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to bastante promissora se da por
meio da utilizagdo de imas. A
exposicao de células ao Campo
Magnético Estatico (CME) ¢ ca-
paz de afetar o comportamento
celular reequilibrando seu poten-
cial de hidrogénio (pH) que se
encontrava, anteriormente, em
disfungdo, podendo auxiliar no
controle de sinais e sintomas de
doencas decorrentes em pacien-
tes com diabetes mellitus (DM)
que podem apresentar estados
subclinicos de enfermidades
infecciosas. O Biomagnetismo
Medicinal (BM) ¢ uma terapia
integrativa ndo invasiva que uti-
liza imas como ferramenta com o
objetivo de reequilibrar o pH na-
tural do organismo, permitindo
o retorno as condigdes normais
de satde. Com o BM ¢ possivel
identificar e corrigir disfungdes
que podem levar, sustentar a pa-
tologias infecciosas, por meio do

protocolo proposto pelo Dr. Da-
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vid Goiz Martinez, auxiliando
na melhora dos sinais e sintomas
associados a diabetes mellitus,
contribuindo com a melhoria
geral do individuo. Objetivo:
este trabalho tem como objetivo
apresentar um protocolo de BM
para auxilio no tratamento da
DM. Também busca uma visiao
abrangente de outros protocolos
ndo considerados na proposta de
Martinez e sugere-se sua incor-
poracdo. Materiais e Métodos:
o artigo ¢ uma revisdo literdria
onde foram utilizados 42 referen-
ciais, sendo 05 para a elaboracao
do protocolo. Resultados: roteiro
do protocolo com o passo-a-pas-
so de tratamento de DM com o
BM. Conclusao: o BM ¢ uma téc-
nica complementar e integrativa
com potencial profilatico em de-
sordens metabolicas, enddcrinas
e patogénicas, de aplicacdo facil,
de baixo custo e com resultados

relativamente rapidos, com bai-
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xissimos efeitos colaterais. Pers-
pectivas futuras: Sdo necessarias
para comprovagdo do protocolo

proposto.

Palavras-chave: Biomagnetis-
mo Medicinal; Par Biomagnéti-
co; Campo Magnético Estatico;

Diabetes Mellitus; Protocolo.

Abstract: Currently, several
treatments have been studied in
order to restore health. A very
promising treatment option is
through the use of magnets. The
exposure of cells to the Static
Magnetic Field (SMF) is able to
affect cell behavior by rebalan-
cing its hydrogen potential (pH),
which was previously dysfunc-
tional, and may help control the
signs and symptoms of diseases
in patients with diabetes mellitus
(DM) that may present subclini-
cal states of infectious diseases.

Medicinal Biomagnetism (BM)
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is a non-invasive integrative the-
rapy that uses magnets as a tool
with the aim of rebalancing the
body’s natural pH, allowing the
return to normal health condi-
tions. With BM, it is possible to
identify and correct dysfunctions
that can lead to, or sustain, in-
fectious pathologies, through the
protocol proposed by Dr. David
Goiz Martinez, helping to im-
prove the signs and symptoms
associated with diabetes melli-
tus, contributing to the general
improvement of the individual.
Objective: this work aims to pre-
sent a BM protocol to aid in the
treatment of DM. It also seeks a
comprehensive view of other pro-
tocols not considered in Marti-
nez’s proposal and suggests their
incorporation. Materials and Me-
thods: the article is a literature
review in which 42 references
were used, 05 of which were used
to prepare the protocol. Results:
%
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protocol script with step-by-step
DM treatment with BM. Conclu-
sion: BM is a complementary and
integrative technique with pro-
phylactic potential in metabolic,
endocrine and pathogenic disor-
ders, easy to apply, inexpensive
and with relatively quick results,
with very low side effects. Future
prospects: they are necessary to

prove the proposed protocol.

Keywords: Medicinal Biomag-
netism; Biomagnetic Pair; Static
Magnetic Field; Diabetes Melli-

tus; Protocol.

INTRODUCAO

CAMPO MAGNETICO

O corpo humano con-
tém campos elétricos e campos
magnéticos (CMs) gerados pela
matéria viva, através das cargas

que constituem a matéria e dao
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a cada célula a excitabilidade
necessaria para agir e reagir a
estimulos. A presenga de cargas
excedentes nas células tende a
formar um campo biomagnético,
tornando-as susceptiveis a pre-
senca do Campo Magnético Es-
tatico (CME) (MOLINARI et al.,
2018; ZHANG et al., 2020).

Essa sensibilidade de
um sistema bioldgico e a expo-
sicdo a esses campos podem ser
observados nas membranas celu-
lares, em que o comportamento
celular sera afetado quando esti-
mulado por essa exposi¢ao (MO-
LINARI et al., 2018; ZHANG et
al., 2020; CARTER et al., 2020).

Estudos  demonstram
que terapias com CME de baixa e
média intensidade sdo ferramen-
tas de efeitos benéficos utilizadas
em diversas praticas clinicas, au-
xiliando na modula¢do do meta-
bolismo celular na proliferacao

e apoptose celular e na recupe-
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ragdo do sistema nervoso. Além
disso, essas terapias contribuem
para melhora da neuropatia dia-
bética, facilita a resolugdo da in-
flamacdo, acelera a cicatrizagao
de feridas diabéticas e aumenta
a regeneracdo Ossea auxilian-
do no retardo da osteoartropatia
diabética (ZHANG et al., 2018;
SHANG et al., 2019; LI et al.,
2020; FENG et al., 2022).

Uma das formas que o
CME age na célula ¢ através do
mecanismo par radical. Onde os
radicais de cargas contrarias, po-
sitiva e negativa, que sdo gerados
por uma reacdo quimica simul-
tanea com propriedades mag-
néticas, reequilibram as cargas
anteriormente excedentes, modu-
lando assim o sistema redox (re-
acdo de oxido reducao) (CRUZ,
2005; MOLINARI et al., 2018;
LI et al., 2020; CARTER et al.,
2020; FENG et al., 2022).

Um importante estu-
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dioso deste campo de pesquisa
foi o doutor Richard Broering-
meyer que descreveu os efeitos
da energia magnética sobre os
sistemas corporais. Ele obser-
vou que mudangas no potencial
de hidrogénio (pH) dos o6rgdos
internos podem sofrer alteragdes
na presenga de campo magnético

(DURAN, 2008).

BIOMAGNETISMO MEDI-
CINAL

Baseado nos estudos de
Broeringmeyer, o Dr. Isaac Goiz
Duran estudou os fendmenos
bioenergéticos produzidos por
microrganismos dentro dos seres
vivos (DURAN, 2003; DURAN,
2008). Ele observou que mani-
festagdes patologicas e patogéni-
cas se formam a partir de polos
elétricos positivos (+) que sao
associados ao polo sul magnéti-
co, formados por aglomerados de
%

R’

HEALTH & SOCIETY

469



ISSN: 2763-5724
Vol. 03 -n 01 - ano 2023
Editora Académica Periodicojs

ions de hidrogénio (H+). Os polos mam o Par Biomagnético (PBM).

elétricos negativos (-) sdo asso- Essa configuragdo i6nica tende a
ciados ao polo norte magnético, alterar a entropia do organismo,
que s3o formados por aglome- gerando uma descompensagao

rados de ions de hidroxila (OH-) da satide conforme demonstrado

e outros radicais livres que for- na Figura 1 (DURAN, 2008).

Figura 1: Polarizagdo do Par Biomagnético e suas caracteristicas
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Fonte: Imagem do Instituto Par Magnético (IPM) (BOSSA, 2021a).
470

Na convengao do BM, quimicos como visto na Figura 2.
os polos magnéticos dos imas sao
contrarios aos polos magnéticos
do planeta, sendo o polo norte do
1ma, o negativo e o polo sul, posi-
tivo se relacionando com as car-

gas elétricas dos elementos bio-

o
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Figura 2: Relagao dos polos dos imas do BM com o campo magnético

Polo Norte

Legenda: na primeira figura o polo norte do ima atrai a ponta da agulha da bussola, ja na

segunda o polo sul repele a agulha da bussola.
Fonte: Martinez (2018); Bossa (2021a)

Em 1988, Dr. Goiz iden-
tificou em um paciente, portador
da sindrome da imunodeficiéncia
adquirida, o primeiro PBM com-
posto por polos bem definidos
através da separagdo de cargas.
Esse fendmeno permitiu identi-
ficar disfungdes de pH localiza-
das na parte média do esterno e
na parte distal do coccix (Figu-
ra 3). Esse PBM foi denominado
de Timo/Reto (DURAN, 2003;
DURAN, 2008; FRANK, 2017).
As cargas do par foram testa-
das aplicando CME gerado por
imas. Apods alguns minutos de

aplicagdo do par Timo/Reto em

contato observou-se que as car-
gas anteriormente em disfungao
foram neutralizadas. Alguns dias
depois o paciente ndo tinha sinto-
mas (DURAN, 2003; DURAN,
2008; FRANK, 2017).

A partir dessas obser-
vacdes, Dr. Goiz procurou ou-
tros PBMs relacionando cada par
a uma patologia em particular.
Desta forma, Dr. Goiz formou
um mapeamento de pares que
sdo a base do diagnoéstico bio-
magnético e bioenergético e tra-
tamento do BM através de CMEs
(DURAN, 2003; DURAN, 2008;
CASTEJON, 2015; FRANK,

o
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2017).

Figura 3: Representagao da Polarizagéo ibnica no Par Biomagnético Timo/Reto

TIMO

0,
iy

PBM =TIMO/RETO e hy

Sk
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Legenda: Aglomerado de ions de hidroxila na regido da glandula Timo e de hidrogénio na regiao do
Reto.

Fonte: Imagem do IPM (BOSSA, 2021a).

Por meio do PBM pode-
-se de identificar toda a estrutu-
ra envolvida na alteragdo do pH
do organismo, o 6rgdo que esta
gerando polaridade, a existéncia
de virus e bactérias presentes
nesse ambiente e a interagao des-
ses com outros microrganismos
(DURAN, 2008).

Desta forma, Dr. Goiz
desenvolveu uma nova terapéu-
tica, o Biomagnetismo Médico,
termo modificado por ele para

Biomagnetismo Medicinal (BM)

(DURAN, 2008). O BM ¢ uma
terapia integrativa ndo invasiva
que utiliza CMEs gerados por
imas de média intensidade (de
1.000 a 7.500 Gauss ou 0,1T a
0,75T) como ferramenta, geran-
do um campo sustentado pelo
PBM. Como tratamento, as car-
gas excedentes sdo neutralizadas
com o objetivo de reequilibrar o
pH da regido que estava em dis-
fun¢do por meio da despolariza-
¢do dos campos biomagnéticos

disfuncionais presentes no corpo

o
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(BOSSA, 2019; BOSSA, 2021b;
DURAN, 2008; BROERING-
MEYER, 1991).

Doengas podem ser ge-
radas por patégenos presentes em
regides acidas ou alcalinas, a par-
tir de uma disfuncao do pH local,
aproveitando o “terreno” propi-
cio para seu crescimento e desen-
volvimento (DURAN, 2008; JI-
MENO, PENA ¢ BAENA, 2014;
FRANK, 2017). Ao reestabelecer
a homeostase do organismo atra-
vés do BM elimina-se o ambiente
favoravel para esses patdgenos.
Assim, o organismo tende a re-
tornar suas fungdes fisiologicas
normalmente, restaurando a sau-
de (BROERINGMEYER, 1991;
DURAN, 2008; JIMENO, PENA
e BAENA, 2014).

Algumas doengas como
o diabetes mellitus (DM) costu-
mam associar-se a enfermidades
infecciosas, fazendo com que

o paciente desenvolva em sua
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maioria, um estado subclinico
destas enfermidades. Com o BM
¢ possivel identificar e corrigir
disfungdes geradas pelas pato-
logias infecciosas, auxiliando na
melhora dos sintomas associa-
dos ao DM e contribuindo para a
melhoria da qualidade de vida e
saude dos individuos acometidos

pela doenga (DURAN, 2008).
DIABETES MELLITUS

Conforme dados divul-
gados pela Federacao Internacio-
nal de Diabetes (2021) esta doen-
¢a causa uma morte a cada cinco
segundos em todo o mundo, to-
talizando 6,7 milhdes de Obitos
em 2021. Atualmente o DM atin-
ge 537 milhdes de adultos, com
idades entre 20 € 79 anos, sendo
32 milhdes nas Américas do Sul
e Central (IDF, 2021). O Brasil
se encontra em 5° lugar com 16,8
milhdes de doentes e com uma
%
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estimativa de 21,5 milhdes em como o Tipo 2, que esta relacio-
2030 (MORESCHI, 2018; IDF, nado ao sobrepeso, obesidade e
2021; OMS, 2022). Em 90% dos maus habitos de vida (IDF, 2021).

casos, o Diabetes se manifesta
Mapa 1: Projecdo mundial sobre o Diabetes Mellitus de 2021 a 2045.
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Legenda: Numero de pessoas de 20 a 79 anos de idade portadores do DM por regido no mundo.
Fonte: (IDF. 2021)

O DM ¢ uma patologia causada por fatores biologicos e
metabdlica cronica, nido trans- ambientais. Ela é caracterizada
missivel, de origem multipla, por uma alteracdo hormonal da
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insulina, mantendo niveis eleva-
dos de glicose (agucar) no sangue
(TONIOLO et al., 2018; MO-
RESCHI, 2018; GOMES e AC-
CARDO, 2019; IDF, 2021; OMS,
2022; LUCA, 2019; FENG et al.,
2022).

De acordo com a So-
ciedade Brasileira de Diabetes
(SDB, 2022), o DM pode ser clas-
sificado por 3 tipos: diabetes tipo
1 (DM1), diabetes tipo 2 (DM?2)
e diabetes gestacional (DMG),
além de subtipos classificados
de acordo com as caracteristi-
cas clinicas que antecederam o
diabetes: defeitos monogénicos
na funcdo da célula B pancrea-
tica, disfun¢do genética na acao
da insulina, doengas do pancreas
exocrino, associagdo endocrina
induzida quimicamente, secun-
dario as drogas, secundario as
infecgdes, imunomediado e sin-
dromes genéticas associadas ao

diabetes (RODACKI, 2022).
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Estudos  demonstram
que o DM tem importante inte-
racdo com agentes infecciosos.
As pessoas acometidas por essa
enfermidade sdo mais propensas
a infec¢des e a outras comorbida-
des, fazendo com que o paciente
desenvolva, em sua maioria, um
estado subclinico (TONIOLO et
al., 2018). Pode também ser de-
sencadeada por uma disfun¢do
pancredtica onde o 6rgdo perde
a fun¢do de produgdo do hormo-
nio ou quando o corpo ¢ incapaz
de utilizar a insulina produzida
(OMS, 2022; LIMA et al., 2018;
LUCA et al., 2019; HAN et al.,
2018; HERREMA e NIESS,
2020; RODACKI et al., 2022).

Em alguns casos, o DM
pode ser desencadeado por um
desequilibrio na microbiota intes-
tinal, uma vez que esta interage
com a dieta e afeta a permeabili-
dade intestinal, a sensibilidade a
insulina, a regulagdo da inflama-
Y

-
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¢do, o metabolismo da glicose e
de lipidios e a resposta imunolo-
gica do organismo (HAN et al.,
2018; LIU, XU e ZHOU, 2019;
HERREMA e NIESS, 2020; PA-
CHONSKI et al., 2021; CORTES
et al., 2021).

As alteragdes da glice-
mia estdo relacionadas a danos
a longo prazo, como predispo-
sicdo a inflamacgdes, disfungdo
e insuficiéncia de varios 6rgaos,
especialmente, olhos, rins, ner-
VOs, coracdo, vasos sanguineos e
podem gerar outras doengas que
irdo se associar ao DM (GOMES
e ACCARDO, 2019; HERRE-
MA e NIESS, 2020, SOUZA e
OLIVEIRA, 2020; CORTES et
al., 2021; IDF, 2021; OMS, 2022;
FENG et al., 2022; SDB, 2022).
Assim, o controle da glicemia
mantém o equilibrio dos micror-
ganismos nos tecidos e 6rgaos.

Seu tratamento baseia-

-se em medidas paliativas com

R’

ISSN: 2763-5724
Vol. 03 -n 01 - ano 2023

Editora Académica Periodicojs

intuito de diminuir e retardar os
agravos da doenca. Faz-se ne-
cessaria a mudanga no estilo de
vida como dieta saudavel, ativi-
dade fisica, manuten¢do do peso
corporal, além do uso de medica-
mentos que reduzem a glicemia
(GOMES e ACCARDO, 2019;
FILHO et al., 2022; IDF, 2021;
OMS, 2022).

Novas técnicas terapéu-
ticas eficazes e ndo invasivas que
auxiliam no controle e tratamen-
to do DM tém sido pesquisadas
para reduzir os sinais e sintomas
e facilitar o convivio com a do-
enga (LIRA et al., 2018; ROSSA-
NEIS et al., 2019; ZHANG et al.,
2020).

No levantamento da li-
teratura pesquisada (DURAN,
2008; MARTINEZ, 2017a;
MARTINEZ, 2017b; BOSSA,
2021b) foram identificados pro-
tocolos de tratamento de diabetes

mellitus tipo 1 (DM1) e diabetes

-
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mellitus tipo 2 (DM2). O objetivo
deste trabalho ¢ apresentar o pro-
tocolo para auxilio no tratamento

do DM por meio da técnica do

BM.

MATERIAIS E METODOS

Este estudo realizou
uma revisdo literatura de méto-
do conceitual analitico, que uti-
liza defini¢des de outros autores
(GIL, 1991) que convergem com
0 objetivo aqui proposto para
apresentar os protocolos e os pa-
res descritos pela técnica do BM
para auxilio no tratamento da
DM.

Esta pesquisa possui
carater exploratorio permitin-
do uma interacao entre o tema
e autores ja que, 0 assunto a ser
discutido ¢ faltoso nas literaturas
cientificas. E também qualitativa,
trazendo uma proximidade com

o assunto a ser familiarizado, ob-
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jetivando explorar, comprovar ou
desferir as hipdteses apresenta-
das pela pesquisa literaria (GIL,
1991).

A busca literaria foi
pautada em livros, apostilas dos
cursos de BM e em artigos en-
contrados nas bases de dados
do PubMed e SciElo, escolhidas
pela avaliacdo, acessibilidade e
autenticidade cientifica. A litera-
tura adicional relevante para este
trabalho foi adicionada por meio
de pesquisa individual na biblio-
teca on-line, do Instituto Par
Magnético (IPM).

Para alguns termos pes-
quisados foram utilizados filtros
dentro das plataformas com o ob-
jetivo de personalizar a pesquisa.
Todo material encontrado foi in-
cluido na andlise dos métodos e
foram quantificados e expostos
no Quadro 1.

As pesquisadoras foram
responsaveis pela busca, sele-
%
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¢do e leitura dos artigos, livros e
apostilas selecionados para o em-
basamento teorico de CME, DM
(foram consideradas as diferentes
formas de diabetes mellitus) e so-
bre a técnica do BM.

Os descritores utiliza-
dos foram: Campo magnético
estatico, Static magnetic fields
(emf) + health effects, diabetes
+ SMF, Terapia magnética, Dia-
betes mellitus, Diabetes mellitus
and microrganisms, Biomagne-
tismo medicinal, Par biomagné-
tico. Os termos foram utilizados
também no idioma inglés com o
proposito de expandir a busca e
obter um maior nimero de mate-
rial.

Os critérios de inclusdo
utilizados foram: artigos na inte-
gra, gratuito, publicagdes dentro
do periodo de busca estabelecido,
prioritariamente de cinco anos,
obedecendo os critérios de arti-

gos com identificador de objeto
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digital (DOI). Para o embasa-
mento do BM foram contempla-
dos todos os materiais encontra-
dos referidos a técnica com base
no seu criador Dr. Isaac Goiz
Duran e de autores que seguem
sua linha.

Para a descricdo dos
resultados o material foi subme-
tido aos seguintes critérios de
exclusdo: referéncias duplicadas,
auséncia de DOI, com conteudo
determinado a partir do titulo e
do resumo que ndo atendiam o
embasamento do trabalho e os
critérios de inclusao.

A partir da analise do
conteudo estudado foi possivel
elaborar um roteiro do protocolo
de tratamento com BM e um flu-
xograma com o passo-a-passo de

tratamento de DM.

RESULTADOS

As referéncias utiliza-
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das tiveram sua busca nas bases
de dados PubMed e SciElo. A
literatura adicional foi encontra-
da na biblioteca on-line do IPM,

livros e apostilas. Foram utiliza-
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das 42 referéncias descritas no

Quadro 1.

Quadro 1: Resultado da busca do material literario

TERMOS DE PLATAFORMA FILTROS ARQUIVOS ARQUIVOS ARQUIVOS
PESQUISA UTILIZADOS DETECTADOS UTILIZADOS EXCLUIDOS
SciELO - 15 0 15
PubMed - 0 0 0
SciELO - 0 0 0
PubMed 5 anos 9 3 6
SciELO - 0 0 0
PubMed 5 anos 11 4 7
Livro - 1 1 0
SciELO 5 anos; 389 5 384
Portugues; artigo;
Brasil
PubMed Texto completo 20 1 19
gratuito, Ensaio
Clinico, Ensaio
Controlado
Randomizado,
Revisao
Sistematica, nos 479
Ultimos 5 anos,
Humanos,
Portugués.
SciELO 5 anos 2 1 1
PubMed Texto completo 41 6 35
gratuito, Reviséo,
nos ultimos 5
anos, humanos
Diretrizes - 6 6 0
SciELO - 1 0 1
PubMed - 0 0 0
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Biomagnetismo Livro 2 2 0
medicinal
Biomagnetismo Apostila 8 8 0
Medicinal
Biomagnetismo Biblioteca on- 2 2 0
Medicinal; CME line IPM
Referéncia livro 1 1 0
metodolégica
Total 518 42 476

Fonte: os autores

Tendo em vista o nime-
ro inexpressivo de artigos cien-
tificos publicados em relagao ao
BM foram utilizados, principal-
mente, livros e apostilas de cur-
sos livres para embasar a elabo-
ragdo do protocolo de tratamento
de DM, utilizando o BM, no total
11 referéncias de relevancia.

A utilizagdo do protoco-
lo aplicado por um terapeuta Bio-
magnetista consiste no rastreio
completo, seguido do rastreio por
enfermidades DM, protocolo ba-
sico, Sistema (SIS) respiratério,
SIS gastrointestinal, SIS urologi-
co, SIS neuroldgico, SIS cardio-

logico, SIS dermatologico, SIS

Psicoemocional, SIS desparasita-
¢do, Sintoma (SIN) infec¢do das
vias urinarias, desintoxicagao,
rim Esquerdo (E) — Duodeno,
PBMs diabetogénicos, PBMs hi-
perglicémicos, PBMs relaciona-
dos a hepatite, rastreio completo
e acompanhamento (DURAN,
2008; MARTINEZ, 2017a;
MARTINEZ, 2017b; MARTI-
NEZ, 2019; BOSSA, 2021b).

Roteiro do protocolo de tra-
tamento com Biomagnetismo
Medicinal para pacientes com

diabetes mellitus

1. Rastreio completo

S
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Consiste em realizar o
exame fisico para identificagao
dos PBMs personalizados. A se-
quéncia do exame (rastreio) se da
pela analise da simetria ou assi-
metria dos membros inferiores.
Segue-se entdo a linha de ras-
treio pela ordem pares reserva-
torios, demais pares, fendmenos
tumorais, fendmenos vasculares,
outros fendmenos, espacos po-
tenciais, tipos de fluxos, proble-
mas psicoemocionais, problemas
hormonais, carencial organico/
inorganico,  intoxicacdo/enve-
nenamento, espiritual/maligno,
centros de distribuigdo de ener-
gia eletromagnética (Chacras) e

cromossomos (BOSSA, 2021b).

2. Rastreio por Enfermi-

dades - Diabetes Mellitus

Protocolo que serve

como facilitador para gerencia-

mento do plano terapéutico do
paciente portador da DM, descri-

to no Quadro 2.

3. Acompanhamento

Checar periodicamente
se os sintomas melhoraram e se
ha necessidade de mais algum
rastreio ou utilizacao de mais al-
gum protocolo de BM.

Para uma melhor visua-
lizag@o e compreensao do proces-
so foi utilizado um fluxograma,
descrito na Figura 3 que demons-
tra o passo a passo das possibi-
lidades de emprego da técnica,
descrevendo de forma esquema-
tica o protocolo de tratamento do
BM aplicado para pacientes com
DMI1 e DM2 descrito na literatu-

ra pesquisada.
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Figura 3: Fluxograma do Protocolo de Tratamento para DM

SISrespiratorio SIS respiratorio

SIS
gastrointestinal

SISuroldgico

gastrointestinal

Sisurolégico Rastreio

Completo
SIS neurolégico
[ S| cardiologico
SIS
dermatoldgico
Pratocolo por s
enfermidades E Psicoemocional
sis
Desparasitacdo
e
i

Rastreio

" ] Completo
SISneuroldgico

SIS cardiologico

dermatoldgico

Detox Basico

.ﬂ!ﬁ....&"!

Protacalo por
enfermidades

Psicoemocional Detox Bdsico

Desintoxicagio

Desintoxicagio
Protocolo
Basico 1

Ea
Basico

Protocolo
Basico 1

Protocolo
Basico

PBM
Rim E/duodeno

Hiperglicémicos

Pratocolo Basico

=
E
5
w

PBM's.
Hepatite

Hepatite

Estendido

Legenda: SIS (Sistema); SIN (Sintoma); PBMs (Pares Biomagnéticos); 3D1 (Protocolo 3D — Movimento
1); 3D2 (Protocolo 3D — Movimento 2) - 3D (desinflama, desintoxica e desincha). Fonte: os autores,
adaptado de Duran (2008), Martinez (2017a e 2017b) e Bossa (2021a).

Apresentamos no Qua- DM.
dro 2 os PBMs que compdem os

protocolos para tratamento da

Quadro 2: PBMs utilizados no Protocolo de Tratamento para DM
PARES BIOMAGNETICOS PBM’s ILUSTRADOS

482

Figado — Figado
Figado — Rim (D)
Rim (D/E) — Rim (D/E)

Bulbo Raquidiano — Lombar 3/4
Supraespinhoso (D/E) — Supraespinhoso (D/E)
Timo — Reto
Quadril (D/E) — Quadro D/E)

Cardia — Apéndice
Cédlon Transverso — Figado
Tireoide (D/E) — Tireoide (CL)

Vagina (D/E) — Vagina (CL) ouTesticulo (D/E) —
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Testiculo (CL)
Lombar — Rim (D/E)

Supraespinhoso (D/E) — Supraespinhoso (CL)
Quadril (D/E) — Quadril (D/E)
Coronarias — Pulméo (E)

Vagina (D/E) - Vagina (CL) OU Testiculo (D/E) —
Testiculo (CL)

Traqueia S (D/E) — Traqueia | (IPS)
Carina (D/E) — Carina (CL)

Laringe S — Laringe |

Pericardio — Pericardio
Retroaxilar (D/E) — Retroaxilar (CL)
Popliteo (D/E) - Popliteo (CL)
Pré-auricular S (D/E) — Pré-auricular | (IPS)

Célon Transverso — Figado
Cardia — Apéndice
Colon descendente — Célon descendente
Cauda do pancreas — Figado
Cédlon descendente — Figado
Estdbmago — Timo
Gluteo (D/E) - Glateo (D/E)
Piloro - Figado
Hiato esofagico — Vagina (D/E) OU Testiculo
(D/E)
Estémago/Colon transverso — Sacro

483

Rim (D/E) - Rim (D/E)

Bexiga — Bexiga

Timo — Reto
Supraespinhoso (D/E) — Supraespinhoso (D/E)
Cdlon descendente — Célon descendente

Coccix | — Cocceix S
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Uretra S — Uretra |
Vagina (D/E) — Vagina (CL) OU Testiculo (D/E) —
Testiculo (CL)
Ducto Deferente — Laringe

Conduto Espermatico (D/E) — Conduto
Espermatico (CL)

Pés pineal — Bexiga
Occipital (D/E) — Occipital (CL)
Bulbo Raquidiano — Cerebelo

Temporoccipital (D/E) — Temporoccipital (CL)
Parietal (D/E) — Parietal (CL)
Temporal (D/E) — Temporal (CL)
Ouvido (D/E) — Ouvido (CL)
Mastoide (D/E) — Mastoide (CL)

Parietal (D/E) — Célon Transverso

Corpo caloso anterior (D/E) — Corpo caloso
posterior (IPS)
Pineal — Bulbo Raquidiano
Pés Pineal — Bulbo Raquidiano
Gluteo (D/E) - Glateo (D/E)
Cardia — Temporal (D/E)
Axila (D/E) — Axila (CL)

Pés pineal — Bexiga
Olho (D/E) — Olho (D/E)
Occipital (D/E) — Occipital (CL)
Bulbo Raquidiano — Cerebelo

484

Temporoccipital (D/E) — Temporoccipital (CL)
Parietal (D/E) — Célon Trasnverso
Parietal (D/E) — Parietal (CL)

Ouvido (D/E) — Ouvido (CL)
Estdmago — Suprarrenal
Timo — Parietal (D/E)

Axila (D/E) — Axila (CL)
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Comissura (D/E) — Comissura (D/E)
Timo — Parietal (D/E)
Estémago — Suprarrenais (C)
Apéndice — Lingua (D/E)

Lingua (D/E) — Lingua (CL)

Ponta do Pancreas — Bago
Escapula (D/E) — Escapula (D/E)

Bexiga — Bexiga

Supraespinhoso (D/E) — Supraespinhoso (D/E)
Pinta* — Rim (D/E) *rastrear todas as verrugas.

Patela (D) — Patela (E) (Medo)
Figado — Coracéo (Ira)

Pulm&o (D/E) — Bulbo raquidiano (Tristeza)
Pulmé&o (D/E) - Pulmé&o (E) (Culpa)
Coragao — Pancreas (Inveja)

Baco — Hipotalamo (Preguica)

Timo — Ovario (D/E) OU Testiculo (D/E)
(Impaciéncia)

Estdmago — Coragéo (Gula)

Dorso da méo (D) — Dorso da mao (E) (Davida)
Dorso do pé (D) — Dorso do pé (E) (Davida)

Gluteo (D/E) — Gluteo (D/E)
isquio (D/E) — isquio (CL)
Quadriceps (D/E) — Quadriceps (CL)
Figado — Rim (E)

Piloro - Figado
Piloro — Rim (E)

Duodeno — Cauda do Pancreas

485
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Figado — Rim (D) 2
Bulbo Raquidiano — Lombar (3/4) .” )
Supraespinhoso (D/E) — Supraespinhoso (CL)

Timo — Reto

Quadril (D/E) — Quadril (D/E) _
Cardias — Apéndice
Codlon transverso — Figado
Tireoide (D/E) — Tireoide (CL) & ‘

Vagina (D/E) — Vagina (CL) (Testiculos)
Lombar — Rim (D/E)

Figado — Figado
Figado — Rim (D)
Rim (D/E) — Rim (D/E)
Bulbo Raquidiano — Lombar 3/4
Timo — Reto
Supraespinhoso (D) — Supraespinhoso (E)

Dinamico:

Quadril (D) — Quadril (E)
Cédlon transverso — Figado
Cardias — Apéndice
Tireoide (D) — Tireoide (E)
Vagina (D) — Vagina (E) (Testiculos)
Lombar — Rim (D/E)

Olho (D) — Olho (E)
Patela (D) — Patela (E)
Figado — Figado
Figado — Rim (D)

Rim (D/E) - Rim (D/E)
Bulbo Raquidiano — Lombar 3/4

486

Timo — Reto
Supraespinhoso (D) — Supraespinhoso (E)

Dinamico:
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Quadril (D) — Quadril (E)

Célon transverso — Figado
Cardias — Apéndice ‘
Tireoide (D) — Tireoide (E) S
Vagina (D) — Vagina (E) (Testiculos)
Lombar — Rim (D/E)

Olho (D) - Olho (E)
Patela (D) — Patela (E)

Figado — Figado

Figado — Rim (D)

Rim (D/E) - Rim (D/E) ﬂ
Bulbo Raquidiano — Lombar 3/4 o P
Timo — Reto
Supraespinhoso (D) — Supraespinhoso (E)
Dindmico:
Quadril (D) — Quadril (E) €
Célon transverso — Figado .
Célon descendente — Col6n descendente

Tireoide (E) — Tireoide (D)
Vagina (E) — Vagina (D) (Testiculos)

Lombar — Rim
Olho (E) - Olho (D)
Patela (E) - Patela (D)

Reservatorios basicos 487
Caries — Rim (D/E)
Cicatriz — Rim (D/E)
Vagina (D/E) — Vagina (CL) (Testiculos)

Detox Basico
Figado — Figado
Figado — Rim (D)

Rim (D/E) — Rim (D/E)

Coluna Basico
Cervical — Sacro

Bulbo Raquidiano — Lombar %
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Protocolo Basico 1
Timo — Reto
Supraespinhoso (D/E) — Supraespinhoso (CL)
Cdlon transverso — Figado

Cardias — Apéndice
Pds-pineal — Bexiga

Disfuncional Basico
Pineal - Pineal
Hipdfise — Hipdfise
Tireoide (D/E) — Tireoide (CL)
Paratireoide (D/E) — Paratireoide (CL)
Piloro - Piloro

Rim E — Duodeno

Timo — Reto
Pancreas — Pancreas
Duodeno — Duodeno

Axila (D/E) — Axila (CL)
Apéndice - Lingua (D/E)

Timo — Parietal (D/E)
Estémago — Suprarrenais
Ligamento Pancreatico — Bago
Conduto do Péancreas — Figado
Conduto do Pancreas — Rim (E)
Conduto da Vesicula — Rim (D)
Ligamento Pancreatico — Célon descendente
PBMs de Virus patogénicos (Quadro 3)

Bexiga — Bexiga
Cervical — Sacro
Figado — Rim (D)
Péncreas — Pancreas
Rim (D/E) — Rim (CL)
Bulbo Raquidiano — Lombar 3/4
Escapula (D/E) — Escapula (D/E)
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Parétida (D/E) — Parétida (CL)
Supraespinhoso (D/E) — Supraespinhoso (D/E)
Trocanter Maior (D/E) — Trocanter Maior (CL)
Quadril (D/E) — Quadril (CL)

Colon Descendente — Célon Descendente
Mandibula (C/D/E) — Mandibula (C/CL)
PBMs de Bactérias patogénicas (Quadro 3)
PBMs de Hepatite
Hepatite A — Célon descendente — Figado
Hepatite B — Pleura — Figado
Hepatite C — Figado — Figado
Hepatite D — Duodeno - Figado
Hepatite E — Cdlon Ascendente - Figado
Hepatite G — Célon Transverso — Figado

Legenda: D (direito); E (esquerdo); CL (contralateral); IPS (ipsilateral); | (inferior); S (superior); 3/4 (entre
as vértebras lombares 3 e 4). Fonte: os autores, adaptado de Bossa (2021a).

Apresentamos os PBMs sociados com foco no tratamento

hiperglicémicos e diabetogénicos da DM, conforme o Quadro 3.

com o0s respectivos patdogenos as-

ViRUS PATOGENICOS PBMs
DIABETOGENICOS

BACTERIAS PATOGENICAS PBMs
HIPERGLICEMICOS

Adutor - Adutor (HIV)
Amigdala Palatina — Amigdala Palatina (Virus
Herpes 2)
Anexo - Anexo (Paramixovirus)

Anus - anus (virus do papiloma)
Apéndice - Lingua (Virus da Variola)
Apéndice - Veia Femoral (Virus da Vacina)
Axila - Axila (Virus da Raiva)

Bulbo raquidiano - Bexiga (dengue
hemorragica)

Bulbo raquidiano — Cerebelo (virus Newcastle)
Calice Renal - Ureter (Virus Herpes 5)
Carina - Carina (virus da febre aftosa)

Ciatico — Ciatico (virus da pdlio)

Angulo — Angulo (Bacteroides Fragilis)
Aquiles — Aquiles (Shigella)
Bago — Bago (Yersinia Pestis)

Bago - Figado (Brucella Abortus)
Bexiga — Bexiga (Streptococcus G)
Braquial - Braquial (Streptococcus Pyogenes)
Bursa - Bursa (Actinomyces)

Cabega de Pancreas — Adrenais (Staph. Aureus
Coag. Negativo)

Calcéneo - Calcaneo (Rickettsia)
Capsula Renal - Capsula Renal (Proteus
Mirabilis)

Cardias — Suprarenal (estreptococo beta-

hemolitico)
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Cdccix — Cocceix (Rotavirus)
Cdlon Ascendente — Cdlon Descendente (Virus
Herpes 1)

Colon Ascendente — Figado (Hepatite E)
Cdlon Descendente - Figado (Hepatite A)
Cdlon Sigmoide — Reto (Virus R-40)
Cdlon Transverso - Figado (Hepatite G)
Comissura — Comissura (Virus Herpes 4)
Duodeno - Figado (Hepatite D)
Estdmago — Adrenais (Virus do Sarampo)
Figado - Figado (Hepatite C)
Hipdfise — Bexiga (Virus da Dengue)
Ligamento Hepatico — Rim (Adenovirus)
Ligamento Pancreatico — Bago (AH1N1/Nilo
Virus)

Malar-Malar (Enterovirus)
Manubrio do Externo — Manubrio do Externo
(Virus Coxsackie)

Nervo Inguinal - Figado (Virus Roséola)
Nervo Inguinal — Nervo Inguinal (HTLV)
Occipital — Occipital (virus Epstein Barr)
Olho - Olho (Citomegalovirus)

Parietal - Parietal (encefalite viral).

Pineal - Bulbo raquidiano (Sindrome de Guillain Barré)
Piso orbital - Piso orbital (Virus Orf)
Pleura - Figado (Hepatite B)
Pleura - Pleura (Pleurisia Viral)

Poligono de Willis - Poligono de Willis (Reo Virus)
Ponta do Pancreas - Bago (Verruga Comum)
Prostata - Reto (Papiloma Virus)

Pudendo - Pudendo (caxumba)

Saco de Douglas - Veia Femoral (Virus Norwalk)
Seio Frontal - Seio Frontal (Sinusite Frontal)
Seios Paranasais - Seios Paranasais (Sinusite Paranasal)
Supra pubico - Supra pabico (HTLV)

Temporario - Temporario (Virus Polioma)

&
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Cauda do Péancreas - Figado (Clostridium
Botulinum)
Cervical — Supra espinhoso (Balatidium coli)
Clitéris — Sacro (Spiroquetas)
Célon Ascendente — Rim (Klebsiella
Pneumoniae)
Célon Descendente — Cdlon Descendente
(Enterobacter Cloacae)
Cdlon Descendente — Rim (Pasteurella)
Cdlon Transverso — Bexiga (Vibrio Cholerae)
Conduto da Vesicula Biliar — Rim (Spiroquetas)
Conduto Pancredtico - Rim (Spiroquetas)
Contra ceco — Contra ceco (Bordetella
pertussis)
Coronaria — Pulmao (Streptococcus Pyogenes)
Costal - Costal (Proteus Mirabilis)
Costo-hepatico — Costo-hepatico (Borrelia)
Cranial - Cranial (Bacillus anthracis)
Deltoides - Deltoides (Treponema Pallidum)
Diafragma - Rim (Brucella Abortus)
Dorsal — Lombar (Neisseria Meningitidis)
Dorsal 2 - Dorsal 2 (Legionella)
Duodeno - Rim (Chlamydia Trachomatis)
Epiplon - Epiplon (Staphylococcus Albus)
Escapula - Escapula (Mycobacterium Leprae)
Estémago - Piloro (Clostridium perfringens)
Flanco - Flanco (Yersinia Enterocolitica)
Gliteo - Piloro (Veillonella)
Grande Trocanter - Grande TrocAnter (Salmonella Typhi)
Hiato Esofagico - Esbfago (Enterobacter Pneumoniae)
Hiato Esofdgico - Testiculo (Helicobacter Pylori)
Indicador - Indicador (Escherichia Coli)
Lacrimal - Lacrimal (Haemophilus Influenzae)
Laringe - Laringe (Bordetella pertussis)
Ligamento externo do Joelho - Quadratus Lombar (Streptocaccus Agalactie)
Mandibula - Mandibula (Neisseria Gonorrhoeae)
Mediastino - Mediastino (Proteus Mirabilis)

Palnehra - Palnebra (Maraxella Catarrhalis)

2
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Timo - Parietal (virus da rubéola)
Timo - Reto (HIV)

Tireoide - Bulbo raquidiano (meningite viral)
Traqueia - Traqueia (virus da gripe)
Trocénter Menor - Trocanter Menor (HIV)
Trompa de Faldpio - Trompa de Faldpio (Parvovirus)
Ulna - Ulna (virus do herpes 3)

Ureter - Ureter (virus da varicela)

Uretra - Uretra (Corona Virus)

Vesicula Biliar - Rim (Rinovirus)
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Pericardio - Pericardio (Staphylococcus aureus)
Peri-hepatico - Peri-hepético (Morganella Tifo)
Pleura - Pleura (Pseudomonas Aeruginosa)

Plexo Cervical - Plexo Cervical (Enterococcus Faecalis)
Popliteo - Popliteo (Streptococcus Pneumoniae)
Pulso - Pulso (Rickettsia)

Quadrado Lombar - Quadrado Lombar (Treponema Pallidum)
Quadril - Quadril (Chlamydia Pneumoniae)
Quarta lombar - Quarta lombar (Neisseria Gonorrhoeae)
Ramo Isquiatica - Ramo Isquidtica (Streptococcus C)
Reto - Reto (Pseudomonas Aeruginosa)

Rim - Rim (Clostridium Tetani)

Sacro - Sacro (Proteus Mirabilis)

Subclavia - Subclavia (Corynebacterium Diphtheriae)
Supra espinhoso - Supra espinhoso (Mycobacterium Tuberculosis)
Supra-hepético - Supra-hepético (Clostridium Malignum)
Suprarenal - Reto (Leptospira)
Tempo-occipital - Tempo-occipital (Mycoplasma)
Temporario - Temporério (Rickettsia Prowazecki)
Testiculo - Testiculo (Yersinia Pestis)

Umero - Umero (Enterobacter Pneumoniae)

Vagina - Vagina (Yersinia Pestis)

Fonte: os autores, MARTINEZ (2017a)

DISCUSSAO

A microbiota intestinal
(MI) é composta por microrga-
nismos vitais para o equilibrio
do metabolismo e da fisiologia
no corpo humano. Sua disfungao
tem sido relacionada a um dos fa-

tores que provocam o DM (HAN

etal., 2018; HERREMA e NIESS
2020). Segundo Herrema e Niess
(2020), a distribuicao da popula-
¢do microbiana intestinal varia
ao longo do intestino e de acordo
com cada individuo e seu estilo
de vida. Com o aumento do con-
sumo de carboidratos, gorduras

e alimentos processados € com a

&

2
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reducdo significativa de ingestao
de fibra resultam em disbiose (de-
sequilibrio do microbioma).

O microbioma humano
¢ caracterizado pela soma dos
microrganismos que coexistem
em simbiose com o organismo
humano, onde o corpo oferece o
nicho ecologico. Em contraparti-
da, eles auxiliam na digestao, ab-
sor¢ao de nutrientes € em outras
diversas funcdes (HERREMA
e NIESS, 2020). Desempenham
processos metabolicos na maio-
ria dos tecidos e 6rgdos externos.
Os microbiomas de maior diver-
sidade no organismo humano sio
o oral e o intestinal, possuindo
uma relagdo direta com o estado
de satde do individuo (LIU, XU
e ZHOU, 2019; PACHONSKI et
al., 2021; HERREMA e NIESS,
2020).

Diante deste quadro te-
mos de ter uma visdo do conjun-

to dos microrganismos que coe-
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xistem conosco, nem todos sio
patogénicos e nosso estudo tem
como foco o tratamento via BM
dos microrganismos patogénicos
que favoreceram o desenvolvi-
mento do DM.

De acordo com Toniolo
(2018), as infeccdes correlatas ao
DM envolvem fungos, bactérias,
parasitas e virus relacionados en-
tre os agentes bioldgicos infec-
ciosos, o que ¢ corroborado por
Goiz em suas propostas de trata-
mento e identificacdo de patdge-
nos relacionados aos PBMs.

Em consonancia com
dados da OMS, o DM vem cres-
cendo consideravelmente e com
consequéncias sérias na saude
da populagdo, além de gerar al-
tos custos com 0 seu tratamento
(TONIOLO et al., 2018; MO-
RESCH]I, 2018; IDF, 2021; OMS,
2022; LUCA, 2019).

Diversos pesquisadores

afirmam que a estimulacdo mag-

.

HEALTH & SOCIETY

492



nética ou elétrica de tecidos e Or-
gaos exerce efeito tonificador ou
sedativo de acordo com a neces-
sidade a ser ajustada no sistema
corporal (CRUZ, 2005; BROE-
RINGMEYER,1991; CARTER
et al., 2020; LI et al, 2020; FENG
et al., 2022). Desse modo, alguns
protocolos para tratamento de
algumas enfermidades, utilizan-
do o BM ja foram descritos nos
Guias de Pares Biomagnéticos
Nivel 1 e 2 de David Goiz Mar-
tinez como Protocolos Baésicos
de Par Biomagnético. Nesses
documentos, os protocolos estdo
descritos por meio da compilagao
dos pares que mais apareceram
nos atendimentos realizados pelo
Dr. Goiz Duran.

Segundo Martinez
(2017a), esses protocolos foram
elaborados com a finalidade de
servirem como guias de referén-
cia rapida para rastrear os pontos

mais importantes associados as
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enfermidades e sintomas de ma-
neira a tratar profilaticamente e
tardiamente diferentes doencas.
Contudo, ele esclarece que os
protocolos ndo substituem e nao
sdo mais importantes do que o
rastreamento completo.

O Instituto Par Magné-
tico (IPM) compilou esses pares
contidos nos Protocolos Basicos
de Par Biomagnético, descritos
nos Guias, e modificou os termos
por protocolos de desintoxicacao,
rastreio por Sistemas (SIS), ras-
treio por Sintomas (SIN) e Proto-
colo por Enfermidades (BOSSA,
2021¢).

Os Biomagnetistas uti-
lizam como base as informagdes
contidas nesses guias para sim-
plificar a compreensdo e a efi-
ciéncia no trabalho diario para
atendimento aos pacientes. En-
tretanto, ndo existe uma padro-
nizagdo oficial, ficando a cargo
de cada profissional a forma de
%
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apresentacdo deste conteudo em
seus cursos, bem como em sua
utilizagdo pratica.

O BM ainda ¢ pouco
conhecido por ser uma técnica
relativamente nova. No dia 10 de
outubro deste ano (2022), com-
pletou 34 anos da descoberta do
primeiro PBM e nesta mesma
data é comemorado, de maneira
informal, o dia do Biomagnetista.
Essa técnica ainda estd em cons-
trugdo, portanto, ha um longo
caminho a ser percorrido até que
se torne conhecido e reconhecido
pela comunidade geral.

A orientagdo do Dr.
Goiz, como criador da técnica,
sempre foi realizar o rastreio
completo. Ao propor um rotei-
ro de protocolo para tratamento
do DM busca-se uma forma de
transmitir o conhecimento com
uma didatica concisa ¢ uma pa-
dronizag¢ao de acao.

Assim sendo, faz-se
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necessaria a cria¢do, padroniza-
¢do e utilizacdo de protocolos de
tratamento, inclusive para possi-
bilitar a efetividade da técnica e
a comprovacao da sua eficiéncia
na melhoria da qualidade de vida
dos pacientes.

De acordo com a defi-
nicdo do Ministério da Saude, as
Praticas Integrativas e Comple-
mentares (PICS) sdo tratamentos
que utilizam recursos terapéuti-
cos baseados em conhecimentos
tradicionais, com o intuito de
prevenir diversas doengas. Em
alguns casos, também podem ser
usadas como tratamentos paliati-
vos em algumas doencas croni-
cas (BRASIL, 2020).

O Sistema Unico de
Saude (SUS) oferece a popula-
¢do, de forma gratuita e integral,
29 procedimentos de Praticas
Integrativas e Complementares
(PICS). Esses atendimentos po-

dem ser encontrados na Atengao
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Basica a Saude (BRASIL, 2020).

Por intermédio disso,
busca-se a possibilidade da inclu-
sdo do Biomagnetismo Medicinal
na Politica Nacional das Praticas
Integrativas e Complementares
(PNPICS), para sua oferta ser ex-
pandida do atendimento privado
para o publico, via SUS. Des-
ta forma, os protocolos podem
apresentar solugdes mais efetivas
para os atendimentos, buscando
o aumento da capilaridade e efi-
ciéncia da técnica da melhor for-
ma possivel, além de ter um custo
e efeitos colaterais reduzidos em
relacdo aos tratamentos conven-
cionais.

Dessa forma, esse estu-
do se dedica a apresentacdo de
um protocolo que abrange di-
versos protocolos ja conhecidos
e validados por Martinez, bus-
cando otimizagdo e organizag¢ao
dos processos de terapia para os

Biomagnetistas. Ao combinar os
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diversos protocolos temos uma
sinergia de agdes que busca a oti-
mizacdo do tempo e a diminuigdo
das possiveis falhas existentes no
tratamento, além do respeito a
individualidade do paciente e as
suas peculiaridades.

Nem todos os pacientes
serdo submetidos aos tratamentos
de todos os protocolos, contudo
os Biomagnetistas precisam ras-
trear cada um deles, garantindo
que nenhum PBM seja desconsi-
derado. Essa busca cobre alguma
lacuna que pode ocorrer, sempre
focando a busca pela exceléncia.

Os protocolos 24 Pan-
creas e 25 Pancredtico do Ras-
treio Fino (BOSSA, 2021c¢) foram
avaliados e concluiu-se que de-
vem ser incorporados ao proto-
colo de tratamento do DM, pois
garante uma maior seguranga ao
Biomagnetista em seu rastreio.
Desta forma, este estudo propde

a inclusio do Rastreio Fino no
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protocolo de tratamento do DM, conforme Quadro 4.

Quadro 4: Proposta de inclus@o do Protocolo de Rastreio Fino no Tratamento para
DM.

Ampola pancreatica

Peripancreatico

Célon Transverso
Cabega do Pancreas
Corpo do Pancreas
Cauda do Pancreas
Ponta do Pancreas

Ligamento Pancreatico

Fonte: os autores, adaptado de Bossa (2021a).

A Figura 4 descreve o tratamento da DM.
fluxograma com a inclusdo do

Rastreio Fino no protocolo de
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Figura 4: Fluxograma da Proposta de Protocolo de Tratamento para DM

Diabetes
Tipo2

SiSrespiratério SiSrespiratério
Rastreio Rastreio
S Completo Completo SIS
gastrointestinal gastrointestinal
sisurologico Sisurologico
e Protocolopor Protocolapor =
o o enfemidades enfermidades SIS neurolégico
sis cardiolgico SIS cardiologico
SIS SIS
dermatoldgico dermatolégico
-_ RastreioFino RastreioFino IS
Detox Basico =
Bt
SIS
Desintoxicagio S o
S L Fino 24 Fino 25 Fino 24 Fino 25 Protocolo
P vias urinérizs 7 i & b —
Protocolo 5
Basico
“ Repetiro Repetiro
Rim E/duodenc processo, se processo, se B i E/duodeno -“
necessario necessario ;
PEM's
Hiperglicémicos

ProtocoloBasico. =
Estendido ’ protocoloBasico
Hepatite Estendido

Legenda: SIS (Sistema); SIN (Sintoma); PBMs (Pares Biomagnéticos); 3D1 (Protocolo 3D — Movimento
1); 3D2 (Protocolo 3D — Movimento 2). Fonte: os autores, adaptado de Duran (2008), Martinez (2017a
e 2017b) e Bossa (2021a).

PERSPECTIVAS FUTURAS

O presente estudo su-
gere a aplicagdo deste protocolo
de tratamento do DM em grupos
de pessoas, dentro da metodolo-
gia normalmente aceita em pes-
quisas cientificas para validagdo
de seus resultados. Desta forma,
os Biomagnetistas poderiam se
beneficiar deste trabalho, facili-
tando a rotina de tratamento dos

pacientes. Esse processo poderia

beneficiar pacientes, reduzindo
complicagdes decorrentes da pa-
tologia, principalmente na aten-
¢ao basica, com a reducao da de-
manda e de custos destinados ao

tratamento do DM.

CONCLUSAO

O DM ¢ um problema
crescente de saude publica mun-
dial que poderia ser evitada por

medidas preventivas € por meio
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da melhoria do estilo de vida. O
BM tem se mostrado uma técnica
complementar e integrativa com
potencial de profilaxia e de tra-
tamento em desordens metabo-
licas, endocrinas e patogénicas.
Este estudo apresentou a descri-
¢do do protocolo para auxilio no
tratamento do DM1 e DM2 por
meio da técnica com BM. Tal
aplicacdo se da de maneira fa-
cil, de baixo custo ¢ com resul-
tados relativamente rapidos, nao
invasivo e com poucos efeitos
colaterais. Pesquisas futuras sao
necessarias, utilizando o proto-
colo descrito para comprovacao
da ferramenta terapéutica do BM
no auxilio do tratamento do DM

e suas associagoes.
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