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Palliative Bioresonance Therapy for metastatic cancer patients
Metastatik kanser hastalarinda palyatif biyorezonans tedavisi
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BACKGROUND: Patients with metastatic cancer performance, pain scores, clinical and laboratory
who experience chemotherapy and radiotherapy response findings. A prospective study was
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conducted on 37 patients with metastatic cancer.
Using the local electrodes of the BICOM machine,
band and frequency programs suitable for
complaints such as pain, dyspnea, nausea,
thrombophlebitis, paresis and plegeus, ascites
were selected and treated.

RESULTS: There was a strong and significant
correlation between the number of responses and
sessions received with BRT (r = 0.6 p <0.01).
There was a significant difference between
treatment response averages of BRT treatment
groups according to ECOG score.

DISCUSSION: Significant symptomatic
improvement and palliation were observed with
BRT in stage IV patients.

CONCLUSION: The BRT method is a reliable
and effective treatment modality that increases the
success of conventional treatment and reduces
side effects and contributes to the quality of life
and palliation of patients.

KEY WORDS: Bioresonance, metatatic cancer,
ECOG performance scale, Palliative care

OZET:

AMAC: Metastatik kanser hastalart kemoterapi
ve radyoterapiye baslangicta iyi bir cevap
verseler de yan etkilerin fazlaligi nedeni ile ¢ok
stkintili ve kisa yasarlar. Bu hastalarda yan
etkileri  yiiksek olan bu tedavileri ya hi¢
uygulamamali veya birlikte yan etkileri azaltict
tedaviler  yapilmalidir. Metastatik  kanser
hastalarinda yan etkileri veya sikayetleri azaltmak
amact ile biyorezonans (BRT) tedavisi ile
klinigimizde bir ¢calisma yaptik.

YONTEM: BRT tedavisi uygulanan hastalar BRT
oncesi ve sonrasi performans, agri skorlari, klinik
ve  laboratuar  cevap  bulgularina  gore
degerlendirilmistir. Metastatik kanser hastalig
tanist almig 37 hasta iizerinde prospektif bir
calisma yapimigstir. BICOM makinesinin yerel
elektrodlart kullanilarak agri, dispne, bulant,
tromboflebit, parezi ve pleji, ascites gibi
sikayetlere uygun band ve frekans programlari
segilerek tedavi yapilmustir.

BULGULAR: BRT ile alinan cevap ve seans
sayist arasinda gilicli ve anlamli korelasyon
bulunmustur (v 0.6 p <0.0l). ECOG
skorlamasina gore BRT uygulama gruplarinin
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tedavi cevap ortalamalar: arasinda anlaml fark
bulundu.

TARTISMA: Evre 1V hastalarda BRT ile belirgin
semptomatik iyilesme ve palyasyon gozlemlend;.
SONUC: BRT yontemi, geleneksel tedavinin
basarisimi artiran ve yan etkilerini azaltarak
hastalarin  yasam kalitesine ve palyasyonuna
katkida bulunan giivenilir ve etkili bir tedavi

yontemidir.

ANAHTAR KELIMELER: Biyorezonans,
metatatik kanser, ECOG performans skalasi,
Palyatif bakim

GIRIS

BRT enerjik dengeleme yontemlerini kullanarak
viicuddaki hastalikli olan organlar1 6nceki saglikli
durumlarina geri dondiirebilir.

BICOM BRT test ve terapi yontemi, benzersiz bir
avantaj ve Ustiinliik ile, ¢evresel toksinler, gida
allerjenleri, mantarlar, bakteriler, virlisler ve
parazitler gibi patojen faktorleri test etme firsati
verir. Herhangi bir patojenik faktor, frekans
modiilasyonlarim1 uygulayarak viicuttan kolayca
giderilebilir. Bu yontem, bellekte kaydedilen
herhangi bir patojenik etkiyi diizeltebilir (1, 2).
Yapilan c¢alismalarda, ozellikle mide agrist ve
meteorizmde daha belirgin bir etki gozlenmistir

3).

BRT ile elde edilen semptomatik iyilesme,
onkoloji vakalarin1 BICOM BRT yontemiyle
tedavi etme yaklagimimizin temelini
olusturmaktadir. BRT dogrudan sitotoksik bir
etkiye neden olabililecegi gibi bagisiklik sistemini
giiclendirerek bir anti-kanser etki de olusturabilir

4).
YONTEM

BRT tedavisi uygulanan hastalar BRT Oncesi ve
sonrast ECOG (Eastern Cooperative Oncology
Group) skorlari, verbal pain skorlar1 (VPS), klinik
ve  laboratuar  cevap  bulgularma  gore
degerlendirilmistir.

Metastatik kanser hastaligi tanis1 almis, yaslar: 39-
81 arasinda, ECOG skorlar1 3-4 olan 37 hasta
tizerinde 2014-2017 yillar1 arasinda prospektif bir
calisma yapilmistir (Tablo 1, 2).

Tablo 1: BRT hastalarinda 6zellikler
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Tm bolgeleri Hasta sayisi %
Akciger 10 27
Meme 4 10.8
GE/Hepatik 11 29.7
Beyin 2 54
Hemathologik 4 10.8
Deri 1 2.7
Kemik 1 2.7
Head-neck 2 5.4
Genito-urinar 2 54

Histopatholoji

Adenoca 20 54
IDK 5 13.5
SCC 2 13.5
GBM 2 54
RCC 2 54
Diger 6 16.2
Total 37 100

Tm: Timor GE: Gastroenteroloji Adenoca: Adenocancer
IDK: Invasive ductal cancer SCC: Squamose cell cancer
GBM: Glioblastoma Multyforme RCC: Renal cell cancer

Table 2: BRT Oncesi belirtiler ve oranlari

Semptomlar Hasta sayis1 %

Agr 31 83.7
Halsizlik 35 94.5
Bulanti-kusma 20 54

Parezi- Pleji 5 40.5
Tromboflebit 15 40.5
Ascites 6 16.2
Dispne 11 29.7
Patojenlerin ve agir metallerin ve gida
intoleranslarinin  diizeltilebilmesi i¢in  0.5-1

amplifikasyonda Ai programlari, 2-25 dakika ile
uygulandi. BICOM  makinesinin  yerel
elektrodlart kullanilarak agri, bulanti, dispne gibi
sikayetler i¢cin genel diizenleme programlari 0,1-
2 amplifikasyonda, 2- 152 kHz frekanslarda 2-30
dakika sure ile, 1-7 giin araliklarla Ai, Hi-Di
programlar olarak uygulandi (Tablo 3).

Tablo 3: BRT program frekans araliklar

Frekans Hasta sayisi %

LDF <10 Hz 37 (%40) 100
*1.3 Hz-7.4Hz 37 (%20) 100
*7.6Hz-10 Hz 37 (%17) 100
10-980Hz 37 (%A41) 100
1-152kHz 37 (%22) 100

BRT: Bioresonance Therapy LDF: Low Deep Frequency
Statistic
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Tedavi basaris1 BRT 6ncesi ve sonrast ECOG ve
VPS agn skorlamalari, hasta semptomlarimin
degerlendirilmesinin yani sira kinezyolojik ve
elektroakupunktur noktalarimin testi, bilgisayarli
tomografi (BT), manyetik rezonans (MR) pozitron
emisyon tomografisi (PET CT) goriintlileri ve
laboratuvar testler ile belirlendi.

BULGULAR

En iyi cevap alinan programlar akciger ve mide
meridyeniydi (1.8-7.2Hz, H + Di ve 4 dakika ve
% 90 vevap), akciger meridyeni (10.2Hz, H + Di,
4 dakika ve % 70 yanit) (Tablo 4). ECOG 3
hastalarda %70 semptomatik 1iyilesme, %356,7
cevap alindi. ECOG 4 hastalarda ise %380
palyasyon elde edilirken %31 cevap almmistir
(Tablo 5).

BRT cevabi ve seans sayisi arasinda giiclii ve
anlamli korelasyon bulundu (r = 0.6 p <0.01).
Multipl miyelom olan 1 hastada agri, yorgunluk,
istah kayb1 ve 36 aylik sagkalim elde edildi. Bu
hasta halen ECOG 1 ve tam cevap ile yasiyor.
ECOG, 4’den 0-1 puana diistii.

Evre IV akciger adenokarsinomasi olan bir hasta
agr, giicslizliik ve Oksiirlikten sikayet¢iydi. Bu
hastada haftada iki hafta BRT ile sagkalim
saglandi. 24 ay boyunca EKOG skoru 3'ten 1'e
diisti. Non-Hodgkin lenfoma (NHL) olan iki
hastadan birinde %100, digerinde % 80 cevap
alind1.

Table 4: BRT sonrasi semptomlarda azalma

Semptom Hasta Sayisi Median relief
rates (%)
Agrn 31 (83.7%) 70
Halsizlik 35 (94.5%) 40
Bulanti-kusma 20 (54%) 90
Parezi- Pleji 7 (18.9%) 20
Ascites 6 (16.2%) 10
Tromboflebit 15 (40.5%) 50
Dispne 21 (81.8%) 70

BRT hastalarinin maksimum izlem siiresi 36 ay ve
asgari 1 ay idi (Tablo5).

Tablo 5: BRT’nin ECOG skoru ve seans sayisina gore
sonuglar1 ve cevap oranlari
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M Max M
BRT Seans Seans Yasam
sayis1 sayis1 ay
ECOG 3 5 540 10
ECOG 4 3 24 3
Max. KC TC Pal 3
BRT y M M M ;oy
ay % % Y%
ECOG 3 36 li 45.9 10.8 70 13.5
ECOG 4 36 li 23.5 8.1 80 5.4

BRT: Bioresonance M: Median Max: Maximum KC: Kismi
cevap y:yasam yy:yiulik yasam  TC: Tam cevap Pal:
Palyasyon ys: Y:Y1l y: yasam M: Median li: yastyor

TARTISMA

BRT tedavisinin kullanimi onkolojide siirlidir (5-
10). Bilinen ilk 6nemli klinik ¢aligma Barboftali
ve grubu tarafindan yapilmistir. Baz1 frekanslarla
lokal uygulanildiginda hepatoseliiler karsinom
(HCC), pankreatik, kolorektal, yumurtalik, gogiis,
prostat, akciger ve mesane kanserlerinde BRT
etkinligi gosterilmistir. Kanser hiicre
proliferasyonu, spesifik modiilasyon frekanslari
ile engellenebilmektedir (20). BRT ile bagisiklik
sistemi  kuvvetlenebilir (6, 11). Kanser
tedavilerinin yan etkileri icin BRT uyguanan
hepatik, meme, yumurtalik, pankreas, kolon,
glioblastoma gibi kanser tiplerinde basarili
sonuclar alinmistir (12-14).

Bu ¢alismada, metastatik kanser hastalarinda BRT
ile belirgin semptomatik iyilesme goriilmiistiir.
Kemoterpi sonrasi ilerlemis MM ve NHL gibi
hematolojik onkolojik hasta grubunda BRT cevabi
daha yiiksek bulundu. Dispne, bulanti, agr,
emboli gibi sikayet ve bulgulara sahip hastalar
BRT’den daha ¢ok fayda gordiiler.

SONUC

BRT, kanser hastalarinda kolay uygulanabilir ve
diger tedavilerin bagarisin1 artiran, yan etkileri
azaltan, hastanin yasam kalitesini, yagam siiresini
olumlu etkileyen giivenli, etkili bir palyatif tedavi
yontemi olarak uygulanabilir.
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