所致的疾病已被控制，而另一类疾病，如心脑血管疾病、肿瘤、精神病等， 已成为人类健康的主要危害。人们惊讶地发现，曾经为人类健康作出过重大贡献的生物医学模式，在这些疾病面前显得束手无策。因为这类疾病的发生原因 主要不是生物学因素，而是社会因素或（和）心理因素所致。美国医学家恩格尔(G.L.Engle)首先指出生物医学模式的缺陷是“疾病完全可以用偏离正常的可测量生物（躯体）变量来说明；在它的框架内没有给疾患 的社会、心理和行为方面留下余地”，正如艾滋病等性病在生物医学 技术发达的国家仍无法控制，因为这些疾病更多的决定于人们的生活方式和行为以及经济条件、文化水平等社会因素。
    同期布鲁姆提出的环境健康医学模式着重强调了环境因素，特别是社会环境因素对健康的影响。拉隆达和德威尔提出的综合健康医学模式，进一步修正和补充了影响 人群疾病与健康的主要因素为环境因素、生活方式与行为因素、生物遗传因素、医疗服务因素。
、１９８０年的新英格兰医学期刊（New England Journal of Medicine）指出，借由改变生活型态及饮食，可以修饰老化的心理及生理指标。因此，延缓开始虚弱的起始年龄，增进有限生命里的活力，以压缩接近生命终点衰老的期间。
　　１９９８年，新英格兰医学期刊又指出，有良好健康习惯的人不只活得久，在他们身上，疾病也被延后至只有在生命终点的少数几年。
同时，美国疾病预防控制中心（Centers for Disease Control and Prevention简称CDC）的调查发现：大约３７％的癌症、５５％的心血管疾病、５０％的中风、５０％的心肌梗塞、６６％的糖尿病、６０％的新陈代谢疾病、痛风……等，都是可以借着调整生活习惯与饮食形态而防止发病。
这一模式的提出人们开始重视起社会、心理和生活方式对疾病的影响.但是由于现代医学技术对人体的统帅性指标----大脑功能的量化和神经系统的量化只处于初级阶段知之甚少，甚至不了解。这不但使大量与精神、神经系统有关的功能性疾病，尤其是由大脑和神经系统功能失调所引起的疾病束手无策，或治疗靶点不明确。还使大量疑难杂症由于搞不清楚大脑和神经系统在疾病发生中所产生的调控作用，而变得越发越不得要领。因此在这一模式中心理因素的介入只能处于一种理念，而缺乏行之有效的干预手段，对于生活方式和环境因素的理念也是这样，缺乏具体和明确的量化和干预手段。这里一亇突出的例子就是随着城乡工业化，居住城市化，大气、土壤和水等环境污染以及温室效应、臭氧空洞、酸雨频降、植被破坏、水土 流失、生态失衡等等对健康和疾病已经并正在产生严重影响，1997年12月183亇国家在日本

 HYPERLINK "http://zh.wikipedia.org/wiki/%E4%BA%AC%E9%83%BD" \o "京都" 京都通过的京都条约，其目标是“将大气中的温室气体含量稳定在一个适当的水平，进而防止剧烈的气候改变对人类造成伤害。尽管这一协议影响之大，但充其量只是定位在环境科学的层次，对人类健康的关系缺乏实质性的内在联系的论述，这只是一个对人类生存环境的宏观调控，缺乏对健康具体的论述，这主耍是因为在环境和健康之间缺乏一种定量的连接及监控的手段。

关于环境和癌症的关系

医学上的这些进展是同物质科学和工程技术部门的帮助分不开的。它们为基础研究提供了大量灵敏高效的仪器设备和相应的技术，包括光学观测、电学检测、化学分 析、显微操作，以及电子放大和计算的装置和技术此外还为临床直接提供了许多医疗器械，随着电子技术的发展近年耒最时髦的进展就是body sensor network（BSN），它可以将各种生理传感器集成到BESN 节点，利用各种无线通信技术等数据传输方法与互联网连接起来，从而极大地扩大了医学观察的
时空尺度。全世界顶尖的电子产业巨挚，微软，GLOOLE，IBM,等都投入了这广领域.由于这些企业大部分具IT 背景，因此不可能找到处理生物信息的核心技术，仅仅只是进行平台性的工作，其服务主要局限于：1，健康档案管理服务,包括以各种影像啚片、实验室检查资料、会诊资料为代表的电子病历。2，提供24小时远程心电/血压/血氧等生命信息的实时监测服务,提供紧急呼叫救助服务。3, 提供定期常规体检，出具健康管理分析报告。4, 提供 健康咨询，健康风险评估，健康干预指导，专家评估和健康指导服务。5, 提供门诊预约，住院预约，手术预约，特需医疗等服务。6,选择和推销一些自巳制作或采购的保健产品。其结果除了紧急呼叫救助服务外,由于目前医院的大部分检查，只是在机体的器官、组织、细胞形态发生改变时才能发现,因此早期发现癌症的概率很低，对癌症进行无时不在的监控也只是一种提法,至多只能培养起关注健康的生活习惯。这一类健康管理充其量只是一种消极的维持健康而巳，缺乏积极的康复和生命活力的重振和再生。
中国中医管理局支持的炎黄东方（北京技技有限公司,2008年推出昆仑－炎黄“治未病”健康保障模式（KY3H模式系统 ，通过体质辨识、健康干预、健康促健康干预、健康促进、健康教育等健康管理手段、以及建立管理服务网健康管理服务网络和健康文化传媒网络，对未病之人实施因人、因地、因时的顺势性化健康管理、个性健康管理服务。也强调健康管理个性化，强调体质,采用定性、半定量的自填表为模式有五音测试为辅助, 因定性但它缺乏明确的定量手段，无法和西医相融，健康干予采用与传统中医药直接杂交的简单做法，在诊断手段和治疗方法,缺乏直接的相关性。而且治末病的概念，使其客户缺乏在使用此法前后好转与否缺乏明确的标示。

大部分的远程健康管理只能进行监控及靠现有的医院进行治疗缺乏直接进行健康干予的手段.
外环境--（日照，气温，湿度，晴雨，风力，风向，降雨量，气压，地下水，不同的矿藏等外界环境）
宗旨：运用自主的知识产权，遵循“天人合一”的客观规律；采用当代高端先进科技，集电子，网络，人工智能于一体，合诊断，监控、平衡，预警于一线；立足整体量化，体质分类，远程咨询，全面平衡，维护健康；致力于創立和帮助癌症病人实行无处，无时不在的自我监控，自我保健、自我预防、自我治疗；形成一个监控癌症，控制癌症，延长寿命，造福癌症病人的新行业。

方针：以中国为设备制造基地和采集早期臨床资料一
第一部分：项目技术独特性：把人的健康看成是自身遗传因素，自然环境，社会环境彼此影响，互相作用的结果；把现代医学，各种自然疗法和以电子，网络，人工智能等为代表的现代科学技术有机地结合起来，在人类的发展史上第一次对自身实现无处，无时不在的自我监控，自我治疗、自我保健、自我预防。同时在此过程中，通过所采集的临床数据，不断地完成自身的完善。
一：正在开发中的“移动健康监控仪”运用了我们的专利思路在同一时间收集人体两侧对称性生命信息，我们用了双体温探头、双血氧（脉搏）探头同时进行采样测量，在彩色高亮度LCD屏上同步显示两个探头的体温、血氧曲线、血氧浓度、脉率。同时进行采样测量。我们通过两侧对称性生命信息的差别可以推断出人体内部各系统功能失调的状态和程度，通过连续十天的测量，还可判断出客户“寒”“热”两种不同的体质，以及发病可能的脏器，为建立科学的生活方式，防病治病奠定基础。在信息采取上，我们的专利采用了：在同一时间收集人体两侧对称性生命信息，这样采取某项信息的同时形成了三个信息值,左、右侧生命信息值、信息差、及平均生命信息,再加上时间这亇参数,就构成了四维量化的立体量化框架。该测定可达到的稳定精度是：脉率1次/分、体温0.05度等(详细见附件测试报告)。这些均可实时传输, 实时用我们的数据库进行处理。对于这些准确的数据，运用创新的人体功能量化技术，对人体的健康状况进行量化评估、诊断、监控、治疗和健康咨询，
二：几千年前中国的中医就已经把人类的发病原因归为内,外二因，在诊断技术中就提出了以“阴阳”“表里”“寒热”“虚实”，每两个参数为一对立面的“八纲辩证”。这是中医的基础，但它一直无法量化。经过我们与现代科学技术的结合，找到了以“寒热”定“八纲”的量化方案。由于八纲中的阴阳，表里，虚实都比较抽象，且与现代西医的相容性太小，唯有〝寒热〞比较具体，只是古代中医是用诊脉的快慢作为量化〝寒热〞的手段，而现代西医却用体温表耒度量。居于八纲辨证中，四对参数的相容和相关性，我们就很容易从对〝寒热〞的量化中推出其他三组参数的强弱了。其次，我们根椐中医的始祖－黄帝内经，上为阳，下为阴；左为阳，右为阴的论述把〝寒热〞也分为上下左右，从而使〝寒热〞和阴阳进一步同一起来，换一句话来说，我们可以用体温度计等信息测定仪器，来测定中医阴阳的量，并用左，右两侧的温度，血压等生理指标的差别，判断出阴阳偏盛的情况.当然这一切比西医的测体温等生命信息的测定有质的飞跃.

根椐黄帝内经，阴阳者天地之道也的论述，世界上一切疾病应归于阴阳，也就是归结为左凉右热及左热右凉两大类，没有例外，于是我们就在生命信息量化领域找到了类似电脑程式中0和1这两个基本参数，这就是〝寒〞和〝热〞从而使维护各种生命运动和人类健康变得有序化和简单易行疗效卓著，且容易与电脑技术相容。这里需声明的是我们对阴阳的诠注与历耒中医各家对阴阳的运用不尽相同，与后世各家的注诠不一定完全相关。

三，对癌症微环境的研究是近年来的一个热奌，我们则把它引伸到癌症微环境外的以细胞外液为主的细胞外环境和机体外环境上，认为它们也会对癌细胞微环境产生极大的影响；各种内分泌水平，特别是性腺激素的变化也会对癌细胞微环境产生极大的影响----激素水平的变化实际上也是细胞外环境的变化；骨、骨关节结构、形态、位置上的改变也会造成神经功能的变化而对癌细胞微环境产生极大的影响---实际上就是组织器官的外环境变化；随着年令的变化，大气中的氧气，二氧化碳，人的唾液，汗液，所有消化液，眼泪，还有像阳光，温度，湿度，等一切人体的外环境也必然会对细胞外环境产生极大的影响，每一个层次均为前一个层次的外环境，并且制约，营造了前一个层次的内环境。这种外环境的层次性渐变和影响以及平衡对称部位生命信息，就是我们抗癌新思维的理论基础。椐此理论我们沿着平衡对称部位生命信息这条红线，汇集了，在国内外自然疗法的实践中，对癌症行之有效的，温差疗法，饮水疗法，饮食疗法，定向运动疗法，音乐疗法，视频疗法，色彩疗法，整骨按摩，特定内分泌系按摩等一系列治疗和养生的措施。，

四：运用互动式信息处理系统：由于人具有很强的个性特征，用户要根据自己的需要订制各种措施，为了满足不同用户的需求，形成互动的双向网络系统和资源管理系统；形成远程健康管理系统和病人的互动。我们将仪器测定体表生命信息的精确定量与病人自我感觉为基础的定性、半定量相结合的量化方法，既保证了测试的客观性、又有了个性化特点，保证了评估健康状况以及治疗疾病的准确性。

五: 前台监控和后台信息处理的有机结合。前台主要是利用各种传感器接点釆取信息，利用蓝芽、WIFI等通讯手段进行无线传输，传入我们的生命量化平台。后台则是在现有” 远程健康管理平台”中文测试版(登陆界http://64.17.161.238/liweb/index.php和英文网站hehealth.com 的基础上，运用最有开发前景的Helma框架开发我们的生命量化平台。Helm是一个用来开发快速，稳定Web应用程序的开源框架。它使用JavaScript来作为服务端脚本环境，从而可以除去编译周期。Helma是应用程序对象到数据库表格映射零代码化与简单化的先驱，此外一个内嵌的面向对象数据库可以完成未映射对象数据的自动持久化。Helma已被成功运用于许多大流量网站的开发。开发的结果要达到自动釆取收集生命信息，并自动处理，随时提出健康管理咨询和平衡计划。

六：我们的无线传感器节点，监测通讯终端和远程服务器各自具有不同层次的信息处理能力。传感器节点一般对信息进行抗干扰的处理和简单的应急报警处理。监测通讯终端进行简单的显示，数据采集-形成文件，采集用户位置信息等。而规划中的远程服务器具有强大的信息处理能力：用户数据管理，用户信息管理，和各种医学专家数据库的对接处理，如人体功能量化数据库、中医脉象识别数据库、心电图识别数据库等，更为不同的医疗组织，用户和家庭成员，提供实时的和历史的用户数据。并且可以自动打应急电话及发送短消息。
七，移动健康检测仪集合了自主研发二大核心技术优势，且具明显的特色：
1.  心血管柔性传感器技术：心血管柔性传感器具备12个点面，通过无线通信功能采集传输，精确地获取脉搏心血管曲线数据，分析出对心脏病、高血压、高血脂、心肌梗塞等35种参数。

2.  心血管智能分析软件:心血管智能分析软件是依靠中医脉象原理，通过获得人体的脉搏波数反映人体的心血管数据，这在过去只是一个理论，现成功分析出35种心血管参数。并对远程用户的数据进行历史数据查询、分析、诊断、报警等功能。。

其次我们将专业设备使用简捷，便携，自动，真正意义上做到了可由用户自行简单操作， 既可进行长期实时监测，又可远程与专业机构进行交互，并将前台监控和后台信息处理有机地结合，系统数据库的自动分析和对数据长期保管，随时告示监护人采取调整不良生活方式和有害于健康的习惯,实现无时不在的调控和平衡,以减小疾病发作的可能性， 随时随地可以诊断和治疗，并提供终生的健康档案，为控制末来的可能疾病提供依据 。在用户失去自救能力时，可以自动发出报警和定位信息向第三方进行求助。
八，把中国民間的中医創新尝试作为我们技术上不断发展的战略偖备。
