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مقدمه
فرادرمانی، يک شاخه از طب مکمل است که خاستگاه آن، کشور ايران و قدمت آن، 

بيش از سی سال می باشد. اين روش درمانی، متکی به سطح دانش و توانايی بشر نيست؛ 

اما در عصری در اختيار مردم جهان قرار می گيرد که می توان آن را »عصر هوشمندی« 

ناميد. منظور از هوشمندی، هوشمندی حاکم بر کل کيهان است که در اين کتاب، از آن 

با عنوان »شبکه ی شعور کيهانی« و »اينترنت کيهانی« نيز ياد شده است.

اين کتاب، عهده دار معرفی اجمالی اين هوشمندی و نقش آن در انجام فرادرمانی است 

و در حقيقت، به گوشه ای از امکانات عظيم بشر در استفاده از آن، اشاره می کند. شناخت 

محدود و مجازی انسان از خود و جهان هستی، موجب ناکامی ها و کاستی هايی در درمان 

بيماری ها و اختلالات مرتبط و مختلف جسمی، ذهنی، روانی و ... شده است که شناسايی 

هوشمندی حاکم بر جهان هستی و امکاناتی که در اختيار می گذارد، تا حد زيادی آن را 

جبران می کند. 

انسان در نظام هوشمندانه ی جهان هستی، موجودی رها شده نيست و خالق جهان، 

در اين نظام شکوهمند، تمهيداتی فراهم آورده است تا او بتواند به شناخت و ادراک عميق 

و گسترده ای از خود دست يابد و نابسامانی های وجود خويش را برطرف سازد. ورود بشر 

به عصر هوشمندی، تحول بزرگی در زمينه ی دستيابی عمومی به اين تمهيدات )شناخت 



هوشمندی حاکم بر کيهان و بهره برداری از آن( است و از جمله، بهره مندی از »طب مکمل 

فرادرمانی« را در سطح جهان گسترش خواهد داد.

در حال حاضر، اين طب مکمل مورد استقبال مجامع مختلف علمی واقع شده است و 

طولی نمی کشد که بر اساس تجارب و شواهد مستند و نظريه هايی که چارچوب علمی آن 

را معرفی می کند، به جايگاه برتر و شايسته ی خود دست می يابد و بيش از پيش در کاهش 

آلام بشری مثمر ثمر واقع خواهد شد.

با آرزوي توفيق الهي

محمد  علي طاهري



بخش اول:

فراسوي واقعيت





1-  واقعيت و حقيقت جهان هستی
در عالم هستي مادي، هر چيزی مانند سکه  دو رو دارد: »واقعيت وجودي« و »حقيقت 

وجودي«.

                         

      

  

الف( واقعيت  و حقيقت وجودي
»واقعيت وجودي« هر چيزي، نشان مي دهد که آن چيز وجود دارد و واقع يا حادث شده 

است. در بررسی واقعيت، علت و چگونگي وقوع آن اهميت ندارد. واقعيت، يا مشاهده شدني 

است؛ يا بر محيط اثر مي گذارد و يا مي توان آن را ثبت و  ضبط کرد و اندازه گرفت و البته 

می  تواند چند ويژگی از اين ويژگی  ها را نيز داشته باشد. برای مثال، وجود يک تکه سنگ 

واقعيت دارد؛ زيرا چه نحوه  ی ايجاد آن را بدانيم و چه ندانيم، آن سنگ حادث شده و به  وجود 

واقعيت وجودی )واقع و حادث شدن چيزی(

علت و سبب وقوع 

 فلسفه  ی  وقوع )چرايی(

 کيفيت  وقوع 

حقيقت وجودی

سکه ي وجودي
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آمده است. بعضي پديده  ها نيز با حواس پنج گانه حس نمی  شود؛ ولي واقعيت دارد. برای مثال، 

اشعه  ی مادون قرمز واقعيت دارد. زيرا هرچند قادر به ديدن يا لمس آن نيستيم، اما مي  توانيم 

با استفاده از تجهيزاتی آن را اندازه بگيريم و از آن بهره برداري کنيم. 

»حقيقت وجودي«، با واقعيت وجودي ارتباط دارد و عبارت است از:

1 -علت وجودي و نحوه  ی وقوع

 برای مثال، وقتی می  پرسيم »علت1 به وجود آمدن سنگ چيست؟« و يا »جهان هستی چگونه 
و در اثر چه عواملی پديد آمده است؟«، در جست و جوی حقيقت وجودی آن ها هستيم. ...

2 - طرح وجودي و مسائل پشت پرده  ی واقعيت وجودي

 هر واقعيتي بر اساس طرح و نقشه اي شکل می  گيرد. بنابراين، با بررسي مسائل پشت 

پرده  ی هر واقعيتي، مي توان با طرح و نقشه  ی وجودي آن واقعيت آشنا شد و آن را مطالعه کرد. 

برای مثال، می  توان دريافت که چرا و با چه هدفي انسان به  وجود آمده است و فلسفه  ی خلقت 

جهان هستي چيست.

3- كيفيت وجودي هر پديده

در بررسی حقيقت وجودي، چگونگي و کيفيت وجودي يک واقعيت، نسبت به يک 

مبنا زير ذره بين قرار مي  گيرد. برای مثال، با داشتن مبنا می  توانيم بدانيم که هر چيزی 

وجود حقيقی دارد يا مجازی است. از جمله، تصوير يک شي در آينه، واقعيت وجودي 

دارد و در آينه واقع شده است؛ ولي حقيقی نيست؛ زيرا نسبت به خود شيء، مجازي است. 

پس می توان گفت در عالم هستي چيزهايي واقعيت دارد؛ اما نسبت به منشأ خود، حقيقي 

محسوب نمی  شود و بر عکس، بعضي چيزها از نظر ما واقعيت ندارد؛ ولي حقيقت وجودي شان 

واقعيت آن ها را اثبات می  کند. 

1.  در اين جا به رابطه ی علت و معلولی اشاره شده و منظور از علت، منشأ است؛ نه چرايی.
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گاهی پديده  هايی مانند اشعه  ی مادون قرمز وجود دارد که چون با چشم غير مسلح 

ديده نمي شود، از نظر ما واقعيت ندارد؛ اما وقتی با ابزارهايي شناسايی می  شود، واقعيت آن 

اثبات می  شود. همچنين، هاله هاي پيرامون انسان که با چشم ديده نمي شود و به همين 

دليل، سال  ها از نظر انسان واقعيت نداشت و صحبت از آن ها خرافی تلقی می  شد، امروزه با 

عکس برداري کرليان قابل مشاهده است و کسی نمی  تواند بگويد که واقعی نيست. 

ب( جهان هستی مادی در نگاه ناظر
فرض کنيد براساس شکل 1 )الف( تيغه اي داريم که مي تواند حول محور مياني خود 

بچرخد. اگر کسی بپرسد که »آيا اين تيغه در حالت ثابت، واقعيت وجودي دارد؟«، پاسخ 

مثبت خواهد بود. زيرا اين تيغه حادث شده است و واقعيت دارد.

حال اگر اين تيغه را حول محور آن با سرعت بچرخانيم، استوانه اي را خواهيم ديد که قطر 

قاعده  ی آن، قطر تيغه، و ارتفاع آن، ضخامت تيغه خواهد بود )شکل2(.

)شكل2(

)شكل1(
بالف
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اکنون اگر پرسيده شود که »آيا اين استوانه واقعيت دارد؟« پاسخ مثبت خواهد بود؛ زيرا 

استوانه حادث شده و به  وجود آمده است؛ بنابراين واقعيت دارد. اما در صورتی که کسی بپرسد 

»آيا اين استوانه، حقيقت نيز دارد؟«، پاسخ منفي خواهد بود؛ زيرا چنين استوانه اي وجود خارجي 

ندارد و هر زمان تيغه را از حرکت باز داريم، استوانه ناپديد خواهد شد. بنابراين، استوانه حجمي 

مجازي و ناشي از حرکت تيغه است. از اين رو، هرچند واقعيت دارد، حقيقت وجودي ندارد.

درپي اين مشاهده و بررسي آن، سؤالات ديگري مانند اين سؤال مطرح می  شود که:

»آيا جهان پيرامون ما واقعيت وجودي دارد«؟

بي گمان جواب اين پرسش، مثبت است؛ زيرا ما وجود داريم و مي توانيم جهان هستي را 

مشاهده کنيم. حال، »آيا جهان پيرامون ما حقيقت وجودي نيز دارد«؟

براي يافتن پاسخ اين پرسش، به بررسي اجمالي ساختار جهان پيرامون خود )در حدي 

که تاکنون مشاهده و بررسي شده است( مي پردازيم. جهان پيرامون ما از ماده و انرژي شکل 

گرفته است. 

در اين جا نخست، بخش ماده را که شامل اجرام سماوي است، مطالعه مي  کنيم. اين 

اجرام، از مولکول و مولکول ها نيز از اتم تشکيل شده اند و اتم ها نيز از ذرات بنيادي و ضد 

ذرات آن ها شکل گرفته اند. اين مسير تا منهاي بي نهايت در دل اتم ادامه دارد؛ چنان که آغاز 

آن را نمي  توان يافت و انتها نيز ندارد.

اگر به اتم که آجر ساختمان خلقت است، دقت کنيم و براي بررسي ملموس  تر، آن را 

به اندازه  ی يک زمين فوتبال در نظر بگيريم، هسته اي به اندازه  ی توپ فوتبال خواهد داشت 

)شکل3(. اتم در مقايسه با هسته  ی خود، کره  اي عظيم است؛ اما »حجم و شکل اين کره  ی 

عظيم، ناشي از چيست«؟ اين حجم در اثر حرکت الکترون ها )و تشکيل »ابر الکتروني«( 

ايجاد شده است.
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»آيا اين کره  ی عظيم واقعيت وجودي دارد«؟ صد در صد واقعيت دارد؛ زيرا اين کره 

حادث و واقع شده است؛ اما »آيا حقيقت وجودي نيز دارد«؟

اگر حرکت الکترون ها يک لحظه متوقف شود، اين حجم که از حرکت الکترون ها ناشي 

مي  شود، ناپديد و از مقابل چشمان ما محو مي شود و فقط هسته  ی آن که به اندازه  ی يک 

توپ فوتبال است، باقي خواهد ماند. يعنی اين حجم وجود خارجي ندارد و در اثر حرکت 

ايجاد شده است و در نتيجه، مجازي می  باشد. حال با همين شيوه، هسته  ی اتم را که از 

پروتون و نوترون تشکيل شده است، بررسي مي کنيم. مطابق شکل 4 پروتون دور محور خود 

مي چرخد و نوترون نيز با سرعت بسيار زياد، در جهت عکسِ حرکت پروتون، هم به دور خود 

و هم به دور پروتون مي چرخد. چرخش نوترون به دور پروتون، ديسک و حجمي مجازي را 

پديد مي  آورد.

درصورتي که حرکت پروتون و نوترون متوقف شود، اين حجم نيز ناپديد مي شود و فقط 

ذرات بنيادي بر  جاي خواهد ماند که حجمي به  مراتب کمتر از حجم قبلي دارد و اگر به 

همين صورت، به داخل ذرات هسته نفوذ و حرکات آن ها را در سطوح مختلف متوقف کنيم، 

خواهيم ديد که حجم هايي که آن ها با حرکت خود ايجاد کرده  اند، يکي پس از ديگري محو 

)شكل3(

)شكل4(

نوترون

پروتون
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مي شود و اثري از آن ها باقي نمي ماند. با اين حساب، در مي  يابيم که مجموعه اي از بي نهايت 

حرکات بنيادي، هسته  ی اتم را شکل داده و پس از آن، از اتم ها، مولکول ها شکل گرفته و از 

مولکول ها نيز بخش مادي به وجود آمده است. با اين توصيف مي توان گفت:

از منظری ديگر نيز مي توان به اين نتيجه رسيد. در فيزيک مدرن، ماده، موج متراکم 

است و خود موج نيز حرکت تلقي مي شود، پس تمام جهان هستي مادي، چه از بعُد ماده و 

چه از بُعد انرژي، از موج ساخته شده و چنان که اشاره شد، موج نيز از »حرکت« ايجاد شده 

است. با اين شرح مختصر و ساده، اينک مي توان به پرسش پيشين )آيا جهان هستي مادي 

حقيقت وجودي دارد يا خير؟( پاسخ داد. در پاسخ مي توان گفت که با توجه به اين که جهان 

هستي مادي از حرکت آفريده شده است، پس جلوه  هاي گوناگون آن نيز ناشي از حرکت 

است و چون هر جلوه اي که ناشي از حرکت باشد، مجازي است، در نتيجه، جهان هستيِ 

مادي مجازي است و )در مقايسه با آن  چه آن را با حرکت ايجاد کرده است( حقيقت وجودي 

ندارد. حال، به  دنبال فهم اين موضوع که جهان هستيِ مادي از حرکت به  وجود آمده است، 

اين سؤال مطرح می  شود که:

 »چه عاملي، چنان به بي نهايت حرکت موجود در جهان هستي، جهت داده است که در 

نتيجه  ی آن، سيستمي کاملًا سازمند و هدفمند تجلي پيدا کرده است«؟

در پاسخ بايد گفت: تنها چيزي که مي تواند بي نهايت حرکت موجود را هدفمند سازد، 

عاملي هوشمند است که مي  تواند تشخيص دهد هر حرکتي، در چه جهتي و به چه صورتي 

بايد انجام شود تا نتيجه  ی نهايي آن، ايجاد سيستمي هماهنگ، هدفمند و گويا باشد. 

بنابراين، ماده و انرژي و به  عبارت ديگر، ساختار جهان هستي، از هوشمندي يا شعور يا 

آگاهي به  وجود آمده است. پس در اصل:

جهان هستی مادی از »حركت« آفريده شده است.
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اصل: همه  ی انسان ها مي  توانند درباره  ی هوشمندي و شعور حاکم بر جهان هستي )و 

استفاده از آن( به توافق برسند و پس از آزمايش و اثبات آن، به صاحب آن که خداوند است، 

پي ببرند؛ تا اين موضوع، فکر مشترک همه  ی انسان ها شود و تحکيم يابد. بنابراين، عامل 

مشترک و زيربناي فکري انسان ها، شعور حاکم بر جهان هستي يا شعور الهي است. در اين 

بينش، اين عامل مشترک، »شبكه  ی شعور كيهاني« ناميده مي شود.

اصل: جهان هستيِ مادي از حرکت آفريده شده و جلوه هاي گوناگون آن نيز ناشي از 

حرکت است و چون جلوه  هاي ناشي از حرکت، مجازي  اند، جهان هستي مادي نيز مجازي 

است. همچنين، چون هر حرکتي به محرّک و عامل جهت دهنده نياز دارد، اين عامل در جهان 

هستي مادي، آگاهي يا هوشمندي حاکم بر جهان هستي است که آن را »شبكه  ی شعور 

كيهاني« مي ناميم. بنابراين، جهان هستي، تصويري مجازي از حقيقت ديگري است که در 

اصل از آگاهي آفريده شده و اجزاي آن مطابق شکل 5 است.

خودِ هوشمندي حاکم بر جهان هستي، بايد ايجاد کننده  ای داشته باشد که اگر آن را هر 

چيزی در نظر بگيريم، خود، ايجاد کننده  ای دارد تا اين که به مبدأيي برسيم که از چيزی به 

وجود نيامده است. اين مبدأ )صاحب هوشمندی(، »خداوند« است. 

همواره سه عنصر در جهان هستي مادي موجود است: آگاهي، ماده و انرژي. بدون وجود 

آگاهي، انسان قادر به استفاده از ماده و انرژي نيست؛ يعني حتي وقتي انسان ماده و انرژي را 

در اختيار داشته باشد، بدون آگاهي و اطلاعات نمي تواند از آن ها استفاده  اي هدفمند کند.

پس ساختار اصلي جهان هستي مادي، آگاهي يا شعور است که ماده و انرژي از آن به 

 وجود آمده  اند.

جهان هستیِ مادی از »آگاهی = شعور = هوشمندی« آفريده شده است.
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همان طور که در شکل 5 ديده مي شود، هر يک از اين عناصر قابل تبديل به يکديگر 

است. درباره  ی تبديل آگاهي به ماده و انرژي، توضيحات مختصري داده شد، ولي تبديل 

ماده و انرژي به آگاهي، بحث مفصل و پيچيده اي را مي  طلبد که در جاي ديگری بررسي 

خواهد شد. شکل شماتيک 6، اجزاي جهان هستي را به طور دقيق تر نشان می  دهد. )اين 

شکل، تمام عناصر موجود در جهان هستي مادي را که هم زمان و در هر لحظه وجود دارند، 

به تصوير کشيده است.(

                    

                                                

         

تا اين جا نتيجه گرفتيم که جهان هستي مادي، مجازي است. اينک از زوايايی ديگر به 

مسأله نگاه مي کنيم:

)شكل6(

هوشمندی قبل از انعكاس در جهان دو قطبی)جهان تضاد(

ابَرَ شعور

شعور

ضد شعور

ضد انرژي

انرژي

ضد ماده

ماده

)شكل5(

آگاهی

انرژیماده
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منظره  ی جهان هستي مادی با توجه به سرعت ناظر

حال فرض کنيد ناظري در فضا با سرعت حرکت مي کند. مي دانيم که اگر به يک منبع 

صوت يا نور، نزديک يا از آن دور شويم، فرکانس و طول موج آن ها تغيير مي کند. برای مثال، در 

صورتي که منبع مورد نظر، صوت باشد، با نزديک شدن به آن، طول موج فشرده تر مي شود و در 

هم مي رود و در نتيجه، فرکانس آن افزايش مي يابد و صدا زيرتر شنيده مي شود. درصورتي که 

اگر از آن دور شويم، طول موج بازتر مي  شود، فرکانس آن کاهش مي يابد و صدا بمَ تر به گوش 

مي رسد )پديده دپُلر(. همين اصل درباره  ی منبع نور نيز صادق است. زيرا با نزديک و دور شدن، 

تغيير فرکانس پيش مي  آيد و در نتيجه، تغيير رنگ و منظره رخ مي  دهد. 

شکل 8 نشان مي دهد که وقتي از منبع نور يا صوت دور شويم، طول موج آن بيشتر 

مي شود و در نتيجه، فرکانس آن کاهش مي  يابد و صدا بم تر به گوش مي  رسد.

 بار ديگر مشاهدات ناظر از مناظر مقابل چشم او را بررسي مي  کنيم. بديهي است که هر 

قدر سرعت ناظر بيشتر  شود، منظره  ی مقابل او نيز تغيير مي کند. در هر سرعتي، منظره  ی 

)شكل7(

الف ب

الف ب

)شكل8(
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جهان هستي به شکلي متفاوت جلوه مي  کند. اگر ما جهان هستي را در حال حاضر با اين 

منظره مي بينيم، به اين علت است که با سرعت نسبتاً ثابتي در حال حرکت در فضا هستيم؛ 

زيرا زمين که جزئي از منظومه  ی شمسي است، با سرعت تقريبا ثابتي به دور خود و خورشيد 

مي چرخد. منظومه  ی شمسي نيز در يکي از بازوهاي کهکشان راه شيري قرار گرفته است و 

با سرعتي ثابت حول مرکز آن مي  گردد. همچنين،  کهکشان راه شيري با سرعتي ثابت، دور 

مرکز ديگري در فضا مي گردد و سرعت نهايي ما چنان است که در حال حاضر منظره و تنوع 

رنگ  ها را در جهان هستي اين گونه مي بينيم. بدين ترتيب، اگر در کهکشان ديگري زندگي 

مي کرديم، شايد جهان هستي را با منظره و تنوع رنگي ديگري مي  ديديم.

 در سرعت هاي بالا نيز آن چه ناظر مي  بيند، تفاوت هاي فاحشي با چيزي دارد که در حال 

حاضر مي بينيم. ما در حال حاضر پيرامون خود را به  راحتي مي  بينيم؛ اما هر اندازه سرعت 

حرکت ما بيشتر شود، زاويه  ی منظره  ی مقابل جمع تر مي  شود؛ چنان که اگر بر فرض محال 

مي توانستيم با سرعت نور حرکت کنيم، آن چه مي  ديديم، فقط روزنه اي در مقابل ديدگانمان 

بود؛ زيرا تا زمان رسيدن نورهاي کناري، از آن محل دور شده بوديم. در ضمن، اين روزنه، 

فرکانس بي نهايت پيدا مي کرد )صرف نظر از اين که با متراکم شدن موج، ماده پديد مي آيد 

و در يک سرعت خاص احتمالاً ديواره  ی عبور ناپذيری در مقابل ما تشکيل و موج متراکم به 

ماده تبديل مي گردد( و معلوم نيست که از آن روزنه چه چيزي ديده مي شد و چه دنيايي 

پديدار مي آمد. 

به عبارتی، ناظري که با سرعت نور حرکت کند، جهان هستي را فقط به صورت يک 

روزنه، آن هم با فرکانس بي نهايت مي  بيند و اين، واقعيت دنياي او است و اگر چنين ناظري 

قبلاً واقعيت جهان را آن طور که ما می  بينيم، نديده باشد، بي ترديد نمي تواند جهاني را خارج 

از اين جهان روزنه اي تصور و درک کند. با توجه به شکل 9 وقتي که ناظر به سمت راست 
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خود نگاه می  کند و برای مثال، ستاره  ی R را مي بيند، در واقع اين ستاره در موقعيت Ŕ قرار 

دارد. بنابراين، ناظر در مقابل خود با دو نوع ميدان ديد روبه رو است: يکي، ميدان ديد واقعي 

و ديگري، ميدان ديد حقيقي.

زاويه  ی ميدان ديد واقعي، زاويه اي است که ناظر نسبت به شيء مورد نظر، پيش روي 

خود مي  بيند و زاويه  ی ميدان ديد حقيقي، زاويه  ی  محل حقيقي شيء مورد نظر نسبت به 

ناظر است. هر قدر سرعت ناظر بيش تر شود، زاويه  ی ميدان ديد AB و EF کم تر مي شود؛ 

چنان که در سرعت نور، پشت سر او چيزي ديده نمي  شود و در مقابل او نيز موج متراکمي با 

فرکانس بي نهايت شکل مي  گيرد.

با توجه به اين توضيحات، طول موج انرژي در سرعت هاي بالا، چنان متراکم مي شود که 

در مقابل ناظر، موج متراکم يا همان ماده را ايجاد مي کند که سدي در برابر او است. پس در 

شرايط فرضيِ ويژه اي که به سرعت حرکت ناظر بستگي دارد، جهان صُلب و سخت مي شود 

و ديواره اي سخت، راه حرکت انسان را سد مي کند )بنابراين جهان هستي هم محدود و هم 

لايتناهي است(. با توقف ناظر، فرکانس مقابل او، از فشردگي خارج و از حالت ماده )که موج 

متراکم است( به موج غير متراکم تبديل مي شود و با سرعت گرفتن ناظر، باز همين وضعيت 

تکرار مي شود. در نتيجه: 

1- سرعت انسان در فضا نمي  تواند از يک حدي بيشتر باشد. 

2- در فضا نمي توان به  طور ثابت با سرعت هاي بالا حرکت کرد )شکل 9(.
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بنابراين، جهان هستي دارای بي نهايت منظره است و هر ناظري بسته به   سرعتی که در 

فضا دارد، آن را به شکل خاصي مي بيند. به اين ترتيب، واقعيت هايي امکان پذير است که ما 

حتی تصوری از آن نداريم و »جهان هستي تنها يک منظره  ی اصلي ندارد«.

منظره  ی جهان هستي مادی با توجه به فركانس چشم ناظر

  هر ناظري با چشمان خود به جهان هستي مي  نگرد و هر چشمي فرکانسي دارد که 
نشان مي دهد در يک ثانيه قادر به دريافت و درک چند تصوير است. اين فرکانس در چشم 

انسان، 24 تصوير در ثانيه است؛ يعني زماني که 24 تصوير در يک ثانيه از مقابل ديدگان ما 

عبور کند، ما آن ها را پيوسته مي بينيم. اگر فرکانس تصاوير کم تر از اين باشد، منظره، بريده 

بريده و غير پيوسته به  نظر مي  رسد و با افزايش سرعت تصاوير، منظره به طور غيرعادي، 

جهان هستی مادی يک منظره ی ثابت و اصلی ندارد. منظره ی جهان هستی مادی 
بستگی به سرعت ناظر دارد و با توجه به اين كه می توان با بي نهايت سرعت مختلف 

حركت كرد، هر ناظر مي تواند بی نهايت منظره از جهان هستیِ مادی را ببيند.

            ميدان ديد واقعی ناظر
            ميدان ديد حقيقی ناظر

)شكل9(
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حرکاتي سريع مي  يابد و سرعت بيشتر نيز تصوير ها را تشخيص ناپذير مي  کند. )اساس اختراع 

سينما، استفاده از اين اطلاعات است.(

پس اگر انسان جهان هستي را به اين شکل مي بيند، به دليل فرکانس چشم اوست و اگر 

اين فرکانس عدد ديگري بود، منظره  ی جهان هستي به  شکلي ديگر ديده مي شد. برای مثال، 

اگر تيغه اي با سرعت پنجاه دور در ثانيه بچرخد، انسان دايره  مي  بيند. اما اگر فرکانس چشم 

ناظر به همين مقدار يعني پنجاه باشد، در حرکت تيغه، آن را به صورت دايره نخواهد ديد؛ 

زيرا در هر ثانيه فقط سر تيغه  ها پنجاه بار جا به جا مي  شود.

منظره اي که عقاب با فرکانس چشم بيست هزار مي بيند، با آن چه انسان مي بيند، به 

طور کامل تفاوت دارد. عقاب مي تواند تمام حرکت يک مگس را در هر لحظه با دقت دنبال 

کند، حال آن که انسان قادر به انجام اين کار نيست. همچنين، عقاب منظره  ی بارش باران 

را به صورت قطره قطره مي بيند، اما ما آن را به  صورت خطي مي  بينيم. حلزون نيز با فرکانس 

چشم پنج ديد متفاوتی دارد و بسيار عجيب و غريب می  بيند؛ برای مثال، زماني که در حال 

حرکت هستيم، دنباله اي را به طول چندين متر پشت سرِ ما مي بيند )شکل10( يا يک مگس 

در حال پرواز را با دنباله  اي که چند متر طول دارد، مي بيند و فقط نسبت به شکل و اندازه  ی 

اشياء ثابت، ديد درستی دارد. 

)شكل10(
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 حال اگر فرکانس چشم انسان بي نهايت بود، چه اتفاقي مي افتاد؟

 آن چه چشم مي  بيند، نتيجه  ی پيوستگي تصاوير است و سرعت حرکت و چرخش باعث 

اين توالي و پيوستگي مي شود. اگر سرعت فرکانس چشم افزايش يابد، پيوستگي مناظر کاهش 

مي يابد؛ تا جايي که اين پيوستگي با سرعت فرکانس بي نهايت در چشم، به طور کامل از بين 

مي  رود و در اين  صورت، ديگر چيزي را نمي  بيند. يعني الکترون ها و فرکانس هاي مختلف را  

ساکن و ايستا مي بيند و چون الکترون ها و ذرات بنيادي، از حرکت و پيوستگي شکل گرفته  اند، 

به تدريج، در پي بالا رفتن فرکانس چشم و نزديک شدن به بي نهايت، منظره  ی عالم هستي از 

مقابل ديدگان ناظر محو مي شود.

در نتيجه، بر اساس فرکانس چشم ناظر، جهان هستي باز هم بي نهايت منظره دارد که 

بسته به ميزان اين فرکانس، به گونه هاي مختلفي خودنمايي مي کنند. اين مناظر مجازي  اند 

و ثابت نيستند. بنابراين:

 منظره ی جهان هستي مادی با توجه به آستانه  ی درك ناظر

هر ناظري بسته به آستانه  ی درک فيزيکي خود، جهان هستي را به شکلي متفاوت مي بيند، 

برای مثال، آن چه مار مي بيند، به طور کامل با مشاهدات انسان تفاوت دارد؛ زيرا آستانه  ی درک 

او از انسان متفاوت است. مار مي تواند اشعه ی مادون قرمز را ببيند. بنابراين ديد او در شب کامل 

است و تاريکي براي او معنا ندارد و در نتيجه، روز و شب در نظر او متفاوت نيست. مار حرارت 

بدن موجودات و اشياء را هم مي بيند. پس تصوير جهان هستي در برابر چشم او، با آن چه ما 

جهان هستی مادی شكل و منظره  ی ثابتي ندارد و هر ناظری با توجه به سرعت 
حركت خود در فضا و فركانس چشمش آن را به گونه  اي مي  بيند. هرچشمی به  گونه ای 
طراحی شده است كه جهان هستی را به شكل خاصی برای صاحب چشم متجلی 

مي  سازد و تصوير مجازیِ ناشی از حركت ذرات را به بيننده گزارش مي  دهد.
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مي بينيم، تفاوت دارد. حال اگر قرار باشد يک مار هم گزارش خود را از جهان هستي ارائه دهد 

و آن را توصيف کند، به طور قطع اختلاف شديدي با گزارش ما خواهد داشت. 

درک خفاش از جهان هستي بسيار محدود و مانند نقشه  ی سونوگرافي است و به دليل 

برد محدود امواج صوتي خود، گستره  ی محدودي را زير نظر مي  گيرد. بدين ترتيب، مقايسه  ی 

آن با درک ما به   هيچ  وجه ممکن نيست؛ زيرا خفاش فقط مي تواند برُد محدودي را ببيند 

که زير پوشش رادار مافوق صوتش قرار دارد. بنابراين، در نظر او جهان هستي محدوده  اي 

مشخص دارد و نمی  تواند تصوری از جهان لايتناهي داشته باشد. 

تصور يک کور مادرزاد از دنيا ، به طور کامل با تصور فرد بينا تفاوت دارد؛ همان  طور که 

يک کر و لال مادرزاد، برداشت متفاوتي از دنيا دارد. درک محيط اطراف )جهان( به تعداد 

موجودات، از يک ميکروارُگانيسم گرفته تا بزرگ  ترين آن ها تنوع دارد. از اين زاويه نيز جهان 

هستي بي نهايت منظره دارد و هر ناظري به تناسب ابزارهاي حسيِ خود، آن را مي بيند و 

حس می  کند؛ اما هيچ يک از اين منظره ها حقيقي نيست. در نتيجه، تمام منظره هاي جهان 

هستي، مجازي و غيرحقيقي است؛ زيرا اگر پرسيده شود که »کدام موجود منظره  ی اصلي 

جهان هستي را مي بيند؟«، چه جوابي مي توان داد؟

منظره  ی جهان هستيِ مادي در رابطه با سرعت نور
شب  هنگام، وقتي به آسمان نگاه مي کنيم، منظره اي زيبا را مي بينيم و عظمت ستارگانِ 

بسيار چشمان ما را خيره مي کند.

آيا آن چه در مقابل چشمان خود مي بينيم، حقيقت دارد  يا مجاز است؟

بايد گفت که آن چه مشاهده مي کنيم، تصويري مجازي از گذشته است و هيچ يک از 

هر ناظری بسته به آستانه  ی درك فيزيكی خود، تصور و برداشتی از  
جهان هستیِ مادی دارد. بنابراين، عالم بی نهايت منظره دارد.
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چيزهايي که مي بينيم )از نزديک ترين ستاره که خورشيد است تا ستارگان و کهکشان هايي 

که متعلق به چند ميليارد سال قبل هستند(، در همان محل رؤيت قرار ندارد و متعلق به 

زمان هاي گذشته است. )شکل11(

برای مثال، منظره  اي که از خورشيد مي  بينيم، متعلق به هشت دقيقه قبل است و اگر چيزي 

را در فاصله  ی يک متري خود ببينيم، تصوير آن متعلق به 8-10× 0/33 ثانيه  ی قبل مي باشد.

به اين ترتيب، هر آن چه مي بينيم، مجاز و توهمي بيش نيست و سرعت نور باعث اين 

مجاز شده است.

در نتيجه، نمي توانيم به مشاهدات خود استناد کنيم )زيرا آن چه تصوير جهان هستيِ 

مي ناميم، به طور کامل مجازي است(.

منظره  ی جهان هستي مادی در رابطه با خمش فضا

  چنان که مي دانيم، در فضا حرکت به  صورت خميده است و هر متحرکي، قوسي را طي 

مي کند. به  عبارت ديگر، فضا کروي و لايه  لايه است و هر متحرکي که خواستار حرکت آزاد 

در آن باشد، بايد در يکي از اين لايه ها قرار بگيرد و قوس آن را بگذراند و براي تغيير مسير 

اين قوس، انرژي صرف کند. حال اگر ناظري بخواهد با تلسکوپي که به فرض، برُدي نامحدود 

)شكل11(

جهت حرکت ظاهری خورشيد

محل حقيقی خورشيد

محل واقعی رؤيت خورشيد
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دارد، به آسمان بنگرد، اول اين که حداکثر بُرد ديد او محدوديت پيدا می  کند و شعاع يک 

دايره  ی عظيم خواهد بود و جهان هستي براي او نيز براساس شکل 12 در اين دايره محدود 

و محصور مي شود. دوم اين که، هر چه فاصله  دورتر باشد، به  جاي ديدن جلوي يک شيء 

سماوي، کنار آن را مشاهده خواهد کرد؛ چنان که در حداکثر مقدار اين فاصله، به  جاي جلوي 

يک شيء، پشت آن ديده مي شود. 

نتيجه گيري 

 با همين بررسي  بسيار اجمالي، به اين نتيجه مي رسيم که از هر زاويه  اي به جهان هستي 

نگاه کنيم، آن چه مي  بينيم، نسبت به آن چه که در باطن آن قرار دارد، مجازي است و در واقع، 

بي نهايت مجاز در مجاز در دل يکديگر قرار گرفته اند.

اما چرا جهان هستي، مجازي خلق شده است؟ مجازي بودن جهان هستيِ مادي، خود 

نشانه  ی خلاقيت بيش از حد خالق هستي است؛ زيرا هر چند اين مجاز وجود خارجي ندارد، 

حامل حقيقت بزرگي است و مسير کمال انسان از دل همين مجاز می  گذرد. همچنين، 

مجازي بودن »جهان هستي« و حقيقي نبودن آن )نسبت به خالق(، نيازمندي خداوند را به 

)شكل12(

مسير واقعی ديد تلسکوپ

تلسکوپ با برد بی نهايت

شیء مورد رصد
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خلقت جهان هستي رد مي کند؛ زيرا با در نظر گرفتن اين نسبت، جهان هستي وجود خارجي 

ندارد تا مدرک نياز خداوند به خلقت جهان باشد. 

ج( حقيقت جهان هستی مادی و شعور حاكم بر آن
جهان تک ساختاري

از  مادي  ثابت شد، جهان هستي  که  همان گونه  و  ساختاري  وحدت  اصل  اساس  بر 

هوشمندي يا آگاهي آفريده شده و اين هوشمندي، حرکتی اوليه را ايجاد کرده و به آن جهت 

داده است. حرکت اوليه نيز فضا و زمان را ايجاد کرده و به  دنبال آن، انرژي به وجود آمده و با 

ايجاد آن، تغييراتي درفضا و زمان پديد آمده است. انرژي به دو بخش کلي»انرژي متراکم و 

غيرمتراکم« تقسيم مي شود.

بايد گفت که انرژي در واقع خود، فرکانس و حرکت است و چنان که گفته شد، بدون  

شعور و هوشمندي، حرکت نمي تواند هدفمند و جهت دار باشد. بنابراين:

 انرژي در »ميدان شعوري« شکل گرفته است و بدون وجود چنين ميداني، هيچ  انرژي اي 
وجود نخواهد داشت. از اين رو، جهان هستي مادي فقط يک بُعد دارد و آن چه انسان با 

 عنوان »ابعاد« مي شناسد )مانند فضاي سه بعُدي و زمان يا بعُد چهارم(، همگي در اين ميدان 

شعوري معنا مي  يابد و در واقع، در اين ميدان شعوري شکل گرفته و ايجاد شده  اند.

عامل تغيير شکل و ماهيت انرژي »تراکم و عدم تراکم« است. تغييرات ناشي از اين عامل 

باعث شکل گرفتن جهان هستي شده است؛ به اين صورت که در هر بخش از  نظر ميزان تراکم، 

اختلاف فازي ايجاد مي شود که توالي در مکان و توالي در زمان را به وجود مي آورد. اختلاف فاز 

ناشي از تراکم بين انرژي ها، باعث خمش هاي فضايي و جريان هاي حلقوي مي شود که مانند 

گردباد عمل مي کند و مي توان آن ها را »گردبادهاي کيهاني« ناميد.
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تغيير تراكم انرژی در جهان هستی مادی

 در محيطي که انرژي رقيق است، فضا گسترده تر و حس زمان محدودتر مي شود و 

برعکس. با اين حساب، فضا و زمان، با يکديگر نسبت عکس دارند. هر قدر سرعت بيشتر 

شود، حس زمان کوتاه تر مي شود؛ هر قدر توده  ی انرژي متراکم تر شود، سرعت آن کم تر و 

باعث عدم تعادل نسبت به فضاي مجاور آن مي شود و جريان هاي گردبادي اتفاق مي افتد که 

در نتيجه، باعث شکل  گيري اجرام سماوي و کهکشان ها مي گردد. در مرکز چنين توده هايي، 

انرژي متراکم تر است.

حداکثر تراکم انرژي، ميزاني است که پس از رسيدن به آن، شيفت مجدد به ضد انرژي 

آغاز مي  شود و زماني که انرژي به حداقل تراکم برسد، باز هم اين روند، معکوس و حرکت به 

سمت متراکم شدن شروع مي شود تا اين چرخه )سيکل( تکرار شود:

  حداکثر تراکم انرژی                 انرژی                   حداقل تراکم انرژی

 بنابراين فضا و زمان متغير است و جهان هستي در چرخه  ی )سيکل( دائمي انقباض 

و انبساط قرار دارد که پس از هر انقباض به يک انفجــار بـزرگ Big Bang مي رسد و 

اين انفجار، آغاز انبساط براي سيکل بعدي است. با اين حساب، Big Bang يا انفجارهاي 

بزرگ زيادي اتفاق افتاده است. اکنون که جهان در حال انبساط و انرژي هاي آن در حال 

به  تا  از رسيدن به رقيق ترين وضعيت، دوباره منقبض مي شود  رقيق شدن است، پس 

متراکم ترين حد برسد و تبديل به ضد خود شود و Big Bang ديگري را ايجاد کند. انفجار 

بزرگي که کيهان کنوني را شکل داده است نيز اين چنين حادث شده است. در پايان انبساط 

 Big جهان، تمام انرژي ها به رقيق ترين ميزان مي رسد. حال آن که، درست قبل از حادثه  ی

Bang، تمام انرژي جهان هستي به انرژي متراکم »سياه چاله  ی عظيم« تبديل مي شود که با 

نزديک شدن به  حد »انرژي متراکم بحراني«، ناگهان به سمت »انرژي رقيق بحراني« ميل 
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مي  کند. يعني ابتدا انفجار بزرگ و به  دنبال آن، پديده  ی انبساط جهان رخ مي  دهد. با گسترش 

محدوده  ی اين انفجار، فضا و زمان نيز تغيير مي کند.

اين امر نشان مي دهد که قبل از انفجار بزرگ Big Bang، فضا به وسعت کنوني نبوده و 

در کوچک ترين اندازه و کم ترين ميزان خود قرار داشته است. يعني قبل از انفجار، فضايي که 

اينک پيش چشمان ماست، وجود نداشته است و در چنين شرايطي چون زمان نسبت عکس 

با فضا دارد، سرعت گذشت زمان بسيار زياد بوده است )زمان بحراني(.

هرقدر سرعت توده  ی انرژي کمتر شود، تراکم بيشتر مي  شود و بر عکس. يعني هر قدر 

سرعت بيشتر شود، از تراکم آن کاسته مي شود؛ به  گونه اي که در سرعت نور، تراکم به 

حداقل مي رسد و جرم صفر مي شود. يعني جرم، با ميزان تراکم انرژي معادل است و اگر 

تراکم انرژي حداقل باشد، جرم، مساويِ صفر خواهد بود. حرکت هر شيء با سرعت هاي 

»ديواره  ی  نام  به  ديواره اي  با  آن ها  برخورد  باعث  بيشتر(  يا  نور  )چند دهم سرعت  بالا 

نوري« )مانند ديواره  ی صوتي( مي شود. اين ديواره ناشي از متراکم شدن موج است که 

فرکانسي برابر با بي نهايت پيدا مي کند. اگر اين نظريه درست باشد، هيچ  چيز قادر به عبور 

از آن نيست و عبور از چنين ديواره اي نيازمند انرژي بي نهايت است و به  واسطه  ی همين 

مقاومت، جرم آن نيز به  سمت بي نهايت سوق می  يابد. بنابراين، فقط انرژي غيرمتراکم 

مي تواند با سرعت نور عبور کند. 

حقيقی يا مجازی بودن جهان هستی مادی 

در دنياي علم و در فيزيک جديد، اين بيننده است که ساختار جهان هستي و موج يا ذره 

بودن انرژي را تعيين مي کند.

ديدگاه قديمي انسان )ديدگاه فيزيک نيوتني(، اين ذهنيت را ايجاد مي کرد که چه ناظر 

باشد و چه نباشد، جهان هستي واقعيت مسلمي دارد و شکل و فرم و ماهيت مستقل خود 
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را حفظ مي  کند و به راه خود ادامه مي دهد. در اين بينش، چشمان ناظر نقشي در تعيين 

منظره  ی عالم هستي ندارد. اما، در فيزيک مدرن، ناظر ظاهر واقعيت را مشخص مي کند، او 

تعيين مي کند که تمام جهان هستي موج باشد يا ذره )ماده(. در اين ديدگاه، امکان ندارد که 

ناظر بتواند در يک زمان، جهان را هم موج ببيند و هم ذره. بر اين اساس، ديد ناظر می  تواند 

هر يک از دو تلقی مختلف حقيقی يا مجازی بودن جهان را برای او ايجاد کند. 

چنان که گفته شد، جهان هستيِ مادي از »حرکت« به  وجود آمده است. اين حرکت 

هوشمندانه، بر مبنای قوانينی جهان هستيِ مادي را شکل داده است که خود منشأ اعداد است.

               خدا              هوشمندی               قوانين              اعداد

 خداوند هوشمنـدي را خلق کرده و قوانين حاکم بر جهان هستي از اين هوشمندي پديد 

آمده است و به اين  ترتيب، اراده  ی خداوند بر جهان حاکم شده است. پس، برگي از درخت 

نمي افتد، مگر در چارچوب اذِن و اراده  ی خداوند که همان قوانين او می  باشد. قوانين نيز اعداد 

را ايجاد مي کند و به  عبارتي، جهان هستي از اعداد ساخته شده است.

مجموعه  ای از اعداد ثابت و متغير، تعيين کننده   ی چگونگي جهان هستي و وقايع آن 

هستند: اعداد ثابتي مانند سرعت نور، ثابت پلانک، ثابت پي، ثابت نپريان، ثابت آووگادرو، ... 

و اعداد متغيري مانند فاصله  ی زمين از خورشيد، شتاب جاذبه  ی زمين و ... . به همين دليل 

است که  اکنون مي توانيم روي کره زمين زندگي کنيم. هر  تغيير حتي جزئي در اين اعداد، 

شرايط و ويژگی  های ديگری را برای جهان هستی مادی فراهم می  آورد. 

 به دنبال طرح موضوع آفريده شدن جهان هستي از »حرکت« و با توجه به اين که 

آن چه از حرکت ايجاد شده باشد، مجازي محسوب می  شود و در نتيجه، جهان هستي 

مجازي«،  »هست  اين  گذاشتن  کنار  با  که  است  توجه  قابل  نکته  اين  است،  مجازي 

»هست حقيقي« پديدار مي شود. 
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 آن چه مي بينيم، خواب و خيال است. ما همانند کسي هستيم که در خواب به  سر مي برد 

و اگر اين پرده  ی »وهم« بيفتد، درخواهيم يافت که آن چه مي ديديم و حقيقت مي پنداشتيم، 

وهم و پندار و خيالي بيش نبوده و حقيقت، چيز ديگري بوده است. 

در واقع ما به تعبيری، »اهل مجاز« و در مجاز غرق هستيم و فريب مجاز را خورده ايم و 

مجاز خود را به  جاي حقيقت، به چشمان ما تحميل کرده است.

زماني که از حقيقت سخن مي گوييم، بايد منظور خود را از آن مشخص کنيم. برای مثال، 

فردی که جلوي آينه ايستاده  است، حقيقت دارد و تصوير او در آينه مجاز است. در عين حال، 

او، آينه و تمام جهان هستي، در مقابل شعور کيهاني )هوشمندی( مجاز و شعور کيهاني، 

»حقيقت« است و زماني که شعور کيهاني را با سطح بالاتر، يعني با خداوند مقايسه کنيم، 

شعور کيهاني مجاز و خداوند حقيقت محض خواهد بود. 

        حقيقت                   من                  شعورکيهاني           خداوند

         مجاز           تصوير من در آينه         جهان هستي        شعورکيهاني

شناخت جهان هستی مادی در عصر هوشمندی

انسان در عصر حاضر پا به عرصه ای نهاده است که می توان آن را »عصر هوشمندی« 

ناميد. در اين عصر انتظار می رود که او بتواند به گونه  ای توصيف  ناپذير، هوشمندی حاکم بر 

جهان هستی را مورد مطالعه و بهره  برداری گسترده قرار دهد. علت چنين رويکردی در سير 

تفکری و يافته های انسان، در روند تاريخی حرکت او نهفته است که با نگاهی اجمالی به آن 

می توانيم به فهم اين موضوع نزديک تر شويم.     

انسان در مسير حرکت تاريخی خود به سوی فهم جهان هستی، کسب معرفت و پيمودن 

راه کمال، از مراحلی عبور کرده و در واقع می توان گفت مطابق شکل13، از نردبانی صعود 
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نموده است و در اين راه، مراحل مختلفی را پشت سر گذاشته است. اين شکل، رشد ذهنی 

او را طی سه مرحله  ی کلی به خوبی نشان می  دهد. انسان در ابتدا و قبل از رسيدن به اين 

مراحل؛ يعنی هنگامی که حيات خود را بر روی کره  ی زمين آغاز کرد، زندگی شبه حيوانی 

داشته و راجع به خود و هستی، فاقد هر گونه آگاهی و اطلاعاتی بوده است. پس از طی هزاران 

هزار سال و گذشتن از اين مرحله  ی بدوی و با پای نهادن به مرحله  ی انسانی و رسيدن به 

قابليت های لازم برای رفع نيازهای اوليه  ی زندگی خود مانند مسکن و پوشاک، توانايی ذهنی 

او به حدی رشد يافت که توانست »عدد« را کشف کند و با کمک اعداد، واقعيت های اطراف 

خود را  اندازه گيری، شمارش و بيان نمايد و از اين طريق به شناسايی واقعيت های پيرامون 

خود نزديک  تر شود. بدين ترتيب، انسان اولين گام برای تشريح و ثبت واقعيت  های کمی 

جهان هستی را برداشت.

 اهميت کشف اعداد توسط انسان در اين است که جهان هستی از اعداد ساخته شده 

است و اين اعداد هستند که سرنوشت آن را تعيين می  کنند. اگر کوچک  ترين تفاوتی در هر 

يک از اين اعداد وجود داشت، شکل جهان تغيير می  کرد و حداقل ديگر ما انسان  ها وجود 

نداشتيم و يا در جای ديگری قرار می گرفتيم. برای مثال، اگر ثابت سرعت نور 300000 

کيلومتر در ثانيه نبود، ديگر ما به نحو کنونی در اين جا نبوديم؛ جهان به اين شکل نبود و 

)شكل13(

انسان نخستين

خدا

هوشمندی

قوانين

اعداد



38
فرادرمانی

سرنوشت آن به گونه  ی ديگری رقم می  خورد. اگر فاصله  ی زمين تا خورشيد کمتر يا بيشتر 

بود و بی  نهايت اگرهای ديگر، باز هم به جرأت می  توان گفت که انسان بر روی اين کره  ی 

خاکی وجود نداشت و يا از وجود متفاوتی برخوردار بود. 

حضور ما در هستی، محصول ميلياردها انفجار، تصادم اجرام سماوی، گداخته شدن  ها، 

سرد شدن  ها و ... است که به ظاهر هر يک از آن ها، اتفاقی بيش به نظر نمی  رسد؛ اما در اصل، 

وقوع هر يک از اين حوادث، محصول وجود اعداد ثابتی است که آن وقايع را طوری شکل داده 

است که با دقت تمام و زنجيروار، پشت سر يکديگر قرار گرفته  اند. برای مثال، اگر ستاره  ای 

متولد می  شود، به اين معنا است که ستاره  ی مرده  ای تبديل به سياه  چاله و سپس منفجر شده 

است و يک سوپرنوا شکل گرفته است که تولد دوباره  ای در جهان هستی می  باشد. 

اين ها همگی حاصل نقش اعداد مختلفی هستند که در هر يک از مراحل فوق، باعث عمل 

و عکس  العمل  های مختلف شده  اند؛ اعدادی بحرانی که کميت  های سرنوشت سازی را تعيين 

کرده اند تا حادثه  ای شکل بگيرد. اين حادثه اتفاقی به نظر می  رسد؛ اما حتی لحظه  ی وقوع آن 

را نيز يک عدد بحرانی که تراکم پذيری سياه  چاله را تعيين می  کند، رقم زده است. 

به اين ترتيب، اين رويداد به هيچ وجه اتفاقی نيست و کيهان نقشه  ای پيش روی خود 

دارد که در آن ثبت است و معلوم می  کند می  خواهد به کجا برود و برای رفتن به سمت دلخواه 

و رسيدن به آن هدف، لازم است در هر لحظه چه اتفاقاتی بيفتد. اين موضوع به خوبی نشان 

می دهد که همه چيز طبق طرح و برنامه  ی حساب شده  ای به پيش می  رود و تمام اعداد از 

قبل در دل وقايع خوابيده است تا آبستن حوادث گوناگون باشد و کيهان دارای هويت و جهت 

است و مسيری که طی می  کند، حساب شده تر از آن است که در تصور انسان بگنجد. 

کيهان از انفجار بزرگ )Big Bang( تا تشکيل کره  ی زمين طی مسير کرده است تا 

مولکول  هايی در آن شکل گيرد که بتوانند آشکار کننده  ی حيات )Life( باشند و )از طريق 



39
فراسوی واقعیت

مبدل  های غير قابل رؤيت و پمپاژ نيروی حيات به آشکار کننده  ها( وجود نيروی حياتی را که 

در آن شناوريم، به معرض نمايش بگذارند و در نهايت، باعث حضور ما بر کره  ی زمين شوند. 

بنابراين، آغاز پيدايش حيات، همان انفجار بزرگ )Big Bang( است؛ نه تشکيل کره  ی زمين.

همچنين، بايد دانست تغيير در اعداد کيهان موجب وجود بی  نهايت جهان دو قطبی موازی 

متفاوت است که شرايط متفاوت زندگی را رقم می  زند.  

پس از کشف مهم اعداد و طی قرون متمادی، مرحله  ی ديگری از تعالی ذهنی انسان به 

وقوع پيوست و او به کشف ديگری نائل شد و به اين نکته  ی با اهميت پی برد که در پشت 

صحنه  ی اين اعداد، عامل ديگری قرار گرفته است که مقادير آن ها را تعيين می  کند. اين 

عامل، »قوانين حاکم بر جهان هستی مادی« است. به عبارت ديگر، اين قوانين باعث به وجود 

آمدن اعداد شده اند که نتيجه  ی آن، جهان کنونی است که در آن قرار داريم. پس از اين کشف 

مهم، انسان توانست با کمک قوانين )مانند قوانين فيزيک، شيمی و...( به تعريف جهان هستی 

بپردازد. از اين رهگذر، او به اين نکته  ی مهم نيز نزديک شده است که اراده ی خالق هستی به 

صورت قوانين در جهان هستی اعمال گرديده است. 

اما با پشت سر گذاشتن مرحله  ی کشف قوانين، در عصر حاضر، انسان در آستانه  ی يافته  ی 

شکوهمند ديگری قرار دارد. او در حال پی بردن به اين موضوع مهم است که در پشت صحنه  ی 

قوانين، عامل ديگری قرار دارد که قوانين حاکم بر جهان هستی را وضع و اداره می  کند. اين 

عامل که در مباحث قبل، »هوشمندی« نام  گذاری شد، تمام اجزای کيهان را در بر گرفته است 

و به همين دليل، به آن »شبکه  ی شعور کيهانی« نيز می گوييم. 

فرادرمانی که موضوع اين کتاب است و عامل پی بردن  به وجود اين هوشمندی می  باشد، 

استفاده ی عملی از آن را در معرض آزمايش و بهره  برداری قرار می  دهد و از طريق اين تجربه 

و تجربه  های مشابه آن، باب جديدی از تحولات فکری را به روی انسان می  گشايد. زيرا با 
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به کارگيری اين امکانات، او می  رود تا از منظری ديگر به خلقت نظاره و در آن تدبر کند. با 

شناخت کامل اين مرحله، توجه انسان به طور عميقی به منبع و صاحب اين »هوشمندی« 

نيز جلب خواهد شد و بيشتر به فلسفه  ی خلقت خود پی خواهد برد. به اين ترتيب، انسان 

در حال نزديک شدن به بخش ديگری از تعالی ذهنی خود )نزديک شدن به شناخت کيفی 

جهان هستی مادی يا کيهان( می  باشد. به عبارتی ديگر، در اين مرحله، انسان با هوشمندی 

حاکم بر جهان هستی، آشنايی عملی می  يابد. 

حقيقت و چيستی جهان هستی مادی

اگر ماده را که موج متراکم است، در نظر بگيريم و آن را به اجزای ريزتری تجزيه کنيم 

)وارد اجزای آن بشويم(: 

)a1 ,b1, c1( ماده =  مجموعه  ی مولکول  ها  -
∑ )á1+ á2+ á3 +. . . ( = مجموعه  ی مولکول  ها = مجموعه  ی اتم  ها  -

∑)a1̋ + a2̋ + a3̋ -  مجموعه  ی اتم  ها = مجموعه  ی الکترون  ها + پروتون  ها + نوترون  ها + ...= ) . . . +

و

-  مجموعه  ی پروتون  ها + نوترون  ها + ... = مجموعه  ی ذرات بنيادی )کوارک  ها و ...(

-  مجموعه  ی ذرات بنيادی )کوارک  ها و ...( = مجموعه  ی تارها 

-  مجموعه  ی تارها = مجموعه  ی ارتعاشات بنيادی  

m = ماده

m =∑ )a1 ,b1, c1(
a = ∑) á1 + á2 + á3+. . . (

à1 = ∑) a1˝+ a2˝+ a3˝+ . . . (
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به  نهايت  در  و  می  يابيم  دست  ماده  از  ريزتری  اجزای  به  اجزا،  بررسی  ادامه  ی  با 

مجموعه ای از ارتعاشات بنيادی می  رسيم که از انرژی پديد آمده است و از آن ساده  تر 

وجود نخواهد داشت. اين ارتعاشات، بنياد اجزای بزرگ  تر را تشکيل می  دهد. ارتعاشات 

بنيادی به کوارک ها و ديگر ذرات بنيادی تبديل می  شود و آن ها  به ذرات بزرگ  تر مانند 

پروتون و نوترون تبديل می  گردد. يعنی:

ماده = انرژی متراکم   

زيرا:   

                           منشأ ارتعاشات بنيادی = انرژی

                          و

                           مجموعه ارتعاشات بنيادی = ماده

در پشت ارتعاش بنيادی، هوشمندی و شعوری وجود دارد که اگر به عمق آن برويم، در 

منهای بی  نهايت بعد از شعور، به هستی غير قابل تعريفی می  رسيم که آن را »هيچ قطبی« 

می ناميم. به بيان ديگر، ارتعاش بنيادی، حرکتی بنيادی است که منشأ ابتدايی آن نمی  تواند 

حرکت باشد؛ زيرا در اين صورت، به تسلسل باطل می  رسيم. بنابراين، در ورای هر ارتعاش 

بنيادی، بی  حرکتی و سکونی است که آن را »عدم« يعنی هست غير قابل تعريف نيز می  ناميم.

ما تنها می  توانيم تا مرز شعور را تعريف کنيم؛ اما شعور را که پشت سر بگذاريم و به 

هيچ  قطبی برسيم، اين هستی، ديگر غير قابل تعريف است. در واقع، ما بعد از شعور به هيچ 

می  رسيم؛ هيچی که در واقع همه چيز است.2 چيزی به نام »نيستی« وجود ندارد و همه چيز 

»هست« است؛ يا قابل تعريف و يا غير قابل تعريف. 

)با وجود تعريف  پذيری شعور، در دنيای علم نمی  توان از اين مبنا صحبت کرد. چون 

2.  از آن جهت به هست غير قابل تعريف، واژه  ی هيچ اطلاق می  گردد که نمی  توان هيچ تعريفی از آن ارائه داد.
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چنين مبنايی غير قابل تجربه است و فقط می  توان آثار و رد پای آن را مشاهده کرد و به 

تجربه در آورد.( 

به طور خلاصه:

جهان هستی مادی= مجموعه  ی بی  نهايت ذره 

از آن جا که:

هر ذره= هست غير قابل تعريف + هست قابل تعريف

در نتيجه:

جهان هستی مادی= )بی  نهايت × هست غير قابل تعريف( + )بی نهايت × هست قابل تعريف(

حال، با توجه به اين که:

هست غير قابل تعريف، کميت  ناپذير است.

در نتيجه: 

2-  روابط اجزا در جهان هستی
الف( قوانين شعور حاكم بر جهان هستي

- جهان هستيِ مادي از »شعور« آفريده شده و تمام اجزا و ذرات آن »شعور« است.

- شعور، نه ماده است و نه انرژي؛ زيرا ماده و انرژي از شعور ناشي شده اند. در نتيجه، هيچ 

يک از تعريف  هاي ماده و انرژي درباره  ی آن صدق نمي کند. شعور، نه موج است و نه ذره، کميت و 

جنسيت ندارد و هيچ  نموداري را نمي توان براي آن ترسيم کرد. شعور فقط تابع کيفيت است. 

- شعور بُعد زمان و مکان ندارد و انتقال و جا به  جايي آن به زمان نياز ندارد و تابع 

مکان نيست.

هستی = مجموعه  ی هست قابل تعريف + هست غير  قابل تعريف
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- شعور کل، تعيين کننده  ی شعور اجزا است.

- شعور تمام اجزاي عالم هستي بر يکديگر تأثير مي گذارد. 

- تأثيرگذاري شعور اجزا بر يکديگر، »تشعشعاتي« است. تشعشعات شعوري، آثار شيميايي 

و فيزيکي ندارد، موج و ذره ندارد و فقط تأثير شعوري به جا مي گذارد.

- شعورِ مجموعه اي از اجزا، شعور کل آن مجموعه محسوب  مي شود که بر شعور هر يک 

از اجزاي آن مسلط است و تعيين کننده  ی حرکت اجزا است.

- شعور جزء، تمام شعور کل را در خود دارد. 

ب( نسبت شعور جزء و كل
امروزه در يک فلاش حافظه  ی ساخت بشر که حجم بسيار کوچکی دارد، اطلاعات 

چندين کتابخانه می  گنجد و به زودی با پيشرفت تکنولوژی، نه تنها تمام نوشته  های بشر در 

طول تاريخ، در چنين شيئی با همين ابعاد کوچک جای خواهد گرفت، بلکه تمام  اطلاعات 

جهانی مانند اطلاعات شرکت  ها، بانک  ها، دارايی  ها و ... در آن خواهد گنجيد. بنابراين، نبايد از 

اين تعجب کرد که در جهان هستی، هر ذره، فلاش حافظه  ای است که تمام اطلاعات شعوری 

جهان هستی را در خود جای داده است. اين واقعيت، در اين جا »اصل همسانی اطلاعات 

هستی« ناميده می  شود و ناشی از آن است که شعور کميت پذير نيست و شعور يک جزء )ذره( 

برابر با شعور کل هستی مادی می  باشد. 

شعور جزء ) يک ذره ( = شعور کل هستی مادی

يا:

اطلاعات نهفته در يک ذره =  اطلاعات کل جهان هستی مادی

اصل همسانی اطلاعات جهان هستی مادی: 
اطلاعات كل جهان هستی در يک ذره نهفته است.
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يا:

 تا کنون دنيای علم به اين نتيجه رسيده است که اطلاعات صد تريليون سلول بدن در 

يک سلول نهفته است. بشر به قابليت يک سلول برای تکثير و تبديل به بدن کامل پی برده 

است؛ اما اطلاعات يک سلول، امکان Recovery آن را نيز فراهم می  کند و در زمينه  ی بهبود 

و ترميم نيز کاربرد دارد. اطلاعاتی که در يک سلول موجود است، شامل اطلاعات تجربه  ی 

نئاندرتالی و حتی قبل از آن و شامل اطلاعات سمندر، تمساح و تمام موجوداتی است که 

وجود دارند و وجود خواهند داشت. زيرا اطلاعات کل هستی در هر ذره وجود دارد و سلول، 

مجموعه  ای از ذرات است و اطلاعات و تجارب کل حيات را در بر دارد. 

ج( نقش روابط شعوری در موجودات زنده
جدايی جزء از كل

اين يک اصل است که هر جزء در مجموعه   ی خودش )در ارتباط با کل( رفتاری دارد 

و خارج از آن، رفتار ديگری خواهد داشت. اين اصل در رابطه با همه  ی اجزا در همه  ی 

مجموعه  های موجود در جهان هستی صادق است. يک سلول بدن، در محل خودش رفتار 

مشخصی دارد و اگر از بافت خود جدا شود، ويژگی  های متفاوتی خواهد يافت و در عملکرد 

آن تغييراتی ايجاد می  شود. بنابراين، عملکرد طبيعی يک سلول بايد در محل خودش مورد 

مطالعه قرار بگيرد. زيرا واکنش آن در شرايط مستقل همان واکنشی نيست که در مجاورت 

سلول  های ديگر دارد.

هر جزئی از اجزای هستی دارای يک »کد وجودي« است که مانند بارکد مخصوص هر 

کالاي مورد خريد و فروش، مختص آن بوده، بسته به اين که در چه مجموعه اي قرار بگيرد، 

متغير خواهد بود. براي مثال، يک سلول کبد در کبد نقش و فعاليتي دارد که خارج از کبد 

ميكروكازميک  =  ماكروكازميک
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آن نقش را نخواهد داشت. يعني اين سلول يک کد وجودي دارد که اگر از مجموعه ي مربوط 

به خودش جدا شود، تغيير مي کند. 

به همين ترتيب، افت اين سلول، در جايگاه خودش با افت آن در خارج از اين جايگاه 

)حيات انفرادي( فرق مي کند. يعني، کد وجودي هر جزئی در پيوستگي با ساير اجزاي 

مجموعه اي که در آن قرار دارد و از شعور سالمی برخوردار است، حفظ مي شود و افت آن، 

تابع افت کلي آن مجموعه خواهد بود. بنابراين، جدا شدن از مجموعه  ی سالم، طول عمر را 

کاهش مي دهد.

هم فازی شعوری

هماهنگی شعوری ميان دو موجود زنده، بر ويژگی  های موجود تابع، تأثير گذار است. برای 

مثال، ميکروارگانيسم  های بيماری  زا می  توانند به نحوی تابع شعور کل بدن فردی شوند که 

آن را مورد حمله قرار داده  اند. در اين صورت، با اين که در بدن او فعال خواهند بود، نقش 

بيماری زای خود را ايفا نخواهند کرد. به همين دليل، بعضی افراد، ناقل باکتری سل، ويروس 

ايدز، هپاتيت يا انواع ديگری از ميکروارگانيسم  های بيماری  زا هستند؛ اما خود بيمار نيستند. 

اگر بدن ما مانند يک ماشين عمل کند و تأثيرپذيری اجزای آن از ميکروارگانيسم  های 

بيماری  زا فقط تابع روابط فيزيولوژيک باشد، لازم است اين ميکروارگانيسم  ها تأثير يکسانی بر 

همه  ی افراد داشته باشند. 

هم چنين، انتظار می  رود نگهداری حيوانات باعث  شود ميکروارگانيسم  هايی که ناقل آن 

هستند، در بدن ايجاد بيماری کنند؛ اما تمام کسانی که از حيوانات نگهداری می کنند، با 

وجود ارتباط نزديک با آن ها، بيمار نيستند. زيرا اشتراک و هم  فازی شعوری، ميکروارگانيسم  ها 

را در جهت موافق با بدن نگه می دارد و آن ها را عليه سيستم بدن فعال نمی  کند. 

بر  است(  آلودگی  منبع  )که  آشغال  سطل  از  را  خوراکی  افراد  بعضی  که  اين  دليل 
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می  دارند و می  خورند؛ ولی بيمار نمی  شوند نيز، همين است. البته، بخشی از مصونيت ما از 

ميکروارگانيسم  های بيماری  زا به دليل واکسينه شدن در برابر آن ها می  باشد؛ اما بخش قابل 

توجه ديگر، ناشی از هم فازی شعوری است. 

عواملی از قبيل شوک، نگرانی و ... وجود دارد که می  تواند در اين هم  فازی شعوری اختلال 

ايجاد کند. در اين صورت، غذا خوردن در يک رستوران درجه سه نيز موجب بيماری می  شود؛ 

چه رسد به خوردن خوراکی آلوده و آغشته به زباله. 

 يکی از عوامل مخل هم  فازی شعوری، ترس از بيماری است. وحشت از يک بيماری، باعث 

تضاد شعوری با ميکروارگانيسم  های عامل آن بيماری است و تقابل بيشتری ايجاد می  کند. به 

همين دليل، مادرانی که فرزندان خود را در شرايط بهداشتی ويژه پرورش می  دهند، اغلب با 

بيماری آن ها مواجه می  شوند و کودکانی که بيشتر به حال خود رها می شوند، سالم تر هستند.

همچنين، در ميان پزشکان و پرستارانی که به طور معمول در معرض بيماری  های زيادی 

قرار دارند، آن هايی که با عشق کار می  کنند و انگيزه  ی کمک در آن ها غالب است، به بيماری 

فکر نمی  کنند و بيمار هم نمی  شوند؛ اما آن دسته که از بيمار شدن وحشت دارند، مبتلا به 

بيماری می  شوند. 

مثال ديگری که اهميت هم  فازی شعوری را نشان می  دهد، عمل جراحی پيوند عضو 

است. ترس شديد از اين جراحی و نابسامانی  های ذهنی از جمله عوامل تضاد شعوری در 

اين مورد هستند. اگر اجزای پيوندی )مانند کليه( نسبت به بدن فرد پيوند گيرنده نارسائی 

شعوری داشته باشد، بدن او آن ها را دفع می  کند. اما در صورتی که هم فازی شعوری وجود 

داشته باشد، عضو پيوند شده، خود را در مجموعه   ای هم فاز و آشنا می  بيند و در اين صورت، 

به دليل خود اصلاحی، پيوند عضو موفق خواهد بود.

هم چنين، در برخی از مواردی که قرار است عضوی از بدن خود فرد به محل ديگری در 
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بدن او پيوند بخورد )مانند انتقال رگ در عمل جراحی قلب باز(، بدن، عضو انتقالی را پس 

می زند. زيرا اختلالات شعوری باعث عدم شناخت عضو انتقالی در محل جديد می  شود. 

اين اختلال شعوری سخت  افزاری )تضاد شعوری( می  تواند با هم فازی شعوری به حداقل 

خود برسد. 

3-  علم به جهان هستی
در اين بخش، اهميت »بصيرت« و »کشف از طريق الهام« و نياز بشر به آن، بررسی 

می شود و اين نحوه  ی دستيابی به علم توصيف می  گردد. علاوه بر اين، مقاومت در برابر 

يافته های جديد، مورد ارزيابی قرار می  گيرد.

الف( بشر و تحولات علمی
مقابله با يافته  های علمی جديد

»علم«، بررسي واقعيت ها و يافتن علت و ارتباط بين آن ها را در بر می  گيرد. آن چه واقع 

شده و اتفاق افتاده است، »واقعيت« نام دارد. واقعيت ها از خود اثراتي بر  جاي مي گذارند که 

قابل پي گيري، رديابي، آزمايش، ثبت و ضبط و تکرار است. آثار بر جا مانده از واقعيت ها را از 

نظر رديابي، مي توان به سه دسته  ی کلي تقسيم کرد: 

1. واقعيت هايي که مي توان آن ها را با حواس پنج گانه ردگيري کرد؛ 

2. پديده هايي که فقط با ابزار و لوازمي ويژه، قابل ثبت و ضبط و بررسي است؛ 

3. واقعيت هايي که به خوديِ خود وجود دارند؛ اما هنوز کشف نشده اند.

 از منظر بررسي علت وقوع يک واقعيت نيز، علت بعضي پديده ها براي انسان معلوم و 

مشخص است و علت بعضي ديگر، نامشخص.

در دنياي علم، نحوه  ی استفاده و بهره برداري از واقعيت ها، به مشخص يا نامشخص بودن 
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و علت وقوع آن ها بستگي دارد. در صورتي که وقوع آن ها و علتشان مشخص باشد، حداقل 

استفاده از بخشي از آن ها ممکن است؛ اما در وضعيتي که علتِ واقعيتي مشخص نيست، با 

دو حالت رو به  رو هستيم: يا قادر به استفاده  ی عملي از آن هستيم و يا اين امکان را نداريم. 

يعنی، هميشه ندانستن علت يک واقعيت، مانع استفاده از آن نمی  شود.

 برای مثال، مي توانيم اصول پرواز هواپيما را يادآوري کنيم که بر اساس »اصل برنولي« 

صورت مي گيرد. اين اصل به ما مي گويد که »در جريان يک سيال، هرگاه سرعت بيشتر شود، 

فشار کمتر خواهد شد« و برعکس. انسان بدون دانستن علت اصل برنولي، چند دهه است که 

از پرواز هواپيماها و هلي کوپترها بهره مي برد و بي اطلاعي از چگونگي و علت اين پديده، مانع 

استفاده  ی او نشده است و نخواهد شد. 

در بعضي موارد، ناشناخته بودن علت يک واقعيت موجب اظهار نظرهاي جاهلانه اي شده 

است که لکه  ی ننگي بر دامن علم به جا گذاشته است. گزارش آکادمي علمي فرانسه در قبال 

دکتر آنتوان مسمر در مورد هيپنوتيزم )مبني بر شيادي بودن آن( و اظهار نظر در مقابل 

طب سوزني، هوميوپاتي و.... از اين نوع اظهار نظرها به شمار می  رود.

 تاريخ نشان مي دهد که بسياري از دستاوردهاي دنياي علم، در ابتدا کاملًا غير عادي، 

باورنکردني و مخالف با دانش روز و حتي گاهي خرافي بوده اند. برای مثال، تا چند دهه  ی 

قبل، اگر در نقاشي هاي مذهبي هاله اي دور سر قديسان ترسيم مي شد، از منظر دنياي علم، 

به طور قطع غير واقعي و خرافي محسوب مي شد. اما اينک با عکس برداري کرليان مي دانيم 

که پيرامون انسان هاله هايي رنگين وجود دارد. ...همچنين، اگر در گذشته گزارش مي شد که 

اطلاع از آن چه واقعيت دارد و بهره برداری عملی از آن، علم محسوب 
می شود؛ خواه علت آن را بدانيم و خواه ندانيم. البته ممكن است بعضی چيز ها 

را بدانيم، اما درصدد آزمايش آن نباشيم.
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کسي با دست کشيدن بر بدنِ فرد ديگر او را شفا داده و درمان کرده است، جوامع علمي آن را 

نمي پذيرفتند. اما چندين دهه است که نقشه  ی حوزه  ی پلاريتي بدن، در يکي از دانشگاه هاي 

آمريکا کشف و تأثير آن در سلامت انسان مشخص شده است. اين کشف، سبب تأسيس 

رشته  ی پلاريتي  درماني يا نيرو درماني شد و در سر تا سر دنيا بسياري از مردم با چشمان خود 

ديدند که عده اي با دست کشيدن بر سر و بدن افراد، آن ها را درمان مي کنند.

 در نتيجه، اظهار نظری که بر اساس بی اطلاعی باشد و رد بی دليل يک واقعيت در دنياي 

علم، دليلي بر نبودن آن واقعيت و مردود بودن مبنای علمی آن نخواهد بود و تنها با انجام 

آزمايش ها و تحقيق هاي مستند، می  توان موضوعي علمی را رد کرد. 

و  نشده  تحقيق  نظرهاي شفاهي،  اظهار  با  ابتدا  تفکرهاي جديد،  و  نوآوري ها  تمام 

با  پيدايش خود،  بوده اند. هر موضوع جديدي در عصر  رو  به   رو  دنياي علم  غيرمستندِ 

برخورد غير علميِ بيشتر اهل علم مواجه بوده است و دانشمندان به  جاي تحقيق، آزمايش 

و توجه به واقعيت، به صرف اين  که اين موضوع جديد سابقه اي در علم نداشته است، آن 

را رد کرده و در مقابل آن جبهه  گرفته اند و تمام اين موضع گيري ها بعدها به رسوايي و 

بدنامي دنياي علم منجر شده است. برای مثال، موضع گيري و بيش از دو قرن مقاومت 

در مقابل طب هوميوپاتي، سرانجام با اثبات عملي آن پايان يافت و هوميوپاتي، امروزه در 

دنيا به طور کامل شناسايی و کارايي آن در بسياری از زمينه هاي درماني اثبات شده است؛ 

حال آن که اگر جوامع علمي از اين رشته حمايت مي کردند، شايد امروزه مي توانست نقش 

مهم تري را در طب، شناخت انسان و درمان بيماري ها بازي کند؛ اما مقاومت هاي صورت 

گرفته، بي گمان آن را به تأخير انداخته است. 

در دنياي علم، با ايده هاي نو مقابله  ی نامناسبی انجام می  گيرد. به اين صورت که اهل علم 

ابتدا مي شنوند و منکر می  شوند و تا جايي که بتوانند در مقابل آن ايستادگي و کارشکني 
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مي کنند؛ اما به محض اين که از جبهه  گيری در مقابل آن عقب نشيني شد، بلافاصله موضع 

خود را تغيير مي دهند، کار را به دست مي گيرند و جنبه  ی آکادميک به آن مي بخشند و چنان 

وانمود مي کنند که گويی کاشف آن بوده اند.

ابتدا شيادي تلقي مي شد؛ اما پس از آن که  برای مثال، در دنياي علم، طب سوزني 

مقاومت در مقابل کاربردهاي عمليِ آن ناممکن شد، به ميدان علم راه يافت و اهل علم سر 

رشته  ی کار را به دست گرفتند و طب سوزنيِ الکترونيک را ايجاد کردند که در آن با استفاده 

از الکترود ها، نقاط مورد نظر را مي يابند و کارهاي درماني لازم را روي آن انجام مي دهند. بدين 

ترتيب آن ها فراموش کردند که تا چند دهه  ی اخير، اين رشته را مسخره مي کردند و آن را 

شيادي مي دانستند و به روي خود نمي آورند که در باره  ی  آن ، چه مي گفتند.

همين رويکرد مقابله، در قبال هيپنوتيزم هم وجود داشت؛ اما امروزه در دنياي علم رشته  ی 

»هيپنوتراپي« به وجود آمده است و گزارش ها و اخبار افتخار آميزي از آن ارائه مي شود؛ اما هرگز 

بيانيه اي مبني  بر عذرخواهي از مرحوم » آنتوان مسمر« صادر نشده است. 

دنياي علم باعث شد »دکتر ساموئل هانمان« - ارائه دهنده  ی تئوري و عمل هوميوپاتيِ 

نوين - در فقر، فلاکت و بيچارگي دنيا را ترک کند. هرچند مدعيان علم، پس از پي بردن به 

اهميت اين کار، از او تجليل کردند و پس از نبش قبر، وی را با شکوه تمام در پاريس دوباره 

به خاک سپردند و لااقل در اين مورد، رسوايي خود را پذيرفتند؛ اما ديگر چه سود؟!

 بار سنگين اين فجايع در دنياي علم، به  دوش چه کساني است؟

بي ترديد، مسئوليت آن بر  دوش کسانی است که به نام علم، به علم و بشر خيانت کرده اند 

و خواهند کرد. 

تجربه، علم و سؤال 

شناخت، فهم و درک انسان، محصول مثلث تجربه، علم و سؤال است )شکل14(. در 
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ابتداي زندگی انسان، کدام يک از اين سه، قبل از ديگري وجود داشته و مورد استفاده و 

بهره برداريِ او قرار گرفته است؟

   

 ممکن است به نظر برسد »تجربه، اولين چيزي بوده است که انسان در ابتدا با آن برخورد 

کرده و آن را شناخته است«. اما با اين که ما همواره از تجربه برخوردار بوده  ايم، براي اين که 

يک تجربه منجر به کسب اطلاعات و شکل گيري دانش شود، وجود يک پردازشگر لازم است. 

انسان بايد به پردازشگري مجهز باشد تا بتواند، فرايندهای فکري لازم را درباره  ی رويدادها 

دنبال کند و سرانجام، آن را به نتيجه   ی مشخصي برساند که بتوان آن را تجربه ناميد. خود 

اين سيستم پردازشگر، نيازمند  علم است و بدون علم هيچ پردازشگري نمي تواند تجربه  را 

ثبت و ضبط کند.

 بهره برداري از تجربه، نيازمند علم است؛ اما قبل از پيدايش علم، بايد مجهولاتي در 

ذهن انسان وجود داشته باشد که با پاسخ به آن ها، علم و دانشي ايجاد شود. زيرا بدون 

سؤال، علم به وجود نمي آيد. پس قبل از رسيدن به علم، انسان بايد با سؤالاتي برخورد 

کرده باشد تا با يافتن پاسخ آن ها، علم حاصل شود. در واقع، بدون سؤال، جوابي وجود 

ندارد که تبديل به علم شود. اما پاسخ به سؤال نيز نيازمند  وجود علم است؛ يعني تا علم 

نداشته باشيم، نمي توانيم به سؤالات، پاسخ دهيم.

 از طرف ديگر، تا زماني که انسان با چيزي برخورد نکند، سؤالي نيز مطرح نمي شود. 

)شكل14(

سؤالعلم

انسان

تجربه
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برخورد با وقايع، فکرهايي را به ذهن انسان مي رساند که باعث طرح سؤال مي شود. خلاصه 

اين که تا تجربه نباشد، سؤالي نيز پيش نمي آيد.

 بنابراين به يک ارتباط دوری بين تجربه، سؤال و علم برمي خوريم که خود يک معما 

است؛ زيرا نمي توان گفت که کدام يک از سه رأس اين مثلث زودتر به  وجود آمده است. تنها 

چيزي که مي توان گفت، اين است که انسان موجودي است با قابليت هاي خاص خود که از 

آغاز، دسترسيِ همزمان به هر سه رأس مثلث را آغاز کرده و آن ها را به موازات يکديگر ارتقاء 

داده است و مي دهد. اين امر، منحصر به فرد بودن انسان در ميان بي نهايت مخلوقات روي 

زمين را نشان مي دهد.

افزايش سؤال

يکی از پرسش  های مهمی که انسان پيش روی خود دارد، اين است که »آيا دنيای علم 

می  تواند تمام سؤالات او را پاسخ دهد و رمز و راز خلقت را بگشايد يا خير؟«. براي پاسخ 

به اين سؤال، بايد به نموداري توجه کرد که بر مبناي محور زمان و محور تعداد سؤالات 

بشر ترسيم می  شود. )شکل 15(

             

            

 انسان در ابتدا فقط چند سؤال داشته و به  تدريج، هر اندازه در طول زمان جلوتر آمده 

است، سؤالات او به علوم مختلف و زيرشاخه  های آن ها منجر شده است که هر يک، خود به 

طرح سؤالات جديد انجاميده است. 

)شكل15(

به سمت بي نهايت 
 محور تعداد سؤالات∞+

 محور زمان
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بنابراين، به مرور زمان، تعداد سؤالات و شاخه هاي علمي افزايش يافته است؛ چنان که 

تعداد سؤالات مطرح شده در چند دهه  ی اخير، از تعداد سؤالات در طول تاريخ بيشتر بوده 

است و در حال حاضر چنان است که انسان هنوز به يک سؤال پاسخ نداده، صد ها سؤال ديگر 

در قالب شاخه هاي علميِ جديد در ذهن او مطرح مي شود. به اين ترتيب، در مدتي اندک، 

انسان به مرزي خواهد رسيد که می  توان آن را مرز »بحران سؤال« ناميد. در اين مرز بحراني، 

نسبت تعداد سؤالات جديد به جواب هاي موجود )علم(، روز به روز بيشتر مي شود و به سمت 

بي نهايت ميل مي کند؛ به عبارتي:

در اين مرز، انسان براي هميشه خواهد فهميد که علم هرگز نمي تواند وضعيتي را پيش 

آورد که روزگاري، انسان بگويد: »به جواب تمام پرسش  هايم رسيدم«. پس دانش بيشتر، 

يعني سؤال بيشتر.

مرز بين فيزيک و متافيزيک

بشر اغلب آن چه را که با ابزار علوم تجربی می  شناسد، »فيزيک« و آن چه را با اين ابزار 

نمی  شناسد، »متافيزيک« ناميده است. 

برای مثال، وجود هاله  ی اطراف بدن انسان تا 50 سال پيش، به عنوان موضوعی متافيزيکی 

بررسی می  شد و اکنون که امکان عکس  برداری از آن وجود دارد، فيزيکی قلمداد می  شود. 

اين مثال و موارد مشابه آن نشان می  دهد که مرز ميان فيزيک و متافيزيک ثابت نيست. با 

کمی دقت به اين موضوع می  توان گفت که به طور کلی تلقی ما از متافيزيک صحيح نيست 

و در واقع، متافيزيک مجموعه  ی ناآگاهی  های ما درباره  ی وقايع و حقايقی می  باشد که وقتی 

به وضوح شناخته می  شود، ديگر متافيزيکی محسوب نمی  گردد.  

برای مثال، محو شدن يک تومور، اتفاقی متافيزيکی شناخته می  شود؛ در حالی که بر 

 تعداد سؤالات جديد

 تعداد جواب ها
بی نهايت
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اساس قوانين و روابط مشخصی ميان ماده، انرژی و آگاهی رخ می  دهد که امروزه دنيای علم به 

شناخت آن نزديک شده است؛ اما البته، داشتن اطلاعات علمی، برای تحقق آن کافی نيست.

به هر اندازه که از اين نوع وقايع، چارچوب و اصول علمی آن ها مطلع شويم، می  توان گفت 

که فيزيک در متافيزيک نفوذ کرده است. در حال حاضر، بشر به سمتی می  رود که متافيزيک 

به سمت صفر ميل می  کند. يعنی، مجهولاتی که تا کنون به عنوان متافيزيک شناخته شده 

است، از پرده  ی ابهام خارج می  شود و به سمت صفر ميل می  کند. 

امروزه بشر وارد عصر هوشمندی شده است؛ يعنی عصری که در آن امکانات استفاده از 

هوشمندی )شعور حاکم بر جهان هستی( به کار گرفته می شود و روز به روز، کاربرد نظری 

و عملی آن بيشتر آشکار می  گردد؛ تا جايی که مشاهده می  کنيم اين بهره  برداری يک امر 

عادی و بديهی است و برای مثال، با برخورداری از آن، ديگر محو يک تومور يا کيست 

عجيب نيست و نه تنها سهل  الوصول است، بلکه روند شناخته شده  ای دارد که با ريکاوری 

سلول، ذهن و ساير اجزای وجود انسان به نتيجه می  رسد.

تقسيم  بندی افراد در رويارويی با علوم ناشناخته

افراد با مسائلي که در گذشته تجربه نکرده و آگاهي واطلاعاتي درباره  ی آن ها ندارند، 

به دو صورت کلي برخورد مي کنند و به  عبارت ديگر، مي توان آن ها را به دو دسته  ی کلي 

تقسيم کرد: 1-  افراد بدون پيش داوري 2-  افراد با پيش داوري

3. در کتاب »انسان از منظری ديگر«، افرادی که پيش  داوری دارند، با دو نام »دانا« و »سوپر دانا« معرفی شده  اند. در ويرايش اين کتاب، به 
جای نام »سوپردانا« که ترکيبی متشکل از الفاظ دو زبان مختلف است، نام »شبه دانا« جايگزين شده است تا اشکال مورد نظر کاهش يابد 

وهمچنين، تعريف ارائه شده، با نام انتخابی سازگار باشد.

 افراد بدون پيش داوري )افراد ساده(
افراد دانا

افراد شبه  دانا3
 افراد با پيش داوري

تقسيم بندي افراد
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 افراد بدون پيش داوري: اين افراد نسبت به آن چه نمي دانند، پيش داوري و قضاوت 

نمي کنند و اظهارنظر، قضاوت و داوري آن ها مشروط به انجام آزمايش، تحقيق و بررسي هاي 

و  نکرده اند، بي  اطلاعي  را قبلا تجربه  و آن  ندارند  آگاهي  از چيزي  و وقتي  متعدد است 

بي تجربگي خود را با شجاعت اخلاقي و صراحت اعلام مي کنند. اين گروه، برای اظهار  نظر 

درباره  ی يک واقعيت يا حقيقت نوشناخته، ابتدا آن را مي آزمايند و سپس نظر خود را اعلام 

مي کنند. اين عده، افراد محققی هستند که به بيان ديگر، می  توان آن ها را »ساده« ناميد.

در زبان فارسي، مفهوم انسان ساده، به مفاهيمي مانند ساده  انديش، ساده  لوح و از اين 

دست نزديک است و بيشتر مردم برداشت خوبي از آن ندارند؛ اما در اين جا منظور از ساده، 

همان معنايي است که عيسي مسيح )ع( در انجيل مراد کردند و فرمودند که »تا مثل کودکان 

ساده نشويد، ملکوت خدا را نخواهيد ديد«.

 افراد ساده در استفاده از امکانات عالم هستی و يافته  های جديد، موفق تر از ديگران هستند. 

 افراد با پيش داوري: افرادي هستند که به محض برخورد با هر موضوع جديدي، بدون 

داشتن اطلاعات ومعلومات کافي، بي درنگ اظهار نظر و به  راحتي قضاوت و داوري مي کنند. 

اين دسته به دو گروه تقسيم مي شود:

- افراد دانا: اين عده نسبت به تمام وقايع، پيش داوري و درباره  ی همه  چيز اظهار نظر 

مي کنند؛ اما اين آمادگي را دارند که در پايان، دست از پيش داوري بردارند؛ موضوع را بيازمايند 

و آن را مورد تجزيه و تحليل بي طرفانه و محققانه قرار دهند و صدور حکم نهايي را به بعد از 

تحقيق موکول کنند.

 - افراد شبه دانا: افرادي هستند که تصور مي کنند تمام علوم عالم هستي را مي دانند 

و چيزي در پهنه  ی گيتي نيست که از حيطه  ی علم و دانش آن ها خارج باشد. آن ها همه  

چيز را با بايگاني اطلاعات، تجربه ها و دانسته هاي خود می  سنجند؛ اگر با آن مطابقت کامل 
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داشته باشد، آن گاه درست است و اگر برآن منطبق نباشد، وجود آن محال است. در حالي 

که در پهنه  ی هستي، حقايق زيادي هست که اگر تمام دانش انسان هاي طول تاريخ را روي 

هم بگذاريم، حتي قادر به حدس زدن آن نيستند و آن قدر اطلاعات وجود دارد که در تصور 

انسان نمي گنجد.

 اين عده در همه  ی عرصه ها، در برابر پديده هاي جديد و با هر فکر نو و تازه اي به شدت 

مخالفت مي کنند؛ در حالی که متفکر واقعي به خوبي مي داند که هر چه بيشتر بداند، سؤالاتش 

بيشتر و ناآگاهي او آشکارتر مي شود. )افراد شبه  دانا نسبت به فرادرمانی نيز )به عنوان يک 

پديده ی جديد( مقاومتی درونی دارند که مانع از انجام اين درمان می  شود.(

ب( نفوذ در اطلاعات جهان هستی
منشأ علم و خلاقيت

چارچوب سازمند و هدفمند هر سيستمی، »منطق« است. جهان هستی نيز بر چارچوب 

سازمند و هدفمندي استوار است که می  توانيم در اصطلاح آن را »منطق« بناميم. قابليت 

خلق منطق، »هوش« است و توان به کار بردن آن، »عقل« نام می  گيرد. بنابراين، برای ايجاد 

منطق، هوش لازم است و برای به کار بردن آن، وجود عقل ضرورت دارد. 

به عبارت ديگر، نظام مهندسی خلقت، بر منطق، هوش و عقل استوار می  باشد و هيچ 

چيز بدون طراحی هدفمند به وجود نيامده است. به اين ترتيب، علم موجود در جهان هستی، 

همان اطلاعات جهان هستی و طراحی آن است که نتيجه  ی منطق، هوش و عقل می  باشد و 

انسان می  تواند در اين اطلاعات نفوذ کند و صاحب علم شود.

ما با خواندن کتاب هستی می  توانيم علم طراح آن را از داخل آن در آورديم. در واقع، 

اطلاعات علمی ما از محيط و پيرامون مان است. ما در اطلاعات غرق هستيم؛ زيرا حتی ذره 

ذره  ی مولکول  های هوايی که با آن تماس داريم، حاوی اطلاعات است. اما چطور می  توان در 
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اين اطلاعات نفوذ پيدا کرد و به آن دست يافت؟ بايد توجه داشت که انسان در ابتدا چيزی 

نمی  دانسته و پايه  ی همه  ی علومی که هم  اکنون از آن برخوردار است، از طريق اين نفوذ شکل 

گرفته است.

ما در مقابل خود، يک ديواره  ی اطلاعات داريم که به صورت مانع و سد عمل می  کند و 

تا از آن عبور نکنيم، به اطلاعات جهان هستی نخواهيم رسيد. عبور از اين ديواره و نفوذ در 

اطلاعات، به کمک هوش باطنی رخ می  دهد. يعنی برای خواندن کتاب هستی و فهم مسائل 

هستی  شناختی، هوش باطنی )بصيرت( لازم است. هوش باطنی در هر کسی وجود دارد؛ اما 

بايد فعال شود. 

انسان برای فهم و درک هستی طراحی و خلق شده است و قابليت لازم برای ايجاد، 

کشف و نفوذ در اطلاعات آن را دارد. کارکرد هوش باطنی انسان در اين زمينه حد و مرزی 

ندارد و تنها مشکلی که در برخورداری از آن وجود دارد، نهفته بودن آن است. بنابراين، تا 

زمانی که ما نياموخته  ايم چگونه با هستی ارتباط برقرا کنيم، اين هوش باطنی دست نخورده 

باقی می  ماند.

انسان عمدتا در حال به کار بردن منطق است و اين کاربری از طريق عقل صورت 

می گيرد. اما به کار بردن منطق و پی بردن به روابط منطقی، به اشتباه، »هوش« فرض 

می شود. به همين دليل، تمام تست  های هوش بر اساس استدلال و پی بردن به روابط منطقی 

است؛ نه ايجاد يک سيستم منطقی. هوش قابل اندازه  گيری نيست و تست  های هوش در واقع، 

تست عقل است و می  توان آن ها را به جای تست  I.Q، تست W.Q4 ناميد. 

قابليت  هايی مانند به کار بردن، به ياد سپردن، به ياد آوردن و امثال آن، قابليت  های 

عقلانی است و محصولات آن کليشه  ای می  باشد. اما اگر قرار باشد هوش باطنی را فعال 

wisdom quantity .4 )کميت عقل(.
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کنيم، به خصوص بايد از زمان کودکی آغاز کنيم که هنوز آشنايی با کليشه  ها اتفاق نيفتاده 

است. وقتی بسيار ساده با دهان آهنگی می  نوازيم يا عباراتی حتی بی  معنا را به صورت شعر 

ادا می  کنيم و سپس کودک همين کار را انجام می  دهد و شعری می  سازد که حتی ممکن 

است وزن و قافيه  ی درستی نداشته باشد، از هوش باطنی خود بهره برده است؛ چون توانايی 

اوليه  ی يک کودک، هوش است و می  تواند چيزی را ايجاد کند که وجود نداشته است و مقيد 

به هيچ کليشه  ای نيست تا با ايجاد محدوديت ذهنی، مانع از نوآوری او شود.

هوش باطنی، قابليت ايجاد و خلاقيت است. وقتی از ايجاد صحبت می  کنيم، يعنی فرد 

بايد چيزی را بياورد که جديد است. اين امر در اثر الهام صورت می گيرد و الهام، دسترسی 

به مخزن اطلاعاتی جهان هستی است. اگر فرد به مخزن اطلاعات کيهانی راه نيابد، ايجادی 

رخ نمی  دهد. اين اطلاعات از گيرنده  های فراذهنی و ذهنی عبور می کند و وقتی ذهن آن را 

دريافت می  کند، در آستانه  ی درک ذهنی به اطلاعات ديگری تبديل می  شود. يعنی هر يک 

از گيرنده  ها اين اطلاعات را با زبان خود دريافت و سپس ترجمه می  کنند و به مغز تحويل 

می  دهند تا مغز آن را آشکار کند.

)يک بخش از مغز، هوش باطنی و يک بخش هوش ظاهری را ترجمه می  کند. در مورد 

افرادی که نوآوری دارند، بخشی از مغزشان در حال ترجمه  ی هوش باطنی است. در عده  ی 

زيادی اين بخش دست نخورده باقی می  ماند. اگر از هوش باطنی بهره  وری داشته باشيم، ديگر 

دچار بيماری  هايی مانند فراموشي نيز نخواهيم شد.(

آستانه  ی درک ذهنی انسان بسيار بالاتر از آستانه  ی درک فيزيکی او است. برای مثال، 

نور لامپ که چشم به عنوان گيرنده  ی درک فيزيکی آن را مشاهده می  کند، به صورت ثابت 

و ممتد ديده می  شود؛ در صورتی که پنجاه بار در ثانيه خاموش و روشن می  شود و تنها، 

گيرنده ی درک ذهنی است که اين خاموش و روشن شدن را تشخيص می  دهد و از آن خسته 
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می  شود. مثال ديگر اين است که صداهای با دسي بل پايين از طريق گوش )به عنوان گيرنده  ی 

درک فيزيکی( شنيده نمی  شود؛ اما گيرنده  های درک فراذهنی تحت القاء آن قرار می  گيرد.

همچنين، اين گيرنده  ها قادر به درک رنگ  هايی هستند که گيرنده  های درک فيزيکی آن را 

تشخيص نمی  دهند. فعال شدن هوش باطنی وابسته به گيرنده  های درک ذهنی و فراذهنی 

است. گيرنده  ی درک فراذهنی، گيرنده  ی شهودی انسان است.

 برخی از اطلاعات ناشی از هوش باطنی کاملا جديد؛ يعنی ابداعات صد در صدی و صرف 

است. اما گاهی نيز برای ايجاد، اطلاعات جديد به اطلاعات قبلی افزوده می  شود و اطلاعات 

جديد مبتنی بر اطلاعات قبلی باعث ابداع می  گردد. برای مثال، جيمز وات ماشين بخار را 

ابداع کرده است؛ اما اگر آتش و فلز کشف نشده بود، اين ابداع صورت نمی گرفت.

تمام  و  اشتياق است  )نفوذ در اطلاعات جهان هستی( می  شود،  الهام  آن چه موجب 

داشته ها و اطلاعات بشر به دليل اشتياق و خواستن حاصل می  شود. تمام نوآوری  های بشر 

در طول تاريخ مديون پرسش و اشتياق به دانستن است و از همه  ی پرسش  ها مهم  تر، سؤال 

انسان اوليه است که پرسيد: »من کيستم؟«.

از زاويه  ای ديگر، در ارتباط با استفاده از هوش، دو پله داريم: هوش و عقل. هوش نيازمند 

ذوق است. به همين دليل، وقتی يک نفر ابتکاری به خرج می  دهد، از او به عنوان فردی با ذوق 

نام می  بريم. خود اين ذوق به انگيزه نياز دارد تا به ابتکار عمل و خلاقيت برسد. بنابراين بايد 

يک جوشش درونی و انگيزشی باشد تا هوش باطنی ظهور پيدا کند. هوش باطنی ارثی نيست 

و در همه وجود دارد؛ اما برای آشکار شدن آن، يک عامل تجلی لازم است. آن چه تا کنون به 

عنوان هوش شناخته شده است، عقل يا »هوش ظاهری« است که در هر نسل جديد افزايش 

می  يابد؛ اما هوش باطنی از ابتدای حيات بشر تا کنون، رو به افول رفته است.

شکوفايی هوش باطنی، در اثر ذوق است و حفظ و افزايش ذوق و دوری از افسردگی، 
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گام اول در اين جهت است.همچنين، پله  ی هوش از پله  ی عقل بالاتر است؛ اما نسبت به آن 

مقدم می  باشد. 

                                            

                                

اگر نسبت سطح سؤال به علم را بسنجيم، به هوش باطنی پی می  بريم. برای مثال، اگر 

يک کودک خردسال از ما سؤالی بپرسد که سطح آن نسبت به سن و علم او بالا باشد، ما او 

را نابغه می دانيم؛ اما اگر يک بچه  ی هفت ساله همين سؤال را بپرسد، ديگر اين قضاوت را 

نداريم. زيرا کودک خردسال توانسته است در مدت زمان کوتاهی، نسبت به علمی که دارد، 

تجربه  ی زيادی به دست آورد و اين موضوع هوش باطنی او را نشان می  دهد. 

به همين نسبت، زمانی که بشر سؤال ابتدايی »من کيستم؟« را مطرح کرد، ميزان علم 

او نزديک به صفر بود و عظمت پرسش او که به دنبال رابطه  ی علت و معلولی بود، حاکی از 

هوش باطنی )بصيرت( زياد او می  باشد. امروزه مشکل بشر اين است که به جای هوش باطنی، 

به دنبال هوش ظاهری، هيجانی و هياهويی است. 

گاهی افراد قديمی را می  بينيم که از لحاظ ظاهری ساده  اند و از هوش ظاهری چندانی 

انيشتين که هوش  از نظر هوش باطنی، سطح بالايی دارند. حتی  اما  برخوردار نيستند؛ 

ظاهری ضعيفی داشته است، با هوش باطنی بالای خود، خلاقيت فراوانی بروز داده است. 

هوش ظاهری بيشتر در امور روزمره  ی زندگی کاربرد دارد و نقشی در خواندن اطلاعات کتاب 

هستی ايفا نمی  کند.

)شكل 16(

هوش
)هوش باطنی(

ذوق                           
شوق                                                  

انگيزه                                
عشق

عقل
)هوش ظاهری(
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هرچه به دوره  های قبل بر می  گرديم، نسبت به زمان کنونی، بصيرت بيشتر است. در حال 

حاضر، بشر تنها از طريق روح جمعی، وجود بصيرت و فراتر بودن آن از عقل را درک می  کند؛ 

اما به سمتی پيش می  رود که در اثر کاهش بصيرت، در نسل  های آينده  ی خود ديگر جايگاهی 

برای آن قائل نخواهد بود. اين در حالی است که ما به بصيرت نياز داريم و لازم است نسلی 

اهل بصيرت را تربيت کنيم.

امروزه در دنيای علم با اصطلاح »هوش مصنوعی« نيز سر و کار داريم. اما در واقع، هوش 

مصنوعی، هوش نيست؛ بلکه نوعی کاربری از منطق است. هوش مصنوعی، بر پايه  ی منطق 

فازی  )که کاشف آن، يک ايرانی است( در سيستم  های پردازشی شکل می  گيرد و نوعی 

سيستم قياس و انتخاب است که در انواعی از دستگاه  های الکترونيک کاربرد دارد. هوش 

مصنوعی، چيزی را ايجاد نمی  کند و فقط بر اساس برنامه  ی فازی که به دستگاه داده می  شود، 

قابليت آن را افزايش می  دهد. هيچ سيستم الکترونيکی نمی  تواند برای ما اطلاعاتی را به وجود 

آورد که از خودش باشد. اين ما هستيم که برنامه  هايی را به آن می  دهيم و آن سيستم با 

تطبيق اين برنامه  ها، برنامه  ی جديدی ايجاد می  کند. صفت »هوشمند« برای کسی و چيزی 

صحيح است که بتواند اطلاعاتی را ايجاد و خلق کند. 

در مورد انسان، ايجاد، بدون الهام )فعاليت هوش باطنی( ميسر نيست. مسأله اين است 

که اطلاعات را بايد از جايی استخراج کرد و اين استخراج، ثمره  ی الهام است. هوش باطنی 

جزء وجودی ما است )در ما تعريف شده است( و فقط عوامل آشکارسازی لازم دارد. برای 

آشکارسازی، به ذهن، مغز و کتاب هستی نياز است. ارتباط ذهن و مغز به قدری اهميت 

دارد که برای مثال، در خصوص عقب ماندگان ذهنی، به دليل اين که مغز و ذهن با هم در 

ارتباط نيستند و مغز اطلاعاتی را از ذهن دريافت نمی  کند و مشاهدات او از کتاب هستی، 

مخابره نمی  شود، آثار عقب ماندگی آشکار می  گردد و چون اين ارتباط وجود ندارد، ظاهر و 
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مورفولوژی فرد نيز در حد شکل پايه باقی می ماند. 

)اگر ارتباط مغز و ذهن برقرار نشود و اين اطلاعات در مغز ترجمه نگردد، مورفولوژی 

و شکل و قيافه  ی فرد از ژن پياده  سازی نمی  شود. در نتيجه، همه  ی عقب  ماندگان ذهنی، 

هم شکل هستند؛ يعنی اگر ذهن مداخله نکند، بخش فرم و قيافه از ژن استخراج و اجرا 

نمی  شود و به سمت شکل پايه در خواهيم آمد. آخرين فرم شکل پايه، همان شکل منگليسم 

است. شکل پايه در گذشته تغييراتی داشته و در آينده نيز تغيير خواهد کرد.( 

بخشی از منحصر به فرد بودن هر انسانی در اين جا آشکار می  شود. ترجمه  ای که از ذهن 

صورت می  گيرد، برای هر کسی منحصر به فرد است و هيچ دو ترجمه  ای مانند هم نيست. 

نوآوری  های بشر نيز علاوه بر اطلاعات کتاب هستی و مغز، وابسته به ذهن است؛ اما در 

عين حال، زمانی ناشی از الهام بر شمرده می  شود که فرد به ذهن بی ذهنی برسد. برای مثال، 

در خصوص سرودن شعر و يا آهنگ  سازی، پيش می  آيد که فردی تلاش می  کند در قالب 

مشخصی شعر بسرايد و يا در دستگاه يا گوشه  ی شناخته شده  ای آهنگی بسازد و آن قدر نت ها 

را جا به جا می  کند تا موسيقی جديدی ساخته شود. اما زمانی که يک آهنگ ساز لحظاتی 

اطلاعات خود درباره  ی دستگاه  ها، رديف  ها و گوشه  های موسيقی را کنار می  گذارد و با ذهن 

بی  ذهنی نت جديدی می  نويسد و يا وقتی شاعری فارغ از توجه به قواعد و صنعت  های 

شعری، شعری می  سرايد، خلاقيت و ابتکاری به خرج داده است که ناشی از هوش باطنی و 

الهام می  باشد. 

)بسياری از شعرها و موسيقی  ها تاريخ مصرف دارند و به مرور زمان، جاذبه و دلنوازی خود 

را از دست می  دهند؛ اما آن چه که بر مبنای الهام به دست آيد، تاريخ مصرف ندارد.(

كمال در دنيای علم
در علم ]تجربی[ نيز مانند مذهب و عرفان می  توان کمال را شناسايی کرد. در مقابل 
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دنيای علم مجهولاتی وجود دارد که قابل تعريف نيست. برای مثال، علم قادر نيست راجع به 

دنيای پس از مرگ، انگيزه  ی خلقت و ... اظهار نظر کند؛ زيرا از حوزه  ی تفکر و تعقل و آزمايش 

خارج است. بنابراين، نمی  توان انتظار داشت که کمال تعريف شده در عرفان و مذهب، در علم 

]تجربی[ نيز قابل شناسايی باشد. کمالی در علم قابل بررسی است که در »واقعيت« بتوان آن 

را بررسی کرد و مورد تجربه و آزمايش قرار داد.

کمال در دنيای علم، حرکت به سمت اصل و مبدأ پيدايش است. از اين رو، کمال، حرکت 

از »ترکيب« به سمت »تجزيه« است؛ نه حرکت از »تجزيه« به سمت »ترکيب«.

آن چه در علم گره گشا است، اطلاع از مبدأ وقايع و موجودات است. برای مثال، کشف 

جزئيات »بيگ بنگ« و يا ويژگی  های سلول  های بنيادی در بند ناف اهميت ويژه دارد؛ يعنی 

علم زمانی می  تواند به پاسخ پرسش  ها برسد که بتواند به مبدأ برسد. بايد ديد در بنياد پديده  ها 

چه می  گذرد تا کمال علم حاصل شود. به عبارت ديگر، دنيای علم آرمانی دارد که شناخته 

شده باشد يا خير و سرلوحه قرار گرفته باشد يا نه، تغيير نمی  پذيرد و آن، بازگشت به اصل 

و مبدأ هر چيز است. 

هر چه از ارتعاش بنيادی دورتر شويم، به عوالم بسيار پيچيده  ای می  رسيم و هر چه به 

سمت آن باز گرديم، رو به سادگی می  رويم. ترکيب، معادل پيچيدگی است و تجزيه، معادل 

سادگی. بنابراين، کمال در سادگی است. از اين رو، در صنعت نيز اشياء مورد استفاده رو به 

کوچک  تر و ساده  تر شدن می  رود. برای مثال، تفاوت زيادی ميان حجم حافظه  ی اولين رايانه  ی 

ساخته شده و يک فلاش حافظه  ی کوچک در زمان کنونی وجود دارد که حرکت صنعت به 

سمت سادگی را نشان می  دهد.

ذهن انسان نيز مشمول همين قانون است. زيرا وقتی ذهن ما پيچيده باشد، از قابليت  های 

بسياری دور می  شويم و وقتی به سمت سادگی می  رود، بهره  وری بهتری از آن خواهيم داشت. 
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برای مثال، اغلب، يافتن راهی برای برطرف کردن مشکلات ديگران راحت  تر از يافتن راه حل 

مشکل خودمان است. زيرا از مسائل ديگران به صورت کلی  تر و به دور از پيچيدگی  اطلاع 

داريم؛ اما مشکلات خود را چنان پيچيده می  بينيم که برطرف کردن آن دشوار می  شود.

پيچيده شدن انسان را از مبنا دور می  کند. به همين دليل، توصيه شده است مانند 

کودکان ساده شويم؛ يعنی از پيچيدگی اجتناب کنيم. دور شدن از مبدأ موجب پيچيده  تر 

شدن و نزديک  تر شدن به آن، باعث ساده  تر شدن است. سادگی يعنی وضوح در تفکر و 

هميشه می  بينيم سرانجام تفکرات عالی به سادگی ختم می  شود. 

هر چه زودتر سادگی را بپذيريم و هر چه زودتر ريشه را نگاه کنيم، موفق  تر خواهيم بود 

و نگاه ما نيز از وضوح و ديد بهتری برخوردار می  شود. زيرا نگاه ما به عالم هستی نگاه ساده  ای 

می  شود که روابط موجود در آن را درک می  کند؛ اما در حال حاضر، بشر خود را در يک کلاف 

سر در گم پيچانده است و نمی  تواند از آن بيرون آيد.

ما بايد انتظار آن را داشته باشيم که وقتی معما حل شد، از فرط سادگی آن، در جای 

خود ميخکوب شويم و دلمان به حال ميلياردها انسانی که در طول تاريخ آمده  اند و رفته اند 

و به جای اين که روز به روز ساده  تر شوند، هرچه جلوتر آمده  اند، پيچيده و پيچيده تر 

شده  اند، بسوزد. 

هر چه بشر رو به پيچيدگی پيش می  رود، پيچيدگی مشکلات او نيز افزايش می  يابد. 

از جمله، پيچيدگی، اختلالات نرم  افزاری ايجاد می  کند و بر بيماری  ها می  افزايد. زيرا پيوند 

ميان اجزای وجودی ما را از هم گسسته می  کند و به طغيان، تحليل و عوارض مختلف 

ديگری می  انجامد. 



بخش دوم:

فراشناخت انسان





1-  ابعاد وجود انسان
الف( اجزای مختلف انسان

وجود انسان متشکل از نفس او و کالبدها و اجزای سخت  افزاری و نرم  افزاری مختلفی 

است که در اختيار دارد.

برخی از اين اجزا عبارتند از: 

رواني، کالبد ذهني، کالبد  )بدن(، کالبد  فيزيکي  مانند: کالبد  کالبدهاي مختلف    -

اختري و ...  

-   مبدل هاي گوناگون انرژي که به اصطلاح »چاکرا« ناميده مي شوند 

-  کانال هاي مختلف انرژي از جمله کانال هاي چهارده گانه و غير فيزيولوژيک بدن که در 

طب سوزني مورد برررسی و مطالعه قرار دارند 

-  حوزه هاي مختلف انرژي در اطراف بدن مانند: حوزه  ی پلاريتي، حوزه  ی بيوپلاسما و ... 

-  اجزائي مانند شعور سلولي، فرکانس مولکولي و بخش  های نرم افزاری متعدد 

و  »برنامه  ريزی شده«  گروه  دو  در  می  توان  را  انسان  ادراکی  و  اطلاعاتی  نرم  افزارهای 

»برنامه پذير« دسته بندی کرد و اين دو گروه را )که در مجموع، خصوصيات هويتی و شخصيتی 

فرد را تعيين می  کنند( به ترتيب، »  من  ِ برنامه ريزی شده« و »  من  ِ برنامه   پذير« ناميد. 



68
فرادرمانی

-     من  ِ برنامه ريزي شده:

اين بخش شامل »فطرت«، »نهاد«، »بنياد«، »روح جمعی«، »حافظه  ی جمعی«، »روح 

هادی«، »ژن«، »نرم  افزار اشتراکی مادر و جنين در دوران بارداری« و ... است.

و  دارد  يکسان وجود  برنامه  ای  با  انسان ها  تمام  در  است که  نرم افزاري  -  »فطرت« 

برنامه هاي کلي همچون »کمال طلبي«، »کيفيت طلبي«، »ارتقا طلبي«، »ميل به وحدت« 

و »ميل به پرستش« را به اجرا مي گذارد. اين تمايلات دروني ايجاد انگيزه مي کنند و به 

انسان پويايي مي بخشند. اگر  وجود انسان را مانند يک رايانه فرض کنيم، فطرت را می  توان 

به سيستم عامل آن تشبيه کرد.

-  »نهاد« )= نرم  افزار غريزه و عملکرد( در هر موجودی، طراحی شده است و عملکرد 

طبيعی آن را ايجاد می  کند.  بر اساس اين نرم  افزار، حتی هر مولکول، کاربردی دارد و عملکرد 

آن معلوم است؛ برای مثال، معلوم است که چگونه می  تواند در پيوند قرار بگيرد و انرژی دريافت 

کند؛ در صورت دريافت انرژی و تغيير ترانس، چند اوربيتال به اشتراک بگذارد و ... . در انسان 

نيز چنين نرم  افزاری وجود دارد. برای مثال، گريستن يک نوزاد در بدو تولد و چگونگی مکيدن 

شير مادر و ... که بدون آموزش اجرا می  شود، در نرم  افزار غريزه موجود است.

نرم  افزار نهاد در انسان، عامل پاسخگويی به نيازهای حياتی و ايجاد تمايلاتی مانند دوری 

از رنج، صرف حداقل انرژی و ... است که شدت هر يک، باعث عملکردهای مختلفی می  شود.

-  »بنياد« )= سرشت و طينت(، شخصيت اوليه يا طبع نرم  افزاری هر فرد را عرضه می  کند 

و به دليل تنوع آن در افراد است که حتي دو قلوهاي همسان از بدو تولد، رفتارهاي متفاوتي 

نسبت به محيط پيرامون از خود بروز مي دهند و يا خصوصيات شخصيتي خاصي در نوزادان 

وجود دارد که کاملا با خصوصيات والدين آن ها متفاوت و حتي متضاد است. 

-  »روح جمعی« کالبدی مشترک و مانند يک آينه  ی کروی است که هر فردی در مرکز 



69
فراشناخت انسان

آن قرار دارد و از طريق آن، انعکاس  انديشه  ها و تشعشعات مختلف بر او منعکس می شود و 

تشديد پيدا می  کند. از اين رو، برآيند نوع تفکرات هر جامعه، به عنوان يک ويژگی عمومی 

در آن جامعه بروز می  کند و حتی به نسل بعد منتقل می  شود. روح جمعی يک خانواده، يک 

روستا، يک شهر، کره  ی زمين و روح جمعی حيوانات و ... هم به طور مستقل عمل می  کند و 

هم در نهايت، يک انعکاس کلی دارد و بازتاب آن، کل هستی را فرا می  گيرد.

-  »حافظه  ی جمعی«، سابقه  ی تمام وقايع را در خود ثبت و ضبط می  کند. برای مثال، 

ترس از تاريکی و تنهايی به زمانی باز می  گردد که بشر در شب وسيله  ای برای ايجاد روشنايی 

نداشت و در اين شرايط، با خطرات مختلف رو در رو بود و به طور قابل توجهی، قدرت 

محافظت از خود را از دست می  داد. امروزه، حافظه  ی جمعی با عنوان »ناخودآگاه جمعی« 

شناخته می  شود.

-  »روح هادی«، جهت کلی حرکت و رفتار انسان به سمت »رب« را نشان می دهد. 

اين جهت  نما که همواره احساس گم کردن چيزی را ايجاد می  کند، به انسان، هويتی 

کلی می  بخشد.

-  »ژن«، حاوی اطلاعات سخت  افزاری و نرم  افزاری است. اطلاعات سخت  افزاری ژن که 

بخشی از کالبد فيزيکی و ناشی از چگونگی و ترتيب مولکولی آن است، مشخصاتی مانند 

قيافه، قد، رنگ مو و چشم و ... )شباهت مورفولوژيک به والدين( را تعيين می  کند و اطلاعات 

نرم  افزاری آن، حسن سابقه و سوء سابقه  ی فيزيولوژيک نسل  های گذشته و تمايلات رفتاری 

فرد را در خود دارد. 

بر اساس اين تقسيم، ساختار ثابت و تغييرناپذير ژن، بخش سخت  افزاری آن است 

که اطلاعات بخش نرم  افزاری ژن )که تغيير پذير است(، از نحوه  ی دستيابی به آن ناشی 

می  شود. به همين دليل، اگر ژن مربوط به يک ويژگی را به يک مجموعه مداری تشبيه 
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کنيم، نحوه  ی برقراری مدار، شدت و ضعف تمايلات فرد و نحوه  ی کارکرد فيزيولوژيک بدن 

او را تعيين می  کند.

برای مثال، تمايل به مصرف مواد مخدر در بانک اطلاعاتی ژن انسان موجود است. اگر 

بخش نرم  افزاری ژن فعال شود و دستورات اين سخت  افزار را به اجرا گذارد، اين تمايل به نسل 

بعد نيز منتقل می  شود. اما اين نسل می  تواند شدت اين تمايل را افزايش يا کاهش دهد که 

در اين صورت با ثبت آن در بخش نرم  افزاری، با اين پيام جديد به نسل بعد انتقال می  يابد. 

)بخش سخت  افزاری ژن، تابع قوانين وراثت مانند قوانين مندل و ... می  باشد.(

مثال ديگر از تمايلات فردی که ارثی به شمار می  رود، تمايل به شعر و شاعری است. اين 

تمايل نيز از طريق بخش نرم  افزاری ژن به ارث می  رسد؛ اما خود ذوق شاعری بايد ايجاد شود 

و ارثی نيست.همچنين، خلق و خوی انسان تحت تأثير تمايلاتی است که بخش نرم  افزاری 

ژن آن را بروز می  دهد.

-  »نرم  افزار اشتراکی مادر و جنين« نرم افزاری است که در دوران بارداری بين مادر و 

جنين به اشتراک گذاشته می  شود و اطلاعات مربوط به کنش  ها و واکنش  های ذهنی و روانی 

و جسمی مادر در طول بارداری، در آن ذخيره می  شود و هنگامی که نوزاد به دنيا می  آيد، 

فعال می  شود. 

برای مثال، موسيقی  هايی که مادر در دوران بارداری گوش می  کند و انواع علائق، ترس ها 

و بحران های او در فرزند تأثير مستقيم دارد. به همين دليل، وضعيت ذهنی، روانی و شخصيتی 

نوزادان دوران جنگ متفاوت از نوزادان زمان صلح است. اين تأثير از طريق روح جمعی و نرم 

افزار اشتراکی به جنين انتقال می  يابد. 

حتی صحبت کردن با جنين که امروزه در روان شناسی توصيه می  شود، در اثر وجود اين 

نرم  افزار مؤثر واقع می  شود و کسانی که گمان می  کنند ذهن و روان جنين از اين صحبت 
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کردن تأثير می  پذيرد، دچار خطا هستند؛ زيرا جنين چيدمان ذهنی و اطلاعاتی و مديريت 

حافظه ندارد و نرم  افزاری که از صحبت کردن مادر در دوران بارداری اثر می  پذيرد، نرم  افزار 

اشتراکی مادر و جنين است که اين اثر را پس از تولد آشکار می  کند. 

-    من   ِ برنامه پذير:

اين بخش، مجموعه  ای را در بر می  گيرد که عبارت  اند از: نرم  افزار تجربه، نرم  افزار وجدان، 

نرم  افزار برآورد، نرم  افزار بينش، نرم  افزار گزينش، نرم  افزار چيدمان اطلاعات، نرم افزار تشريح 

نر م افزار  تشخيص،  نرم  افزار  اطلاعات،  ايجاد  نرم  افزار  اطلاعات،  کشف  نرم  افزار  اطلاعات، 

قياس، نرم  افزار ارزيابی، نرم  افزار تمثيل، نرم  افزار دقت و تمرکز، نرم افزار مصداق  يابی، نرم افزار 

نرم  افزار  استدلال،  نرم  افزار  نرم  افزار محاسبه،  اطلاعات،  تحليل  و  تجزيه  نرم  افزار  تشبيه، 

تداعی، نرم  افزار استنباط، نرم  افزار کاربری، نرم افزار استنتاج، نرم  افزار استقراء، نرم افزار طرح 

پرسش، نرم  افزار طراحی ذهن، نرم  افزار تجسم هدفمند، گيرنده  های فيزيکی، گيرنده های 

ذهنی، گيرنده  های فراذهنی، خيال هدفمند، خيال بی  هدف )وهم( و ... 

به طور کلي سه عامل در شکل گيري »من ِ برنامه پذير« دخالت دارد. اين سه عامل، »بخش 

ناخودآگاه«، »بخش نيمه  خودآگاه« و »بخش خودآگاه« وجود انسان هستند. 

-  »بخش ناخودآگاه« نرم افزاري است که به  طور عمده، در پنج تا شش سال اول زندگي 

بنيادی )که  باورهای  و  و بدی  اوليه  ی خوبی   نرم افزار اصول  اين  برنامه ريزي مي شود. در 

قابليت های کمی و کيفی فرد در بزرگسالی را تعيين می  کند(، تعريف و ماندگار مي شود. 

بنابراين، تغيير برنامه ي ناخودآگاه بسيار مشکل است.

-  »بخش نيمه خودآگاه« بر اساس برنامه  ای از پيش تعيين شده )اطلاعات نهادينه شده 

در خلال زندگی( عمل می  کند و کنش  ها و واکنش  های وابسته به آن، به طور خودکار انجام 

می  شود؛ اما بر خلاف بخش ناخودآگاه در بزرگسالی نيز در دسترس و قابل تغيير است و در 
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شرايطی که فرد، آگاهانه تصميم به تغيير آن داشته باشد و يا نسبت به تغيير آن متقاعد شود، 

قابل برنامه  ريزی مجدد است.

ب( ابعاد وجود انسان در بينش فراكل نگر
فرادرمانی، متکی بر بينشی خاص است که می  توان آن را بينش فراکل  نگر ناميد. بر اساس 

اين ديدگاه، آن چه به عنوان اجزای انسان معرفی شد، تنها گوشه  ای از اجزای او می  باشد.

تعريف فراكل  نگری

»فراکل نگري« نگرشي است که در آن انسان به وسعتِ جهان هستي ديده مي شود؛ نه 

فقط مشتي گوشت و پوست و استخوان. به بيان ديگر، در ديدگاه »فراکل نگري« که به انسان 

نگاهی همه جانبه دارد، ابعاد وجودی او نامحدود در نظر گرفته می  شود. در اين ديدگاه، انسان 

از بی  نهايت اجزای مختلف نرم  افزاری و سخت  افزاری تشکيل شده است و همه  ی اجزای 

سخت افزاری او نيز توسط يک بخش نرم  افزاری اداره و کنترل می  شود. 

در بينش فراکل نگري، هر جزئی در رابطه با ساير اجزا بررسي مي شود. جسم، روان، ذهن 

و ساير کالبدها و اجزای وجودی انسان با يکديگر ارتباط دارند و صدمه ديدن هر يک از اين 

اجزا، باعث لطمه ديدن ساير بخش ها می  گردد. به دليل اين ارتباط تنگاتنگ، تشخيص منشأ و 

محدوده  ی بيماري انسان غيرممکن است و تنها  يک سيستم هوشمند که بر او اشراف داشته 

باشد، می  تواند با اسکن دقيقی اجزای معيوب وجود وی را مشخص و اصلاح کند. 

تعريف بيماری در فراكل  نگری

تاکنون هر مکتب و شيوه  ی فکري فقط از زاويه  اي خاص به انسان نگريسته و از آن زاويه 

بيماري و درمان را شناسايي و تعريف کرده است. برای مثال، طب رايج انسان را مانند ماشين 

مي داند و فقط به کالبد فيزيکي او توجه مي کند؛ هوميوپاتي فقط به شعور سلولي مي پردازد؛ 

»پلاريتي درماني« حوزه  ی پلاريتي را مد نظر قرار می  دهد و»سايمتيک تراپي« به فرکانس 
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مولکولي توجه مي کند. اين نوع نگرش ها که هر يک از زاويه اي خاص به انسان مي نگرند، 

تعريفي يک بُعدي از او ارائه می  دهند و بيماری  های او را فقط از يک جهت بررسي می  کنند.

کسي که تنها به فيزيولوژی و آناتومی بدن دقت دارد، بيماري را فقط نتيجه  ی عملکرد 

بد  بدن مي داند و کسي که شعور سلولي را مي شناسد، معتقد است بيماري زماني حادث 

مي شود که شعور سلول مختل شود؛ کسي که با چاکرا سر و کار دارد، مي گويد: بيماري 

زماني رخ مي دهد که تعادل چاکراها به هم خورده باشد و به نظر کسي که از ديد طب 

سوزني به انسان مي نگرد، بيماري زماني پيش مي آيد که تعادل انرژي در هر يک از کانال هاي 

چهارده  گانه به هم بخورد و يا يکي از کانال  ها مسدود شود. در سايمتيک  تراپي، بيماري را بر 

هم خوردن فرکانس مولکولي بدن تعريف مي کنند. پلاريتي درمانگرها نيز بيماري را نتيجه  ی 

برهم خوردن حوزه  ی پلاريتي بدن مي دانند. آن ها که به هاله توجه مي کنند، بيماري را در 

اين رابطه مي بينند و فقط دنبال اصلاح هاله ها هستند و... .

اما براساس نظريه  ی فراکل نگري، بيماري عبارت است از:

»هرگونه اختلال، انسداد، صدمه و عدم تعادل در هريک از بي نهايت اجزاي تشکيل دهنده  ی 

وجود انسان«

اگر بخواهيم تعريف فراکل نگرِ بيماري را بپذيريم و به کار ببريم، تشخيص بيماري 

محال و ناشدني است. يکي از دلايل تعدد شاخه هاي درماني نيز افزايش قابليت درمان 

است. با اين هدف يک شاخه را تا حد امکان به شاخه هاي متعدد و تخصصي تر تقسيم 

از  بسياري  هم  باز  همه،  اين  با  دقيق تر شود.  و  آسان تر  بيماري  تشخيص  تا  مي کنند 

تشخيص ها اشتباه است. 

در فراکل نگري وجود هرگونه نقصي، در هر يک از بي نهايت اجزاي تشکيل دهنده  ی 

وجود انسان، بيماري ناميده مي شود. از منظري ديگر، بايد کالبدهاي مختلف انسان )جسمي، 
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رواني، ذهني، اختري و...( در ارتباط با يکديگر باشند )هم  فازي کالبدي(؛ چاکرا هاي مختلف 

در وضعيت درست و بدون هر اختلال و انسدادي باشند؛ کانال هاي چهارده  گانه  ی انرژي )در 

طب سوزني( در حالت تعادل باشند؛ حوزه هاي انرژي پيرامون فرد )حوزه  های پلاريتي و 

بيوپلاسما( منظم و در موقعيت درست باشند، شعور سلولي سالم باشد و فرکانس مولکولي 

سلولي، از ميزان واقعي خود منحرف نشده باشد و ... تا فرد بيمار نباشد.

وجود انسان نيز مانند ساير اجزای جهان هستي، از سه بخش عمده تشکيل شده است: 

بخش شعور، بخش ماده و بخش انرژي.1 بنابراين، مي توان منشأ بيماري  را در هر يک از اين 

سه بخش شناسايی کرد: 

استهلاک،  تأثير  سموم،  تأثير  مکانيکي،  شامل:  صدمات  بيماري در بخش ماده،    -

کهولت و خستگي

-  بيماري در بخش انرژي، شامل: تعادل نداشتن کانال هاي انرژي، چاکراها، حوزه  ی 

پلاريتي و... 

-  بيماري در بخش شعور، شامل: اختلالات شعور سلولي مانند سرطان و ...

بيماری عارض شده در هر يک از اين سه بخش می  تواند در اثر فعل و انفعالات وجود 

انسان و يکپارچگی و ارتباط ميان اجزا، به ساير بخش ها نيز منتقل شود. علاوه بر اين، کاهش 

ارتباط اجزا نيز خود اختلالی محسوب می  شود که به شکل  های مختلف بروز می  کند. از جمله، 

هم  فاز نبودن کالبدهاي مختلف وجود انسان به حالتي مي انجامد که از به  هم ريختگي هاي 

معمولي شروع مي شود و تا مرز جنون آني ادامه می  يابد. 

براي فهم ساز و کار اين موضوع، می  توان از مثالي استفاده کرد. شهري را در  نظر بگيريد 

که مؤسسات و سازمان هاي مختلف )مانند شهرداري، مخابرات، برق، آب و فاضلاب، گاز، مترو 

1. البته همان گونه که گفته شد بخش ماده و انرژي از شعور به وجود آمده است.
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و... (، اداره  ی امور عمراني آن را بر عهده دارند. اگر در اين شهر برنامه ريزيِ مدوني وجود نداشته 

باشد، نابساماني زيادي ديده مي شود. برای مثال، پس از اين که شهرداري خياباني را آسفالت 

می  کند، سازمان آب و فاضلاب براي لوله کشي آب، در آن کانال حفر مي کند و دوباره پس از 

ترميم خيابان، سازمان ديگري براي اجراي پروژه  ی خود، دوباره عمليات حفر را انجام می  دهد 

و اين فرايند همچنان ادامه می  يابد و موجب ضررهاي مالي و ناراحتي هاي بسيار مي شود. اين 

نابساماني به  دليل نا هماهنگي بين سازمان هاي مختلف و نبودن ستادي اجرايي براي برقراري 

ارتباط بين آن ها خواهد بود. 

وجود انسان نيز مانند يک شهر است که در افراد معمولي اجزائی از هم گسسته دارد. در 

اين افراد، هر يک از کالبدهاي مختلف وجودي، به طور خود مختار فعاليت مي کنند. برای 

مثال، کالبد ذهني، کالبد رواني و کالبد جسمي هر يک به  گونه اي مستقل عمل مي کنند و 

با يکديگر ارتباط ندارند. اين  افراد خيلي از مواقع، حتي ساده ترين موضوع روزمره را به ياد 

نمي آورند يا در برخورد با کوچک ترين مسائل، به طور کامل کنترل و تعادل خود را از دست 

مي دهند و به  اصطلاح به هم مي ريزند. مرز نهاييِ اين به هم ريختگي، جنون آني است که فرد 

ضمن از دست دادن کنترل خود، زمان و مکان را نيز فراموش مي کند و بعدها ممکن است 

هيچ چيزي را به خاطر نياورد؛ زيرا با قطع بودن ارتباط کالبدها، ارتباطات ادراکي و احساسي با 

کالبد فيزيکي )جسم( قطع مي شود و دسترسي به حافظه از بين مي رود. 

2-  كالبدهای انسان و برخی اجزای مرتبط با آن ها
الف( كالبدها

انسان چندين هزار کالبد مختلف دارد که بخش غيرمادي )خارج از حوزه  ی فرکانسيِ 

قابل ديد و حس انسان( وجود او را تشکيل مي دهند. 



76
فرادرمانی

دارند،  قرار  او  از جسم  کالبدهايی که خارج  را  انسان  نباتی  غير  فعاليت هاي  تمام 

هدايت و رهبري مي کنند و سيستم تغذيه  ی انرژي اين کالبدها مجزا از سيستم تغذيه  ی 

کالبد فيزيکی )بدن( عمل مي کند. هرچند ساختار کالبدها در محدوده  ی حواس و درک 

فيزيکي انسان نيست، با پيشرفت هاي فناورانه و به کمک عکس برداري هاي چند دهه  ی 

خُرافي محسوب مي شد(،  پيش تر  )که  آن ها  از وجود  انسان،  است که  ثابت شده  اخير 

برخوردار است.

ارتباط ميان مغز و كالبدها

»مغز« مجموعه  ی آنتن هايي است که اطلاعات حواس مختلف داخلي و خارجي بدن را 

به کالبدهاي مختلف وجودي انسان مانند کالبد ذهني )بخش ادراکات(، کالبد رواني )بخش 

احساسات( و ساير کالبدها مخابره و يا از آن ها دريافت و به زبان جسم ترجمه مي کند.

در دنياي علم، مغز انسان را مانند ابََر رايانه اي در نظر مي گيرند که فرمانده ی بدن 

و هدايت کننده  ی مسير فکري و حياتي انسان است. فعاليت هاي حياتي و ستادي مغز 

عبارت  اند از:

                                       

داخلي

تنفس، ضربان  مانند  بدن  اعمال حياتي  کنترل 
تنظيم  خون،   PH فشارخون،  خون،  قند  قلب، 
پلک،  حرکت  چشم،  ديد  تنظيم  بدن،  حرارت 

معده، روده و...

انجام حرکات ارادي مانند حرکات سر، دست و 

پا، گردن و...                         

کشف و واکنش مانند بررسي درد، و ...

انجام واکنش هاي غير ارادي     

خارجي

فعاليت هاي فيزيکي
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اما اگر بخواهيم ابر رايانه بودن مغز را بپذيريم، در مقابل پرسش هايي قرار می  گيريم که 

بايد به آن ها پاسخ گفت. برای مثال، رايانه نياز به اپراتوری دارد که آن را برنامه ريزي و از 

خروجی رايانه )نتيجه  ی برنامه ها( استفاده  کند. بدون اپراتور، هيچ سيستمي نمي تواند هم 

خود را برنامه ريزي و هم از آن برنامه ها استفاده کند. بنابراين اين پرسش ها مطرح مي شود 

که »اگر مغز يک ابََر رايانه است، اپُراتور آن کجاست؟« و »آيا اپراتور، جزئي از مغز است يا 

مستقل از آن؟«.

جمع آوري اطلاعات 
 يادگيري و سپردن به حافظه
يادآوري و استخراج از حافظه 

 چيدمان اطلاعات ) تفکر(
تشخيص اطلاعات

قياس اطلاعات)منطق(
ارزيابي بينشي)طرزتلقي از وقايع بيرون و جهان هستي(                       

 انتخاب اطلاعات و تصميم گيري )اختيار(
تخيل

 طراحي
 اراده 

......... 

ذوق و شوق
وجد و سرور

حيرت و تعجب
 ايثار و فداکاري

مهر و محبت
شور و هيجان

 شيدايي و شوريدگي و از خود بي خودشدگي
.......

فعاليت هاي فکري

فعاليت هاي ذوقي
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همچنين، می  توان از زاويه اي ديگر به مسأله نگاه کرد: مغز از نورون  تشکيل شده است 

و نورون، توزيع کننده  ی سيستم الکتريکي مغز است و مانند کنتاکتور برق عمل مي کند. در 

واقع، مجموعه اي از نورون ها يک مدار فرمان برق را تشکيل مي دهند که با کمک اين مدار 

فرمان، کليه  ی سيستم هاي خودکار )اتوماسيون( بدن کنترل مي شود. 

برق قطع و وصل  و بسته شدن کنتاکت ها، جريان  باز  با  برق،  فرمان  در يک مدار 

بوبين هاي  با تحريک  از گيرنده هاي مختلف مي رسد،  پالسي که در هر لحظه  مي شود. 

انجام خودکار تمام اعمال  باز و بسته شدن کنتاکت ها و در پي آن،  کنتاکتورها، باعث 

فيزيکي و مکانيکي مي شود. 

در نورون نيز، به همين ترتيب، از يک سو جريان الکتريکي وارد مي شود و از طريق 

سيناپس ها )که مانند کنتاکت هاي يک کنتاکتور برق عمل مي کنند( توسط واکنشي به نام 

واکنش استيل  کولين هادي و عايق مي شود و به اين  ترتيب، يا جريان الکتريکي را از خود عبور 

مي دهد و يا آن را قطع مي کند و از اين طريق، نورون توزيع الکتريکي را انجام مي دهد.

تفاوت اساسي بين نورون و کنتاکتور برق اين است که جريان الکتريکي نورون، به ساز و 

کار تغيير ولتاژ و آمپراژ مجهز است و هر نورون با زبان اين تغييرات، بي نهايت پيام الکتريکي 

دريافت و به نورون مجاور خود ارسال مي کند. بدين ترتيب، اعمال حياتي با کمک گيرنده های 

مختلف داخلي و خارجي بدن، به  طور خودکار انجام مي شود. 

اين  است،  نشده  نورون شناسايي  مغز  تاکنون  که  اين  به  توجه  با  و  توضيح  اين  با 

مغزي  نيز  نورون  »آيا  نورون کجاست؟«،  »اپراتور  پيش می  آيد که  اساسي  پرسش  هاي 

جداگانه دارد؟« ،»در اين صورت، اپراتور مغز نورون کجا قرار گرفته است؟«. 
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سؤالات ديگري را نيز مي توان درباره  ی نورون طرح کرد؛ برای مثال: »آيا نورون است که 

تصميم مي گيرد انسان به سمت وحدت يا کثرت برود؟« و »آيا نورون راه و روش زندگی او 

را تعيين می  کند؟« يا »آيا نورون است که تصميم مي گيرد انسان عاشق و از خود بي خود 

شود؛ به حيرت و تعجب بيفتد و يا ايثار و فداکاري کند؟« و وقتي پزشک مي گويد: »اگر 

بيمار روحيه اش خوب باشد، اميد به نجات او بيشتر خواهد بود«، چه منظوري دارد؟؛ »چگونه 

نورون می  تواند روحيه  ی خوبي داشته باشد يا آن را ايجاد کند؟« و »آيا يک کنتاکتور برق 

)نورون( مي تواند روحيه ساز باشد؟«.

مسلم است که اين کارها از نورون )که يک کنتاکتور برق است( بر نمي آيد و آن هرگز 

قادر به انجام چنين کاري نيست. بخشی از نورون ها، سيستم خودکار )اتوماسيون( بدن را 

اداره مي کنند و اعمال غيرخودکار )چنان که بررسي خواهد شد( پيام ها را از جاي ديگري غير 

از مغز دريافت مي کنند. در واقع، »مغز، يک آشکار کننده است و دستوراتي را از کالبد رواني 

و کالبد ذهني دريافت و به زبان جسم ترجمه مي کند«. 

کالبد ذهنی و کالبد روانی جزء مغز نيستند و در يک وضعيت مخابراتی نسبت به آن قرار 

)شكل 17(

سيناپس 
سلول عصبی

)نورون(

سلول عصبی )نورون(

دندريت 

دندريت 

آکسون

آکسون
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دارند. خود مغز يک بخش کورتکس و يک بخش ساب   کورتيکال دارد. بخش ساب   کورتيکال، 

سيستم اتوماتيک بدن )مانند ضربان قلب و تنفس( را کنترل می  کند و اپراتوری تمام سلول  ها 

به وسيله  ی ذهن صورت می  گيرد.

کورتکس يک مجموعه آنتن است که پيام بخش  های مختلف روان و ذهن را دريافت 

و ترجمه می  کند. اگر به اين آنتن لطمه  ای وارد شود، اين ترجمه صورت نمی  گيرد. در اين 

حالت، بخش ساب  کورتيکال مغز کار می  کند و فعاليت  های حياتی برقرار است؛ اما ارتباط 

از زندگی  با پيرامون قطع خواهد بود و فرد، زندگی گياهی خواهد داشت؛ يعنی  ذهنی 

شناختی که منجر به درک و احساس می  شود، محروم خواهد بود. اين وضعيت )قطع ارتباط 

ذهن و مغز(، »مرگ مغزی« است.

در شرايط مرگ مغزی، تنها اگر اصلاحی صورت بگيرد که اين سيستم آنتن )مغز( بتواند 

با ذهن ارتباط برقرار کند، بيمار به روال عادی بر می  گردد. 

در شرايط طبيعی، عملکرد مغز به چند بخشِ کلي تقسيم مي شود:

 1. کنترل خودکار بدن )اتوماسيون(

 2. کنترل واکنش هاي غيرخودکار

 3. حافظه  ی مغزي

 4. آشکارسازيِ فعاليت هاي فکری و ذوقی

 5. دريافت اطلاعات خارجي به کمک سنسورهاي حواس مختلف

دريافت  و  مختلف  وجودي  کالبدهاي  به  اطلاعات سنسورهاي حواس  مخابره  ی   .6 

اطلاعات مخابره شده از آن ها

 7. ترجمه  ی اطلاعات دريافتي از کالبدهاي مختلف به زبان جسم، از طريق توليد و 

ترشح هاي شيميايي.
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كالبد ذهني )كالبد مديريتي(

کالبد ذهني از چند بخش تشکيل شده است )شکل 18( که مي توان هر يک از آن ها را يک 

کالبد محسوب کرد. اين بخش ها عبارت  اند از:

- حافظه و آرشيو اطلاعات ابدي

- مديريت حافظه

- مديريت چيدمان اطلاعات )فکرسازي(

- مديريت سلول و بدن

کالبد ذهني، بخش هاي مختلفي را سازمان دهي مي کند و روي هم رفته شامل بخش هاي 

زير است که هر يک، زير مجموعه هاي مفصلي دارد. اين بخش ها عبارت اند از: 

- سازمان دهيِ بدن و سلول

- سازمان دهي ادراکات انسان

- سازمان دهي اطلاعات )آرشيو و بايگاني ابدي اطلاعات(

)شكل 18(
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-  مديريت بدن و سلول:

مديريت بدن و سلول شرح وظيفه  ی همه  ی سلول ها را تعيين مي کند. اين بخش با 

آناتومي خاص خود، صد تريليون انشعاب نامرئي به تمامي سلول ها دارد و از اين طريق، تمام 

سلول ها را اداره مي کند. براي دفاع از اين نظريه، می  توان از مثال هايي استفاده کرد:

مثال 1: در يکي از آزمايش هاي شناخته شده  ی هيپنوتيزم، به سوژه تلقين مي شود که 

ساعد دست او بي حس است. پس از تلقين، ساعد  دست سوژه به طور واقعی بي حس مي شود. 

اما اگر به قسمت هايي از کف دست و بازوي سوژه سوزن بزنيم، احساس درد خواهد کرد؛ در 

حالی که اگر به ساعد او سوزن بزنيم، درد را احساس نخواهد کرد. با توجه به اين که سيستم 

عصبي سوژه کاملًا سالم است، چرا کف دست و بازوي او درد را حس مي کنند، اما ساعد )که 

در مسير شبکه  ی عصبي قرار دارد( دردي را حس نمي کند و بي حس است؟

علت اين است که با فريب خوردن و به اشتباه افتادن مديريت بدن در اثر القاء خبر غير 

واقعي، مديريت بدن خبر را مي پذيرد، و به سلول هاي موضع ساعد دستور گزارش نکردن 

درد را مخابره مي کند. در نتيجه، به  دنبال صدور اين دستور، ساعد دچار بي حسيِ موضعي 

مي شود. در واقع اين مديريت با مخابره  ی شرح وظايف سلول ها، آن ها را به سوي انجام وظايف 

خود، هدايت مي کند. 

مثال2: به فردي که چشمانش بسته است، تلقين مي کنند که قطعه اي آهن  گداخته را 

کف دست او خواهند گذاشت؛ اما در عمل، تکه اي يخ در دست او مي گذارند. با اين حال، کف 

دست سوژه تاول مي زند. با توجه به اين که آهن داغي در کار نبوده است، تاول کف دست 

سوژه ناشی از چيست؟

 جواب اين پرسش نيز مانند مثال قبلي است. بعد از متقاعد شدن مدير بدن درباره  ی خبر 

جعليِ گذاشتن آهن داغ در کف دست، اين مديريت به سلول هاي آن ناحيه، دستور واکنش 
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در مقابل سوختگي را مخابره مي کند و اين سلول ها نيز همين واکنش را نشان مي دهند.

اگر چشمان سوژه باز بود و مي ديد که تکه اي يخ را کف دست او گذاشته اند، اين اتفاق 

نمي افتاد، زيرا مدير بدن با اطلاعات غلط، فريب نمي خورد. 

مثال3: بر عکس مثال قبل، به سوژه  ای تلقين مي شود که تکه يخي را کف دست او 

خواهند گذاشت. مديريت بدن و سلول پس از پذيرش اين خبر، دستور واکنش در مقابل 

يخ زدگي را به سلول هاي کف دست مخابره می  کند. در نتيجه، اين سلول ها نيز همين واکنش 

را نشان خواهند داد و علائم يخ زدگي در کف دست ظاهر خواهد شد؛ هر چند که در عمل، 

آهني داغ را کف دست سوژه گذاشته اند.

در اين آزمايش، اطلاعات غلط مدير بدن را فريب مي دهد و مدير، دستور واکنش را در 

مقابل تماس با يخ صادر مي کند. با توجه به اين  که در عمل، قطعه اي آهن داغ کف دست 

سوژه هست، چرا سلول در تماس با آهن داغ، تخريب نشده است؟

 در جواب بايد گفت که مقاومت سلول به شرح وظيفه اي بستگي دارد که براي آن تعيين 

مي شود و مقاومت آن در هر شرايطي نيز، نسبت به آن شرايط تعريف شده است. برای مثال، 

موجودات درياييِ عمق 2500 متري سواحل ايتاليا، درجه  حرارتي معادل 250 درجه  ی 

سانتيگراد و فشار بسيار زيادي را تحمل مي کنند؛ حال آن که ساختمان سلولي آن ها با 

سلول هاي ديگر موجودات فرقي ندارد. 

اگر بعد ها موجودات آبزي را از اعماق اقيانوس ها بيرون بياورند، معلوم مي شود که سلول 

بدن آن ها مي تواند حرارت و فشار بسيار بالايي را تحمل کند. اين نشان مي دهد که اگر شرايط 

محيطي براي موجود زنده  تعريف شده باشد، مي تواند حرارت و فشار بالايي را تحمل کند.

اين آزمايش ها معلوم مي کند که چگونه عده اي با تمرين هاي طولاني و استفاده از شيوه هاي 

بنابراين، واكنش جسم، به دستور مدير بدن بستگي دارد؛ نه نوع تماس فيزيكی.
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خود هيپنوتيزمي و وارد كردن دستورها و تغيير برنامه هاي نرم افزاريِ بخش مديريت بدن 

و سلول، مي توانند روي آتش راه بروند، بدون اين كه  آثار سوختگي در آن ها ايجاد شود و 

چگونه افرادي هستند كه در دماي چند درجه زير صفر، يخ سطح آب را مي شكنند و در آن 

شنا می  كنند و... .

كري  هيستريك،  كوري  هيستريك،  فلج  )شامل  هيستريك  بيماري هاي  در  مثال4: 

هيستريك و ...( اعضاي درگير و مشكل  دار، هرچند از نظر فيزيولوژی و ساختار سالم  اند، دچار 

ناتوانی هستند و فرد بيمار نمي تواند اين اعضا را به كار بگيرد. برای مثال، در كوري هيستريك، 

فرد نمي تواند ببيند؛ در فلج هيستريك، فرد از حركت دادن عضو فلج عاجز است و در كري 

هيستريك، قادر به شنيدن نيست. اكنون، با توجه به اين كه تمام اين اعضاء سالم اند؛ چرا در 

اختيار فرد نيستند و او كنترلي بر آن ها ندارد؟

در جواب بايد گفت كه گذشته از ساز و كار بيماري هاي هيستريك )كه جداگانه بررسي 

خواهد شد( مدير بدن به نوعي متقاعد شده است كه دستوراتي را اجرا كند. برای مثال، براي 

فراهم آوردن شرايط و توجيهي كه فرد را از مجموعه اي از مسئوليت هايش معاف كند، به 

بخشي از نخاع دستوري را مخابره مي كند كه  براساس آن هيچ پيامي را از موضع درگير، 

به بالا گزارش نكند. درنتيجه، فرد ضمن تندرستي كامل، فلج مي شود و قدرت حركت را از 

دست مي دهد و قادر به ديدن يا شنيدن نيست.

مثال5: عده اي با شنيدن خبر يا رخدادي ناگوار، غش مي كنند. ساز و كار غش چيست؟

در صورت رخداد حادثه اي ناگوار، اگر طبق تشخيصِ بخش واكنش دفاع رواني، وخامت 

اوضاع خارج از تحمل فرد باشد، گزارش آن به مديريت بدن ارسال مي شود و مدير بدن 

نيز دستور قطع تبادل هرگونه اطلاعات خارجي با مغز )تا اطلاع ثانوي( را صادر می  كند و 

از اين پس، حالت غش برای شخص رخ مي  دهد. 
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آشنايی با وظيفه و عملکرد مديريت بدن و سلول، از »اصل انتخاب اصلح از نظر شعور 

سلولي« نيز پرده  برداری می  کند.

ناقل  بسياري،  افراد  نيست.  شدن  بيمار  قطعي  دليل  ميکروارگانيسم ها،  به  آلودگي   

ميکروارگانيسم ها هستند، اما بيمار نيستند. برای مثال، عده اي ناقل ويروس ايدز هستند، ولي 

بيمار مبتلا به ايدز محسوب نمي شوند و يا ناقل باکتری سل يا آنفلونزا و... هستند؛ اما خود، 

بيمار نيستند.

هم چنين، طي اپيدمي هايي که در طول تاريخ اتفاق افتاده و بيماري هاي واگيرداري که 

تلفات سنگيني را بر جوامع بشري تحميل کرده است، همواره عده اي سالم باقي مانده و از 

اين مهلکه ها جان سالم به در برده اند. اين در حالي است که حتي اين عده نيز به طور قطع 

مانند ديگران آلوده بوده اند. 

اين عده که زنده مانده اند، مديريت شعور سلولي سالمي داشته اند و طبيعت بر اساس 

»اصل انتخاب اصلح از  نظر شعور سلولي«، اين عده را حفظ کرده است. در اين  افراد، سيستم 

تهاجم  مقابل  در  است  توانسته  سلولي  سالم  شعور  از  برخورداري  دليل  به  بدن،  دفاعي 

ميکروارگانيسم ها بايستد. در نتيجه، آن ها با وجود آلودگيِ قطعيِ محيط،  بيمار نشده اند.

-  اختلال در مديريت بدن و سلول:

برخی عوامل باعث مي شود که مدير بدن براي سلول يا سلول ها دستور و شرح وظيفه  ی 

اشتباه صادر کند و در نتيجه، سلول دچار پرکاري )سرطان( يا کم  کاري )تحليل  رفتگي( شود؛ 

زيرا اين عوامل، بخش زيادي از انرژي مدير بدن را به هدر مي دهند و تلف مي کنند. 

از جمله عوامل اتلاف انرژي ذهنيِ مديريت، عبارتند از:

- در گيريِ بيش از حد مدير بدن با مسائلي که هيچ ارتباطي به فرد و تأثيري در 

زندگي او ندارند
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- درگير شدن ذهن انسان با وحدت جهان هستي و چند پارچه کردن آن و ايجاد 

تبعيض و کثرت که خود باعث صرف انرژي ذهني بيشتر مي شود

چون انرژي ذهني انسان محدود است، براي صرف اين انرژي، به طرح و برنامه اي نياز 

است که بايد با عنوان »مديريت انرژي ذهني« بررسي شود. 

از جمله مواردی که به منظور مديريت انرژي ذهني بررسي مي شود،  انرژي هاي ذهنيِ 

هدر رفته است. برای مثال، عابري را در نظر بگيريم که در حال عبور از پياده رو، درباره  ی 

همه  ی کسانی که در حال آمد و شد هستند، قضاوت می  کند. او همه  ی اين افراد را بررسي 

و مشخصات ظاهري و حتي گاهي مشخصات دروني آن ها )مانند خوش خويي، بد جنسي، 

شخصيت دروني و ...( را ارزيابي مي کند و بدون اين که برای وی فايده  ای داشته باشد، نسبت 

به چاقي و لاغري، زشتي و زيبايي، کوتاهي و بلندي و ويژگی  های ديگر آن ها کنجکاوی 

می کند. اين کنجکاوی  ها و ارزيابی  ها باعث صرف انرژي ذهني بسيار و هدر رفتن انرژي  اين 

بخش مهم )مديريت بدن و سلول( مي شود. در نتيجه، مدير بدن و سلول، خسته و آشفته و 

اداره  ی بدن، مختل مي شود. 

)البته، به غير از اختلال در مديريت بدن و سلول، که توزيع شعور سالم سلولی را مختل 

می  کند، برخی عوامل بيرونی نيز در اختلال شعور سلولی دخالت دارند که از آن جمله 

می  توان تشعشعات راديواکتيو، تشعشعات کيهانی و مواد سرطان زا را نام برد.(

كالبد رواني

کالبد رواني، يکي ديگر از کالبدهاي مهم وجودي انسان است که احساسات را کشف، 

بررسي و ظاهر مي کند و پس از بررسي، پيام هاي مربوط به آن را به مغز مي دهد تا پس از 

آن، مغز نيز واکنش هاي لازم را در جسم آشکار سازد. برای مثال، وقتي صحنه اي ترسناک 

را مي بينيم، ابتدا با عبور اين صحنه از يک فيلتر )فيلتر بينش( شدت آن بررسي و ميزان آن 
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تعيين مي شود. به همين دليل، صحنه اي که کسي را به وحشت  بسيار مي اندازد، ممکن است 

در نظر ديگري، ترسناک نباشد يا ممکن است با ظاهر شدن ناگهاني يک موش، خانمي غش 

کند و در حد مرگ بترسد، حال آن که خانمي ديگر چنين واکنشي را نشان ندهد. به  هر 

حال، پس از ارزيابي وقايع بيروني، مغز واکنش نشان مي دهد و با پيام هاي شيميايي، بدن را 

به عکس العمل وا مي دارد.

بدين ترتيب، با توجه به حوادث بيروني، ابتدا مي ترسيم و پس از آن با ترشح شيميايي 

)در اين مورد آدرنالين(، بدن به حالت آماده باش در  مي آيد و نشانه هاي ترس در ما ظاهر 

مي شود. يعني ابتدا تحت  تأثير حوادث بيروني قرار گرفته و متأثر می  شويم؛ بعد از آن، پيام 

به مغز مي رسد و مغز نيز پيام شيميايي مرتبط با آن را صادر مي کند و پس از آن، علائم 

افسردگي ظاهر مي شود. براساس شکل 19، کالبد رواني به دو بخش مثبت و منفي تقسيم 

مي شود که عملکرد هر يک به شرح زير است:

بخش مثبت: احساسات مثبت ما را کشف و درک مي کند و وظيفه  ی جذب و دفع 

تشعشعات مثبت را بر  عهده دارد. به اين معني که با بروز احساسات مثبت، از يک طرف، مغز 

پيام هاي شيميايي مناسب را توليد می  کند و از طرف ديگر، بخش مثبت روان، تشعشع مثبت 

صادر مي کند و اگر در برابر احساسات مثبت قرار بگيرد، جذب تشعشع مثبت نيز صورت 

می گيرد. کسي که در اين حالت )در حال استفاده از بخش مثبت روان خود( است، به اصطلاح 

در فاز مثبت قرار دارد و در اين حالت، فقط مي تواند تشعشع مثبت را صادر يا جذب کند.

بخش منفي: احساسات منفيِ انسان را کشف مي کند و حالت آن )مانند حالت خشم و 

کينه، نفرت، بخل و حسد و ... ( را در ما ظاهر مي سازد. با بروز احساسات منفي، از يک سو 

مغز پاسخ مناسب را روي جسم پياده مي کند و جسم مسموم مي شود و از طرف ديگر بخش 

منفی به ايجاد تشعشع منفي مي پردازد و ما، خود و ديگران را در معرض اين تشعشع منفي 
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قرار مي دهيم. در چنين موقعيتي به اصطلاح، در فاز منفي قرار داريم.

انسان در هر لحظه مي تواند فقط از يکي از بخش هاي مثبت و منفي استفاده کند؛ يعني 

در هر لحظه يا در فاز منفي است )دريچه  ی بخش مثبت روان او بسته و دريچه  ی بخش منفي 

آن باز می  باشد( يا در فاز مثبت قرار دارد ) دريچه  ی بخش منفي روان او بسته و دريچه  ی 

مثبت آن باز است(؛ يعنی اين بخش غير ارادی روان طوری عمل می  کند که به نظر می  رسد 

يک دريچه همواره يا بخش مثبت را مسدود می  کند و يا بخش منفي را؛ زيرا هر بخشي که 

مسدود شود، بدن تشعشع مربوط به بخش ديگر را جذب يا دفع خواهد کرد.

 افکار و رفتار ما، تشعشع متناسب با خود را دارد و روان اين تشعشع را ساطع مي کند. 

برای مثال، درصورتي که به کسي با محبت نگاه کنيم، او در معرض تشعشع مثبت قرار 

مي گيرد و اگر با خشم و غضب با کسي برخورد کنيم، آن شخص در معرض تشعشع منفي 

قرار مي گيرد و صدماتي به او وارد خواهد شد و حتي بر طول عمر او نيز اثر خواهد گذاشت. 

تشعشعات مثبت يا منفي تابع بُعد مکان نيستند و دوري و نزديکي فرد، در ميزان و 

شدت آن تأثير ندارد. اگر هنگامي که در فاز مثبت قرار داريم، تشعشعي منفي به سمت ما 

فرستاده شود، چون دريچه  ی منفي مسدود است، تشعشع منفي نمي تواند در ما نفوذ يابد؛ اما 

درصورتي که در فاز منفي قرار داشته باشيم، مي تواند ما را درگير کند. برعکس، اگر تشعشع 

مثبتي به سمت ما بيايد و ما در فاز منفي قرار داشته باشيم، چون بخش مثبت مسدود است، 

قادر به جذب آن نيستيم و از آن محروم خواهيم ماند. بنابراين، تا حد امکان بايد در فاز مثبت 

باقي بمانيم تا جلوي ورود تشعشعات منفي گرفته شود. 

در کالبد رواني انسان بخشي هست که ضريب طول عمر انسان در آن تعيين مي شود. 

بدين ترتيب که هر قدر ميزان تشعشعات مثبت صادر شده و دريافت شده، بيشتر باشد، اين 

ضريب بيشتر خواهد شد و در نتيجه طول عمر انسان افزايش خواهد يافت. در اين قسمت، 
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نرم افزاري هست که اين ضريب را مي سنجد. 

 نرم افزارهاي ديگري هم هست که تشعشعات مثبت و منفي دريافت شده را بررسي 

مي کند. انسان در هر حالت روحي، با نوعي انرژي رو به  رو است که آن را جذب مي کند يا 

از دست مي دهد. برای مثال، زماني که ديگران از ما تعريف و تمجيد مي کنند، اين انرژي 

)انرژی نوع دوم( را دريافت مي کنيم و در نتيجه  ی آن حتي احساس خستگي مان رفع مي شود 

و ممکن است احساس گرسنگي و نياز به خواب نيز کاهش پيدا کند و برعکس، در صورتي 

که از ما انتقاد شود و مورد سرزنش قرار بگيريم، انرژي خود را از دست مي دهيم؛ بي حوصله 

مي شويم؛ پاهاي ما ياراي حرکت ندارند و احساس ضعف مي کنيم. اين واقعيت، اساس »جنگ 

رواني« است. در جنگ روانی، با استفاده از اخبار جعلي کوشش می  شود به سربازان دشمن 

بفهمانند که توانايي لازم را براي جنگيدن ندارند و با در هم شکستن غرور ملي و نظامي، باعث 

کاهش ميزان مقاومت و در نتيجه توان رزمي آن ها شوند.

نرم افزار ديگري هم وجود دارد که ميزان رضايت و نارضايتي ما را مي سنجد و از آن انرژي 

مي گيرد. برای مثال اگر اتومبيل دست دومي را بخريم و دوستي به ما بگويد که »اين ماشين 

اصلًا به قيمتي که خريده ايم، نمي ارزد«، در اين صورت انرژي ما به  شدت تخليه مي شود و 

حتي ممکن است تب کنيم و در بستر بيماري بيفتيم؛ اما اگر در همان حال فرد ديگري بگويد 

که آن ماشين ارزش مبلغی را که پرداخته ايم، دارد، ممکن است از فرط خوشحالي يک شب 

را تا صبح نخوابيم و احساس خستگي نيز نکنيم. اين همان تأثير انرژي است که توضيح داده 

شد. در اين مورد نرم افزار ديگري هم »ارزيابي از خود« را برعهده دارد. در اين باره احساس 

محبوب بودن و برخورداري از احترام نيز نقش مهمي دارد.

نرم افزار مهم ديگري نيز وجود دارد که وضعيت ما را در مقابل احساس ثواب و گناه 

انرژي صورت  امتياز مثبت و منفي مي دهد و در پي آن، جذب و دفع  به آن  مي سنجد؛ 
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مي گيرد. درصورت دفع انرژی، سيستم دفاعي بدن ضعيف عمل مي کند و احتمال ابتلا به 

بيماري ها بيشتر مي شود. 

در نرم افزار ديگری نيز ميل و نيازهاي انسان بررسي مي شود و در صورت ناکام ماندن 

و کسب امتياز منفي، تخليه  ی انرژي و در صورت کاميابي، جذب انرژي شروع مي شود و 

احساس بهتري به انسان دست مي دهد.

يکي ديگر از نرم افزارهاي وجودي انسان »آرمان گرايي« هاي ما را بررسي مي کند و از 

اين بابت، يا انرژي مي گيرد و يا انرژي دفع مي کند. برای مثال، در مسابقه  ی فوتبال تمام 

تماشاچي ها با وضعيت روحي مشابه ي به استاديوم می  آيند و يا از راه تلويزيون  به تماشاي 

مسابقه می  نشينند؛ اما پس از پايان مسابقه، طرفداران تيم پيروز، انرژي بسيار زيادي دريافت 

مي کنند و قادرند کيلومترها بدوند. در مقابل، انرژي هواداران تيم بازنده تخليه مي شود و حتي 

قدرت تکلم نخواهند داشت؛ احساس خستگي شديد مي کنند و بي حوصله و کلافه مي شوند 

که همه ناشي از ضعف همين انرژي است. 

هنگام رسيدن فرد به آرمان هاي ايده  آل خود، انرژي خاصي در وی ايجاد مي شود و به 

اصطلاح، »خستگي او در مي رود«. در غير اين  صورت، چند برابر بيشتر احساس خستگي مي کند 

و به همين دليل است که تمام دوباره کاري ها موجب صرف انرژي و خستگي بيشتر مي شود. 

تشعشعات وارد شده و دفع شده، سرانجام در نرم افزار اصلي، بررسي نهايي می  شود و به دنبال 

آن، »ضريب طول عمر« يا به  عبارتي، ضريب خستگيِ سلول تعيين مي گردد. هر قدرتشعشعات 

مثبتِ وارد شده بيشتر باشد، اين ضريب افزايش خواهد يافت و طول عمر طبيعيِ انسان نيز بيشتر 

خواهد شد، اما با افزايش تشعشع منفي، اين ضريب و در پي آن، طول عمر طبيعيِ انسان کاهش 

خواهد يافت. بنابراين، قرار داشتن در فاز مثبت، تأثير به سزايي در ميزان سلامتي انسان دارد.
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چنان که در شکل 19 مي بينيم، سطح نقطه چين با حداقل ميزان خود در بخش منفي، 

شروع مي شود و هر چه به بخش مثبت نزديک تر مي شود، افزايش می  يابد. اين مقطع را 

»ضريب طول عمر« مي ناميم. شکل فوق نشان مي دهد که هر  قدر از بخش مثبت بيشتر 

استفاده کنيم، طول عمر افزايش خواهد يافت و در مقابل، هر  قدر از بخش منفي بيشتر بهره 

بگيريم، طول عمر کاسته خواهد شد. اين بدان معنا است که يکي از عوامل مهمِ افزايش طول 

عمر، قرار داشتن در فاز مثبت است.

كالبد اختري

 براساس شکل 20 ، کالبد اختري دو وظيفه  ی مهم بر عهده دارد:

 - هدايت رشد آناتوميک 

 - هدايت پيام هاي عصبي

رشد آناتوميک عبارت است از نحوه  ی چيدن سلول ها در کنار يکديگر که متعاقب 

آن، رشد از مرحله  ی جنيني به مرحله  ی کامل مي رسد و پس از آن نيز فعاليت بازسازي 

و ترميم بدن ادامه مي يابد.

)شكل 19(
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هدايت پيام هاي عصبي، وظيفه  ی بخش »سيستم عصبي ثانويه« است؛ يعني هر پيامي 

که از مغز به ناحيه و سلولي ارسال شود، از طريق اين بخش نيز به آن ناحيه يا سلول، 

مخابره مي شود و پاسخ به پيام را تسريع می  کند؛ مانند اين که بسته اي را به محلي ارسال 

کنيم و همزمان، با تلفن يا بي سيم به مقصد اطلاع دهيم که بسته يا پيغامي براي آن ها 

فرستاده شده است.

در اين  صورت، قبل از به مقصد رسيدن محموله، گيرنده  ی پيام، آماده  ی دريافت مي شود و 

حتي از نوع آن نيز اطلاع می  يابد. از جمله کاربردهاي اين بخش، پيوستگي حرکات است که به 

علت سرعت زياد، پس خور فرمان هاي صادر شده به اعضا، حرکات پيوسته به  نظر مي رسند.

 کاربرد ديگر »سيستم عصبي ثانويه« در واکنش هاي سريع بدن است. زيرا با تمرين 

مي توان اين سيستم را فعال تر و از آن بهتر استفاده کرد. نظير اين بهره برداري را در ورزش هاي 

رزمي مي توان ديد. رزمي کاران بدون آگاهي از چنين ساز و کاري، از آن استفاده مي کنند. 

برای مثال، از زماني که انسان صحنه اي را مي بيند، تا زماني که درباره  ی آن تصميم مي گيرد و 

تصميم خود را عملي مي سازد، در حدود 0/3 ثانيه زمان لازم است. در حالي که در ورزش هاي 

رزمي، بعضي از حرکات در مدتي بسيار کمتر از اين، اجرا مي شود؛ برای مثال در شمشير زني 

ژاپني، حمله و دفاع در زماني بسيار کوتاه و بدون تفکر صورت مي گيرد.

 اساس تعليم ورزش هاي رزمي اين است که رزمي کار براي اجراي حرکات فکر نکند، 

بلکه حس کند. در حرکات ورزش رزمي، فکر کردن جايگاهي ندارد و هنرجو مي آموزد 

که خودِ اعضاي بدن او در برابر ضربات، واکنش لازم را نشان دهند؛ زيرا برای مثال، در 

شمشير زني، چند صدم ثانيه مرگ و زندگي را تعيين می  کند و در اين فاصله  ی زماني 

فرصت براي تصميم گيري وجود ندارد. 

حال آيا اعضاي بدن مغز دارند که خود در مقابل حرکات واکنش نشان دهند؟ سيستم 
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عصبي ثانويه بدون نياز به سيستم عصبي اوليه مي تواند در زمان هاي بسيار کوتاه )تقريباً به 

 طور آني( واکنش لازم را از عضو بخواهد. شايد از نظر برخی، بخش خودکار ضمير ناخودآگاه 

)که اعمال خودکار مانند تايپ، رانندگي و... را کنترل مي کند( اين کار را انجام مي دهد؛ اما 

بايد يادآوري کرد که اين بخش فقط کارهايي را به  طور خودکار انجام مي دهد و کنترل 

مي کند که دامنه  ی محدود، تعريف شده و مشخصي داشته باشند، حال آن که حرکات و 

کارهايي مانند شمشير زني، دامنه ي محدودی ندارد و ممکن است از هر زاويه اي ضربه اي وارد 

شود که به  هيچ  عنوان پيش بيني پذير نيست. اما در فعاليت هايي مانند تايپ، تمام حرکات، 

براي نرم افزارِ سيستم خودکار ناخودآگاه، تعريف شده و پيش بيني پذير است. 

يکي ديگر از دلايل وجود اين بخش، زماني مشخص مي شود که عضوي از بدن انسان 

قطع شده باشد. در اين صورت، فرد در اعضاي قطع شده مدت ها احساس درد و خارش خواهد 

کرد، در حالي که ديگر آن اعضاء جزء بدن نيستند.

در اصطلاح پزشکي، چنين دردي را Pain Phantom ناميده و چنين توجيه مي کنند 

که بيمار دچار توهم و تصور شده است و خيال مي کند که آن بخش ها هنوز وجود دارد و در 

نتيجه، چنين واکنش هايي را نشان مي دهد.

در ورزش هاي رزمي، به دنبال کار بيش از حد با اين بخش و گسترش آن، دامنه  ی 

سنسوري و حس محيطي نسبت به حرکت، گسترده مي شود تا جايي که بعضي رزمي  کاران 

قادرند با چشم بسته، به کوچک ترين حرکتِ پيرامون خود واکنشي مناسب نشان دهند. 

سيستم عصبي ثانويه، وظيفه  ی پس خوران )Feed Back(حرکات را بر عهده دارد و اگر 

اين بخش وجود نداشت، تمام حرکات و گفتار انسان، بريده  بريده و روبوتيک مي شد. 
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مرگ قطعی انسان زمانی رخ می  دهد که کالبد اختری فعاليت خود را از دست بدهد. 

انواع مرگ عبارت  اند از:

1. مرگ نامحسوس

2. مرگ فيزيکي

3. مرگ قطعي

- مرگ نامحسوس زماني اتفاق مي افتد که هاله  ی انرژيِ منفيِ افسردگي تمام وجود 

انسان را فرا گرفته باشد )شکل 36(. در آن صورت، ارتباط معنايی و احساسی انسان با بيرون 

قطع مي شود و ضمن اين که معني همه  چيز را مي فهمد، هيچ انگيزشي در او ايجاد نمي شود؛ 

يعني مانند مرده اي متحرک و دچار مرگ نامحسوس مي گردد.

- مرگ فيزيکي زماني رخ مي دهد که ايست قلبي اتفاق بيفتد. در اين  صورت، فرد، از 

نظر پزشکي مرده محسوب و براي او جواز دفن صادر مي شود. اما از ديدگاه فرادرماني، هنوز 

مرگ قطعي رخ نداده است، زيرا يک صد تريليون سلول و همچنين کالبدهاي ذهني، رواني، 

اختري و ... هنوز زنده هستند.

)شكل 20(
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- مرگ قطعي وقتي اتفاق مي افتد که کالبد اختري مي ميرد. مرگ کالبد اختري، اغلب 

دقايقي بعد از ايست قلبي شروع مي شود؛ اما ممکن است اين کالبد حتي چند روز بعد از ايست 

قلبي هم زنده باشد. تا زماني که کالبد اختري زنده است، هنوز مرگ قطعي رخ نداده است و 

زنده شدن و برگشت فرد ممکن می  باشد. بنابراين، مرگ قطعي زماني اتفاق مي افتد که کالبد 

اختري بميرد. به همين دليل، در طول تاريخ و در سر تا سر دنيا، افراد زيادي بعد از مرگ 

فيزيکي )حتي با گذشت چند روز از مرگشان( و نگهداري در سردخانه دوباره زنده شده اند. 

اين موضوع از  نظر پزشکي محال به نظر می  رسد؛ اما درصورتي که کالبد اختري هنوز 

زنده باشد؛ هر شوکي که موجب تحريک آن شود، مي تواند باعث جاري شدن دوباره  ی نيروي 

حيات در جسم شود و قلب پس از مدت ها توقف، شروع به  کار مي کند و خون بدون لخته 

شدن در رگ ها جريان مي يابد. امروزه، موضوع زنده شدن افراد بعد از صدور جواز دفن در 

دنيا مطرح است. البته براي آن دليل علمي ارائه نکرده اند، اما قانون گذاران به علت تعدد اين 

گزارش ها، در  پي تجديد نظر در قوانينِ صدور جواز دفن هستند و با وضع مقرارت جديد، 

از جمله نگهداري اجساد در اتاق انتظار دفن )براساس شرايط تعريف شده  ی قانوني( کنترل 

بيشتر آن امکان پذير خواهد بود.

 پس از مرگ قطعي، فقط کالبد ذهني زنده مي ماند و به زندگي در دنياي لامکان 

ادامه مي دهد.

کالبد ذهني همان بخشي است که اغلب »روح« ناميده مي شود. در کارهايي مانند 

ارتباط با ارواح، همين کالبد ذهني فرد است که ارتباط برقرار مي کند. تمام اطلاعات و 

تجارب فرد در اين قسمت با دقت زيادي ثبت و ضبط شده است و هيپنوتيزم با نفوذ به 

سطوح خيلي عميق، به آن دست مي يابد.
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ب( بخش ناخودآگاه
بخش ناخودآگاه، مجموعه اي از برنامه هاي نرم افزاري است )شکل21( که قسمت هاي 

بسياري دارد؛ از جمله:

-  منِ برنامه ريزي شده: يکی از بخش  های   ريزی شده که در بخش ناخودآگاه قرار دارد، 

نرم  افزار »بنياد« است که پيش از اين به آن اشاره شد. اين برنامه  ی نرم افزاری، ويژگي هاي 

منحصر به فردی دارد که باعث تمايز هر شخص از ديگران مي شود. بنابراين، دو کودک هرگز 

بخش شخصيت پذيري)شخصيت ثانويه( 

برنامه ريزي قطعي بخش اتوماسيون                

برنامه ريزي واکنشي 
برنامه ريزي شرطي 

برنامه ريزي فيلتري 

بخش برنامه هاي متفرقه        

بخش ارزشيابي)وجدان(        

2- منِ برنامه پذير        

3- منِ مدافع يا )مادر دوم(: واکنش دفاع رواني 

4- منِ دادستان: بخش دادگاه ويژه 

1- منِ برنامه ريزي شده )شخصيت اوليه(

)شكل 21(
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از نظر شخصيتي شبيه يکديگر نيستند، بلکه هر يک شخصيتي اوليه  دارند که آن را  با خود 

به دنيا مي آورند. 

يکی ديگر از بخش های   برنامه ريزی شده در ناخودآگاه، نرم  افزار »نهاد« است که اصولی را 

بر انسان حاکم می  کند:

- اصل تمايل به لذت

- اصل دوري از درد

- اصل حصول نتيجه در کوتاه ترين زمان 

- اصل نامحدوديت خواسته )سيری  ناپذيری(

                                                                  اصل ستايش خواهي

- اصل عطف به خود )خود شيفتگي(                    اصل انحصارطلبي 

                                                                  اصل منفعت طلبي

- اصل تمايل به صرف حداقل انرژی

- اصل تمايل به ساده  ترين انرژی

 -    منِ برنامه پذير: در مواجهه با ديگران، نرم افزارهاي ديگري نيز فعال مي شود و 

انسان، در دفاع از محوريت خود واکنش هاي ديگري نشان مي دهد. در واقع اين نرم افزارها 

حافظ اصل خود محوريِ فرد هستند که نرم افزار اوليه، به  شدت حافظ آن است. 

-  شخصيت ثانويه: يکي از بخش هاي ناخودآگاهي که معمولاً در دوران کودکي شکل 

مي گيرد و برنامه ريزي مي شود، شخصيت ثانويه است. اين بخش با الگو برداري از محيط، 

جهت مشخصي مي گيرد. 

-  بخش اتوماسيون: الگوي تمام حرکاتي که انسان به تکرار و توالي انجام مي دهد، 
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پس از مدتي به حافظه  ی بخش حرکات خودکار )اتوماسيون( سپرده مي شود و از آن پس، 

اين کارها بدون نياز به  تفکر و به  طور خودکار انجام خواهد شد. برای مثال، پيدا کردن جاي 

حروف براي تايپيستي که در ابتداي فراگيري تايپ است، بسيار دشوار می  باشد و او وقت 

زيادي را براي پيدا کردن شستي هر يک از حروف صرف مي کند؛ اما پس از مدتي، حافظه  ی 

ناخودآگاه، محل قرار گرفتن حروف را فرا مي گيرد و نحوه و حالت دست و انگشتان را نيز به 

برنامه  ی نرم افزاري خود مي سپرد و از آن پس به  طور خودکار اين عمل را انجام خواهد داد؛ 

چنان که حتي نيازي به نگاه کردن به محل حروف صفحه کليد نخواهد بود.

-  برنامه  ريزی  های متفرقه
الف. برنامه ريزي شرطي: انسان در بسياري از موارد، بر اساس قضيه  ی »اگر ...، آن گاه 

...« برنامه ريزي شده است؛ از برنامه هاي رفتاري گرفته تا حتي واکنش بدن در مقابل خيلی 

از بيماري ها. براي مثال، افراد در دوران کودکي برنامه ريزي مي شوند که اگر از حمام بيرون 

بيايند و در مقابل باد بايستند؛ آن گاه دچار سرماخوردگي می  شوند و يا درصورتي که پيشاني 

آن ها عرق کرده يا خيس باشد و در معرض باد قرار بگيرند، آن گاه مبتلا به سينوزيت خواهند 

شد و ... . اين دسته از بيماري ها را »بيماري  های نرم افزاريِ شرطي« مي ناميم. 

ب. برنامه ريزي واكنشي: بخشي از برنامه ريزي ها واکنشی است و به طور معمول، 

برای  مي شود.  آن  اجرای  موجب  خاص،  رفتاری  يا  گفتار  با  فرد  يک  رويارويی  تکرار 

اين  تکرار  ضعيفي«،  تو  »بخور،  مي شود:  گفته  کودکي  به  مداوم  طور  به  وقتي  مثال، 

گفته، کودک را اين گونه برنامه ريزي مي کند که بايد بخورد؛ زيرا ضعيف است؛ اما حد 

نهايي آن تعريف نشده است و کودک نمي داند که چقدر بايد بخورد. به همين دليل، آن 

کودک، در سنين بزرگ سالي، چاقی مفرط و وزن زيادی خواهد داشت؛ اما هنوز بي اختيار 

و سيري ناپذير به سمت غذا کشيده مي شود و ناخودآگاه مي خورد؛ درست مثل اين که 
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شخص ديگري درون او است که غذاها را مي بلعد. در زمان هاي قديم گفته مي شد که 

اين افراد بيماری »جوع« دارند و تصور مي شد که موجودي درون آن ها وجود دارد که 

غذاها را مي بلعد. 

همچنين، در نرم  افزار ناخودآگاهيِ طفلي که روي فرش مدفوع مي کند و والدين او را 

به شدت سرزنش مي کنند که »چرا اين کار را کردي؟«، برنامه اي وارد مي شود که هنگام 

بزرگسالي او را دچار يبوست مزمن مي کند و برنامه  ی نرم افزاري او از عمل طبيعي دفع، 

جلوگيري مي کند. اين دسته بيماري ها را »بيماري  های نرم افزاريِ واکنشي« مي ناميم.

ج. برنامه ريزی قطعی: اصلاح اين دسته از برنامه  ريزي  ها، سخت  تر از برنامه  ريزي  هاي دو 

دسته  ی قبلي است. برای مثال، اگر به دختر بچه  اي از کودکي گفته شود »چقدر شبيه پدرت 

هستي و ...«، پس از سال  ها داراي رفتارها و تمايلات مردانه مي  شود. ...

د. برنامه ريزي فيلتري )باورها(: باورهاي ما وارد اين نرم افزار شده است؛ برای مثال، وقتی 

به کودکی گفته مي شود که »عاقل باش« و اين جمله مرتب تکرار مي شود، برنامه اي فقط 

براساس قاعده  ی 4=2×2 وارد اين نرم  افزار مي شود و او در بزرگسالي نمي تواند مسائل خارج از 

برنامه  ی عقل و منطق را درک کند و در نتيجه، احساس مسائل متافيزيکي براي چنين کسي 

بسيار مشکل است. از اين رو، اين فيلتر، راه ورود بسياري از برنامه هاي ديگر را قفل مي کند و 

اجازه  ی ورود اطلاعات خارج از آن محدوده را نمي دهد.

در واقع در اين بخش، باورهاي ما برنامه ريزي مي شود و امکان پذيرش اطلاعات خارج 

از محدوده  ی برنامه  ريزی شده را سلب می  کند.

-  منِ »مدافع« يا مادر دوم )واكنش دفاع رواني(

 يکي از مهم ترين نرم  افزارهای بخش  ناخودآگاه، »منِ مدافع« يا مادر دوم است که امکان 

سازگاري با محيط را ايجاد می  کند و ميزان چشمگيري از تنش ها و اضطراب هاي آني را مي کاهد. 
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اما چون بيشتر اين حمايت ها از منطق تبعيت نمي کند و به نوعي، فرار از حقيقت است، با نوعي 

خودفريبي همراه است و درست مانند دفاع هاي مادر از فرزند خود می  باشد. بنابراين، با تمام 

ضرورتي که براي استفاده از آن وجود دارد، ضرر و زيان هايي را متوجه انسان خواهد کرد. 

»من  مدافع« به طور همه جانبه  از فرد دفاع مي کند و همان گونه که مادر در دفاع از 

فرزند خود، بسياري از مسائل از جمله حق و عدالت، درستي و نادرستي و ... را آن طور که 

بايد و شايد در نظر نمي گيرد و فقط به رهايی بخشيدن فرزند خود از مهلکه مي انديشد، من 

مدافع نيز در بسياري از موارد چنين عمل مي کند و اين حمايت و دفاع در برخي موارد، 

جنبه  ی دوستي خاله  خرسه را پيدا مي کند. »من مدافع« براي دفاع از شخص، خدمات زير 

را انجام مي دهد:

با فرار از عوامل ايجاد كننده تمايلات                  

باتغيير ماهيت دادن ظهور تمايلات                  

استتار منبع تمايلات

سركوببا ممانعت از ظهور تمايلات
برگشت

درون فكني

انكار

فرافكني

خيال بافي

دليل تراشي

فراموشي

جابجايي
جبران

بيماري هاي  هيستريک

شب ادراري، عدم كنترل دفع مدفوع

عكس العمل سازي

بيماري هاي  تمارضي

متفرقه

متكامل سازي

بيماري هاي  اتوايميون )به احتمال زياد(

ترس

همانند سازي

رفع اضطراب

توجيه »من«

انتقام جويي

خدمات »من« مدافع
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-  »منِ  دادستان« يا دادگاه ويژه

دادگاه ويژه، يکي ديگر از نرم  افزارهای بخش ناخودآگاه است که بر اساس سيستم 

کنند،  عدول  خود  وظايف  انجام  از  که  را  افرادي  و  مي کند  عمل  خاصي  خود  ارزيابيِ 

مجازات مي کند. اين دادگاه در مقابل توليد انرژي پتانسيل منفي )انرژي منفيِ ناشي از 

حرص، خود خوري، درون ريزي و ...( توسط فرد، او را محاکمه و محکوم به تحمل بيماري 

مي کند. اين بيماري ها را به اصطلاح بيماري  های روان تني يا سايکوسوماتيک مي نامند و 

در اين جا، »بيماري هاي دادگاهي« نام می  گيرند. 

دفاعيات فرد محکوم در اين دادگاه، به  هيچ  وجه پذيرفته نمي شود؛ زيرا اين دادگاه بر 

اساس فلسفه  ی خلقت انسان عمل مي کند. انسان روي زمين نيامده است تا انرژي پتانسيل 

منفي ايجاد کند. انرژي  پتانسيل منفي، مجموعه ا ي از انرژي هاي منفي است  که در اثر 

حالت هايي مانند حرص خوردن، خودخوري، درون ريزي، حزن و اندوه، احساس نارضايتي، 

احساس شکست، احساس گناه و ... در او ايجاد مي شود. يکي از مهم ترين علل ايجاد پتانسيل 

منفي، رفتارهاي دوگانه  ی زير است:

 رفتارهاي دوگانه، بخش عمده اي از رفتارهاي ما است و به سازگاري ما با پيرامون و 

محيط کمک مي کند. اما هر زمان که از ظرفيت انسان خارج باشد، به ايجاد انرژي پتانسيل 

تظاهر و وانمودسازی

سازش

سرکوب

دوگانگی

تحمل

...

خارج از ظرفيت رفتارهای دوگانه
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انرژي  بر اساس ميزان  بيماري روان تني مي شود. دادگاه ويژه  منفي مي انجامد و موجب 

پتانسيل منفي، فرد را به نوعي بيماري محکوم مي کند که ممکن است با عارضه  ی جسمي 

نيز همراه باشد.

 انسان اغلب مجبور است در برخورد با وقايع بيروني که مطلوب و دلخواه او نيست و 

براي سازگاري بهتر با محيط، برخوردي دوگانه را پيش بگيرد. اين رفتار به حرص خوردن، 

خودخوري، غم و اندوه و ... مي انجامد و به  دنبال آن، نوعي انرژي منـفـي در شـخـص 

ايـجـاد مـي شـود که آن را »انرژي پتانسيل منفي« مي ناميم. وقتي که ميزان اين انرژيِ 

منفي به  حد معيني برسد، دادگاه ويژه  ای فرد را محاکمه و به  طور يک جانبه محکوم مي کند. 

حکم صادر شده، به صورت بيماري اجرا خواهد شد و در اين صورت، فرد محکوم با مشکلات 

جسماني رو به  رو مي شود. برخي از اين بيماري ها، عارضه  ی بدني خاصي ندارند، اما فرد، درد 

و ناتوانيِ ناشي از آن را احساس مي کند و چون عارضه  ی فيزيکيِ مشخصي ندارد، پزشکان 

مشکل را عصبي مي بينند و يا به  عبارتي تخصصي تر، شخص را مبتلا به بيماري روان تني يا 

سايکوسوماتيک مي دانند.

همان  طور که گفته شد، کار دادگاه ويژه بر سيستم خود پاداش دهيِ خاصي استوار شده 

است و بر اساس آن، افرادي را که در انجام رسالت کمال بخشيِ به خود قصور کنند، درگير 

مي کند. به  نظر مي رسد اين سيستم بر اساس فلسفه  ی خلقت و کمال انساني استوار است و 

به انسان مي فهماند که براي رسيدن به اهداف بزرگي خلق شده است؛ نه براي حرص خوردن، 

خود خوري، غم و غصه و محنت کشيدن. دادگاه ويژه هيچ يک از دلايل ما را براي ايجاد 

انرژي پتانسيل منفي نمي پذيرد.
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برخي از بيماري هاي شايع دادگاهي عبارت است از:

 ج( فيلتر عقلي
 اين نرم افزار، از انسان در مقابل ورود اطلاعات غير عقلاني و غير منطقي محافظت و از 

اين طريق، عملکرد مدير بدن را کنترلِ اطلاعاتي مي کند. ورود اطلاعات غير واقعي، باعث 

پياده شدن آن در انسان مي شود و اين امر در برخي موارد ممکن است خطرناک باشد. فيلتر 

عقلي دو بخش دارد:

تظاهر و وانمود سازي                                                       
سرکوب
سازش
تحمل

...

حرص خوردن                                                       

خود خوري

درون ريزي

غم و غصه

حسرت خوردن

احساس گناه

.....

در صورت 

خارج بودن از

 ظرفيت فردي

رفتار دوگانه

انرژي پتانسيل منفي دادگاه ويژه صدور حکم

برخورد با وقايع بيروني

بيماري روان تني

خود خوري
حرص و نگراني
غم و غصه
تضاد با محيط
تضاد با خود

تضاد ناشي از نفرت
.....

زخم معده
بيماري هاي قلبي

گواتر
کوليت

آکنه
آرتروز

.....
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 - بخش آگاه که در سطح خودآگاهي قرار دارد و فرد از چارچوب آن آگاه است و 

مي کوشد از آن استفاده ا ي آگاهانه کند

)عقلاني و منطقي بودن در نظر هر کسي، به گونه  ی  ويژه اي تعريف می  شود. اين نرم افزار با 

برنامه هاي درست و غلط، برنامه ريزي شده است و فرد در تصميم گيري ها و انتخاب هاي خود، 

از آن استفاده مي کند.( 

 - بخش ناخودآگاه که به  طور غير ارادي، راه ورود اطلاعات به ذهن انسان را  بسته 

است و اطلاعات وروديِ غلط را مديريت مي کند؛ يعنی پس از بررسي و تأييد انطباق 

اطلاعات با معيارهاي عقلاني و باورهاي منطقي فرد، اجازه  ی عبور و ورود آن ها به ديگر 

بخش هاي ناخودآگاهي را مي دهد.

برای مثال، اگر فردي در مقابل ناملايمات زندگي خود عصباني شود و بگويد »ديگر 

نمي توانم ببينم«، بخش فيلتر عقليِ خودآگاه انسان مي داند که منظور دقيق فرد اين است 

که فقط نمي خواهد اين شرايط را ببيند و خواستار تغيير اوضاع است و قصد او از بيان اين 

جمله، نابينايي چشم نيست. اگر همين گفته وارد بخش فيلتر ناخودآگاهي شود، در آن جا 

با فيلتر عقليِ ناخودآگاهي مواجه مي شود و موضوع ابراز تمايل به نديدن، فيزيکي تلقي 

نمي شود. اما اگر به احتمال بسيار ضعيفي اين بخش نيز متقاعد شود که منظور شخص، 

نديدن فيزيکي است و او مايل است که چشمانش نبيند، وارد بخش اراده و اجرا مي شود و 

پس از آن، مديريت بدن و سلول آن را اجرا مي کند و اين مديريت، دستور مي دهد که فرد 

ديگر نبيند. بنابراين کوريِ هيستريک اتفاق مي افتد؛ يعنی با وجود سالم بودن چشم، او ديگر 

قادر به ديدن نخواهد بود. 

فيلتر ديگري که در بخش ناخودآگاه وجود دارد و »فيلتر ناخودآگاهی« نام می  گيرد، تمام 

اطلاعات منطقي يا غيرمنطقيِ حاصل زندگي فردي و همچنين اطلاعاتي است که شخص 
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درباره  ی آن ها به نتيجه  ی فکري مشخص و معيني رسيده است يا خانواده، محيط و جامعه 

در او برنامه ريزي کرده اند. اين بخش، فيلتري را سر راه اطلاعات ورودي قرار مي دهد و اگر 

اين اطلاعات با محتويات فيلتر هم خواني نداشته باشد، آن ها را پس مي زند و اجازه  ی عبور 

نمي دهد و درصورتي که بپذيرد، اطلاعات ورودي وارد بخش اراده و اجرا خواهد شد.

 نرم افزار ناخودآگاهي تمام انسان  ها به  گونه ا ي خاص برنامه ريزي شده است که انجام 

بعضي چيزها را ممکن و انجام بعضي چيزهاي ديگر را غير ممکن مي داند. فيلتر ها در 

برخورد با مسائل بيروني از ورود برخي اطلاعات جلوگيري مي کنند. برای مثال، وقتي که 

اين برنامه فقط بر اساس عقل و منطق پايه ريزي شده است، از قبول مسائل خارج از اين 

حوزه، به شدت امتناع مي ورزد و سر باز مي زند.

د(بخش اراده و اجرا
 پس از اينکه فيلتر ناخودآگاهي، اطلاعاتي را تأييد کرد، آن را به بخش اراده و اجرا 

مي فرستد تا در اين بخش اجرا  شود. برای مثال، اگر انسان بخواهد روي آتش راه برود، فيلتر 

ناخودآگاهي در مقابل اطلاعات ورودي به  شدت مقاومت نشان می  دهد و از ورود آن به بخش 

اراده و اجرا جلوگيري مي کند. در نتيجه، فرد هرگز راضي به پا گذاشتن روي آتش نخواهد 

شد و درصورتي که پا بگذارد، به  شدت مي سوزد و آسيب مي بيند. اما با چند سال کار مداوم و 

تغيير برنامه  ی اين فيلتر از طريق تلقين و خود هيپنوتيزمي، مي تواند روي آتش گام بگذارد و 

نه تنها احساس گرما نکند، بلکه احساس يخ  زدگي نيز داشته باشد. دليل تخريب نشدن سلول 

اين است که براي نشان دادن واکنش در مقابل سوختگي، دستوري از کالبد ذهني دريافت 

نمي کند و به  راحتي در شرايط موجود عمل مي کند و آسيب نمي بيند. 

همچنين موجودات زنده  ی اعماق 2500 متري دريا، حدود 250 درجه  ی سانتيگراد 

حرارت را تحمل مي کنند؛ در حالي که ساختمان سلولي آن ها همانند سلول انسان است؛ 
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اما چون شرح وظيفه  ی سلول ها براي آن محيط تعريف شده است، به  راحتي در آن شرايط 

فعاليت مي کنند و هيچ  تخريبي در آن ها ديده نمي شود.

نقش بخش اراده و اجرا در هيپنوتيزم

عبور اطلاعات )تلقين( از فيلتر عقلي به ضمير ناخودآگاه، و عبور از فيلتر ناخودآگاهي به 

بخش اراده و اجرا، وضعيت هيپنوتيزم را پيش مي آورد. البته در هيپنوتيزم گفته مي شود که 

وقتي اطلاعات به بخش ناخودآگاه برسد، هيپنوتيزم انجام مي شود؛ اما در حقيقت، اطلاعات 

وارد شده بايد از نرم افزار برنامه ريزي هاي ناخودآگاهي نيز بگذرد. تلقين ناپذيري بر اساس عبور 

از اين فيلتر و رسيدن به بخش اراده و اجرا تعريف می  شود.

 در تلقی رايج از هيپنوتيزم:

    اطلاعات )تلقين(         فيلتر عقلي         ضميرناخودآگاه         حالت هيپنوز

اما نمودار صحيح چنين است:

اطلاعات)تلقين(       فيلترعقلي     فيلتر برنامه هاي ناخودآگاهي       اراده و اجرا      حالت هيپنوز         

تلقين  پذيری

 همان گونه که شرح داده شد، در ناخودآگاهي برنامه ا ي نرم افزاري وجود دارد که بر 

اساس اطلاعات وارد شده، برنامه ريزي شده است. اطلاعاتي که در خلال زندگي، به خصوص 

دوران کودکي به دست مي آيد، اين نرم افزار را برنامه ريزي مي کند. تمام اطلاعات و برنامه هاي 

ورودي با اين فيلتر تطبيق داده مي شود و پس از هم خواني با آن، اجازه  ی ورود پيدا مي کند. 

تلقين پذيري عبارت است از مقاومت نکردن اين نرم افزار در برابر برنامه ها و اطلاعات ورودي. 

فردي که نرم  افزار ناخودآگاهي اش تحت  تأثير دوران کودکي و بعد از آن، فقط به صورت 

عقلاني و منطقي برنامه ريزي شده است، در مواجهه با مسائل متافيزيکي و فرا ذهني خارج از 

حيطه  ی عقل و منطق، مقاومت نشان مي دهد و قادر به پذيرش آن ها نيست. در نتيجه، چنين 
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اطلاعاتي نمي تواند از بخش ناخودآگاه او عبور کند و وارد بخش اراده و اجرا شود. 

براي مثال، در هيپنوتيزم به سوژه  تلقين مي شود که پلک هايش سنگين و سنگين تر 

مي شود، اما برنامه  ی نرم افزاري ناخودآگاه با تجزيه و تحليل اين خبر، دليلي براي سنگين تر 

شدن پلک هاي فرد پيدا نمی  کند و اين خبر را مورد تأييد قرار نمی  دهد. در نتيجه، تلاش هاي 

هيپنوتيزور بي فايده خواهد بود. در مثالي ديگر به سوژه تلقين مي شود که دست هايش در 

حال سبک شدن است؛ اما اين نرم افزار، چنين چيزي را امکان پذير نمي داند و اين برنامه را در 

ناخودآگاهي ارائه مي دهد که سبک تر شدن هرچيزي که در حوزه  ی جاذبه  ی زمين قرار داشته 

باشد، ممکن نيست. بنابراين، تلقين هاي هيپنوتيزور بي نتيجه خواهد ماند. چنين افرادي به 

اصطلاح، تلقين ناپذير هستند، در مقابل، افرادي که نرم افزار ناخودآگاهي آن ها هر چيزي را 

امکان پذير بداند و به اطلاعات ورودي اجازه  ی عبور بدهد، تلقين پذير ناميده مي شوند.

بدون قابليت تلقين پذيري، هيچ  کس هيپنوتيزم نخواهد شد و تلاش هاي هيپنوتيزور 

بي نتيجه خواهد ماند. در واقع، در هيپنوتيزم اين سوژه است که نتيجه  ی هيپنوتيزم را تعيين 

خواهد کرد، نه هيپنوتيزور. 

ه( مبدل  های حياتی:
کالبدهای مختلف انسان )کالبد ذهنی، کالبد روانی، کالبد اختری و ...( از نوعی انرژی 

تغذيه می  کنند که از تبديل نيروی کيهانی )نيروی حيات( و به وسيله  ی مبدل  های انرژی 

خاصی به دست می  آيد. اين نوع انرژی، در زمره  ی انرژی  های فيزيکی نيست و با انرژی ناشی 

از تغذيه )نيروی ناشی از سوختن ATP( به طور کامل متفاوت است.

مبدل  های انرژی، انواع گوناگونی دارند و برخی، عامل حيات مولکول DNA )عامل حيات 

موجودات زنده( هستند. برای آشنايی با اين مبدل  ها، ابتدا بايد با نيروی کيهانی )نيروی 

حيات( آشنا شد.
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نيروي كيهاني )نيروی حيات(2
نيروي کيهاني، ناشي از هوشمندي حاکم بر جهان هستی است و چنان در تمام کيهان  

جريان دارد که همه  ی ما در آن شناور هستيم. نيروي کيهاني مانند آبي جاري در مزرعه 

است و همان طور که بدون آب، تمام گياهان مزرعه خشک مي شوند و از بين مي روند، بدون 

آن حياتی وجود نخواهد داشت. بنابراين، تمام جانداران جهان هستي ريشه اي مشترک دارند 

و از منبعي مشترک تغذيه مي کنند که نيروي کيهاني ناميده مي شود. 

در برخی از انواع طب مکمل و تکنيک  های حفظ سلامت، اين نيرو از راه »تخيل« به کار 

گرفته مي شود و فرد در حالی که خيال مي کند اين نيرو را استنشاق می  کند، آن را به داخل 

بدن خود فرو مي کشد و به سوي ساير بخش هاي وجود خود هدايت مي کند تا اين نيرو در 

اين بخش ها، نيرو بخشي و کارهاي لازم را انجام  دهد )برای مثال در يوگا( و يا تخيل خود را 

با حرکت دست در هوا همراه می  کند و احساس می  کند که اين نيرو با دست او برخورد دارد 

و او آن را جذب می  کند )برای مثال در تاي چي(. اما مشکل اين است که سرانجام پس از 

سال ها تمرين، زماني که فرد مدعي حس کردن نيروی کيهانی شود، مشخص نيست که اين 

احساس، خيالي و در اثر شرطي شدن است يا واقعيت دارد. 

انواع مبدل  های حياتی
راکتورها يا مبدل  های نيروهای حياتی، تبديل  کننده و جاری  ساز نيروی حيات برای 

بخش های مختلف وجود انسان هستند. اين راکتورها، هنوز در دنيای علم ناشناخته اند و 

تاکنون اطلاعات چندانی نسبت به آن ها کسب نشده است.

انواعی از اين راکتورها عبارت  اند از:

2. در اين کتاب ،برای سادگی توضيح، »نيروی کيهانی«و»نيروی حيات«، معادل هم در نظر گرفته شده است .اما اين دو که در کنار 
»شعور حيات«عامل شکل  گيری موجودات هستند ،با يکديگر تفاوت دارند .اگر حيات کيهانی را به مثابه موتور يک خط توليد بدانيم، 

نيروی کيهانی به منزله  ی سوخت اين موتور و شعور کيهانی به منزله  ی اطلاعات حرکت اين ماشين می  باشد.
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:)Sub DNA راكتورهای(  Sub DNA مبدل  های )الف

اين راکتور ها با ايجاد حوزه  ای بر مولکول DNA سلول، نيروی حيات را برای آن قابل 

استفاده می  کنند.

)Life( زندگی        Sub DNA راکتور        )Vital force( نيروی حيات 

را که   DNA و از زمينه  ی کيهان می  گيرند  را  نيروی حيات   Sub DNAراکتورهای

متشکل از تعدادی نوکلئيد و مولکول مرده است، به بخشی زنده و جاندار تبديل می  کنند. 

در نتيجه، DNA  که يک دتکتور و آشکارساز است، با کمک اين راکتورها، نيروی حيات 

را تبديل و در سلول آشکار می  کند.

Sub DNA برای مثال، وقتی يک دانه  ی لوبيا در شرايط مطلوب قرار بگيرد، راکتورهای

نيروی حيات را به آن پمپاژ می  کنند و اين دانه فعال می  شود و رشد می  کند.

)البته، در جهان هستی، همه چيز زنده است و هيچ جزئی مرده نيست؛ اما سطح حيات 

متفاوت است. هر يک از اجزای جهان هستی به دليل موجوديت خود و شعور و اطلاعات جاری 

در آن،  زنده است و حياتی که مبدل  های Sub DNA ايجاد می  کنند، حيات زيست شناختی 

به شمار می  رود.( 

ب( مبدل  های كالبدی )راكتورهای كالبدی(:

اين مبدل  ها )چاکراها(، نيروهای مختلف کيهانی را برای تغذيه  ی کالبدهای مختلف 

انسان )کالبد ذهنی، کالبد روانی، کالبد اختری و ....( تأمين می  کنند.

ج(  مبدل  های ارُگانی )راكتورهای ارُگانی(:

اين مبدل  ها )کانال  های چهارده  گانه  ی محدود و مسدود در بدن(، نيروی کيهانی را در 

ارگان  ها جاری می  کنند و عملکرد حياتی آن ها با يکديگر را متعادل می  سازند. در صورت بروز 

هر گونه اختلال در مسير اين کانال  ها، تعادل و زندگی سلول  های متعلق به ارگان  های متصل 
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به آن کانال به هم ريخته و ارگان  های فوق دچار بيماری می  شوند.

3- امكانات وجود انسان در رابطه با هوشمندی حاكم بر كيهان    
)switching( فعال سازی قابليت  ها )الف

قابليت وجود انسان برای انجام فعاليت  های فيزيولوژيک، احساسی، شناختی و ... چنان 

دور از تصور است که می  توان گفت در حال حاضر، بشر در حال استفاده از يک بی  نهايتم 

)∞/1( آن می  باشد. برخورداری از هر يک از اين قابليت  ها به شرطی امکان  پذير است که کليد 

خاموش هر کدام، روشن شود. 

مغز انسان رابط بين بخش  های مختلف ديگر مانند ذهن، روان، جسم و ... است و هر 

چيزی که انسان بخواهد احساس يا ادراک کند، حتما بايد در اين بخش ترجمه شود. بدون 

عبور از مغز، ما متوجه چيزی نمی  شويم؛ شعری که به شاعری الهام می  شود يا آهنگ الهام 

شده به يک آهنگ ساز، به کمک مغز آشکار می  شود؛ مغز بايد محصول کار ذهن که مکشوف 

کردن ادراکات است و محصول کار روان که مکشوف کردن احساسات است را به زبان جسم 

و فيزيک ترجمه کند تا ما بتوانيم از ادراکات و احساسات خودمان باخبر شويم. بنابراين، برای 

مثال، اگر بخشی از مغز که مربوط به فعاليت روان است، از کار بيفتد، احساس ما به سطح 

صفر تنزل می  يابد و ديگر هيچ احساسی نخواهيم داشت؛ يعنی نه شاد می  شويم و نه غمگين. 

زيرا گرچه مغز به وجود آورنده  ی احساس نيست، وظيفه  ی ترجمه و آشکارسازی آن را به 

عهده دارد. 

 دامنه  ی ادراکات انسان بسيار قابل توسعه است و اسرار زيادی در جهان هستی وجود 

دارد که ما از آن خبر نداريم. کليد مخصوص به حس و درک بسياری از حقايق جهان در مغز 

ما خاموش )off( است و وقتی چيزی را حس می  کنيم که پيش تر حس نمی  کرده  ايم، کليد آن 
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در مغزمان روشن )on( شده است. امروزه دانشمندان عقيده دارند که ما از يک يا دو درصد 

از مغزمان استفاده مي کنيم؛ اما حقيقت اين است که تنها يک بی  نهايتم )∞/1( کليد های مغز 

و وجودمان روشن شده است.

ما طوری طراحی و خلق شده  ايم که بتوانيم به تمام اطلاعات هستی دست يابيم و به 

حس و درک آن برسيم؛ اما تا کنون فقط بخش کوچکی از کليد های مغزمان فعال شده است. 

با فعال کردن برخی کليد ها می  توان اصلاحات متنوعی انجام داد. يکی از اين موارد، اصلاح 

الگوی خواب است. خواب انسان قابل برنامه  ريزی است و اگرچه علوم تجربی و پزشکی هنوز 

به آن پی نبرده است، می  توان مدت زمان و کيفيت آن را تنظيم کرد.3 

ما بايد بتوانيم به مخزن اطلاعات وجود خود نفوذ کنيم و با شناسايی کليدها، آن ها را 

فعال کنيم. اين کار با کمک شعور و هوشمندی حاکم بر جهان هستی امکان  پذير است. برای 

مثال يک فرد معمولی، وجود نيروی کيهانی را احساس نمی  کند و نمی  تواند آن را به کار گيرد؛ 

اما طبق تجربه، زمانی که بتواند از طريق اين هوشمندی، کليدهای مربوط به نيروی کيهانی را 

روشن کند، با حرکت دست خود در هوا به راحتی و به وضوح آن را احساس می  کند و چنان 

که در فصل بعد اشاره خواهد شد، می  تواند از اين نيروی جاری در جهان هستی، حداقل در 

جهت بهبودی بيماری افسردگی استفاده کند. 

ب( كاتالوگ وجودی و اتصال به اينترنت كيهانی
اگر وجود انسان به يک دستگاه تشبيه شود، اين دستگاه کاتالوگی خواهد داشت که برای 

بهره  وری صحيح و کارآمد از اين دستگاه، بايد آن را مطالعه کرد. کسی که بدون مطالعه  ی 

کاتالوگ يک دستگاه از آن استفاده می  کند، به آن صدمه می  زند و ممکن است اشکالاتی را 

که خود ايجاد کرده است، مربوط به کارخانه  ی سازنده بداند. 

3. اين موضوع که در علم سايمنتولوژی مطرح می  شود، به تجربه در آمده است.
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کاتالوگ  دقيق  مطالعه  مستلزم  دستگاهی  هر  با  کار  که  جا  آن  از  ديگر،  بيان  به 

آن دستگاه است، اگر اين کاتالوگ مورد مطالعه و بررسی قرار نگيرد، در مدت بسيار 

کوتاهی، عدم آشنايی صحيح با کارکرد وسيله، موجب نقص فنی آن می  شود؛ وسيله  ی 

مورد نظر از کار می افتد و به دنبال آن، کاربر نسبت به کارخانه  ی سازنده بدبين می  شود 

و بدگويی و اعتراضات خود نسبت به آن را آغاز می کند. در حالی که مقصر اصلی خود 

او است؛ زيرا اگر قبل از راه اندازی وسيله يا دستگاه و استفاده از آن، کاتالوگ آن را به 

خوبی مطالعه کرده بود، چنين وضعيتی پيش نمی آمد.

در مورد انسان نيز اوضاع به همين منوال است. اگر او می  توانست کاتالوگ وجودی خود 

را به دقت مطالعه کند، دچار بسياری از مشکلاتی که با آن ها دست به گريبان است، نمی  شد 

و از طرف ديگر نسبت به خالق خود به تضاد و بدبينی نمی  رسيد. در واقع، اگر بگوييم که 

وجود انسان مانند يک دستگاه است، او با شناخت کاتالوگ وجودی خود، بهتر می  توانست از 

آن بهره  برداری کند و آن را مديريت نمايد.

وجود ما مانند دستگاه پيچيده  ای که برای خروجی مناسب و مورد نظر، نياز به برنامه ريزی 

مناسب دارد، به کُدهايی مجهز است که چگونگی استفاده از آن ها، موجب اجرای فرمان  های 

مختلفی می  شود و بدون شناخت آن ها نمی  توان کاربری مناسبی را انتظار داشت. به عبارت 

ديگر، برای استفاده از قابليت  های وجود خود، بايد به کاتالوگ آن دسترسی يافت و از اجزای 

مختلف و کاربرد آن ها مطلع شد. اين کاتالوگ، عظمت وجود انسان را نشان می  دهد و اين 

امکان را فراهم می  کند که بتوان با روشن کردن کليدهای مختلف، فرايند های متعدد و 

مفيدی را به جريان انداخت.

هوشمندی الهی را می  توان به اينترنت تشبيه کرد و آن را »اينترنت کيهانی« ناميد. برای 

فهم دليل اين نام  گذاری، بايد به قابليت  های »اينترنت« در دنيای امروز و تشابه عملکرد آن با 
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»اينترنت کيهانی« توجه کرد. »اينترنت« دو کاربرد مهم دارد. يکی از اين کاربردها دسترسی 

کارخانجات  توسط  توليد شده  قابليت  های محصولات گوناگون  و  کاتالوگ مشخصات  به 

مختلف است. زيرا امروزه ديگر کاتالوگ دستگاه با استفاده از اينترنت و از طريق مراجعه 

به سايت کارخانه  ی سازنده در اختيار کاربر گذاشته می  شود و بر خلاف گذشته، به صورت 

دفترچه در جعبه  ی دستگاه قرار نمی  گيرد. اين اقدام، ضمن صرفه جويی در هزينه از وزن و 

حجم بسته  ی کالا نيز می  کاهد. 

کاربرد ديگر استفاده از اينترنت، به روز کردن برنامه  های نرم  افزاری هر دستگاهی است 

که از طريق آن، برنامه  پذير باشد. اين کار از طريق مراجعه به سايت کارخانه   ی سازنده  ی آن 

صورت می  گيرد. لازم به ذکر است که کارخانه  ی سازنده، به طور مقدماتی برنامه  هايی را در 

هر وسيله  ای پياده می  کند؛ اما دسترسی به برنامه  های پيشرفته وهمچنين به روز کردن آن 

برنامه  ها، مستلزم مراجعه به سايت کارخانه  ی سازنده است.

برای انسان نيز چنين سيستمی از طرف طراح و کارخانه  ی سازنده پيش  بينی شده است. 

در اين سيستم، برخی از برنامه  ها و توانمندی  ها به صورت غير فعال نصب شده و لازم است 

که برای فعال کردن آن به سايت سازنده مراجعه شود. برای اين منظور فرد بايد از طريق 

اينترنت کيهانی به سايت کارخانه  ی سازنده مرتبط شود تا قابليت و توانايی  های محدود او با 

دسترسی به برنامه  های پيشرفته  تر ارتقا پيدا کند و به حد مطلوب برسد و با کمک آن بتواند 

يک سری از امکانات خاموش و غير فعال خود را به کار اندازد و از آن ها بهره  برداری کند 

)کليدهای خاموش وجودی خود را روشن نمايد(.

 به اين ترتيب، انسان نيز يک اينترنت کيهانی )شبکه  ی شعور کيهانی( و يک سايت 

کارخانه  ی سازنده )خالق( دارد. او خيلی از قابليت  های خود را نمی  شناسد و به اين دليل بايد 

با کارخانه  ی سازنده در ارتباط قرار بگيرد تا بی  نهايت برنامه  ای که برای او در نظر گرفته شده 



114
فرادرمانی

و انسان از وجود آن ها بی خبر است، فعال شود و بتواند بهتر خود را بشناسد. 

در واقع انسان جزئی است که با اين کل معنا پيدا می  کند و مانند يک سايت کاربر که در 

رابطه با شبکه  ی اينترنت می  تواند از امکاناتی استفاده کند که  سايت کارخانه برای او در نظر 

گرفته است، حتما بايد در ارتباط با اينترنت کيهانی قرار گيرد تا بتواند قابليت  های طراحی شده 

در خود را بيابد و آشکار کند. مطابق شکل 22 کاربر می  تواند با اتصال به »اينترنت کيهانی« 

در جهت دريافت کاتالوگ وجودی خود از سايت کارخانه  ی سازنده اقدام کند تا در جهت 

خودشناسی از آن بهره  برداری نمايد و يا در اين اتصال، امکانات اين شبکه را برای اهدافی مانند 

درمان خود يا ديگران در اختيار بگيرد و شاهد اتفاقات درمانی باورنکردنی باشد. 

درمان و بهبودی، شامل تمام برنامه  های عيب  يابی، بهبود و ترميم سلول و عضو مربوطه 

و ... است که در »اينترنت کيهانی« وجود دارد. برنامه  ی نرم  افزاری تمام اجزای هستی در اين 

اينترنت با عظمت کيهانی موجود است و از اين رو، در اين ديدگاه، »شبکه  ی شعور کيهانی« نام 

می  گيرد. برای »اينترنت کيهانی« فرقی ندارد که سلول متعلق به چه پيکری )انسان، حيوان، 

گياه و يا ميکروارگانيسم  ها( باشد و حتی بر مولکول  ها تأثير دارد. تجربه  ی استفاده از »شبکه ی 

شعور کيهانی« نشان می  دهد که کيهان موجودی است يک پارچه، زنده و هدفمند. 

)شكل 22(

سايت كارخانه سازنده

اينترنت كيهاني

سايت كاربر

سايت كاربر

سايت كاربر

سايت كاربر سايت كاربر

سايت كاربرسايت كاربر
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ج( تأثير پذيری جسم انسان از عوامل غير فيزيكی
از  برخورداری  و  انسان  )نقشه  ی وجود(  کاتالوگ وجودی  به  نظريه  ی دستيابی  طرح 

امکانات اينترنت کيهانی )که هوشمندی و شعور حاکم بر جهان هستی است(، اين سؤال را 

ايجاد می  کند که آيا عوامل غير فيزيکی می  توانند بر جسم انسان تأثير گذار باشند؟

پاسخ اين پرسش با مثال  هايی آشکار می  شود. آن چه گيرنده  های فيزيکی )حواس پنج گانه( 

از وقايع دريافت می  کنند، ابتدا از نرم  افزار بينشی )که همان سنجش و ارزيابی است(، سپس از 

نرم افزار ادراک و بعد، از نرم افزار احساس عبور می  کند و در نهايت به مغز که وظيفه  ی ترجمه 

به زبان بدن را دارد، می  رسد تا واکنشی نسبت به آن انجام شود. 

برای مثال، بسياری از افراد با ديدن آسمان ابری دلگير می  شوند. اين واکنش، ناشی از 

نرم  افزار سنجش است و می  تواند با دخالت نرم  افزار تداعی رخ دهد. برای مثال، اگر در يک 

روز ابری برای ما حادثه  ی ناگواری رخ داده باشد، هر بار ديدن آسمان ابری همان احساس را 

تکرار می  کند.همچنين، عامل اين احساس می  تواند مربوط به احساس ناخوشايند مادر نسبت 

به اين شرايط جوی باشد که در دوران جنينی بر نرم  افزار اشتراکی و در دوران خردسالی 

بر بخش ناخودآگاه تأثيرگذار است. نرم  افزار روح جمعی نيز عامل ديگری برای ايجاد اين 

احساس است. مردم هر جامعه  ی کوچک يا بزرگ، انعکاس احساس غالب در آن جامعه را 

نشان خواهند داد و برای مثال، اگر فردی در منطقه  ای زندگی کند که بارش فراوان دارد و 

مردم ساکن در آن منطقه نسبت به هوای ابری احساس دلپذيری ندارند، اين احتمال وجود 

دارد که با ديدن ابر دلگير  شود. در نتيجه، واکنش  های روانی و ذهنی ما وابسته به دلايل 

نرم افزاری متعددی است. 

يکی ديگر از نرم  افزارهايی که بر ذهن و روان انسان تأثير می  گذارد، نرم افزار من ايده  آل 

است. هر کدام از ما يک من ايده  آل داريم که برخی شرايط را دوست ندارد و به محض اين 
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که با آن شرايط روبه رو می شويم، به دليل اين که عرصه  ی خود را تنگ می  بيند، احساس 

بدی ايجاد می  کند. 

بنابراين، بررسی و ارزيابی وقايع که منجر به واکنش ما می  شود، در نرم افزارهای مختلفی 

صورت می  گيرد و نتيجه  ی آن به ذهن ارائه می  گردد تا درک ذهن از آن آشکار شود. سپس 

به روان ارائه می  گردد تا احساس روان را آشکار کند و در نهايت، به مغز تحويل داده می  شود 

تا آن را به زبان جسم )بخش فيزيکی( ترجمه کند. به همين دليل، با احساس تنفر، چهره  

جمع می  شود و حالت گرفتگی پيدا می  کند و با احساس شادمانی، بشاش می  گردد. مغز تنها 

يک فرمانبردار است و واکنش  هايی که در جسم ظاهر می  شود، نتيجه  ی عملکرد نرم  ا فزارهای 

متعدد است. 

ترجمه  ی مغز تحت تأثير مديريتی قرار دارد که با نقش اين مديريت، نمی  توان از 

آن، نوعی فرمان فيزيولوژيک قابل پيش  بينی انتظار داشت. برای مثال، وقتی کسی آن 

قدر دچار خستگی است که قدرت برخاستن از جای خود را ندارد؛ اما به محض اين که 

احساس کند فرزندش در معرض خطر است، به سرعت از جا بر می   خيزد و به سوی او 

حرکت می کند، قدرت تحرک او در اين شرايط ناتوانی عضلانی، دليل فيزيکی ندارد. به 

عبارت ديگر، در حالت خستگی، اسيدی در عضلات وجود دارد که مانع از فعاليت می  شود؛ 

اما تشخيص روان و ذهن بر اين که فعاليت ضرورت دارد، بر اين وضعيت ناتوانی غالب 

می  شود و بدن تحت تأثير اين نرم  افزارها و با دخالت مستقيم مديريت بدن و سلول، )بر 

خلاف انتظار( امکان تحرک می  يابد. 

به طور کلی، انرژی بدنی يک فرد معمولی، متناسب با وضعيت روانی او متغير است؛ 

چنان که اگر سخن ناخوشايندی را بشنود که احساس بدی در او ايجاد کند، به راحتی دچار 

تخليه  ی انرژی می  شود و به عکس، اگر احساس خوبی در او برانگيخته شود، سطح انرژی 
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جسمی او افزايش می  يابد. در حقيقت، سيستمی که اين بنزين سلولی را به جريان می  اندازد 

و يا از بين می  برد، سيستمی نرم  افزاری است؛ نه سيستم فيزيکی.

تسلط نرم  افزاری مديريت بدن و سلول بر وضعيت جسم به قدری است که فعال شدن 

ميکروارگانيسم  ها در درون بدن نيز به عملکرد آن بستگی دارد. هر گونه اغتشاش و کم  کاری 

اين مديريت، باعث بيماری ناشی از ميکروارگانيسم  هايی می  شود که پيش از آن، مغلوب 

سيستم ايمنی بدن بوده  اند و سلامت فرد را تهديد نمی  کرده  اند. 

 اين موارد نشان می  دهد که عوامل غير فيزيکی بر وضعيت بخش  های مختلف وجود 

انسان و حتی کالبد فيزيکی او )بدن( تأثيرگذار هستند و در صورتی که روابط نرم  افزاری در 

نقشه  ی وجود او شناسايی شود، می  توان به مهندسی چيدمان وجود نزديک شد و  با مراجعه 

به اين نقشه، هدف  گيری  های هوشمندانه  ای داشت. به اين ترتيب، چاره  سازی هر مشکلی، از 

طريق شناسايی روابط اجزای مربوط به آن، امکان  پذير است. 





بخش سوم:

فرادرمانـی





طب مکمل »فرادرمانی«، يکی از دستاوردهای استفاده از »شبکه  ی شعور کيهانی« است 

که در آن، فرد بيمار به عنوان يک کاربر به اين »اينترنت کيهانی« متصل می  شود و برنامه  های 

عيب  يابی، ترميم و ... را دريافت می  کند و به دنبال آن درمان می  گردد. در اين روش درمانی، 

درمان هر موجود زنده، اعم از حيوان و گياه نيز از طريق انسان و با به کارگيری امکانات 

اينترنت کيهانی انجام می  شود. 

بر اساس ديدگاه فراکل  نگر و تعريف بيماری در اين ديدگاه، عظمت و پيچيدگی وجود 

انسان و ارتباط ميان اجزای مختلف او به قدری است که شناسايی اختلالات و رفع آن ها را 

از عهده  ی هوش، تخصّص و علم بشر خارج می  کند و هوشمندی عظيمی را می  طلبد که اين 

امکان را در اختيار داشته باشد.

در فرادرمانی که بر اساس ديدگاه فراکل  نگر انجام می  شود، کاوش و زير ذره  بين گذاشتن 

تمام اجزای وجود بيمار )اسِکن( و تشخيص اجزاي معيوب و رفع نابسامانی آن ها، به شبکه  ی 

شعور کيهانی )هوشمندی حاکم بر جهان هستی( واگذار می  گردد. شبکه  ی شعور کيهانی، 

مستقل از عوامل انسانی، بيماری را تشخيص می  دهد و آن را درمان می  کند. اين شبکه مانند 

يک »اينترنت کيهانی« تمام اجزا را زير پوشش هوشمند خود قرار داده است و برای استفاده 

از آن، هيچ  گونه تکنيکی لازم نيست و ذکر و مانترا، تخيل و تصور و تجسم، ترسيم سمبل و 

اشکال نمادين، تلقين و روش هاي خود هيپنوتيزم و ... کاربردی ندارد.
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هر گاه بين شعور اجزای تشكيل دهنده  ی وجود انسان و شعور كل، 
ارتباط برقرار شود، شعور مديريت بدن و سلول كه جزئی از ذهن است، 
اصلاح  و  و سلول  بدن  واشكالات  رفع عيوب  و  ترميم، اصلاح  به  قادر 

عملكرد نرم  افزاری روان و ساير بخش  های ذهن خواهد بود. 

1-  مبانی نظری فرادرمانی
الف( نظريه  ی »پيوند شعوری« 

فرادرمانی بر اساس نظريه  ی »پيوند شعوری« يا »اشتراک شعوری اجزا« بنا شده است. 

طبق اين نظريه:

بدن در سلول  ها، مولکول  ها و ريز  ذره  های خود مانند همه  ی اجزای جهان هستی از 

تارهای مرتعشی ساخته شده است و از مجموع اين ارتعاش  ها بخش سخت  افزاری آن شکل 

می  گيرد. عاملی که اين ارتعاش  ها و حرکت  ها را جهت داده و به وجود آورده است، شعور 

حاکم بر جهان هستی می  باشد. در نتيجه، هم دنيای ريز ذره  ها و هم وجود انسان، با شعور 

هستی ارتباطی تنگاتنگ دارند؛ زيرا از مجموع شعور اجزا، شعور کل حاصل می  شود. اما اجزا 

به خودی خود از امکانات اين مجموعه  ی شعوری بهره  مند نيستند. 

يک سلول وظيفه و هدف مجموعه  ی سلولی را که در آن قرار دارد، نمی  شناسد؛ ولی به 

طور طبيعی وقتی صد تريليون سلول گرد هم جمع شدند، شعوری جمعی به جريان می  افتد 

که هر سلولی تمام آن شعور را در خود دارد؛ اما نمی  تواند به تنهايی آن را به کار گيرد. 

به همين ترتيب، انسان به عنوان يک سلول از ساختمان هستی، به خودی خود نمی  داند 

که چه وضعيت و جايگاهی در جهان هستی دارد و جهان هستی به کدام سو پيش می  رود؛ 

در حالی که هدف جهان هستی از حرکت به خوبی مشخص است و شعور و هوشمندی 

عظيمی بر آن حاکم می  باشد. اتصال و پيوند انسان به اين شعور کل )شبکه  ی شعور کيهانی( 
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می  تواند برای او اموری را تحقق بخشد که خود وی به تنهايی قادر به انجام آن نيست. يکی 

از اين موارد، »فرادرمانی« است.

فرادرمانی، با پيوند ميان »مديريت بدن و سلول« )که توزيع شعور اجزا را به عهده دارد( 

و »شبکه  ی شعور کيهانی« )شعور کل( انجام می  شود. به بيان دقيق  تر، با پيوند شعور جزء و 

کل، »حلقه ی پيوند شعوری« برقرار می  گردد و بخش مديريت توزيع شعوری ذهن تجهيز 

می شود و به دليل اين که اين بخش با تمام اجزا در ارتباط است، شعور کل از طريق آن، 

همه  ی  اجزا را اسکن و اصلاح می کند.

 

)شكل 23(

شعور مولكول

شعور اتم

شعور الكترون

شعور پروتون
شعور نوترون

شعور ذرات بنيادي

شعور كوارك

شعور ارتعاش بنيادي

شعور حيات
نيروي حيات

شعور ماده و  انرژي

DNA شعور

شعور بافت

شعور سلول

شعور عضو

شعور ذهن

شعور بدن

شعور كل هستي
)حلقه پيوند شعوري(

مديريت توزيع 
شعوري ذهن

شعور حيات
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انسان شامل شعور بی  نهايت بخش  های ريزتر سخت  افزاری و  شعور اجزای وجودی 

نرم افزاری وجود او می  باشد و درمان از طريق فرادرمانی در پی »اسکن شعوری« تمام اين 

بخش  های نرم  افزاری و سخت  افزاری صورت می  گيرد. »اسکن شعوری« عبارت است از زير 

ذره  بين قرار گرفتن اجزای وجودی به منظور يافتن معايب و بيماری  های آشکار و پنهان 

وجود فرد. با برقراری ارتباط فرادرمانی، بيمار تحت اسکن قرار می  گيرد و بيماری  های او 

آشکار می  شود و به دنبال آن، مطابق نمودارهای مشخص و معلومی، »بيرون  ريزی« آن 

بيماری  ها آغاز می  گردد. 

»بيرون  ريزی« روندی است که با آشکار شدن اختلالات سلول  ها و بخش  های مختلف 

وجود انسان آغاز می  گردد و به دنبال آن، آثار و تنش  های بيماری از بين می  رود و آثار بهبودی 

ظاهر می  شود.

چگونگی پيوند جزء و کل در فرادرمانی، قابل تعريف نيست؛ اما آثار آن را می  توان مورد 

بررسی علمی قرار داد. برقراری اين »اتصال«، فقط با يک توجه آنی )نظر( صورت می  گيرد و 

به نتايج قابل توجه ی می  ا نجامد.

ب( قوانين شعور حاكم بر انسان و سلول 
- هر سلولی شعور منحصر به خود را دارد که شامل شرح وظيفه  ی آن سلول است.

- نظارت بر شعور سلولي، بر عهده  ی »کالبد ذهني« انسان است که کيفيت شعوري و 

شرح وظيفه  ی هر سلول را تعيين مي کند.

- ارتباط شعور سلول و شبکه  ی شعور کيهاني از طريق »کالبد ذهني« صورت مي گيرد.

- شعور داراي تشعشع است. اجزا تحت  تأثير تشعشعات يکديگر و افراد نيز تحت تأثير 

شعور تشعشعاتيِ يکديگر قرار مي گيرند.

- افکار، احساسات و بيماري انسان )تشعشع سلولي( نيز داراي تشعشعات شعوري است.
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- مجموعه  ی شعور تشعشعاتيِ گروهی از افراد، »روح جمعي« آن مجموعه است که به 

اين ترتيب، روح جمعيِ خانواده، جامعه و بشريت ايجاد خواهد شد.

- شعور سلول به طور مستقيم، هم از طريق شعور کيهاني و هم از طريق شعور ماده، 

اصلاح پذير است. 

- زماني که »اصلاح شعور سلولي« به طور مستقيم از طريق شعور کيهاني انجام مي شود، 

هيچ  اشتباهي رخ نمي دهد و با عارضه اي جانبي رو به  رو نخواهيم شد؛ اما زماني که از شعور 

ماده استفاده مي کنيم، اول اين که امکان تشخيص غلط وجود دارد و دوم اين که احتمال دارد 

شعوري که براي سلول خاصي مناسب است، براي سلول ديگر نامناسب باشد. 

ج( نقش كد وجودی در فرادرمانی
هر فردی دارای يک کد وجودی است و اين کد در کل هستی متعلق به او می  باشد. اين 

ويژگی فقط به انسان اختصاص ندارد و هر جزئی از اجزای جهان هستی کد مخصوص به خود 

را دارد؛ يعنی حتی دو ذره  ی مشابه وجود ندارد که کد وجودی آن ها يکسان باشد. به عبارت 

ديگر، جهان هستی مادی بی نهايت اجزای مختلف دارد؛ هر ذره به تنهايی جهان عظيمی 

است و امکان اين که تمام اجزای دو ذره مثل هم باشد، غير ممکن است. بنابراين، نه تنها هر 

موجودی در جهان هستی مادی کد مخصوصی دارد، بلکه هر يک از اجزای تشکيل دهنده  ی 

آن نيز دارای کدهای مخصوص خود هستند. اين کدها همگی بيانگر شعور مخصوص آن 

جزء می  باشد.

اصلاح و بازسازی شعوری در فرادرمانی از طريق همين کدها صورت می  پذيرد. زيرا يکی 

از اثرات فرادرمانی، اين است که اجزا مطابق کد وجودی خود در کنار هم قرار می  گيرند و 

مطابق با آن کد، برنامه  های مربوط به خود را از اينترنت کيهانی دريافت می  کنند.همچنين، 

در شرايط طبيعی، هماهنگی و نظمی در عملکرد سلول  ها وجود دارد که اگر اختلالی در آن 
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رخ دهد، فرادرمانی )از طريق دريافت برنامه  ی مطابق با کد خود( آن را اصلاح می  کند. 

محو شدن، عقيم شدن و يا به تدريج کوچک شدن انواع تومور، فيبروم و کيست نيز با 

تطابق کدهای وجودی صورت می  گيرد و دليل اين که در بعضی افراد زودتر و در بعضی ديرتر 

انجام می  شود و يا نوع رفع عارضه متفاوت می  باشد، اين است که هماهنگی بين بی  نهايت 

اجزای وجودی در افراد مختلف يکسان نيست.

)در بعضی مواقع که برنامه  ی اصلاح به تدريج صورت می  گيرد، توده، ابتدا نرم می -

شود؛ زيرا در برخی پيوند های بين اجزای آن زودتر از ساير پيوندها چرخش  هايی صورت 

بعد جذب  و  آبکی  توده  پيوندهای سخت  تر، کم کم  با چرخش همان  می  گيرد. سپس 

می  شود. در بعضی موارد نيز نرم شدن اتفاق نمی  افتد و توده به مرور کوچک می  شود. 

به نظر می  رسد که در اين موارد، هر بار يک سری از پيوندها می  شکند و توده  ی سفت و 

سخت رو به کوچک تر شدن می  گذارد. گاهی با پديده  ی محو شدن رو به رو می  شويم که 

در اثر از حرکت باز ايستادن الکترون  ها و ساير ذرات و ارتعاشات بنيادی تومور يا کيست 

است. در پاره ای از موارد نيز برای تومور، دستور عقيم شدن صادر می  شود. بنابراين، توده 

وجود خواهد داشت و تغييری در ابعاد آن رخ نمی  دهد؛ اما از درد و ديگر مسائل جانبی 

آن خبری نيست.(

د(كاربرد فرادرمانی
انواع اختلالات وجود انسان را می توان در هفت گروه دسته بندی کرد:

1- اختلالات جسمی

2- اختلالات روانی

مانند انواع افسردگی و  اضطراب 
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3- اختلالات »روان- تنی«1

مانند کوليت اولسروز، زخم معده، کم کاری تيروئيد و ... )که ناشی از اثر روان بر جسم باشد.(

4- اختلالات ذهنی

        الف( تقسيم بندی از نظر نرم افزاری

         - مشکلات نرم افزاری مانند نوعی از اختلالات هويت جنسی

          - مشکلات غيرنرم افزاری )نظريه ی ويروس  های غير ارُگانيک(

        ب( تقسيم بندی از نظر موضوع 

   - توهم های ادراکی )بينايی، شنوايی، لامسه، بويايی و چشايی(، القايی و پنداری 

- اختلال دو قطبی  

- اختلالات شخصيتی  

- وسواس  

- ترس های غير منطقی )فوبيا(  

- بيش فعالي  

- تمايلات غيرعادی مانند علايق و انزجار غير عادی، تمايلات هم جنس گرايانه،   

تمايل به خودکشی، تمايل به خود آزاری، تمايل به ديگر آزاری

- رفتارهای غير عادی مانند خشونت های ناگهانی و بی دليل  
5- اختلالات »ذهنی- تنی« 2

         الف( »بينشی« مانند ايست قلبی ناشی از هيجانات و استرس های شديد

         ب( »هيستريک« مانند کوری هيستريک، کری هيستريک، فلج هيستريک و ... 

6-  اختلالات »جسمی- ذهنی- روانی« مانند اختلالات کيفيت خواب 
Psychosomatic .1
Mentosomatic .2
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7-  اختلالاتی که جای ديگری طبقه بندی نشده و ناشناخته هستند مانند جابجايی و 

گردش درد در بدن، کبودی های بدون دليل در سطح بدن، فلج موقت در خواب )بختک( و ... 

فرادرماني مي تواند در درمان همه ی انواع بيماري ها مؤثر باشد و درمانگر اجازه ندارد 

نوعي از بيماري ها را درمان ناپذير بداند؛ زيرا درمان را »شبکه ی شعور کيهانی« انجام 

مي دهد؛ نه فرادرمانگر. با اين حال، درمان کامل و قطعی اختلالات »ذهنی«، »ذهنی- تنی«، 

»جسمی- ذهنی- روانی« و اختلالات دسته ی هفتم، در طب مکمل »سايمنتوتراپی«3 )که 

اساس آن نيز استفاده از امکانات »شبکه ی شعور کيهانی« است(، دنبال می شود. همچنين، 

در اختلالات »روان- تنی«، تا وقتی که علت اختلال )رفتارهای دوگانه( باقی باشد، پس 

از درمان، بازگشت بيماری رخ خواهد داد و در اختلالات »ذهنی- تنی« نيز، تا زمانی که 

علت بيماری )اشکال بينشی فرد( برطرف نشود، درمان قطعی نخواهد بود و اختلال باز 

می گردد. اما چنان که انتظار می رود، در ميان انواع اختلالات، درمان اختلالات »جسمی« 

و »روانی« از طريق فرادرمانی، قطعی است.

نظريه هايی مانند نظريه های مختلف در زمينه ی ترميم و اصلاح پذيری و نظريه ی بارداری 

شعوری، نمونه هايی از کاربرد گسترده ی فرادرمانی را بازگو می کند.

 ترميم و اصلاح پذيری 

يکی از نظريه  های مهم در فرادرمانی، »نظريه  ی قابليت ترميم و اصلاح  پذيری بخش  های مختلف 

وجود انسان« است. طبق اين نظريه، هر بخشی از وجود انسان از قابليت ترميم برخوردار است. 

پديده  ی ترميم و اصلاح سلول و عضو به صورت  های مختلفی رخ می  دهد: 
3. سايمنتوتراپی، يک رشته از طب های مکمل ايرانی و بخشی از علم »سايمنتولوژی« است. علم سايمنتولوژی )ذهن- روان شناسی( 
بر اساس ديد فراکل نگر، نگاهی همه جانبه به انسان دارد. هدف اصلی سايمنتولوژی، شناخت نرم افزارهای وجودی انسان و همچنين، 
تشخيص و درمان اختلالات »ذهنی«، »ذهنی- تنی«، »جسمی- ذهنی- روانی« و مشکلات ناشناخته است. مباحث نظری سايمنتولوژی، 
شامل تعاريف مربوط به انسان و جايگاه او در اکوسيستم، شناخت چيدمان وجودی و تشريح مشکلات نرم افزاری او در خصوص ادراکات 

ذهنی و روانی می باشد و بخش عملی آن، سايمنتوتراپی نام دارد.
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                               Histological  )ترميم بافتی(

1( ترميم و اصلاح         Functional )ترميم و اصلاح عملکرد سلول، عضو يا ارگان(

                                Morphological  )ترميم ظاهری: ترميم شکل و سايز(                                         

2( ترميم خستگی سلولی و ارگانی

3( ترميم از کار افتادگی

4( ترميم از طريق تغييرات در سطح مولکول ها

5( اصلاح نرم افزاری

1( ترميم و اصلاح بافت، شكل و عملكرد

- ترميم و اصلاح بافتی )HISTOLOGICAL(: گاهی اوقات ترميم، فقط در سطح بافت 

صورت می  گيرد، برای مثال، ترميم بافت استخوانی در شکستگی  ها، ترميم بافت غضروفی در 

آرتريت  ها، ترميم بافت عضلانی و ... . مطالعات پزشکی نشان می  دهد که ترميم در بعضی 

از بافت  های بدن امکان پذير است. اين مطالعات، مواردی مانند ترميم بافت مغزی نخاعی و 

ترميم بافت نکروتيک را غير ممکن می  داند. اما تجارب کسب شده در فرادرمانی نشان می  دهد 

که در تمام اين موارد، امکان ترميم وجود دارد. 

در  اختلال  مانند  مواردی  در  الف(   :)FUNCTIONAL( عملكرد  اصلاح  و  ترميم   -

عملکرد قلب، فعاليت عضو يا ارگان مختل می  شود؛ اما مشکلی در سطح بافت يا سلول وجود 

ندارد. ب( در مواردی نيز عملکرد سلول مختل می  شود و به دنبال آن، مشکلات بعدی پديدار 

می گردد؛ مانند پرکاری سلول که به انواع سرطان  ها منجر می  شود و يا کم کاری سلول که به 

تحليل  رفتگی عضو می  انجامد.

با فرادرمانی می توان عملکرد عضو را اصلاح کرد و عملکرد سلول را نيز به وضعيت طبيعی 

خود برگرداند.
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عضو  شکل  و  سايز  موارد،  برخی  در   :)MORFOLOGICAL(ظاهری ترميم   -

آسيب ديده  ی بيمار ترميم می  شود. برای مثال: بازگشت شکل کبد يا قلب به وضعيت طبيعی 

در بيمارانی که اين اعضا در آن ها بزرگ شده است

تجربه نشان داده است که در فرادرمانی تمام مواردی که به آن ها اشاره شد، ترميم و اصلاح پذير 

است و اين امر از طريق دسترسی به اطلاعات ذخيره شده در سلول تحقق پيدا می کند.

در هر سلول، هفت طبقه اطلاعات کلی وجود دارد که در صورت دسترسی به برنامه  ی 

مورد نظر در هر يک از اين بخش  ها و فعال کردن آن، سلول می  تواند نسبت به آن بخش، از 

سطحی از ترميم و اصلاح برخوردار باشد. اين سطوح اطلاعات عبارتند از: 

                                                      برنامه  ی عملکرد سلول                         

 1-  اطلاعات مربوط به خود                   برنامه  ی عيب  يابی سلول

                                                      برنامه  ی ريکاوری سلول

 2-  اطلاعات مربوط به عضوی که سلول متعلق به آن است.                 

3-  اطلاعات مربوط به بدن که سلول متعلق به آن است.

4-  اطلاعات مربوط به شاخه  ی انسان و نسل  های قبل )ژن(

5-  اطلاعات مربوط به همه  ی شاخه  ها )انسان- گياه- حيوان(

6-  اطلاعات مربوط به زندگی اشتراکی گونه  ها )دوران جنينی حيات(

7-  اطلاعات مربوط به نحوه  ی پيدايش حيات

فرادرمانی، اصلاحات لازم را در اطلاعات سطوح مختلف سلول اعمال می  کند. شرح 

طبقات مختلف اطلاعات سلول به قرار زير است:

سطح )1(: اين سطح از اطلاعات در برگيرنده  ی تمام اطلاعات اساسی سلول است که 

آن را به صورتی کاملاً مجزا از بافت خود در نظر می  گيرد و زير پوشش قرار می  دهد. در اين 
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سطح، سه دسته اطلاعات وجود دارد که عبارت  است از: 

- برنامه  ی عملکرد سلول که شامل برنامه  ها و فعاليت  هايی است که سلول برای زيست 

و بقای خود دنبال می  کند

)فرادرمانی با استفاده از اين سطح، برنامه  ی عملکرد و رفتار سلول را اصلاح می  کند و برای 

مثال اگر شرح وظيفه  ی سلول به واسطه  ی قرار گرفتن در معرض عوامل خارجی مانند مواد 

سرطان زا، تشعشعات مضر و ... از مسير طبيعی خود خارج گشته و دچار پرکاری )سرطان(، 

کم  کاری )تحليل  رفتگی( يا نظاير اين رفتارها شده باشد، دوباره آن را به انجام وظيفه  ی اصلی 

و طبيعی خود بر می  گرداند.( 

- اطلاعات مربوط به عيب يابی خودکار سلول 

)در مرحله  ی اسکن فرادرمانی، سلول معايب خود را آشکار می  کند و پس از آن، ترميم و 

اصلاح برنامه  ی عملکرد سلول آغاز می گردد.(

- برنامه  ی ريکاوری سلول که برای ترميم  های مورد نياز سلول به کار گرفته می  شود

)اين برنامه برای مواردی است که صدمه  ای به سلول وارد می  شود.(

با اين ديدگاه که در عمل مورد تجربه قرار گرفته است، می  توان به اطلاعات سلول نفوذ 

کرد و اطلاعات مورد نظر را فعال ساخت که در نتيجه  ی آن، ترميم و اصلاح )حتی ترميم مغز 

و بافت  های نکروتيک( تحقق می  يابد.

سطح )2(: اين سطح شامل اطلاعات مربوط به عضوی است که سلول در آن قرار دارد. 

برای مثال، يک سلول کبد اطلاعات عضو کبد و سلول  های مربوط به آن را در خود دارد. وقتی 

سلول به گونه  ای دچار نابسامانی می  شود که عضو مربوط به آن در معرض ريسک و خطر واقع 

می  شود )مانند حالتی که سلول دچار متاستاز يا کپی  سازی شعوری شده است(، فرادرمانی 

دوباره آن را با برنامه  ی کلی عضو هماهنگ می  کند.
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سطح )3(: اين سطح از اطلاعات سلول، شامل اطلاعات کل بدنی است که سلول 

فراهم شود،  تکثير سلول  و  برای رشد  تعلق دارد. در صورتی که شرايط لازم  به آن 

اطلاعات کل  زيرا  بسازد؛  است  آن  به  متعلق  را که  پيکره ای  هر سلول می  تواند کل 

مجموعه  ی خود را دارد. برای مثال از تکثير يک سلول انسان، امکان به وجود آمدن 

انسان ديگری وجود دارد. 

سطح )4(: در اين سطح از اطلاعات، سابقه  ی شکل گرفتن انسان به معنای خاص وجود 

دارد و ويژگی  های او به عنوان موجودی متفکر و آگاه از وجود خود، ثبت شده است. ژن، تمام 

اطلاعات مربوط به حسن سابقه و سوء سابقه  ی نسل  های گذشته را به نسل جديد انتقال 

می  دهد و در حقيقت، سابقه  ی چندين و چند هزار ساله  ی وجود انسان در سطح اطلاعات ژن 

موجود است. در پزشکی رايج، بيماری  ها و مشکلاتی که از طريق ژن به ارث می  رسد و انتقال 

می  يابد، غير قابل علاج شناخته می   شود و تا کنون درمان مؤثری برای اين قبيل بيماری  ها 

ارائه نشده است. 

اما بر خلاف انواع درمان که در سطح ژن باقی می  ماند و نمی  تواند مانع از پياده شدن 

برنامه   ای از برنامه  های آن شود، فرادرمانی قادر است به اين سطح از اطلاعات نفوذ کند و 

»ژن« عامل مزاحمی برای آن به حساب نمی  آيد. در نتيجه، تمام بيماری  های ژنتيک از اين 

طريق قابل درمان است و طبق تجربه، با عبور از مرحله  ای که مربوط به اطلاعات نسل قبل 

)ژن( است، امکان غلبه بر بيماری  های ژنتيک وجود دارد. بنابراين، در فرادرمانی، ژنتيک بودن 

بيماری  ها اهميتی ندارد و بر درمان بيماری تأثير منفی نمی  گذارد. اين نظريه، در فرادرمانی با 

عنوان »رد ممانعت ژن در درمان« شناخته می  شود.

سطح )5(: اين سطح از اطلاعات بين انسان، گياه و حيوان مشترک است. يعنی سلول 

انسان اطلاعات مربوط به گياه و حيوان را در خود دارد. به همين دليل، برخی از مرتاضان با 
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سال  ها تمرکز بر بدن خود قادر می  شوند به اين سطح از اطلاعات دسترسی يابند و بر سطح 

بدن خود، گياه و حتی درخت برويانند. يعنی سلول بدن آن ها جوانه می  زند و به صورت گياه 

کامل رشد می  کند.

در اثر دسترسی به اين اطلاعات اشتراکی گونه  ها، امکان انجام فرادرمانی در انسان، گياه و 

حيوان ميسر است و نتايج مثبتی حاصل می  شود.همچنين، همان  طور که برخی از موجودات 

قادر به ترميم عضو هستند و برای مثال، وقتی دم آن ها قطع می  شود، می  توانند دوباره آن 

را ترميم کنند، اگر بتوان به اطلاعات سطح پنجم سلول دست يافت، ساخت مجدد اعضای 

بدن امکان  پذير است.

سطح )6(: اين سطح از اطلاعات مربوط به دورانی است که موجود يا موجودات زنده 

وجود داشته است؛ اما  انسان، گياه و حيوان از يکديگر تفکيک نشده بوده  اند. اين مرحله، 

دوران نطفه  ی حيات است. بعد ها اين نطفه به دوران جنينی رسيده و با سپری کردن آن، 

انسان، گياه و حيوان منشعب شده است.

سطح )7(: در اين سطح اطلاعات مربوط به نحوه  ی پيدايش حيات و ايجاد نطفه  ی 

اوليه وجود دارد.

به عبارت ديگر، اطلاعات و تجارب کل حيات در هر سلول وجود دارد؛ يعنی سلول، 

اطلاعات تمام گياهان، جانوران و نحوه  ی حيات، تعقل و نرم  افزارهای ديگر را در خود دارد. 

اين  ها نظريه  هايی است که دنيای علم نيز به تدريج به آن نزديک می  شود. 

2( ترميم خستگی سلولی

در پاره  ای موارد سلول دچار خستگی می  شود و به همين علت، نقايصی در عملکرد آن 

بروز می  کند. تجارب به دست آمده در فرادرمانی نشان می  دهد که اين طب مکمل، قادر به 

خستگی زدايی از سلول، عضو و بدن است و باعث تأمين انرژی در آن ها می  شود. برای مثال، 
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موارد متعددی وجود دارد که سالمندانی سال  ها دچار ضعف و خستگی مزمن بوده  اند و از اين 

بابت رنج می  برده  اند؛ اما فرادرمانی آن ها را درمان کرده و احساس توانايی و نشاط زندگی در 

ايشان قوت گرفته است.

3( ترميم از كار افتادگی

يکی از ضرايب مهم در عملکرد سلول، ضريب افت پتانسيل است که نشان می  دهد سلول 

با چه سرعتی به سمت از کار افتادگی پيش می  رود. تجارب کسب شده در فرادرمانی نشان 

می  دهد که سلول  های در حال افت، دوباره فعال شده  اند و حتی در برخی موارد )مانند ترميم 

بافت  های نکروتيک و يا فعال شدن پانکراس در ديابت نوع 1(، تجربه  ی فعال شدن سلول از 

کار افتاده نيز موجود است.

   4( ترميم از طريق تغييرات در سطح مولكول ها                

پاره ای از ترميم ها مانند رفع گرفتگی عروق کرونر در اثر مولکول های چربی و برطرف 

شدن اختلالات مثانه، کليه، صفرا و ... در اثر سنگ های اکسالاتی، اوره ای، فسفاتی و دارويی، 

متکی به ترميم سلولی نيست. زيرا وجود عوامل ديگری غير از سلول برای اعضای بدن ايجاد 

اشکال می کنند. )در اين موارد، منظور از ترميم، اصلاح انواعی از اختلال و انسداد از طريق 

تجزيه ی مولکولی است.(

در اين گونه اصلاح، مولکول  هايی که ايجاد مشکل کرده  اند، طی انجام »فرادرمانی«، در 

ميدان شعوری قرار می  گيرند و تغيير رفتار می  دهند؛ يعنی رفتار اين مولکول  ها تابع »ميدان 

شعوری« است و هنگامی که اقدام لازم در جهت رفع مشکل به عمل می  آيد، بر اساس 

شعور حاکم بر اين ميدان، در ساختار مولکولی آن ها تغييرات لازم ايجاد می  شود و تجزيه و 

رفع اشکال صورت می  گيرد. برای مثال، در برخی موارد مولکول  های مزاحم يکديگر را رها 

می  کنند و تجزيه انجام می  شود. از جمله، در گرفتگی عروق کرونر، مولکول های چربی که 
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ايجاد انسداد کرده  اند، يکديگر را رها می  کنند و عروق باز می  شوند و گرفتگی رفع می  شود.

همچنين، زائده  های چربی، استخوانی و ... در »ميدان شعوری« تحت تأثير قرار می  گيرند 

و تجزيه می  شوند. فرادرمانی، امکان اين نوع اصلاحات را فراهم می  کند. 

5( ترميم و اصلاح نرم افزاری

فرادرمانی بر اساس اين تفکر شکل  می  گيرد که پشت سخت افزار سلول و بدن، نرم  افزاری 

وجود دارد که با دسترسی به آن، می توان برنامه  ی عملکرد بدن و سلول را تغيير داد و آن 

را اصلاح و ترميم کرد. ترميم و اصلاح نرم  افزاری در فرادرمانی تحت تأثير »ميدان شعوری« 

انجام می  گيرد. 

هر ذره  ای در عالم هستی تحت تأثير ميدان  های مختلفی از جمله ميدان گرانشی، ميدان 

الکترومغناطيسی و ... قرار دارد و در هر ميدان، رفتار خاصی را از خود نشان می  دهد. يکی 

از اين ميدان  ها که در حال حاضر فقط از طريق تجربه می  توان به وجود آن پی برد، »ميدان 

شعوری« است. هر ذره  ای در چنين ميدانی تابع شعور جزء مافوق خود می  شود و رفتار آن 

در اين ميدان، متفاوت از رفتارش در ساير ميدان  ها می  باشد. نظريه  ای که اين قانون را بيان 

می  کند، »نظريه  ی ميدان شعوری« است.

شکل  پذيری،  انواع  باشد،  داشته  شعوری  ميدان  در  می  تواند  ذره  هر  که  رفتارهايی 

تجزيه پذيری و ترکيب  پذيری )ترميم( است؛ اما در ميدان شعوری، تنها ذرات مادی تحت 

تأثير قرار نمی  گيرند و بر اساس »نظريه  ی ميدان شعوری«، فرايند »اصلاح نرم افزاری در 

ميدان شعوری« نيز رخ می  دهد.

 در يک »ميدان شعوری«، برنامه  های نرم  افزاری وجود انسان، قابليت اصلاح  پذيری دارد 

و اين اصلاح، از طريق رسيدن به شعور متناسب با ميدان شعوری جديد صورت می  پذيرد. 

برای مثال، استفاده از ميدان شعوری برای اصلاح الگوی خواب، ترک اعتياد و ... کاربرد دارد.
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همچنين، برنامه  ی نرم  افزاری اصلی که در بخش ناخودآگاه موجود است، مانعی بر سر راه 

برخی از درمان  های رايج است و به دليل اين که اجازه نمی  دهد درمان از اين سطح عبور 

کنند. بهبودی تا سطح قبل از ناخودآگاهی باقی می  ماند؛ اما به کمک ميدان شعوری، در 

فرادرمانی امکان اصلاح برنامه های بخش ناخودآگاه وجود دارد.

)نکته: انسان نيز در ميدان  های شعوری مختلف، شخصيت، رفتار و هويت متفاوتی را از 

خود نشان می  دهد. برای مثال، رفتار يک انسان در محيط ايزوله و بسته با رفتار او در جمع 

تفاوت فاحشی دارد يا خصوصيات يک نفر در محيط خانه با محيط کار و يا محيط  های ديگر 

متفاوت است.(

در يک »ميدان شعوری«، برنامه  های نرم  افزاری وجود انسان، قابليت انطباق  پذيری و 

هم  فازی با ميدان شعوری جديد را دارد. از جمله نتايج حاصل از تطابق نرم  افزاری در ميدان 

شعوری، »مصونيت شعوری« است. 

بر اساس »نظريه  ی مصونيت شعوری«، رفتار يک ميکروارگانيسم در يک ميدان شعوری، 

بستگی به حوزه  ی شعوری اشتراکی بين ميکروارگانيسم و ناقل آن دارد. در نتيجه، برخی از 

افراد، ناقل ميکروارگانيسم هستند؛ اما بيمار نيستند. 

در اين مورد، می  توان افرادی را مثال زد که حيوانات را در محيط زندگی خود نگهداری 

می  کنند و به آن ها بسيار نزديک هستند )به طوری که آلوده شدن آن ها قطعی است(؛ اما 

هرگز به بيماری هايی که ناشی از نگهداری اين حيوانات است، مبتلا نمی  شوند. در مورد 

پزشکان و اعضای کادر درمانی بيمارستان  ها نيز که با بيماران بخش  های عفونی و واگيردار در 

ارتباط مستقيم قرار دارند، اين مطلب صدق می  کند.

به طور خلاصه، بر اساس »نظريه  ی ميدان شعوری«، ميدان شعوری دارای کارکرد »مصونيت 

شعوری« در حفظ بهداشت و سلامت است و حداقل سه کارکرد درمانی دارد که عبارت  اند از:
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-  شکل  پذيری، تجزيه  پذيری و ترکيب  پذيری )ترميم( ذره

-  اصلاح نرم  افزاری

-  تطابق نرم  افزاری

بارداری شعوری
خلقت کيهان و پيدايش حيات در آن، با طراحی و مهندسی بی  نظيری شکل گرفته 

و تدبير امور در آن بسيار دقيق و اعجاب انگيز است. يکی از شگفتی  های جهان هستی 

مادی در اين است که تمام اطلاعات آن، در هر ذره نهفته است. زيرا جهان هستی مادی از 

هوشمندی يا شعور آفريده شده است )به مبحث جهان تک ساختاری مراجعه شود( و چون 

شعور کميت پذير و قابل تقسيم به جزء نيست، بنابراين، شعور يک جزء )ذره( برابر با شعور 

کل هستی مادی است. 

هم چنين، هر سلول، مجموعه  ای از تعداد زيادی مولکول و هر مولکول شامل تعدادی اتم 

است؛ هر اتم نيز بی  نهايت ذره را در بر می  گيرد و همان  طور که گفته شد، هر ذره به منزله  ی 

يک فلاش حافظه پايه است که تمام اطلاعات جهان هستی مادی را در خود جای داده 

است. به اين ترتيب، عظمت يک سلول به خوبی آشکار می  شود. هر سلول، دارای هفت سطح 

اطلاعات مختلف است و تمام اطلاعات مربوط به بازسازی، عيب  يابی و عملکرد خود و حتی 

اطلاعات تمامی شاخه  های زيستی )انسان، گياه و حيوان( و زير مجموعه  های خود را نيز در بر 

دارد. يعنی يک سلول از تمام اطلاعات و تجاربی که در کره  ی زمين درباره  ی پيدايش حيات 

و بعد از آن وجود دارد، برخوردار است. 

به طور خلاصه، پشت صحنه  ی تمام اجزای هستی، شعور قرار دارد. برای مثال، همان گونه 

که در مباحث قبل بررسی شد )مبحث جهان تک ساختاری(، وقتی خورشيد را مورد بررسی 

قرار دهيم، از شعور يا هوشمندی ايجاد شده است. تجلی اين شعور را به شکل اطلاعات 



138
فـرادرمــانــی

)Information ( نيز می  توان مشاهده کرد. يعنی خورشيد مجموعه  ای از اطلاعات و بسته  ای 

از دانش است که با جوش و گداخت هسته  ای و فعل و انفعالات بسيار ديگری، اطلاعاتی 

را عرضه می  کند و چگونگی برخورد چهار اتم هيدروژن و جوش هسته  ای آن ها با يکديگر 

)فيوژن( و ايجاد يک اتم هليوم و بسياری اطلاعات ديگر را ارائه می  کند که در کتاب هستی 

)کيهان( تمام اين اطلاعات به صورت بسته  هايی از اطلاعات مختلف ثبت شده است و وجود 

دارد. در حقيقت، همان  طور که ما برای برنامه  نويسی و نشان دادن اطلاعات خود، زبان  های 

مختلفی داريم، زبان مهندسی خلقت نيز متنوع است و الفبای آن، کهکشان  ها و اجرام سماوی 

و تمام موجودات ديگر، از جمله ما انسان  ها هستيم.

 به بيان ديگر، تمام اجزای عالم هستی مادی )کيهان(، اعم از يک ذره، يک بخش و يا 

کل جهان، اطلاعات مختلف را در خود جای داده  اند و تمام اطلاعات اجزای هستی )از عدم 

تا وجود( در هر چيز محفوظ است. اين، حيرت  انگيز ترين پديده در مهندسی خلقت است و 

بخش لاينفک وجودی هر ذره به حساب می  آيد.

امروزه دنيای علم توانسته است به قسمتی از اين اطلاعات دسترسی پيدا کند و برای 

مثال، با داشتن سلول  های بنيادين می  تواند هر عضوی را که دچار مشکل شده است، از نو 

بسازد و جايگزين کند. برای انجام اين کار، سلولی از بند ناف در مجاورت بافت کبد، قلب و 

يا هر عضو ديگری گذاشته می  شود و همان عضو از نو ساخته می  شود؛ زيرا اگر يک سلول 

)شكل24(

شعور

انرژیماده

اطلاعات
آگاهی

انرژیماده



139
فـرادرمـانــی

بنيادين در معرض سلول ديگری قرار گيرد، پيامی را که از اين سلول مجاور می  گيرد، با 

بايگانی اطلاعات خود مورد شناسايی و مطابقت قرار می  دهد و پس از آن، مطابق با اين 

نمونه، ساخت سلول جديد را آغاز می  کند. به عبارتی، با برنامه  ای که درون سلول وجود دارد، 

شکل  گيری به شکل سلول مجاور تحقق می  يابد. 

 )Information( در اين فرايند، تنها نکته  ی مهم اين است که سلول در معرض اطلاعات

قرار گيرد. به عبارت ديگر، اين اطلاعات سلول مجاور است که به سلول بنيادين انتقال 

می يابد و سلول بنيادين بر اساس دسترسی به بايگانی اطلاعات خود، اقدام به شکل  گيری 

و تکثير می  کند.

بافت  با سلول يک  بدون مجاورت  را  مي توان سلول  نشان می  دهد که  »فرادرمانی« 

خاص، در معرض اطلاعات آن قرار داد. برای مثال، صنعتگری را در نظر بگيريد که با 

در اختيار داشتن نمونه  ی يک وسيله، عين آن را می  سازد. اما صنعتگر ديگری بدون در 

دست داشتن نمونه  ی وسيله  ی مورد نظر و تنها با در اختيار داشتن نقشه  ی آن )اطلاعات(، 

می  تواند نمونه  ی وسيله  ی فوق را بسازد. بنابراين، کافی است که به جای ارائه  ی نمونه، 

نقشه  ی وسيله  ی مورد نظر را با جزئيات کامل آن به صنعتگر بدهيم و او فقط با داشتن اين 

اطلاعات )information( آن را بسازد. 

)دنيای علم در موضوع شبيه  سازی و ساخت عضو، همانند صنعتگر اول عمل می  کند و 

با عرضه  ی نمونه  ی اوليه به سلول بنيادين، عين آن را می  سازد. برای مثال، سلول کبد را به 

سلول بنيادين عرضه می  کند و سلول بنيادين هم با در اختيار داشتن نمونه، شروع به ساخت 

بافت کبد می  کند.( 

اگر بتوان اطلاعات يک سلول را به طريقی به سلول ديگر ارسال کرد، مانند اين است که 

خود نمونه  ی سلول ارائه شده باشد. تجارب متعدد در ترميم بافت های مختلف، اين نظريه را 
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اثبات می  کند. در فرادرمانی اين انتقال و هدايت از طريق شعور و يا هوشمندی انجام می  شود 

و به اين پديده »انتقال شعوری اطلاعات« گفته می  شود. مشکلاتی مانند مشکل نازايی بر اين 

اساس درمان می شود و »بارداری شعوری« نام می  گيرد. 

نازايی به علل مختلف )نبودن تخمک به دليل سن بالا ، عدم لقاح به دليل عقيم 

بودن اسپرم و ...( عارض می  شود. در اين موارد، فرادرمانی می  تواند اطلاعات لازم را از 

والدين نازا انتقال دهد تا از طريق انتقال شعوری اطلاعات، نطفه شکل بگيرد و شروع 

به رشد کند. در اصل، چه به يک تخمک اطلاعات اسپرم را بدهيم و چه خود اسپرم را 

در معرض آن قرار دهيم، امکان باروری وجود دارد و در مواردی نيز که تخمک دارای 

مشکل است، به همين ترتيب باروری امکان  پذير است. 

با  که  است  اطلاعاتی   )Package( بسته  ی  يک  اسپرماتوزوئيد  ديگر،  عبارتی  به 

فرادرمانی می  توان پيام آن را به روش انتقال شعوری اطلاعات، به تخمک انتقال داد. 

حتی در مواردی که بسته  ی اطلاعاتی اسپرماتوزوئيد )برای مثال در سطح ژن( مشکل 

داشته باشد و تخمک نيز از قابليت لازم برخوردار نباشد، باز هم می  توان به وسيله  ی 

انتقال شعوری، اطلاعات لازم جهت باروری را ايجاد کرد.

در بسياری از نمونه  های تحقيق شده توسط پزشکان فرادرمانگر، با وجود اختلال در 

اسپرم يا تخمک، از همين طريق، درمان ناباروری صورت گرفته است و بنا بر گزارش تجربی 

آن ها، فرزندان متولد شده از طريق فرادرمانی، ضمن برخورداری از سلامت، دارای هوش 

ظاهری بالايی نيز می  باشند.

نظريه  ی »بارداری شعوری« بر اساس انتقال بسته  ی اطلاعاتی و تجاربی همچون عدم 

نياز به نمونه  ی تخمک و اسپرماتوزوئيد، در آينده  ی نزديک دريچه  ی جديدی را باز خواهد 

کرد و غير از کمک به کسانی که درگير مشکل نازايی هستند، معضلاتی مانند کاهش ميزان 
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کروموزوم Y در هر واحد اسپرم پستانداران را تحت کنترل در می  آورد. لازم به ذکر است که 

اين نقيصه هم  اکنون در پستانداران رخ داده است و در نتيجه  ی آن، تعداد تولد جنس نر رو به 

کاهش گذاشته و به سمت صفر ميل می  کند؛ به طوری که خطر منقرض شدن پستانداران از 

جمله انسان را فراهم آورده است. )در حال حاضر، در اثر اين مشکل، نسل بعضی از گونه  های 

پستانداران به سرعت رو به انقراض می رود.( 

رفع اختلال شعوری سخت افزاری 

)رفع بيماري هاي اختلال شعوري(

بيماري هاي اختلال شعوري که از جمله بيماری  های قابل درمان از طريق فرادرمانی 

هستند، به چند شکل خود را نشان مي دهند :

الف( بيماري هاي التهابي- تخريبي:

به سلول  هاي خودي حمله  آنتي  بادي  ها  اختلال شعوري،  بيماري  هاي  از  نوع  اين  در 

مي کنند و در اثر آن، سلول  ها ملتهب و سپس تخريب می  شود.

در سيستم دفاعی بدن، يکی از عوامل مهم شناسايی سلول  های بدن از سلول  های بيگانه و 

بيماری  زا، شناسايی از طريق شعور سلول است. در صورتی که شعور سلول مختل شود، مورد 

حمله  ی اين سيستم دفاعی قرار می  گيرد. اين نوع از بيماری  های اختلال شعوری می  تواند به 

طرق مختلفی ايجاد شود:

1- حمله به سلول  هاي خودي:

اين حمله مي  تواند به بخش  هاي مختلفي صورت بگيرد که هر يک، منجر به نوع خاصي 

از بيماري مي  گردد. براي مثال:

)MS حمله به پوشش ميلين عصب )در  -

-  حمله به مفاصل )آرتريت(
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- حمله به مخاط دهان )پمفيگوس(

2- حمله به سلول هاي عضو پيوندي:

پيوند اعضا در برخي از موارد با مشکل پس زدن عضو رو به رو است و با وجود تمام 

تدابير لازم و انجام آزمايش  هاي گوناگون که تضمين کننده  ی موفقيت عمل پيوند است 

)و حتي اگر اهدا کننده  ی عضو، يکی از اعضای خانواده باشد(، عضو پيوندي مورد حمله  ی 

سيستم دفاعي بدن قرار مي  گيرد. 

علت اين اختلال، عدم هم فازي و هم  خواني شعور سلولي عضو انتقالي با شعور سلولي بدن 

فرد گيرنده  ی عضو است که باعث عدم شناسايي عضو جديد توسط مديريت بدن و سلول فرد 

گيرنده می  شود و در نتيجه، عضو پيوندی، مورد حمله  ی سيستم دفاعي بدن قرار مي  گيرد.

در پاره  اي از موارد که بخش انتقالي از بدن خود بيمار گرفته شده است نيز اين انتقال با 

عدم هم  خواني شعوري رو به رو می  شود. براي مثال، در عمل قلب باز که رگ از پاي بيمار 

گرفته مي  شود، ممکن است چنين اشکالي رخ دهد. در اين صورت، می  توان احتمال داد که 

حوزه  ی ميدان شعوري فرد داراي اختلال شديد است. 

عواملي مانند پريشاني که مختل کننده  ی مديريت بدن است، مي  تواند در بدن فرد، 

اختلال شعوري ايجاد کند و باعث بروز عدم هم  خواني شعور سلولي شود. )به دليل مشکلاتي 

در مديريت ذهن، شعور سازماني اجزا با هم، هم فاز نيست.(

نا  انتقال خون نيز به علت عدم هم  خواني شعوري مي  تواند تا مدت  ها عوارض  حتي 

مطلوبي در بدن، روان و ذهن بيمار ايجاد کند. در اين صورت، براي انطباق کامل و هم خواني 

شعوري، مدت زماني فرصت لازم است.

ب( اختلال در عملكرد سلول:

در اين اختلالات، به نوعي شعور سلول مختل می  شود و سلول که شرح وظيفه  ی خود را 
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گم کرده است، از انجام عملکرد معمولي خود سر باز مي  زند.

-  اختلال در انجام فعاليت ها و عملکرد معمولي سلول )مانند پرکاری يا کم کاری تيروئيد(

- اختلال در عملکرد تکثير سلول 

اين نوع اختلال، تغييراتي در روند تکثير سلول است و علت آن، شرح وظيفه  ی غلط 

در سلول می  باشد. در اين حالت، سلول، وظيفه  ی طبيعی خود را انجام نمي  دهد و تکثير 

غير طبيعی دارد. تکثير غير طبيعی به دو شکل رخ می  دهد:

1( پرکاري تکثير سلول: در اين حالت، سلول دچار پرکاري در تکثيرخود می  باشد و رشد 

بي رويه دارد؛ مانند سرطان.

2( کم کاري تکثير سلول: اين عارضه، منجر به تحليل رفتگي سلول و عضو مربوط به 

آن مي  شود.

ج( كپي شعوري سلول سالم يک عضو در اعضاي ديگر:

يکی از مثال  های اين اختلال، کپي بافت طبيعي رحم در نقاط ديگر بدن )اندومتريوزيس: 

Endometriosis( است.

از آن جايی که هر سلول بدن، اطلاعات تمام سلول  های بدن را در خود دارد، تمام 

سلول های بدن از اين خاصيت برخوردار هستند که اگر در معرض سلول ديگری قرار بگيرند 

و يا به نحوی اطلاعات آن را دريافت کنند، آن سلول را کپی کنند و نمونه  ی آن را بسازند. 

اين کار به دو طريق امکان پذير است:

- قرار گرفتن سلول مورد نظر در معرض يک سلول بنيادی )ساخت بر اساس نمونه  ی 

سلول(؛ يعنی همان روشی که در تکنولوژی نوين پزشکی برای ساخت عضو جايگزين بدن به 

کمک سلول  های بنيادی انجام می  شود

- ارسال نقشه و اطلاعات مربوط به يک سلول به سلول ديگر بدون اين که نمونه  ی سلول در 
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معرض سلول جديد قرار گرفته باشد )ساخت بر اساس انتقال شعوری نقشه و اطلاعات سلول(

چنان که پيش تر اشاره شد، بسياري از درمان  ها در فرادرماني با استفاده از همين اصل و 

تئوري »قابليت انتقال اطلاعات به سلول« انجام مي  شود.

د( انتقال شعوري از يک سلول معيوب به سلول هاي ديگر:

دستور عملکرد غلط يک سلول می تواند از طريق انتقال شعوري به سلول هاي ديگر 

منتقل شود. در اين صورت، سلول  هايي که آمادگي پذيرش اين عملکرد خارج از رويه را 

دارند، با سلول مورد نظر، هم سو و هم  خوان می  شوند و اين سلول، آن ها را نيز به تکثير خارج 

از برنامه سوق می  دهد.

در پزشکي رايج گفته مي  شود که سلول معيوب از عضو مربوط به خود جدا و در بدن جا به جا 

مي  شود و اين متاستاز را ايجاد می  کند؛ در حالي که شواهدي بر متاستازهاي دور از دسترس موجود 

است که در آن ها دسترسي عروق خوني و لنفاوي به سلول ها غير ممکن يا سخت است. 

بنابراين، در کنار نظريه ی ياد شده در علم پزشکی، در ديدگاه فرادرمانی، احتمال ديگری 

مورد بررسی قرار می گيرد که با عنوان نظريه-ی »قابليت انتقال شعوری« معرفی می شود. 

بر اساس اين نظريه، اين امکان نيز وجود دارد که سلول معيوب مانند دياپازونی سلول های 

ديگر را در معرض تشعشعات شعوری خود قرار دهد و هر سلولی که با آن هم خوان و هم فاز 

شود، اطلاعات آن را دريافت کند و مورد کپی سازی و تکثير ثانويه قرار گيرد. )يعنی، شعور 

معيوب سلول و اطلاعات آن به بافت ديگر منتقل مي شود؛ نه خود سلول.( به همين دليل، با 

انجام فرادرماني و ايجاد يک ميدان شعوري، متاستاز و انتقال و ارتعاش شعور معيوب متوقف 

مي  شود و سپس در سلولي که تکثير بي رويه داشته است، اصلاح شعوري صورت مي  پذيرد 

و فرد درمان مي  گردد.
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2-  روش فرادرمانی
الف( فرادرمانگری

»فرادرمانگري«  عملي است که طي آن، درمانگر )که در اين  جا »فرادرمانگر« ناميده 

مي شود( با متصل کردن بيمار به شبکه  ی شعور کيهاني، او را در معرض اين هوشمندي 

قرار مي دهد تا مورد درمان قرار گيرد. در اين روش طب مکمل، بيمار، »فرادرمانگير« ناميده 

مي شود و درمانگاه ويژه  ی اين نوع درمان، »فرادرمانگاه« نام می  يابد.

الزامات فرادرمانگری

فرادرمانگری، درمان از طريق »شبکه  ی شعور کيهانی« است که )صرف  نظر از نقش 

درمانگر( تنها شرط تحقق آن، »شاهد« بودن فرادرمانگير می  باشد. شاهد، کسي است که 

تماشاچي باشد و در حين تماشا، پيش داوري و قضاوت نکند. او رويدادها و تغييرات را زير نظر 

می  گيرد و از تعبير و تفسير آن ها خودداري می  کند.

به طور دقيق  تر، شاهد کسي است که:

- تماشاچي باشد؛

- در نظاره  چيز ديگري )مانند تخيل، تصور، تفسير و...( را که باعث خروج او از حالت 

نظاره  مي شود، وارد نکند؛ 

- بتواند واقعيت و حقيقت را ببيند؛

- بي طرف باشد و پيش داوري نکند؛

- در زمان حال، حضور داشته باشد؛

- شرطي نشده باشد؛ 

- از مواد توهم زا استفاده نکرده باشد؛

- تسليم باشد )در مدت  زمان اعِمال فرادرمانی، از انجام هر کاري صرف  نظر کند(.
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شعور و هوشمندي، نه سنجيدني است و نه ديدني؛ بنابراين فقط مي توان اثرات آن 

را در بدن يافت و از آن گزارش داد. فرد درمانگير فقط شاهد و ناظرِ فعل و انفعالاتی 

است که هوشمندي بر اجزای وجودی او اعمال مي کند و خود در اسکن نقشی به عهده 

ندارد. )برای مثال، ممکن است درمان کسي که زخم معده دارد، با بهبود اين عارضه  

آغاز نشود و در صورتی که بيماري او روان تني باشد، شعور و هوشمندي صلاح بداند که 

اسکن را از روان او شروع کند. بنابراين، تمرکز بيمار به معده ی خود، در اسکن و درمان، 

تعيين کننده و تأثيرگذار نخواهد بود.(  

براي بهره برداريِ کامل از هوشمندي و اطمينان از اين که در اين درمان فقط هوشمندي 

نقش دارد، لازم است تمام تخصص هاي فردي و تکنيک ها کنار گذاشته شود و فرد، فقط 

»ناظر و شاهد« انجام فرادرماني باشد. به عبارت ديگر، ضرورت دارد که نه فقط فرادرمانگير، 

بلکه فرادرمانگر نيز در طول مدت فرادرمانی، »شاهد« باشد و از هيچ تکنيکی در درمان 

استفاده نکند.

اتصال فرادرمانگري در يک  جلسه به شخص تفويض مي شود. اين اقدام که تفويض توانايي 

فرادرمانگري و »لايه  ی محافظ« آن به فرد است، پس از نگارش يک »سوگندنامه « مبني 

بر استفاده  ی صحيح و انساني از اين اتصال، صورت مي گيرد و بلافاصله بعد از آن، می  توان 

فرادرمانگري را از راه دور و نزديک و با تمام جزئيات تجربه کرد. 

بنابراين، فرادرماني را نمي توان با مطالعه  ی کتاب فراگرفت؛ زيرا برای دسترسی به اينترنت 

کيهانی، نياز به بهره  مندی از استاد يا مربی است.

    از جمله اهداف دوره  ی فرادرماني، آشنايي نظري و عملی با شبکه  ی شعور کيـهاني 

و کاربردهای آن است. آشنايي عملي با شبکه  ی شعور کيهاني، با اتصال فرادرمانگير به اين 

شبکه حاصل می  شود. اين اتصال، منجر به اسِکن فرد )به  منظور تشخيص سابقه  ی بيماري ها 
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و تنش هاي بدن و کمک به برقراري سلامت روحي و جسمي(، حذف حرکات غير ارادي و 

تيک هاي عصبي، افزايش ميزان آرامش و رضايت از زندگی و درمان می  گردد.

لايه  ی محافظ فرادرمانگری

لايه  ی محافظ، لايه اي از جنس آگاهي است که پس از مکتوب کردن سوگندنامه، به 

فرادرمانگر تفويض مي شود.

اين لايه، تحت هوشمنديِ شبکه  ی شعور کيهاني، ضمن محافظت از فرادرمانگر، بيمار را 

)چه در فرادرمانيِ از راه دور و چه از راه نزديک( در حفاظ مطمئني قرار مي دهد تا از »تداخل 

شعور معيوب سلولي« و »تشعشعات منفي« به ويژه در مقابل نفوذ »موجودات غير ارُگانيک« 

محافظت کند. )شکل 25(

زبان اصلي انسان، زبان تشعشعات است. شايد اين موضوع را همه به خوبي تجربه کرده 

باشند. برای مثال، اگر دقايقي را در کنار فردي افسرده بگذرانيم )حتی بدون اين که او را 

بشناسيم يا با او حرفي زده باشيم(، پس از گذشت زمان کوتاهي، احساس سنگيني، رخوت، 

و خمودگي خواهيم کرد. زيرا »افسرده دل افسرده کند انجمني را«. در مقابل، زماني که کنار 

)شكل 25(
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فردي سرحال و خوشحال بنشينيم، پس از مدت زماني احساس سرحالي خواهيم کرد. ما از 

رويارويي با عده اي، آرام و از برخورد با عده اي ديگر مضطرب مي شويم.

از اين رو، روان پزشکان و افرادي که مجبور هستند  مدتي طولاني با افراد روان  پريش 

هم کلام شوند و برای روانکاوي بر آن ها تمرکز کنند، بيشتر در معرض تشعشعات منفي و 

ساير عوامل قرار دارند. در نتيجه، از طريق اين تشعشعات، تيک هاي منفي بيماران به آن ها 

منتقل مي شود.

همچنين، کساني که به خاطر شغل خود، بايد مدت ها رو به روي ديگران بنشينند و با 

دقت حرف هاي آن ها را بشنوند و بر آن تمرکز کنند، بيشتر از ديگران در معرض انتقال اين 

آلودگي ها هستند. از جمله  ی اين افراد مي توان وکلا، هيپنوتيزورها، مشاوران و ... را نام برد.

انسـان، سرايت »آلودگي  بــه  آلـودگـي  راه هـاي سـرايـت  از  يکـي  به طورخلاصه، 

تشعشعاتي« است و لايه  ی محافظ، مصونيت از آن، در طول انجام درمان را فراهم می  کند.

متقاضی فرادرمانگری پس از نگارش سوگندنامه، زمان دريافت لايه  ی محافظ را تعيين 

و به مربي خود اعلام مي کند تا شبکه  ی شعور کيهاني در زمان مقرر، اين حفاظ را برقرار 

کند. دريافت حفاظ مستلزم شاهد بودن نيست و حتي در صورتی که خود فرد زمان مقرر را 

فراموش کند، لايه  ی محافظ ايجاد خواهد شد.همچنين، وضعيت فرد از  نظر جهت جغرافيايي 

و موقعيت بدني )نشسته، ايستاده يا خوابيده و متحرک يا ساکن و ...( در دريافت لايه  ی 

محافظ تأثير ندارد.

)لايه  ی محافظ هر کسي، مانند اثر انگشت او منحصر به فرد است؛ به گونه اي که نحوه  ی 

اجرا و شکل آن براي هر فرد، خاص و ويژه است و امکان ندارد که لايه  ی محافظ دو نفر، 

يکسان باشد.(

در موارد خاصی ارتباط با شبکه  ی شعور کيهانی قطع می  شود و فرد لايه  ی محافظ خود 
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را از دست می  دهد. اين موارد عبارت  اند از: 

و  از هدايت  مانع  و  ارتقاي روح جمعي جامعه  از  باعث جلوگيري  كه  1-  هر عملی 

راهنمايي ديگران به سمت شبكه  ی شعور كيهاني شود؛ مانند:

- خودداري و طفره رفتن از ارائه  ی اطلاعات و آگاهي درباره  ی اين شبکه )هوشمندی 

حاکم بر جهان هستی( به علاقه  مندان و مشتاقان و محروم کردن آن ها از اين  اتصال 

- ارائه  ی اطلاعات غلط و عوام فريبانه بر اين اساس  که فرد در رابطه اي ويژه و از طرف 

باعث  ادعا  اين  يافته است.  اين شبکه دست  توانمندي هاي  به  افرادي خاص )قديسان( 

نااميديِ ديگران و مانع دسترسيِ آسان افراد مشتاق به شبکه  ی شعور کيهانی خواهد شد. 

همچنين، باعث جلوگيري از اين آگاهي مي شود  که افراد به  سادگي مي توانند به آن دست 

پيدا کنند. 

  2- استفاده  ی خلاف مصالح انساني، مانند: 

- تمايل به استفاده از قابليت هاي شبکه  ی شعور کيهانی براي تحقق بخشيدن به افکار 

منفي مانند تجسس و نفوذ در ديگران، فکر خواني، دسترسي به  خصوصيات فرديِ اشخاص و 

استفاده از اين قابليت ها به نحوي که باعث ضرر و زيان ماديِ و معنوي ديگران شود و امنيت 

فردي آن ها را به خطر اندازد و ناقض عدل الهي باشد؛

- اعمالِ تبعيض در ارائه  ی خدمات شبکه ی شعور کيهانی  به ديگران

3-  بی  حرمتی؛ مانند: 

- شک، انکار، ناسپاسي و ... نسبت به هوشمندی حاکم بر جهان هستی

- پنهان کردن يافته هاي خود که باعث پوشيده ماندن عظمت اين هوشمندی )شبکه  ی 

شعور کيهاني( و نا آگاه ماندن ديگران خواهد شد

- هرگونه سوء استفاده به نام هوشمندی حاکم بر جهان هستی
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)لازم است به محض آگاهي از قطع لايه  ی محافظ، ضمن توقف هرگونه فعاليت در اين 

زمينه، فوری مسأله را به مربي خود اطلاع داد.(

نكات قابل توجه در فرادرمانگری

-  سن، جنس، ميزان تحصيلات، مطالعات، معلومات، تعاليم و تجربه هاي مختلف، استعداد 

و لياقت هاي فردي، نحوه و نوع تغذيه، ورزش، رياضت و ... هيچ  تأثيري در استفاده از شبکه  ی 

شعور کيهاني ندارد.

 فرادرمانگر، به طور کامل از تمام توانايي ها و قابليت هاي فردي خود خلع سلاح مي شود 

و بدون هر  وسيله و روشي که بتواند به خود نسبت دهد، درمان مي کند و براي درمان و 

درمانگري، از هيچ نوع تمرکز، تصور و تخيل، ذکر و مانترا، ترسيم سمبل، نماد و طلسم، 

تلقين و روش هاي خود هيپنوتيزم و ... بهره نمی  گيرد. بنابراين نمي تواند قدرت فرادرمانی را 

به خود نسبت دهد.

يا  نه ماده  از جنس شعور و آگاهي است؛  اين که شبکه  ی شعور کيهانی،  به  -  نظر 

انرژي، بُعد زمان و مکان بر آن حاکم نيست و با کمک اين شبکه، درمان از راه دور و نزديک 

امکان پذير است.

-  علائمی مانند ديدن رنگ ها، نورها، احساس جريان نوعي انرژي در بدن و همچنين 

گرم شدن، درد گرفتن، تيرکشيدن، ضربان، تشنج و غيره که در اين شيوه  ی درمانی تجربه 

می  شود، اعضاي پر تنش و بيمار را مشخص مي کند و با ادامه  ی روند درمان، کم کم اين علائم 

برطرف می  گردد.

و وضع  بيماري  بيمار، سابقه  ی  فرد  اعضای  و ساير  روان، ذهن  اِسکن جسم،  با    -

کنوني او آشکار مي شود و با بازخوانی پرونده  ی بيماري ها به وسيله  ی هوشمندی الهی، 

بيرون ريزي آغاز مي گردد. اين پرونده ها ممکن است به  بخش هاي مختلف وجود بيمار 
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يابد و  بيرون ريزي ها خاتمه  تا  اجازه داد  با صبر و حوصله  بايد  بنابراين،  باشد.  مربوط 

درمان اساسي انجام شود. 

)بيرون ريزي، آشکار شدن سابقه  ی بيماري ها و بيرون ريختن آن ها است. سابقه  ی بيماري ها 

ممکن است حتي به دوران جنيني يا طفوليت، بيماري هاي آشکار و نهان کنوني فرد و همچنين 

ترس هاي نهفته، گره ها و تنش هاي رواني، نابساماني هاي ذهني و ... باز گردد.(

-  در اسکن، گاه علائمي بروز مي کند که آمادگي بدن را براي ابتلا به بيماري هايي نشان 

مي دهد که آمادگی بروز آن ها در آينده وجود دارد. )برای مثال، شايد لرزش، آمادگي فرد براي 

ابتلا به پارکينسون را نشان دهد و درد در ناحيه  ی قلب يا ضربان غيرعادي و بي سابقه  ی آن، 

بيانگر وجود مشکلاتي در اين عضو باشد که به دنبال اسکن رفع مي شود.(

برخلاف  است،  کيهاني  به شبکه  ی شعور  اتصال  راه  از  درمان  که  فرادرمانی  در    -

بسياری از روش ها )مانند پلاريتي درماني(، درمان را درمانگر انجام نمي دهد و در نتيجه، 

به جبران  نيازي  و  نخواهد شد  تحليل جسمي  و  مانند خستگي  عارضه اي  دچار هيچ 

انرژي از طبيعت و غيره نخواهد داشت. در ضمن، وجود لايه  ی محافظ، از درمانگر در 

برابر خطر »تشعشع شعور معيوب سلولي« و ساير تشعشعات منفي بيمار و موجودات 

غيراُرگانيک محافظت مي کند.
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ب( انواع روش  های فرادرمانی
بر اساس نمودار زير، فرادرماني از  نظر نحوه  ی ارتباط با بيمار، روش  های مختلفي دارد و 

از راه دور و نزديک امکان  پذير است:

                                

فرادرماني راهِ دور
ساده ترين نوع فرادرماني، درمان از راه دور است که از راه اتصال به شبکه  ی شعورکيهاني 

و به دو شيوه  ی همزمان و غير همزمان انجام مي شود.

الف. فرادرمانيِ راه دور غير همزمان:

در اين نوع درمان حداقل به يکي از مشخصات بيمار )نام بيمار، عکس او و ...( نياز است و 

حتی آشنا بودن با چهره  ی خود او يا مُعرف وی، براي فرادرمانگر کافي است. در اين صورت، نام 

دوطرفه

درمان موضعي

درمان غير موضعي
)فقط با هدايت شبكه(

با تماس دست

درمان با هدايت شبكه ي شعور كيهاني

راه نزديک

درمان با شعور كيهاني

درمان و اسكن با نيروي كيهاني

درمان و اسكن با نيروي پلاريتي

بدون تماس دست

شوك
كانال

تزريق

فرادرماني

راه دور

همزمان

دوطرفه

يک طرفه

يک طرفه
غير همزمان
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بيمار يا مُعرف )کسي که متقاضی درمان بيمار است( را وارد فهرست بيماران خود مي کنيم 

يا به مرور ذهني آن مي پردازيم. اين ثبت، همان پذيرش بيمار در »شبکه  ی شعور کيهاني« 

است. از اين پس لازم نيست فرادرمانگر يا فرادرمانگير کار خاصي براي درمان انجام دهند و 

هر دو فقط به عنوان شاهد، تسليم مي شوند و کار درمان را به اين شبکه واگذار مي کنند. 

)شاهد بودن، سخت ترين مرحله از کار با شبکه  ی شعور کيهاني است؛ زيرا انسان عادت 

دارد هر کاري را با تلاش خود انجام دهد. اما هر چقدر مداخله  ی طرفين کمتر و درجه  ی 

تسليم بالاتر باشد، درمان آسان تر خواهد بود.( 

درمان راه دورِ غيرهمزمان دو گونه است: 

1. ارتباط فرادرمانيِ غيرهمزمان دو طرفه:

 در اين نوع ارتباط، فرد بيمار، شاهد بودن برای فرادرمانی )درمان از راه شبکه  ی شعور 

کيهاني( را پذيرفته است و به همين دليل، اين نوع ارتباط، دو طرفه است. در اين صورت، بيمار 

بايد غير از مشخصات خود، ساعت يا ساعت هايي از بيست و چهار ساعت شبانه روز را براي 

برقراري اتصال، به فرادرمانگر اعلام کند. در اين حالت، فرادرمانگر در اولين فرصت، زمان هاي 

تعيين شده را مرور مي کند تا اطلاعات بيمار در شبکه  ی شعور کيهاني ثبت شود. از اين پس، 

ضمن برقراري بيست و چهار ساعته  ی اتصال )که اتصال عام است( فرد مي تواند در ساعت هاي 

اعلام شده، اتصال خاص برقرار سازد و به اين ترتيب، مراحل اسِکن خود را دنبال کند.

فرادرمانگر غير از اعلام فهرست بيماران خود به شبکه  ی شعور کيهاني، به انجام  کار 

ديگري نياز ندارد؛ اما اگر مايل باشد، مي تواند فهرست بيماران را هر روز مرور کند. )اين امر 

الزامي نيست و فقط به ميل خود او بستگي دارد.(

برای مثال، فرادرمانگر می  تواند در ساعت هفت صبح، نام بيمار را به شبکه اعلام  کند 

)شکل 27( و بيمار ارتباط خود را ساعت ده شب برقرار  کند. )شکل 28(
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در اين مدت فرادرمانگر کارهاي خود را انجام مي دهد و لزومي ندارد هم زمان با بيمار، 

ارتباط خاصي برقرار کند يا اقدامی در اين باره انجام دهد.

يکي از دلايل تعيين ساعت مشخص براي شاهد شدن و برقراري ارتباط ها انعقاد پيمان و 

ملزم شدن به ايجاد اتصال است. به اين ترتيب، بيمار مي تواند متوجه تغييراتی شود که براي 

بهبود صورت مي گيرد. ارتباط در ساعتي شروع مي شود که بيمار اعلام کرده است؛ اما زمان 

خاتمه  ی آن مشخص نيست و با صلاحديد شبکه  ی هوشمندي خاتمه مي يابد. اگر اين زمان 

خيلي طولاني شود، بيمار مي تواند به ميل خود پس از حدود پانزده الي بيست دقيقه از حالت 

»اسکن شدن« خارج شود.

)شكل 26(

حلقه ی وحدت 

شبكه ی شعور كيهانی 
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2. ارتباط فرادرماني غيرهمزمان يک طرفه

 اين نوع ارتباط، ويژه  ی کساني است که براي اتصال به شبکه  ی شعور کيهاني، اعلام 

آمادگي نکرده اند و در واقع، با فرادرمانگر همکاري نمي کنند و فقط اطرافيان آن ها مي خواهند 

از امکانات شبکه براي آن ها کمک بگيرند.

براي برقراري اين نوع ارتباط، مانند توضيحات بالا عمل مي شود؛ با اين تفاوت که بيمار 

ساعت ارتباط ندارد و نام او را فقط به  صورت يک جانبه به شبکه اعلام مي کنيم.

بديهي است درصد بهبودي اين عده، کمتر از کساني است که در رابطه  ی دو طرفه 

قرار دارند. 

ب. فرادرماني راه دور همزمان

 اين نوع درمان مواقعي به کار مي رود که استفاده از فناوري هايي مانند تلفن، اينترنت و... 

حلقه ی وحدت 

شبكه ی شعور كيهانی 

)شكل 27(
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ممکن است. در اين صورت، مانند درمان راه نزديک، بدون نياز به  کارهاي فيزيکي، فقط به 

گزارش بيمار گوش مي دهيم و روند درمان را پي مي گيريم )درصورت تمايل(. البته مي توان با 

ارائه  ی توضيح لازم به بيمار از طريق تلفن، اتصال را برقرار و سپس تماس تلفني را قطع کرد 

تا در فرصتي مناسب، گزارش او درباره  ی چگونگي نوع ارتباط، دريافت شود. )شکل 28( 

فرادرمانيِ راه نزديک

 درمان راه نزديک، درماني است که بيمار و فرادرمانگر رو در روي يکديگر هستند. در 

اين صورت، به محض اين که فرادرمانگر گزارش را دريافت کند، جريان درمان، و اسِکن بيمار 

آغاز مي شود. در اين حالت، تنها کار بيمار، ناظر و شاهد بودن است. او بايد جريان ِ اسِکن 

)شكل 28(

حلقه ی وحدت 

شبكه ی شعور كيهانی 
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وجود خود را پي  بگيرد و در صورت تمايل فرادرمانگر، نحوه  ی اسِکن خود را لحظه به لحظه 

گزارش کند. بهتر است بيمار ارتباط را با چشمان بسته دنبال کند تا توجه بيشتري بر نحوه  ی 

اسکن داشته باشد.

درمان راه نزديک نيز به سه شکل انجام مي شود:

الف- فرادرمانيِ بدون تماس دست 

 اين نوع درمان شامل بخش هاي زير است:

1. فرادرماني و اسِكن از طريق شعور كيهاني

فرادرماني، با اسِکن )که شعور کيهاني آن را انجام مي دهد( آغاز می شود و فرادرمانگر 

با شروع فرادرماني و در خلال آن، بدون نياز به هيچ  حرکت فيزيکي و کار ويژه اي، فقط 

گزارش هاي بيمار را مي شنود )البته درصورت تمايل( و روند درمان را پي مي گيرد. درصورتي 

که فرادرمانگر مايل به شنيدن گزارش هاي بيمار نباشد، با توجه به ضروری نبودن آن، مي تواند 

با ايجاد اتصال، بيمار را تنها بگذارد تا در زمان مناسب ديگري، گزارش و نتيجه  ی اين اتصال 

را پي بگيرد. )شکل 29(

نکته  ی مهم: هنگام اسکن شعور کيهاني، وضعيت و جهت قرار گرفتن بيمار هيچ  تأثيري 

بر نتيجه  ی درمان نخواهد گذاشت. بيمار مي تواند در وضعيت خوابيده، نشسته يا ايستاده باشد 

و در هر سمت و جهتي قرار بگيرد. در ضمن، بستن چشم بيمار هنگام اسِکن الزامي نيست؛ 

اما به بيمار کمک مي کند که نحوه  ی اسِکن خود را بهتر پي  بگيرد و به  خصوص زماني که 

بيمار تشتت ذهني دارد، بستن چشم، توصيه مي شود.همچنين، لازم نيست بيمار به بيماري 

خود فکر کند؛ بلکه فقط بايد کل وجود خود را زير نظر بگيرد.



158
فـرادرمــانــی

2. درمان و اسِكن با نيروي كيهاني

احساس نيروی کيهانی در يک جلسه به فرادرمانگر تفويض مي شود و پس از آن، او 

مي تواند با حرکت دست خود در هوا، اين نيرو را حس کند و دريابد که ما در آن غوطه  ور 

و شناور هستيم؛ اما حتی اگر فرادرمانگر اين نيرو را حس نکند، امکان درمان از طريق آن 

وجود دارد.

اسِکن با نيروی کيهانی زماني انجام مي شود که فرادرمانگر در حضور فرادرمانگير و مقابل 

او قرار دارد. در اين صورت، فرادرمانگر دست خود را به سمت بيمار مي گيرد و بيمار از طريق 

کف دست ها و ساير اعضا، ورود نيرويي را حس مي کند و نيرويي که وارد بدن او مي شود، کار 

اسِکن را آغاز مي کند. )فاصله  ی فرادرمانگير از فرادرمانگر مهم نيست(

در اين حالت نيز بيمار تغييراتی را که در بخش هاي مختلف بدن او انجام مي شود، 

حلقه ی وحدت 

شبكه ی شعور كيهانی 

)شكل 29(
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او دريافت کند. اين نوع اسِکن، موجب  از  درمي يابد و فرادرمانگر مي تواند گزارش آن را 

درمان هايي )از جمله درمان افسردگی تشعشعاتی( می  شود و در فرادرماني، آن را »اسِکن با 

نيروي کيهاني« مي خوانند. )شکل30(

 

ب- فرادرماني با تماس دست

1. فرادرماني از راه لمس و گذاشتن دست )درمان موضعي(

از راه دست  امکاناتی که به فرادرمانگر تفويض مي شود، فرادرماني موضعي  از   يکي 

گذاشتن بر موضع درد يا گرفتن موضع است.

از بيمار مي خواهد که  يا بر آن دست مي گذارد و  فرادرمانگر موضع درد را مي گيرد 

تغييرات موضعي را گزارش کند. بيمار، لحظاتي پس از اين عمل، کاهش درد و بهبود را 

گزارش خواهد کرد.

2. فرادرماني از راه تماس غير موضعي )درمانِ غيرموضعي(

 يکي ديگر از اموري که به فرادرمانگر تفويض مي شود و متعاقب آن، دست فرادرمانگر 

فرادرمانگر فرادرمانگير

)شكل 30(



160
فـرادرمــانــی

خاصيت جديدي پيدا مي کند، قابليت اعمال شوک، کانال و تزريق است که هر يک، ويژگي 

منحصر به فردي دارد. 

روش کار به اين  صورت است که فرادرمانگر اعضايي مانند مچ پا، مچ دست و ساعد، گوش 

و ... را به دست مي گيرد و از بيمار گزارش مي خواهد. بيمار نيز که يکی از سه حالت شوک، 

ايجاد کانال و تزريق )احساس حرکت يک ميله( را از محل قرار گرفتن دست فرادرمانگر تا 

درون بدن خود، احساس کرده است، از آن گزارش مي دهد. 

شبکه  ی شعور کيهاني، بر اساس نياز بيمار، يکی از اين سه حالت )شوک، کانال يا 

تزريق( را ايجاد مي کند و فرادرمانگر نمي تواند در اين باره تصميم بگيرد. برای مثال، ممکن 

است با گرفتن اعضای بدن بيماري که در حالت کُما است، شوکی وارد شود که او را از 

اين حالت خارج  کند يا با گرفتن دست و پاي بيماراني که مشکلات حرکتي دارند، ممکن 

است کانال ايجاد شود و از محل تماس دست تا مغز يا ساير اعضا ادامه يابد که به دنبال 

آن، گزارش مثبتي از اعضاي فلج ارائه خواهد شد. گاهي نيز فرادرمانگير حرکت ميله يا 

جرياني را گزارش مي دهد که با درد همراه است و تزريق ناميده مي شود و شبيه کانال اما 

محسوس  تر از آن است.

ج( كاربرد پلاريتی درمانی و نيروي كيهاني در فرادرمانی

پلاريتي درماني، کشيدن پاس دست در فاصله  ی چند سانتي متري بدن به  منظور اصلاح 

حوزه  ی پلاريتي بدن بيمار است )شکل31(. 

فرادرماني، پلاريتي  درمانی يا انرژي  درماني نيست و به   کار با حوزه  ی پلاريتي نياز ندارد؛ 

اما از آن جا که بر اين حوزه تأثير دارد، در اين جا معرفی مختصری از حوزه  ی پلاريتی 

صورت می  گيرد. 

هم چنين، فرادرمانی به استفاده از نيروی کيهانی )که در مباحث قبل معرفی شد( نيز 
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نيازی ندارد؛ اما در برخی موارد می  توان به کمک آن، تأثير درمانی نيروی کيهانی را مطالعه 

و بررسی کرد.

اصلاح حوزه  ی پلاريتی
-  نيروي پلاريتي:

يکي از حوزه هاي نيروييِ اطراف انسان و سلول، حوزه  ی پلاريتي است. پلاريتي به معناي 

قطبيت است و انرژي پلاريتي، نوعي انرژيِ داراي دو  قطب مثبت و منفي  است. )شکل32(

اين حوزه در اثر مبادلات يوني و الکترونيِ صد تريليون سلولِ بدن ايجاد شده است. در 

واقع، بدن انسان سيستمي است که جريان هاي مختلفي در آن وجود دارد و يکي از آن ها 

جريان الکتريکي است. مي دانيم که طبق قوانين فيزيکي وقتي جريان الکتريکی وجود داشته 

باشد، حوزه اي دور آن شکل خواهد گرفت. اين حوزه نيز به نوبه  ی خود، دو قطب مثبت و 

منفي را در دو سر خود ايجاد مي کند.

چندين دهه است که در يکي از دانشگاه هاي آمريکا نقشه  ی حوزه  ی پلاريتي بدن انسان 

تهيه شده است و امروزه رشته  ی انرژي درماني در دانشگاه هاي مختلف دنيا تدريس مي شود. 

)شكل 31(
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)پس از کشف حوزه  ی پلاريتي در آمريکا، درمان از طريق آن، در سر تا سر دنيا رواج يافت.(

-  علل به هم خوردن حوزه  ی پلاريتي:

حوزه  ی پلاريتی به دلايل مختلفی دچار اختلال می  شود:

الف. تأثير پيشرفت هاي تكنولوژيک

پيشرفت هاي تکنولوژيک، اوضاع جديدي را در زندگي انسان ايجاد کرده و باعث به هم 

خوردن تعادل محيطي و موجب آلودگي هايي شده است که آن ها را مي توان به چند دسته  ی 

کلي تقسيم کرد:

)Polarity Pollution( »1. »آلودگي پلاريتي

- آلودگي پلاريتيِ ناشي از وجود فلز در زندگي انسان:

زندگي در ساختمان هاي با اسکلت فلزي، استفاده از اشياي فلزي، استفاده از خودرو و 

... موجب اين آسيب می  شود. اين فلزات، پيرامون خود حوزه اي تشکيل مي دهند که تماس 

و نزديکي با آن ، باعث تشکيل حوزه هاي جديد مي شود و در مدت طولاني، بر مبادلات 

يوني و الکتروني سلول، اثري نامطلوب به جا مي گذارد و تغييرات مدام و پي در پي، در 

)شكل 32(
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سلول سر درگمي و اختلال ايجاد مي کند.

- آلودگي پلاريتي ناشي از تأثير جريان الکتريسته در زندگي انسان:

 سيم  ها و کابل هاي برق، وسائل برقي و به طور کلی جريان برق، اطراف خود حوزه اي 

را تشکيل مي دهد که ما در معرض آن  قرار داريم. اين حوزه ها باعث اختلال در حوزه  ی 

سلول ها مي شوند که متعاقب آن عملکرد سلول مختل و شخص دچار اختلال سلولي و 

بيماري مي شود.

 )Wave Pollution( »2. »آلودگي امواج

اين آلودگی به افزايش استفاده  ی انسان از طول موج هاي مختلف در زمينه هاي ارتباطات، 

مخابرات و ... باز مي گردد. دنياي امروز، دنياي امواجي است که به دست بشر ايجاد شده است. 

هر لحظه، ميليون ها موج با فرکانس هاي متفاوت، از بدن ما عبور مي کند که به احتمال زياد 

تأثيراتي منفي بر بدن مي گذارد و موجب اختلال در آن مي شود؛ زيرا عبور امواج مختلف، 

حوزه ه اي جديدي را ايجاد مي کند و موجب اختلال در سلول مي گردد. 

 )Conductivity Pollution( »3. »آلودگي هدايتي

اين آلودگی، ناشي از وجود مواد عايق و مصنوعی مانند کفش با زيره  ی پلاستيکي و جوراب 

با الياف مصنوعي است که مبادلات يوني و الکتروني بدن انسان و زمين را قطع مي کند. براساس 

شکل 33، انسان از راه »هوا«، از جريانات حوزه اي و امواج ماگنتيک و از راه زمين، از جريانات 

الکتريک و مبادلات يوني و الکتروني تأثير مي پذيرد. عوامل فوق، باعث جذب الکترون ها و 

يون هاي آزاد، هدايت و تخليه  ی آن ها از طريق کف پاها و ساير اعضايی مي شود که به زمين 

متصل است. 

لباس هايي که از الياف مصنوعي بافته شده  و ميزان جذب يون ها و الکترون هاي آزاد را 

کاهش مي دهد نيز به نوعي ديگر ايجاد مشکلاتي مي کند و سلامتي انسان را به خطر مي اندازد. 
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با خارج شدن انسان از وضعيت فيزيولوژيک طبيعي خود، ارتباط بدن او با زمين قطع مي شود 

و در نتيجه، تبادلات آزاد يون ها و الکترون ها و شارژ طبيعي سلول ها صورت نمي گيرد و اين 

خروج از وضع طبيعي روز  به  روز بيشتر مي گردد. نوع زندگي، شغل و لوازم ساخته   ی دست بشر، 

زمينه  ساز اين جدايي هستند. برای مثال، هوانوردان که ساعت ها در آسمان به سر می  برند و 

فقط از شرايط ماگنتيک هوايي تأثير مي پذيرند و به زمين متصل نيستند تا تعادل الکتروني به  

وجود آيد، ممکن است پس از ساعتي پرواز، بيش تر از فردي که روي زمين مشغول کار بوده 

است، احساس خستگي  کنند يا کساني که به  مدت طولاني در زيردريايي به  سر مي برند، يا در 

آينده به ايستگاه هاي فضايي فرستاده مي شوند، با نارسايي هايي مواجه مي شوند که مجبور به 

جبران آن هستند.

پاي برهنه موجب مي شود که بدن در ارتباط خود با زمين، مانند يک خازن از طريق 

)شكل 33(

الکترون ها و يون های آزاد 

تخليه به زمين

الکترون ها و يون های آزاد 

شارژ از زمين
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تبادلات يوني و الکتروني، شارژ ِ الکتريکي شود و اين امر در عملکرد سلول نقشي مؤثر ايفا 

مي کند. شاخه اي از درمان هاي غير متعارف، به  اين  صورت انجام مي شود که درمانگر خود 

را در تماس مستقيم با زمين و طبيعت قرار مي دهد و مانند يک خازن، شارژ مي شود و 

سپس در تماس و ارتباط با بيمار، آنچه را که شارژ کرده است، روي بيمار تخليه مي کند. در 

نتيجه، با دشارژ شدن درمانگر، بيمار شارژ و عملکرد سلول ها بهتر مي شود و حال عمومي 

بيمار بهبود مي يابد. ولي در اين روش با شارژ بيمار، درمانگر به  شدت ضعيف مي شود و هر 

بار پس از درمانگري، به شارژ مجدد نياز دارد. نوع بيماري هاي درمان شدني با اين شيوه نيز 

بسيار محدود بوده و بيشتر شامل بيماري هايي است که نارسايي سلول از نظر تبادلات يوني و 

الکتروني، نقش عمده اي در ايجاد بيماري دارد؛ اما در نقص هاي فيزيکي، مانند لهيدگي نخاع، 

برخي بيماري هاي مادرزادي و ... تأثير نخواهد داشت.

نکته  ی مهم: اين روش در فرادرماني هيچ کاربرد درماني ندارد. 

ب. تأثير اجرام سماوي 

هريک از اجرام سماوي مانند کره  ی زمين، حوزه اي مغناطيسي دارند که بر ما تأثير 

مي گذارند. برای مثال، تجربه  ی تاريخي نشان می  دهد که در بعضي موقعيت هاي خاص ماه و 

خورشيد و ... مانند موقعيت »قمر در عقرب« )که در آن، کره  ی ماه درصورت فلکي عقرب قرار 

مي گيرد(، نابساماني هاي جسمي، رواني و ذهني به بيشترين حد خود مي رسد.

در واقع، انسان همواره از حوزه هاي مغناطيسي و ساير حوزه هاي سماوي تأثير مي پذيرد. 

شکل 34 چگونگي تغيير حوزه  ی پلاريتي زمين و خورشيد را نشان مي دهد که ناشي از تأثير 

آن ها بر يکديگر است. اين تغييرات گاهي بسيار شديدتر و اثر آن روي انسان بيشتر است.
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-  درمان طبيعي حوزه هاي انرژي انسان:

 طبيعت، شفا بخش خوبی برای انسان است. عمده ترين عوامل بيماري انسان ناشي از فاصله 

گرفتن از طبيعت، طي سده هاي متمادي است و حضور در دل طبيعت و دوري از مظاهر 

تکنولوژيک، يکي از بزرگ ترين منابع رفع نقص در حوزه هاي مختلف وجود او می باشد.

انسان وقتي در طبيعت قرار مي گيرد، حال بهتري دارد و اين را به حساب هواي پاک و 

سرشار از اکسيژن مي گذارد. درست است که اين امر نيز تأثير مثبتي در سلامتي انسان، دارد؛ 

اما عامل مؤثر در اين زمينه، برخورد با حوزه هاي طبيعي است که موجب اصلاح حوزه هاي 

وجودي انسان و بهبود وضعيت سلامت او مي شود.

چنان که گفته شد، شرط چنين استفاده اي از طبيعت و مواهب آن، فاصله گرفتن از 

مظاهر زندگيِ مدرن و آشتي با طبيعت است. پس لازم است هر زمان که در دل طبيعت قرار 

گرفتيم، فلزات را از خود دور کنيم و تا حد امکان با پاي برهنه به دامن طبيعت پناه ببريم تا 

از محبت بي پايان آن برخوردار شويم. 

-  پلاريتي درماني 

در تحقيقات اوليه درباره  ی حوزه  ی پلاريتي بدن، محققان دريافتند که يکي از علل 

بيماري انسان، ممکن است وجود اختلال در اين حوزه  ی پلاريتي باشد. آن ها به دنبال اين 

خورشيد

زمين

)شكل 34(
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تحقيقات پي بردند که با دست کشيدن از فاصله  ی چند سانتي متري بدن و پاس دادن از 

طريق دست ها، حوزه  ی پلاريتی بدن بيمار با حوزه  ی پلاريتيِ دست درمانگر تداخل مي يابد 

)شکل22( و اين تداخل باعث نوعي حرکت و جابه جايي در حوزه  ی پلاريتي بدن مي شود که 

به تشديد حرکت الکتروني و تبادلات يوني در بدن مي انجامد و اگر اين اختلال علت بيماري 

باشد، چنين عملي مفيد خواهد بود؛ زيرا به اصلاح حوزه  ی پلاريتي بدن منجر می  گردد و 

بيمار، درمان خواهد شد. اما اگر بيماري به اين علت نباشد )برای مثال، در عيب هاي مکانيکي 

مانند آرتروز، لهيدگي، صدمات نخاعي، يا برخي بيماري هاي مادرزادي( به طور مسلم، اين 

اقدامات تأثيري در بهبود وضعيت بيمار نخواهد داشت.

وجود  از  جزئي  حوزه،  اين  و  دارند  پلاريتي  حوزه ي  استثنا  بدون  انسان ها  همه  ی 

فيزيکيِ هر انسان است؛ اما حوزه  ی پلاريتي بعضي اشخاص، قوي تري از ديگران است. 

در فرادرماني، در اثر اتصال اجزا به شبکه  ی شعور کيهاني، با منظم شدن تبادلات يوني و 

الکترونيِ سلول هاي بدن، اين حوزه خود به خود اصلاح مي شود و گسترش مي يابد و انجام 

آن با دست لازم نيست. 

زيرا  ندارد؛  پلاريتي  درماني  به  نيازي  فرادرمانگر  فرادرماني،  در  مهم:  بسيار  نکته  ی 

به  نيز خود  پلاريتي  با شبکه  ی شعورکيهاني، حوزه  ی  تماس  بيمار، طي  نياز  درصورت 

خود اصلاح مي شود و اگر هم در درمان راه نزديک به کار رود، فقط با هدايت شبکه  ی 

شعور کيهاني خواهد بود و درمانگر در انتخاب آن نقشي ندارد؛ مگر اين که در پيِ آزمايش 

موضوع باشد.

درمان با نيروی كيهانی

-  افسردگي و انواع آن:

حواس پنج گانه ، طرز تلقي انسان از محيط، جهان هستي مادي و حوادث بيروني را به 
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مغز او گزارش مي کنند. اين گزارش از فيلتر و چارچوبي عبور مي کند که آن را »بينش« 

مي ناميم. اين فيلتر بر اساس طرز فکر، تجربه، برداشت هاي فردي و تأثيرات محيطي از 

قبل برنامه  ريزی شده است تا  شدت و ضعف، ارزش وجودي يک حادثه و ديگر معيارهاي 

آن را ارزيابي  کند. 

»بينش« عبارت از تلقي انسان از خود و جهان هستي است. پس از عبور اطلاعات از 

اين چارچوب و طبق برنامه ريزي هاي موجود در آن، ذهن واکنش ادراکی لازم را نشان می -

دهد و ذهنيت ما درباره ی آن حادثه شکل مي گيرد. سپس، نوبت به واکنش روان مي رسد 

که نوع احساس ما در مقابل هر حادثه را تعيين مي کند. بعد از اين مراحل، نتيجه گيري 

ذهن و روان به مغز مخابره مي شود و مغز اين پيام هاي مخابره شده را به زبان فيزيک و 

جسم ترجمه مي کند تا به  صورت پيام هاي شيميايي و عصبي به بدن منتقل  شود و پس 

از آن، جسم به اين پيام ها واکنش نشان  دهد. در ضمن، ادراکات و احساسات نيز پس 

از مخابره و ترجمه توسط بخش هاي مختلف مغز، به وسيله  ی پيام هاي شيميايي براي ما 

آشکار مي شود.

را  افسردگي  مختلف  مراحل  شکل گيري  نحوه  ی  می  توان  ساده ،  نمودار  يک  در   

نشان داد: 
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آشكار سازي تغييرات ذهني)توسط مغز(

سنسورهاي مغز

فيلتر بينشي

...

افسردگي ذهني

افسردگي رواني

افسردگي جسمي

تغيير چهره)گرفتگي چهره(، عبوس شدگي، تغيير در راه رفتن

از دست دادن ذوق و شوق، وجد و سرور، حيرت و ...

خمودگي ذهني و تغييرات منفي در ادراكات و ذهنيت و ...

واكنش كالبد 
ذهني

واكنش كالبد 
رواني

واكنش كالبد 
فيزيكي )مغز(

ترجمه واكنش ها
به زبان جسم واكنش ضمير ناخودآگاه

واكنش تشعشعاتيواكنش بازتابي )تداعي(

واكنش شيميايي

افسردگي تشعشعاتي

آشكار سازي تغييرات رواني)توسط مغز(

آشكار سازي تغييرات جسمي)توسط مغز(

عامل سرايت تشعشعاتي افسردگي به ديگران

واكنش دفاع رواني

وقايع و حوادث بيروني )جهان هستي(
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مطابق اين نمودار، »افسردگي تشعشعاتي« اولين مرحله اي است که تشعشع فرد در آن 

تغيير مي کند. در اين مرحله، هيچ  علامت ديگري مبني بر افسردگيِ ظاهري ديده نمي شود 

و خود فرد نيز  اظهاري مبني بر افسردگي نمي کند . اما مدتي بعد، افسردگي به ذهن نيز 

سرايت مي کند و »افسردگي ذهني« آغاز مي شود و به  تدريج، آثار افسردگي در ادراکات فرد 

انعکاس پيدا مي کند. اما در اين مرحله هنوز احساسات از افسردگي تاثير نمي پذيرد و شخص 

مي تواند احساسات مثبت بروز دهد. با گذشت زمان و ادامه  ی روند افسردگي، روان نيز درگير 

مي شود و احساسات تحت  تأثير قرار مي گيرد و به سمت منفي گرايش مي يابد. اين مرحله را 

»افسردگي رواني« مي ناميم. در اين مرحله، تشعشع فرد و احساساتش کاملًا منفي و ادراکات 

او مخدوش است. با ادامه  ی اين روند، سرانجام آثار مخرب افسردگي به جسم نيز سرايت 

مي کند و حرکات، راه رفتن و حالات چهره و بدن، افُت و خمودي مي يابد.

 با ادامه  ی روند افسردگي، تشعشعات افسردگي نيز  گسترش مي يابد و به طور کامل با 

بدن منطبق مي شود. )شکل 35(

 با گذشت زمان و درگير شدن جسم، افسردگي تشعشعاتي نيز به  راحتي تمام بدن 

را در مدارهاي بيضي شکل، تسخير مي کند و زماني که تمام بدن را فرا گرفت، از ورود 

فعاليت  براي  که  کيهاني  مختلف  انرژي هاي  و  کيهاني  نيروي  )مانند  مثبت  جريان هاي 

اين  دنبال  به   نتيجه  در  مي کند.  جلوگيري  است(،  لازم  انرژي  راکتورهاي  و  چاکرا ها 

اختلال، بخش روان، قدرت خود را در تفکيک احساسات و بخش ذهن، توانايي خود را 

همه  چيز  معناي  فرد  هرچند  آن،  به  دنبال  و  مي دهد  دست  از  ادراکات  تشخيص  در 

را خوب مي فهمد، قادر به درک و احساس پديده ها نيست و به تدريج، همه  چيز براي 

 او مي ميرد. برای مثال، فرزند خود را خوب مي شناسد؛ اما ديدن فرزند احساسي را در او 

بر نمي انگيزد. در اين حالت، فرد رابطه ها را درک نمي کند و ارتباط معرفتي او با بيرون از 
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خودش به طور کامل قطع مي شود، ارزش و اهميت پديده ها درنظر وی از بين مي رود و 

حالتي برايش ايجاد مي شود که آن را »مرگ نامحسوس« مي ناميم.

-  افسردگی تشعشعاتی: زماني که نرم افزار بينش، حوادث بيروني را با نگرش منفي 

تعبير و تفسير کند، کالبد رواني، تشعشعات منفي ايجاد مي کند. اين تشعشعات ممکن است 

باعث آلودگي و درگيري ديگران شود و آن ها را تحت الشعاع خود قرار دهد؛ يعني افرادي که 

با اشخاص افسرده ارتباط داشته باشند، پس از مدتي، احساس افسردگي مي کنند.»افسرده 

دل، افسرده کند انجمني را«.

دارند،  قرار  تشعشعاتي  آلودگي هاي  معرض  در  به  شدت  که  گروه هايي  جمله  )از 

روان پزشکان هستند.(

در يک کلام مي توان گفت که تفکرات انسان يا جنبه  ی مثبت دارد يا منفي. درصورتي 

که مثبت باشد، تشعشعات مثبت ايجاد مي کند و به  دنبال آن، شکوفايي و روحيه  ی مثبت 

شکل مي گيرد.

                 مثبت                                                        منفي                                               

      تشعشع مثبت                                                         تشعشع منفي

     روحيه ي مثبت                                                        پژمردگي

     شکوفايي رواني                                                         افسردگي

اما اگر اين تفکرات منفي باشد، تشعشعات ايجاد شده، کالبد رواني را آلوده مي کند و در 

مدارهاي بيضي شکلي که به  نظر مي رسد مبدأ آن، منطبق بر مرکز مغز است، شروع به رشد 

مي کند و به تدريج همه  ی وجود را فرا مي گيرد )شکل36(.

تفكرات انسان
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توزيع تشعشعات منفيِ افسردگي در کالبد رواني و انطباق آن با کالبد فيزيکي

-  افسردگي ذهني: دومين مرحله  ی افسردگي، افسردگي ذهني است که در آن، پس 

از آلودگيِ تشعشعاتي، درگيري به ذهن فرد کشيده می  شود و به  تدريج، آثار تفکرات ذهني 

منفي در شخص پديدار مي گردد. اما در اين مرحله فرد هنوز توانايي ابراز احساسات مثبت 

مانند خنديدن و شوخي کردن را دارد.

-  افسردگي رواني: سومين مرحله  ی افسردگي، »افسردگي رواني« است که طي آن، 

درگيري از ذهن شخص به روان او گسترش مي يابد و از اين پس، روان نيز متأثر مي شود 

و احساسات فرد به سمت منفي سوق مي يابد. در اين مرحله، علائم پژمردگي در روحيه  ی 

شخص ظاهر مي شود.

-  افسردگي جسمي: تداوم افسردگی، منجر به انتقال آن به جسم می  شود و نشانه هاي 

افسردگي را در آن آشکار مي کند. در اين صورت، چهر ه  ی فرد و حتي نحوه  ی گفتار و 

)شكل 35(
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حرکت او تغيير مي کند و به  دنبال آن، راه بر تشعشعات مثبت و از جمله براحساس اسکن 

با شعور کيهاني بسته مي شود و در نهايت، پس از اين که همه  ی وجود فرد از تشعشعات 

افسردگي اشباع شد، به وضعيتي مي رسد که مي توان آن را مرحله  ی مرگ نامحسوس 

و  مي شود  قطع  بيرون،  دنياي  با  فرد  معرفتي  و  معنايي  ارتباط  صورت،  آن  در  ناميد. 

هرچند مفهوم آن چه را مي بيند يا مي شنود، مي فهمد، در او هيچ  انگيزشي ايجاد نمي شود. 

بنابراين، برخی از کسانی که در ابتدا خوب متوجه ارتباط با شعور کيهاني نمي شوند، افراد 

افسرده اي هستند که يا اصلاً جريان اسِکن را متوجه نشده  اند يا آن را تنها تا ناحيه هايي 

از بدن خود حس مي کنند. در چنين حالتي مي توانيم بفهميم که چه محدوده اي از کالبد 

رواني فرد را تشعشع منفي افسردگي اشغال کرده است. 

-  آزمايش و درمان افسردگي تشعشعاتي: 

اغلب، در هنگام انجام اسِکن نيروي کيهاني درمي يابيم نيروي کيهاني که وارد بدن فرد 

مي شود، تا محدوده اي نفوذ مي کند و در آن جا قفل مي شود. در اين حالت، افراد گزارش 

مي کنند که نيرويي در مقابل جريان ورودي قرار دارد. اين محدوده تقريباً نشان مي دهد که 

چه محدوده اي از بدن را تشعشع منفي افسردگي اشغال کرده است. 

با ادامه  ی اسکن، پيشروي نيروي کيهاني به سمت مرکز مغز )شکل31( آغاز مي شود و با 

رسيدن نيرو به آن مرکز، تشعشع منفي افسردگي خنثي و عارضه  ی افسردگي برطرف مي شود. 

)بديهی است که هنگام انجام اين تست بر افرادی که دچار افسردگی تشعشعاتی نيستند، 

در همان اولين اقدام، پيشروی کامل نيروی کيهانی به داخل بدن گزارش می  شود.(
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3-  قواعد حاكم بر فرادرمانی
گاهی ممکن است در طول مدت درمان، علائم بيماری شدت و ضعف يابد. شدت يافتن 

علائم بيماری، بيرون  ريزی ناميده می  شود و به دليل اين که فقط بازسازی علائم بيماری 

است، هيچ  خطري براي بيمار ندارد.

برای آگاهی بيشتر نسبت به اين تغييرات و اطلاع از قوانين و اصول فرادرمانی، اصول مهم 

فرادرمانی و نمودارهای درمان ارائه می  شود.

الف( اصول مهم فرادرماني
فرادرماني تابع اصولي است که توجه به آن ها ضروری است. اين اصول مهم عبارت  اند از: 

1. اولويت درمان با پزشکي رايج است و در صورتي که مؤثر واقع نشد، فرادرمانگير مي تواند 

از فرادرمانگران براي آزمايش فرادرماني کمک بگيرد. فرادرمانگر کسي است که فرادرماني 

را روي فرادرمانگير آزمايش مي کند و فرادرمانگير کسي است که از درمان هاي رايج، نتيجه  

نگرفته است. بنابراين، اگر فرد بيماری به دنبال تجربه  ی فرادرماني باشد، تلقی می  شود که از 

طب رايج نتيجه  نگرفته است )لازم است اين موضوع به فرادرمانگير تفهيم شود.(

2. کساني که دارو مصرف مي کنند و نمي توانند يک باره آن را قطع کنند؛ اما تاکنون از 

درمان رايج نتيجه نگرفته اند، مي توانند از فرادرماني استفاده کنند و پيشرفت  هاي درماني را 

زير نظر پزشک معالج خود پي بگيرند و با نظر او اقدام به کاهش دارو کنند. بنابراين، بديهی 

است که تمام مسؤوليت  استفاده از دارو يا ترک آن، به  عهده ی فرادرمانگير و پزشک او 

است؛ نه فرادرمانگر.

3. اطلاع از نوع بيماري فرد، در فرادرماني تأثير ندارد. نوع بيماري اشخاص، محرمانه است 

و فرادرمانگر حق پرسيدن آن را ندارد؛ مگر اين که بيمار مايل باشد درباره  ی نوع بيماري خود 

توضيح دهد. البته اين موضوع نيز به فرادرمانگر کمک نمي کند. 
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4. زماني که فرادرمانگر براي فردي ايجاد اتصال مي کند؛ خود نيز در معرض اتصال و 

اسِکن قرار خواهد گرفت.

5. فرادرماني         اسکن شعور کيهاني         بيرون ريزي         درمان

6. نبود احساس اسِکن و ارتباط ممکن است به علل زير باشد:

الف- تشتت ذهني )آشفتگي ذهني شديد( 

ب- افسردگي

پ- قفل ذهني

 قفل ذهني، نتيجه  ی عملي برنامه ريزي هاي ضمير ناخودآگاه است که در بيشتر افراد، از 

دوران طفوليت و کودکي بر مبناي عقل، علم و دانش برنامه ريزي شده است. دراين حالت، 

اين برنامه از ورود و احساس تمام مسائل غيرعقلاني و خارج از چارچوب منطق جلوگيري 

و چنين اطلاعاتي را سانسور می  کند و در نتيجه، فرد از قبول و تجربه  ی متافيزيک محروم 

مي شود و احساس  های مربوط به آن نيز در او سانسور خواهد شد. در واقع اين نرم افزار چنان 

برنامه ريزي شده است که بر اساس آن، چيزي خارج از عقل، علم و واقعيت وجود ندارد و چون 

فرادرماني توجيه علمي و عقلاني نزد بيمار ندارد، نرم افزار ناخودآگاه، اجازه  ی ورود اطلاعات 

مربوط به آن را نمي دهد و در مقابل آن، قفل ذهني ايجاد مي کند. ممکن است شکسته شدن 

اين قفل نياز به زمان داشته باشد.

ت- عدم حضور در حلقه  ی فرادرماني، بي طرف نبودن، موضع گيري منفي و داشتن 

احساس تمسخر نسبت به آن و ...

تبصره يک: غير از مورد آخر، حس نکردن اسِکن و برقراری ارتباط، در فرادرمانگري و 

فرادرمانگيري تأثيري ندارد.

تبصره دو: فرادرماني، انرژي درماني )نيرو درماني( نيست؛ زيرا انرژي  درماني به حوزه ی 
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پلاريتي بدن درمانگر متکي است؛ اما فرادرماني با تکيه به شبکه  ی شعور کيهاني انجام 

می شود. حوزه  ی پلاريتي در تمام انسان ها وجود دارد؛ ولي در بعضي افراد، قوي تر است. 

»انرژي درماني« جزء بسيار کوچکي از »فرادرماني« است. فرادرمانگران بايد به اين نکته توجه 

کافي داشته باشند تا شبکه  ی شعورکيهاني به بهترين  نحو معرفي شود. 

7. هر تعداد فرادرمانگر مي توانند در يک زمان برای يک فرادرمانگير، فرادرمانی انجام 

دهند و همچنين، فرادرمانگيران متعددی مي توانند در يک زمان، از يک فرادرمانگر کمک 

بگيرند. نتايج حاصل مشابه خواهد بود و تأثيري در نتيجه نخواهد داشت. در ضمن، به دليل 

اين که درمان را شعور کيهاني انجام مي دهد، تفاوتی بين فرادرمانگران وجود ندارد.

8. داشتن ايمان و اعتقاد، براي اتصال لازم نيست و تنها شرط لازم، شاهد بودن است.

9. نوع بيماري )مادرزادي و ژنتيکي، عيب در عملکرد اعضا، بيماري هاي عفوني، معايب 

مکانيکي، کهولت و خستگي، اشکالات ذهني، رواني، روان تني، ذهني تني و...(، مزمن يا حاد 

بودن و قدمت بيماري، تأثيري در فرادرماني ندارد.

10. ارتباط راه دور فرادرمانگير می  تواند در تمام مدت شبانه روز و به تعداد دفعاتی که 

او مايل است، انجام شود و محدوديت ندارد. همچنين، زمان ارتباط با ساعت محلي تعيين 

مي شود و فرادرمانگير هر جاي دنيا باشد، مي تواند ساعت هاي ارتباط خود را به وقت محلي به 

فرادرمانگر اعلام کند. فرادرمانگر نيز همين زمان ها را به شبکه اعلام مي کند.

11. بين فرادرماني از راه  دور يا نزديک تفاوتي نيست و تأثير هر  دو در نتيجه  ی درمان 

يکسان است و به توان، لياقت، استعداد و ... فرادرمانگر بستگي ندارد.

12. در موارد زير، فرادرمانی يک طرفه اثر فرادرمانی دو طرفه را دارد:

- اطفال و کودکان

- بيماران اغمائي
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- بيماران خيلي مسن

- عقب مانده هاي ذهني

- بيماران رواني- ذهني

- موارد اورژانس

- بيماران خاص مانند بيماران آلزايمري که قادر به ارائه ي گزارش نيستند

13. فرادرمانگيراني که محل زندگي آن ها در نقاطي است که ساعت محلي آنان با ساعت 

محلي فرادرمانگر تفاوت دارد، زمان ارتباط هاي فرادرماني را به وقت محلي خود اعلام می  کنند 

و فرادرمانگر نيز براي اعلام اين زمان ها به شبکه  ی شعور کيهاني، از همان زمان  ها استفاده 

خواهد کرد و نيازي به تبديل آن ها به زمان محلي خود را ندارد. 

14. بهتر است تا حد امکان، فرادرماني از راه دور و بدون تماس دست صورت بگيرد و طي 

فرادرماني، فرادرمانگر از خوراندن هرچيز حتي آب، خودداري کند. )درصورت نياز، اين کار را 

اطرافيان فرادرمانگير انجام می دهند تا از ايجاد شبهات احتمالي جلوگيري شود.(

15. فرادرمانگري کارما يا عکس العمل منفي در انسان بر نمي انگيزد؛ زيرا شعورالهي آن را 

انجام مي دهد؛ نه فرادرمانگر.

16. افراد، نبايد قبل از دريافت لايه  ی محافظ، فرادرمانگري کنند؛ زيرا در معرض تشعشعات 

منفي بيمار و نفوذ موجودات غيرارگانيک قرار مي گيرند )که آثار آن در کوتاه مدت و طولاني 

مدت پديدار خواهد شد(. لايه  ی محافظ، پس از مکتوب نمودن سوگندنامه )تعهد اخلاقی مبني 

بر استفاده  ی مثبت و انساني(، به فرد تفويض مي شود و در مقابل تشعشعات شعور معيوب سلولي 

و ساير تشعشعات منفي و تداخل موجودات غيرارگانيک از فرادرمانگر محافظت مي کند.

17. به دليل اين که فرادرماني را شعور کيهاني انجام مي دهد، فرادرمانگر حق ندارد هيچ 

بيماري  اي را درمان ناپذير بداند.
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18. با توجه به اين که شبکه  ی شعور کيهاني، مجموعه  ی هوشمنديِ حاکم بر جهان 

هستي است و ماده يا انرژي نيست، بُعد زمان و مکان بر آن حاکم نمی  باشد و درمان از راه 

دور يا نزديک توسط آن امکان پذير است.

19. نظر به اين  که فرادرماني توسط شعور کيهاني انجام مي  گيرد، فرادرمانگر حق ندارد از 

بابت انجام آن، چيزي را به خود منتسب کند.

20. از آن جا که شعور الهي نياز به هيچ مکملي ندارد، هيچ چيزي را تحت هيچ نام و 

عنوانی نمي توان به آن افزود. اين موضوع، به  راحتي ثابت مي شود؛ چرا که با حذف عامل 

اضافي، اتصال فرادرمانی همچنان تأثير دارد و اين، حق را از باطل جدا می  کند و بدعت گذاران 

و متقلبان را رسوا خواهد کرد. )در اين زمينه هيچ  بدعتي پذيرفته نيست و هر بدعتي فقط 

نشان دهنده  ی ميل فرد به خودنمايي و مطرح کردن خود است.(

21. ارتباط راه دور فرادرمانگير، به صورت نشسته، ايستاده و درازکش، به هر حالت و 

وضعيتي، به هر سمتي که مقدور باشد، و در هر محل ثابت يا متحرک )مانند درون اتوبوس، 

هواپيما، کشتي و ...( قابل برقراری است.

22. دردها و بيماري هاي فعلي و همچنين، پرونده  ی بيماري هاي گذشته  ی فرادرمانگير 

)که يا درمان نشده يا ناقص درمان شده اند( بازخواني و علائم آن آشکار می  شود و مطابق 

الگوهاي زير، روند درمان آغاز مي گردد. در پاره اي از موارد، درمان سريع صورت مي گيرد.

در بسياري از موارد، ابتدا علائم درد و بيماري به اوج مي رسد و سپس شروع به کاهش 

مي کند و در  پي آن، درمان تحقق مي پذيرد.  منظور از اوج علائم بيماري، بازسازي اين علائم 

بيماري

درمان
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است. علائم بيماری را حافظه  ی سلولي بروز مي دهد تا روند بهبود پي گيري  شود و شعور 

سلوليِ سالم جايگزين آن گردد. 

برای مثال، اگر توموري در بدن بيمار باشد، پس از اسِکن فرادرماني، علائم آشکار کننده  ی 

آن فعال مي شود؛ اما تومور هرگز بزرگ تر نخواهد شد؛ بلکه درد و آثار آن ظاهر مي شود و به 

 دنبال آن، شاهد آغاز روند درمان و بهبود خواهيم بود. همين طور، در بيمار مبتلا به آلرژي، 

بعد از برقراري اتصالِ فرادرماني، علائم آلرژي بروز می  کند و ممکن است به اوج برسد؛ اما 

پس از مدتی، کاهش مي يابد و روند درمان و بهبود آغاز مي شود. چنان که به  دنبال فرادرماني 

روي بيمار مبتلا به ميگرن نيز، علائم ميگرن ظاهر مي شود و تا مرحله  ی اوج پيش مي رود و 

پس از آن، با کاهش علائم، روند بهبود نمايان مي شود.

- درمان بيماري هاي»روان تني« )سايكوسوماتيک( مطابق نمودارهاي زير است:

1. نمودار A-E بيماران روان تني 

بيماري

مرحله ي اوج بيماري و درد

درمان

بيماري

درمان
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2. نمودار B-E بيماران روان تني 

3. نمودارC-E  بيماران روان تني با مشكلات بينشي 

- درباره  ی بيماران »ذهني« نمودار درمان به  صورت هاي زير است:

M-A1 1. نمودار

مرحله ي اوج بيماري و درد

بيماري

درمان

بيماري

درمان

بيماري

درمان
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M-A2 2. نمودار

M-B1 3. نمودار

M -B2 4. نمودار 

 

 

 

بيماري

درمان

بيماري

درمان

مرحله ي اوج بيماري و درد

بيماري

درمان

مرحله ي اوج بيماري و درد
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5. نمودار M-CA1: با فرم كلي نمودار  M-A1 ولي با فرم نامنظم. 

 6. نمودار M-CA2: با فرم كلي نمودار M-A2 ولي با فرم نامنظم. 

 7. نمودار M-CB1: با فرم كلي نمودار  M-B1 ولي با فرم نامنظم. 

 8. نمودار M-CB2: با فرم كلي نمودار M-B2 ولي با فرم نامنظم.

- نمودار درمان بيماران »جسمي« و »رواني« به صورت هاي زير است:

الف. بدون بيرون ريزي

      

ب. با بيرون ريزي

- در اسکن فرادرماني، ترس هاي دوران کودکي نيز آشکار مي شود. اين ترس ها در ضمير 

ناخودآگاه فرد ثبت و ضبط است. در اين وضعيت، با دو دسته گزارش رو به  رو خواهيم شد. 

دسته  ی اول، گزارش افرادي است که درگذشته هيچ  سابقه اي از وجود ترس نداشته اند. 

اين عده، پس از اسکن فرادرماني، با ترس هاي مبهم و ناشناخته اي رو به  رو مي شوند که 

از چگونگي آن هيچ  اطلاعي ندارند. در بسياری از موارد، اين ترس يا ترس ها، ابتدا افزايش 

مي يابد و پس از دوره اي بيرون ريزي، کاهش و خاتمه پيدا مي کند. اين بيرون ريزي، ممکن 

است در خواب و به  صورت کابوس هم اتفاق بيفتد.

بيماري

درمان

بيماري

مرحله ي اوج بيماري و درد

درمان
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دسته  ی دوم، درباره ي افرادي است که سابقه و گزارش ترس  را دارند و از آن رنج مي برند. 

در اين افراد، پس از اسکن فرادرماني ممکن است، ابتدا ترس آن ها افزوده شود و پس از آن، 

کاهش و سرانجام خاتمه يابد.

23. در فرادرمانی، عوامل انساني، خصوصيات فردي، شرايط جغرافيايي و اقليمي، امکانات 

و توانايي فردي و ساير موارد زير نقش ندارد:

 - سن، جنس، نژاد و مليت، استعداد، ميزان تحصيلات، معلومات، نوع تفکرات، اعتقادات و...

 - رياضت، ورزش، نوع تغذيه و ...

 - تيپ شخصيتی افراد مانند تيپ دموي، بلغمي، سوداوي و صفراوي و يا تيپ هاي واتا، 
پيتا، کافا و همچنين تيپ هاي انِدومورفي، مِزومورفي، اکِتومورفي و ...

 - قيافه  ی افراد از نظر ريخت  شناسي )مورفولوژی(

 - سعي، کوشش، تلاش، اراده، تقلا و ...

 - تخيل، تصور و تجسم، ذکر و مانترا، ترسيم نماد و سمبل، تلقين و تکرار، تمرکز و ...

 - علم اعداد، موقعيت ستارگان، سال و ماه تولد افراد و...

فرد در حالت عادي

مرحله ي اوج تظاهر ترس

وضعيت عادي

فرد با گزارش ترس

مرحله ي اوج تظاهر ترس

وضعيت عادي
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ب( نمودارهاي فرادرماني و دلايل بازگشت بيماري
درصد چشمگيري از بيماران، با يک بار ارتباط فرادرماني، بهبود مي يابند و از چنگ 

بيماري رها مي شوند.

اين مسأله ارتباطي به نوع بيماري، حاد و مزمن بـودن آن و مدت درگيري بيمار با 

بيماري و ... ندارد. درمان اين بيماران مطابـق نمودار زير است:

                                                                                                   

اما در بعضي مواردِ فرادرماني، مشاهده مي شود که پس از بهبود و درمان، بيماري باز 

مي گردد. دلايل بازگشت بيماري را مي توان به شرح زير خلاصه کرد:

بازگشت بيماري

اختياري
)تخلفات(

شک و ترديد

الف: مقاومت دادگاه ويژه)بيماري هاي روان تني-1(

ب: مشكلات بينشي)بيماري هاي ذهني تني-2(

انكار و ناسپاسي

كتمان

دلايل  از  غير  جايي  به  درمان  دادن  نسبت 
شبكه ي شعور كيهاني

پ: بيماران ذهني

غير اختياري

بيماري
محور زمان

درمان

نمودار درمان بيماران جسمي
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دلايل »اختياري« بازگشت بيماري

اين نوع بازگشت، زماني رخ مي دهد که بيمار به  صورت اختياري، مرتکب تخلفاتي  شود 

که در اثر آن، نقش شعور کيهاني را در درمان ناديده بگيرد يا آن را کتمان کند. نمونه هاي 

بارز اين تخلفات، شک و ترديد، انکار و ناسپاسي، کتمان و نسبت دادن درمان به  جايي غير 

از شبکه  ی شعور کيهاني است.

درصورت بروز اين تخلفات، ممکن است بيمار مدت زمان T1 را در بهبودي به سر ببرد، 

اما ناگهان بيماري باز گردد و حال بيمار مانند دوران قبل از درمان شود. 

                   

دلايل»غير اختياريِ« بازگشت بيماري

 اين نوع بازگشت در بيماراني رخ مي دهد که عامل اوليه و اصلي بيماري جسمي آن ها 

اختلالات ذهن )مشکلات بينشي( يا روان است.

در اين  صورت، بدون اين که خود اين افراد در بازگشت بيماري نقشي داشته باشند، 

درمان آن ها براساس ساز و کارهاي روان و ذهن، با مقاومتِ )دادگاه ويژه( روبه رو مي شود که 

باعث بازگشت بيماري خواهد شد.

البته چنان که نمودارها نشان مي دهند با چند بار تکرار فرادرماني، اين مقاومت ها مي شکنند و 

بيمار نجات پيدا مي کند. در مطالب بعدي، نمودارهاي درماني اين بيماران بررسي خواهد شد.

بيماري
محور زمان

درمان
T1

نمودار بيماران متخلف نسبت به شبكه ی شعور كيهاني



186
فـرادرمــانــی

الف. مقاومت دادگاه ويژه
 1- نمودار E-A  )در بيماران روان تني(

 اين دسته از بيماران در ابتدا بهبود پيدا کرده و پس از مدت زمان T1 دچار بازگشت 

بيماري مي شوند، اما گزارش آن ها نشان مي دهد که وضعيت بيمار بهتر از دوره  ی پيش از 

درمان است. با ادامه  ی روند فرادرماني، بيمار دوباره به وضعيت مطلوب مي رسد و اين وضعيت 

را طي زمان T2 که از زمان T1 طولاني تر است، حفظ مي کند. پس از طي اين زمان، بيماري 

دوباره بر  مي گردد، اما اين بار هم وضعيت بيمار بهتر از دفعه  ی قبل است. اين روند تا تثبيت 

وضع بيمار و رسيدن به شرايط مطلوب، ادامه می  يابد.

 

2- نمودارE -B )در بيماران روان تني(

 نمودار اين دسته از بيماران نيز مانند نمودارA است؛ با اين تفاوت که دوران اولين 

بازگشت )که پس از زمان T1 رخ مي دهد( بسيار وخيم تر از وضعيت اوليه  گزارش مي شود؛ 

چنان که ممکن است بيمار نگران شود و فرادرماني را ادامه ندهد.

 البته درصورت ادامه  ی روند فرادرماني، بيمار پس از چندين بار نوسان، دوباره به وضعيت 

درمان باز خواهد گشت. 

بيماري
محور زمان

درمان

T1 T2 T3 T4

نمودار E -A درمان بيماران روان تني )دادگاهي(
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ب. مشكلات بينشي )بيماری  های ذهني- تني(

علت بيماري بعضی از افراد، ضعف و مشکلات بينشي است. برای مثال، فردي که دچار 

ترس از مرگ بوده و شروع بيماري او در اين رابطه باشد درصورتي که مشکلات بينشي او 

برطرف نشود، ممکن است پس از فرادرماني و بهبودي، با شنيدن خبر مرگ، ديدن اعلاميه  ی 

ترحيم و هر موضوعي که او را به ياد مرگ مي اندازد، دوباره دچار بيماري شود و به وضعيت 

اوليه بازگردد. در فرادرماني به اين نوع بيماري ها که ريشه  ی آن ها مشکلات بينشي و ادراکي 

فرد مي باشد، بيماري هاي ذهني- تني گفته مي شود. از خصوصيات اين دسته از بيماری ها اين 

است که بر خلاف بيماری های روان تنی )که به مرور و در طی زمان طولانی بروز می کنند( 

به يکباره و ناگهانی رخ می دهند. 

بيماري

محور زمان

درمان

T1 T2 T3 T4

نمودار E -B درمان بيماران روان تني )دادگاهي(

بيماري

محور زمان

درمان

T1 T2 T3 T4

نمودار درمان بيماران با مشكلات بينشي )دادگاهي(
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 بنابراين، اتفاقاتي که درست قبل از بازگشت بيماري رخ مي دهد، وجه مشترکي دارند که 

از بررسي آن ها مي توان به مشکلات بينشي فرد پي برد.

      

 اين دسته از بيماران، پس از آگاه شدن از مشکل بينشي خود، پذيرفتن آن و پس از اين 

که خواستار رفع مشکل شدند، از حمايت شبکه  ی شعورکيهاني برخوردار مي شوند و تثبيت 

درمان آن ها نيز آغاز مي گردد. از اين رو، راهنمايي فرادرمانگران و توضيح نمودار به اين گروه 

از بيماران، الزامي است.

پ. مشكلات ذهني

در تقسيم بندي اختلالات، ، مشکلات عده اي، »ذهني« محسوب مي شود. 

مشکلات ذهني عبارت است از هرگونه تفکر، رفتار و تمايل غيرعادي و مجموعه عواملی 

که در ادراکات انسان ايجاد اختلال کند؛ مانند انحرافات جنسي، ديگر آزاري، خود آزاري، نا 

آرامي، عصباني شدن بي دليل، توهم هاي گوناگونِ ديداري، شنيداري، احساسي، پنداري و ...، 

انواع اسکيزوفرنی )پارانوئيد و ...(، وسواس، دو قطبي، مشکلات شخصيتی )چند شخصيتي 

بودن و ...(، ترس هاي غيرمنطقي )فوبيا( ، تمايل به خودکشي و ... .

 )ديدگاه خاصي درباره  ی اين گروه از بيماری  ها وجود دارد و اساس آن ها در کتاب 

بيماري

محور زمان

درمان

نمودار درمان بيماران با مشكلات بينشي )دادگاهي(

نقاطي که قبل از بازگشت بيماري، در آن مشکلات بينشي ظاهر شده است
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»موجودات غيرارگانيک« اثر نويسنده ، تشريح شده است.( 

در زير، نمودارهاي بهبودي بيماران داراي مشکلات ذهني ترسيم شده است. اين نمودارها 

نشان مي دهند که روند درمان و بهبودي اين گروه، روي خطي با شيب مثبت طي مي شود که 

آن را خط درمان مي ناميم. حـرکـت روي اين خط، زيگزاگي و به دو شکل کلي A و B است.

الف. نمودار هاي گروه A در بيماران دچار مشكلات ذهني

 بيماران اين گروه، با روندي زيگزاگي روي خط درمان، مسير بهبودي را طي مي کنند و 

وضعيت آن ها در هر بازگشت، بهتر از دفعه  ی قبل است. 

در نوع A1 هر قدر روي خط درمان پيش برويم، دندانه هاي زيگزاگ درشت تر و زمان هر 

دندانه طولاني تر مي شود، اما در نوع A2 دندانه ها کوچک تر و زمان آن ها نيز کوتاه تر مي شود.

1. نمودار M-A1 در بيماران با مشکلات ذهني

2. نمودار M-A2 در بيماران با مشکلات ذهني

                                                   

            

بيماري
محور زمان

درمان

خط درمان

T1 T2 T3 T4

نمودار A -M1 درمان بيماران ذهني

بيماري
محور زمان

درمان

خط درمان

T1 T2 T3 T4

نمودار A -M2 درمان بيماران ذهني
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3. نمودار M-CA1: مطابق با نمودار M-A1 ولي با فرم نامنظم. 

4. نمودار M-CA2: مطابق با نمودار M-A2 ولي با فرم نامنظم. 

ب. نمودار هاي گروه B در بيماران دچار مشكلات ذهني 

نمودار درمان اين دسته از بيماران نيز مانند نمونه هاي فوق است؛ زيرا درمان روي خط 

شيب دار صورت مي گيرد؛ اما در دندانه  ی ابتداييِ آن، برگشت وخيم است و گزارش بيمار 

از برگشت اوليه، از بدتر شدن وضع بيماري او حکايت مي کند. ولي با ادامه  ی روند درمان، 

مسير بهبودي مطابق با خط درمان طي خواهد شد. دو دسته  ی کلي نمودار درمان اين گروه 

عبارت  اند از:

1. نمودار M-B1 بيماران ذهني:

در اين نمودار، دندانه هاي زيگزاگي مسير درمان، درشت تر و زمان  آن ها طولاني تر مي شود. 

2. نمودار درمان M - B2 بيماران ذهني: 

 در اين نمودار، دندانه ها ريزتر و زمان ها کوتاه تر مي شوند. نمودارهاي فوق، مطلوب نيستند. 

چرا که بعد از تجربه  ی اولين بازگشت )که باعث وخيم تر شدن وضعيت بيمار مي شود( ممکن 

صورت،  از پي گيري درمان منصرف شود. در اين  بيماري نگران و  ادامه  ی  از  بيمار  است 

توضيحات فرادرمانگر و تشريح اين نمودار، مي تواند در توجيه بيمار بسيار مؤثر باشد. 

بيماري

محور زمان

درمان

T1 T2 T3 T4

نمودار M-B1 درمان بيماران ذهني

خط درمان

اوج بيماري
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 3. نمودار M-CB1: مطابق با نمودار M-B1 ولي با فرم نامنظم. 

 4. نمودار M-CB2: مطابق با نمودار M-B ولي با فرم نامنظم. 

نمودار درمان بيماری  های بدون بازگشت

در بعضی از موارد، روند بهبود بيماری، بدون هيچ بازگشتی پيش می  رود. از اين جمله، 

می  توان درمان بيماران رواني را نام برد که اغلب بدون برگشت و آني است و روي خط 

شيب دار صورت می  گيرد؛ اما زمان تثبيت آن در موارد مختلف، متفاوت است.

مشکلات رواني عبارت  اند از: هرگونه ناهنجاري احساسيِ مزمن و دائمي که جزء وجود 

فرد شده باشد و هر عاملي که روند احساسي انسان را غيرعادي نشان دهد؛ مانند:

- احساس نارضايتي دائم و پيوسته از خود، ديگران و محيط 

- احساس عدم تحمل شرايط محيطي و تحريک پذيري دائمي 

- احساس دل شوره، اضطراب و نگراني

- احساس گناه و عذاب وجدان

- احساس غم و اندوه

- احساس بي انگيزگي، بي هدفي و بي تفاوتي

- احساس افسردگي

بيمارياوج بيماري
محور زمان

درمان

خط درمان

T1 T2 T3 T4

نمودار M -B2 درمان بيماران ذهني
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 بيشتر مشکلات رواني )مانند احساس نگراني، اضطراب و دلهره( ريشه در ذهن بيمار 

دارند و در اصل، ذهني محسوب مي شوند. اين حالت ها هرچند جزء احساسات ما هستند و 

مشکلات رواني به شمار می  روند، اما از ذهنيت و بينش هاي غلط فرد ناشی می  شوند و سپس 

روان را درگير مي کنند. احساس عذاب وجدان و نارضايتي نيز، می  تواند از ذهني مشکل دار که 

برنامه ريزي هايي نادرست دارد، ناشي  شود و به  دنبال آن، ذهن تصويرهاي نادرستی را از جهان 

هستي ترسيم مي کند و با ايجاد رعب و وحشتي که غير واقعي و مصنوعی است، احساس 

ترس را به روان تحميل مي کند. 

                                                                                       

 نمودار درمان بيماران داراي بيماري هاي متعدد )نمودار مختلط(

گاهي ممکن است فرد دچار بيماري هاي متعددي در حوزه هاي مختلف شده باشد که 

تمام آن ها هنگام اسکن فرادرماني، آشکار مي شوند و روند بيرون ريزي آغاز مي شود. در اين  

صورت، چون هر بيماري ، از نمودار خاص خود پيروي مي کند، اغلب، گزارش هاي بيمار، بسيار 

غيرِ عادي خواهد بود.

در اين موارد، نمودار درمان چندين بيماري بر يکديگر منطبق مي شود و اگر بيمار 

درباره ی وضعيت غيرعادي خود توجيه نشود، ممکن است از اين همه بيرون ريزي، سر در گم 

و از ادامه  ی درمان منصرف شود. 

بيماري
محور زمان

درمان

نمودار درمان بيماران رواني
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ج( نقش اكوسيستم در روند فرادرمانی
امروزه بشر با بيماری  های مختلفی روبه رو است که اکوسيستم آن ها را برای محدود 

کردن فعاليت او ايجاد کرده است. کسانی که بيشتر به مقررات طبيعت احترام می گذارند، 

و در حفظ اکوسيستم تأثير دارند، اکوسيستم نيز آن ها را حفظ می  کند و کسانی که قوانين 

را نقض می  کنند، بيشتر در معرض خطر هستند. اکوسيستم وظيفه  ی حفظ بقا و تعادل در 

طبيعت را به عهده دارد و از زمانی که بشر برای حفظ منافع خود دست به تخريب طبيعت 

و منقرض کردن برخی گونه  های موجودات زده و تعادل را از بين برده است، با او به نحوی 

مقابله می  کند که از بلندپروازی ساقط شود. 

اکوسيستم بايد حفظ شود تا ما نيز بقا پيدا کنيم. به همين دليل، مأموريت دارد که 

خود را حفظ کند. هوشمندی حاکم بر جهان هستی، حفظ اکوسيستم را تضمين می  کند و 

شرايطی را فراهم آورده است که ما بتوانيم زندگی کنيم. فقط کافی بود که ذرات باردار بتوانند 

از فضا به جو نفوذ کنند و يا ذرات راديو اکتيو در کمربندهای »وان آلن« خارج از جو به دام 

نيفتند تا هيچ موجود زنده ای بر زمين باقی نماند. قوانين و پديده  های هوشمندانه  ی متعددی 

دست به دست هم داده  اند تا اکوسيستم حافظ خود و در حقيقت، حافظ بقا شود.

حتی هيچ يک از جهش  های ژنی )موتاسيون  ها( و تحولات سلولی در انسان و ساير 

بيماري

محور زمان

درمان

نمودار بيماران با بيماري هاي مختلط
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موجودات زنده بی  دليل نيست و همگی به نحوی قانونمند رخ می  دهد. اين تغييرات در معرض 

عوامل مختلف )تشعشعات فيزيکی، شعوری، تأثيرات شيميايی و ...( ايجاد می  شود و روند 

زيستی جديدی را بنا می  گذارد. انواع جهش  های ژنی، قانون انتخاب اصلح و ... نشان می  دهد 

که اکوسيستم برای تطابق خود با شرايط جديد برنامه  ريزی شده است. اکوسيستم موجوديت 

و شعور دارد و اشتباه نمی  کند.

ما برای منافع خود به طبيعت لطمه می  زنيم؛ اما اکوسيستم به عنوان يک کل، به دنبال 

حفظ بقا است و حذف و اضافه کردن  های آن به اين منظور است. حتی برهم خوردن تعادل 

اکسيژن و گاز کربنيک جو که باعث ذوب شدن يخ  های قطبی می  شود، در ظاهر موجب از 

بين رفتن موجودات می شود؛ اما تداوم حيات بر روی زمين را حفظ خواهد کرد.

قانون مرگ و زندگی، خود ضامن حفظ بقا در اکوسيستم است. بدون اين قانون، زمين 

پر از گياه بود و ازدياد پرندگان جايی برای انسان باقی نمی  گذاشت و ... . تعادل يعنی مرگ و 

زندگی. اگر در اکوسيستم مرگ وجود نداشت، دچار مشکل مي شد و مرگ بی رويه نيز آن را 

دچار ضايعه می  کند. اکوسيستم در يک سطح موجوداتی را از بين می برد تا موجودات ديگر 

بقا يابند. مثلا در بررسی آتش  سوزی جنگل  ها می  بينيم که اکوسيستم سطح رويی جمعيت 

گياهی را از بين می برد تا سطوح زيرين رشد پيدا کند. انسان نيز اين درس را از آن فراگرفته 

است و آتش  سوزی مصنوعی جنگل  ها را با برنامه انجام می  دهد و در پی آن است که اين 

تعادل را به طور مصنوعی حفظ کند؛ يعنی به نوعی در حال پذيرفتن پديده  ی مرگ در 

اکوسيستم است و برای آن دستورالعمل نيز صادر می  کند.

اما اگر حذف موجودات از طبيعت حساب شده نباشد و برای انجام آن، فقط منافع 

موقت انسان در نظر گرفته شود، لطمه  ا ی جدی در بر خواهد داشت. برای مثال، اگر برخی 

از حيوانات مانند شير، ببر، پلنگ و ... را به دليل درنده بودن از بين ببريم، خيلی از حيوانات 
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باقی مانده و بی  آزار، جنگل  ها را از بين می  برند؛ زيرا حتی ريشه  ی درختان را خواهند خورد. 

وجود شير، ببر و پلنگ برای حفظ اين تعادل است و اکوسيستم بقا يا عدم بقای طبيعی آن ها 

را خود تعيين می  کند.

از چشمه  که  آبی  می  کند.  عمل  سادگی  اصل  اساس  بر  اکوسيستم  ديگر،  طرف  از 

می جوشد، هر چه از سرچشمه دور شود، با افزوده شدن مواد و آلودگی بيشتر، پيچيده و 

پيچيده  تر مي گردد و تصفيه  ی آن عمليات و هزينه  های بيشتری خواهد داشت. در خصوص 

بشر نيز به مرور انواع و تعداد بيماری  ها افزايش يافته است. يک دليل عمده  ی آن اين است 

که در آغاز ذهن بشر تا اين حد پيچيده نبوده و به دلايل مختلف او را درگير بيماری  های 

مختلف نمی  کرده است. انسان نبايد پيچيدگی را با قابليت اشتباه بگيرد و فکر کند عالم بودن 

يعنی پيچيده بودن. عالم بودن يعنی يافتن سريع روابط ساده. نوابغ دنيا با راه حل  های ساده، 

پيچيدگی  های بي شماری را حل کرده  اند. )حتی در معنويت نيز همين قاعده حاکم است و راه 

خدا ساده  ترين و کوتاه  ترين راه است و انسان هر چه به مبدأ نزديک تر شود، غل و غش او و 

پيچيدگی ارتباطش با مبدأ کم تر می  شود.( اکوسيستم حرکت به سوی سادگی را می  آموزد و 

هرچه پيچيدگی  های ما بيشتر می  شود، تأثير منفی آن را به ما نشان می  دهد.

وقتی يک فرد تحت فرادرمانی قرار می  گيرد، تمام اجزای وجود او اسکن می  شود و 

در انطباق با اکوسيستم است که درمان يا عدم درمان او تعيين می  گردد. به همين دليل، 

فرادرمانی با وجود راندمان بالای خود، به نحو صد در صدی عهده  دار درمان نيست و در 

مواردی به نسبت اندک، برخی افراد در برخی شرايط از اين درمان برخوردار نمی  شوند. ميزان 

اثر فرادرمانی به تأييد هوشمندانه  ی اکوسيستم وابسته است و زمانی که کسی در شعور 

اکوسيستم قرار می  گيرد، الزاما نبايد بيماری او به درمان منجر شود. 

نقش اکوسيستم در فرادرمانی تا به حدی است که به طور مشهود، تأثير اين نوع درمان 
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بر افراد مختلف را يکسان نمی  بينيم. تفاوت اثر فرادرمانی بر تومورهاي مشابه در افراد مختلف 

نمونه  ای است که دخالت اکوسيستم در درمان و چگونگی آن )محو شدن، عقيم شدن و ...( 

را نشان می  دهد. اکوسيستم با بی  نهايت اجزا و روابط خود در اين مورد تصميم  گيرنده است و 

آنی يا زمان  بر بودن درمان را نيز تعيين می  کند.

همچنين، در انطباق با اکوسيستم، مرگ معنا می  يابد و در صورتی که اکوسيستم به طور 

طبيعی تاريخ انقضاء چيزی را اعلام کند، ديگر نمی  شود کاری کرد. اگر روشی برای درمان 

صد در صدی تمام بيماران وجود داشت، قانون خستگی و قانون تولد و مرگ نقض می  شد. 

اکوسيستم تنها اجازه می  دهد که يک فرد با کاهش ضريب افت سلولی، ضريب طول عمر 

خود را افزايش دهد؛ اما حتی اگر بتواند هزار سال زنده بماند، بالاخره مشمول قانون تولد و 

مرگ خواهد شد.

اكوسيستم جزءاكوسيستم كلهوشمنديصاحب هوشمندي

ذهن فرادرمانگيرذهن فرادرمانگر
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