MORA KONSEPT 2
Yeni Yontem
(Dr. Franz Morell)

Elektro-manyetik osilasyonlarin biyolojik slireclerde tasidigi bliylik 6nemin fark
edilmesinden sonra atilmasi gereken basit ve mantikli adim, ‘"MORA-fikri’ oldu.

Kendime dedim ki, eger asadidakiler dogruysa;
1. ilaglarin yaydigi elektro-manyetik dalgalar bulunuyorsa,
2. denenmis ilaglarla kurulacak temas akupunktur noktalarindaki 6lcim dederlerini
etkiliyor, hatta dengeliyorsa,
3. lIlaclardan yayilan osilasyonlar kablolar hatta test-vericisi-alicisiyla (‘"TSE’) bile
iletilebiliyorsa.

o halde ilag testi denen fenomenin gerceklesmesi, ilaglar tarafindan yayilan osilasyonlarla
zayiflatilan veya iptal edilen, hastanin bedeninde karsilastirilabilir tirde ve boyutta
osilasyonlar yayabildigi icin mimkuindur.

Bu nedenle bedenin kendi osilasyonlarini uygun bir sekle getirerek bedene terapi
amaciyla tekrar verilmesi mimkin olmalidir. Ilac osilasyonlarini, aynen deney-ileticisi-
alicisiyla (‘TSE’) oldugu gibi, dedisim veya bikilme olmadan iletilebilecek sekilde almak
mumkiinse, ayni tlir ve magnitidde oldugu icin bedenden yayilan osilasyonlar icin de
benzer bir durumun mimkin olmasi beklenir.

Tum organ, doku ve hicrelerin kendine 6zgl 6zel osilasyon spektrumu bulunur.
Osilasyonlar bir hareketin sonucu oldujundan tim madde dalgalanir. Hersey hareket
halinde oldugundan osilasyonlar heryerdedir ve bu osilasyonlar her zaman elektro-
manyetik &zelliktedir. Ornedin gezegenimiz gibi biiyiik hacimli kitlelerin osilasyon tayfi
uzun dalgalara ve cok dlisiik ve yavas frekanslara sahiptir. Kligik kitlelerin kisa dalgalari
ve ylksek frekanslari bulunur. Organlarin daha yuksek, hatta hicrelerin ultra-viyole 1sik
araliginda, daha da yuksek frekanslari vardir (Popp) [2]. Molekll ve atomlarsa en kisa
dalga boylarina ve en yliksek frekanslara sahiptir. Tek bir organ veya hiicreden yayilan
frekanslarin asla tek olmadidi bilnmektedir. Yayilan, daima bir frekans spektrumudur ve
bu araliktaki osilasyonlar blyik miktarlarda armonik titresimler barindirir. Miktar cok
blylk olsa da tasinan/iletilen bilginin goklugu ile basa gikabilmek igin bunlar mutlaka
gereklidir.

Her insanin iginde cevrelerinden elektriksel anlamda farkli olan hatlar bulunur.
Bunlara akupunkturda meridyen adi verilir. Bu meridyenler bilinen rotalardan ilerler ve
cogunlugu derinin bir kag mm altinda yer alir. Sadece bazi noktalarda deri ylizeyine
yaklasirlar. Bunlar akupunktur noktalarini olusturur. Vicuttaki organlarin meridyen ve
akupunktur noktalarina olan 6zel baglantilar Eski Cin‘den ginimiize binlerce vyildir
bilinmektedir. Bati’'da bu kadar eski tarihi kayitlar birakin gelenekler bile glnimize
gelememistir.

Her organin spesifik (kendine 6zgil) bir osilasyon spektrumu bulunur. Sdrekli
olarak yeniden dretilir ve organin yapisi ve fonksiyonununda belirleyicidir. Organin
yarattigi frekans spektrumu meridyenler aracihidiyla vyonetilir ve osilasyonlarin
yogunlastigi akupunktur noktalarindan algilanabilir. Bu sayede akupunktur noktalar
6lgllebilmekte ve elde edilen dlgimler tanisal endikasyonlar saglamaktadir.

Bazi noktalar organin tamamina baglantiliyken, bazilari ayni zamanda organlarin
belirli bolgelerine ve belirli fonksiyonlarina da bagli olur (Voll) [6]. Boylelikle bilinen
akupunktur noktalari Gzerinden organlari, organin belirli bélimlerini ve fonksiyonlarini
O0lgmek ve tedavi etmek mimkiln olmaktadir. Organlar arasindaki enerjik iliskilere isaret
eden blyluk miktarlarda capraz badlantilar bulunmaktadir. Bu gergekler akupunkturu
kolaylastirmamasina ragmen c¢ok daha ilging, etkin ve anlasilir kilmaktadir. Bes element
kanununun anlatildigi 10. Boélime referansta bulunuyorum.

Bu anlamda, akupunktur noktalari da MORA Terapisi icin uygun 0&zellikler
tasimakta. Organin, bir b6limiinin veya fonksiyonunun yaydidi osilasyonlari, akupunktur
noktalarinda algilanabilir ve bir el elektrodu yoluyla bedene geri iletilebilir. MORA aygiti



Urerindeki 6zel bir kontrol sayesinde, akupunktur noktasindan 6lgim sondasini almadan,
6lcim yapabilmek veya (sirayla) terapi uygulamak olanakh oldu.

Bunu bir vakayla agiklayacak olursak: Aritmi rahatsizligi gegiren 58 yasinda erkek.
Bununla tutarh olarak, kondiksiyon sistemini 6lgen dérdinci kalp 6lgim noktasinda
deder 80 olarak kaydedildi ve bir gosterge disusl saptandi. MORA ile bir deney yapildi.
Olcim sondasi hala yerindeyken, sonda (zerinde bulunan ‘terapi’ fonksiyonu sayesinde
bazi terapi impalslar (atim) dogrudan bu noktaya uygulandi. Ardindan sondayi noktadan
ayirmadan bir 6lgim yapildi. Deder 62 olarak kaydedildi. Deder 50’de sabitlenene kadar
terapi atimlari (impalslarn) uygulamasi strdirildid. Bu vaka lzerindeki basari éyle blyik
oldu ki terapiyi takip eden sekiz gin boyunca aritmi sikayeti yasanmadi. Ardindan ek
tedavi gerekli oldu. Giderek daha sik araliklarla, toplamda dokuz kez uygulanan MORA
tedavisi sonucunda hasta sikayetinden arinmis olarak taburcu edildi.

Neredeyse herzaman birden fazla patolojik 6lcim noktasi tespit edildiginden
terapinin her zaman basit olmadigini hatirlatmak gerekir.

Organ osilasyonlarinin dlgtilmesi ve akupunktur noktalarindan tedavi uygulanmasi
6zel amaglara yonelik bir yontemdir. Organlarin kendine 6zgu osilasyonlari, daha dogrusu
meridyenler terapi icin kullaniimaktadir. Bu dogru ve glvenli olmakla birlikte, her zaman
mantikh dedildir. Iki el veya ayak elektrodu ile genel (spesifik olmayan) bir terapi
uygulamak godgunlukla daha akillica olur. Bedendeki osilasyon sepktrumunun neredeyse
tamami avug iglerinde ve ayak tabanlarinda bulunur. Bunun ayak refleks bdlgeleriyle de
benzerligi vardir. Benzer refleks bdlgelerinin ellerde de olmasi gerekir.

Sadece iki el veya ayak elektrodu ile yapilacak MORA Terapisi ¢ok etkili ve
cogunlukla tek terapi olarak yeterlidir. Baska bir adi temel terapidir ve tedavi slrecini
bununla baslatmak standart bir uygulamadir. Temel terapi konusuna ilerleyen bélimlerde
detayll bir sekilde yer verecegim.

MORA kavramini tam olarak anlatmak ve terapiyi etkin kilmak igin gok dnemli bir
konudan bahsetmek gerekir.

TERS (INVERS) ANAHTARLAMA

Bir osilasyonu yoketmek igin uygulanan karsit osilasyonun daha &nce de
bahsedildigi gibi blylkligl (amplitiid) ve sekli tam anlamiyla 180 derece tersi olmak
durumundadir. Basit ve keyfi bir ¢izgi cizdigimizde siradan osilasyonlarin sifir gizgisinin
Uzerinde ve altinda hareket ettigi goralur.

Asadidaki cizimde bu tlirden bir osilasyon slrekli bir gizgi olarak gdsterilmistir.
Bunun bir viicut osilasyonu oldugunu varsayalim. Noktali cizgi karsit osilasyon. Sekilde
gorulduga Gzere vicut osilasyonuyla 180 derece ters bir ilerleyisi bulunmakta. Bu iki
osilasyon birbirini yokeder ve bdylece patolojik vlicut osilasyonunun sonlanmasina neden
olur. Teknik dilde; ters (invers) anahtarlama Ai (A invers) ifade edilir ki bu s6z konusu
osilasyonu temsil eder. MORA aygiti Gzerinde ters anahtarlamanin iki farkh ihtimaline
gére Ai ve Di anahtarlan vardir. Ulasilan bitin osilasyonlar A olarak belirlenmistir.
Anahtari Ai ya cevirerek tersine cevrilirler. D adi verilen patolojik osilasyonlar icin de
durum aynidir. Anahtan Di ye getirerek armonisi bozulmus osilasyonlara doénusurler.
Baska bir deyisle aygit A konumuna getirildiginde giren (input) tum osilasyonlar ayni
aygitla disar verilmekte (output). Ai konumuna getirildiginde tersine gevrilirler ve tedavi
edici osilasyonlar olarak aygitin cikisindan (output) hastaya geri verilebilirler. Buradaki
hedef hastadaki A osilasyonlarini yoketmektir.
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Sekil 2: Dalga ve karsi dalga

Yukaridaki cizim ¢ok basittir. Gercekte osilasyonlar cok daha karmasiktir. Evrende
yer kaplayan osilasyonlarin kendine 6zgl yapilan Ug¢ boyutludur. Bunlara doérdinci
boyutun yani zamanin eklenmesi gerekir. Teknik anlamda bu yaklasim yeterlidir ancak
MORA terapisine yonelik sadece teknik bir yaklasim s6z konusu olamaz. Esasinda MORA
terapisinin slregleri gok daha karmasiktir. Fizikgi Burkhard Heim [12] ek olarak iki yeni
boyutun varligini  kanitlamistir. Bu boyutlar tam olarak hesaplanabilmekte ve
matematiksel anlamda kanitlanabilmektedir. Toplamda alti boyutun bulundugu bir
varsayimdan oteye gitmektedir. Heim, besinci boyuta enteleki ve altincisina eterik boyut
adini vermektedir. Bu konuda Dr. Ludwig’in yayinlarina basvurmaktayim [13].

MORA sireglerinin ¢gok daha karmasik oldugunu soéylerken demek istedigim
glnimiz hayat goristnd aciklamak icin doért boyutun vyetersiz kaldigidir. MORA
terapisinde bu boyutlardan en azindan besincisinin, enteleki glglerinin kesinlikle dnemli
bir rol oynadigi séylenebilir (Ludwig) [13].
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Sekil 3: MORA III ~ Isleyis semasi



MORA terapisine geri dénelim. Ters anahtarlama MORA fikrinin ikincil temel
tasidir. Ilkiyse hastanin kendine ait elektro-manyetik osilasyonlarinin tedavisi icin
kullanilmasidir. Bu ikisi MORA'nin temellerini olusturur ve fikir haklari bana aittir. Bu iki
kavramdan yola cikan tedavi edici slregler henlz gelistiriimemistir. MORA terapisi hala
tam olarak analasiimis degildir. Bir cok 6nemli adimlar atilmis olsa da MORA terapisi hala
tam anlamiyla kesfedilmemistir ve daha yapilacak cok arastirma vardir. Daha isin basinda
oldugumuz soylenebilir.

Teknik osilasyonlarin iptali hakkinda fazlasiyla bilgi sahibiyiz. MORA'nin
tasarlanmasi ciddi masraflar ve buylk bir bilgi birikimi gerektirse de temelde yeni bir
kavram degdildir. Med-Tronik sirketinden elektronik muhendisi Erich Rasche'nin gelisim ve
insa asamasinda yasadigi zorluk, osilasyonlarin bikilmeye ugramadan ve gecikmeden
aygitin icinden gecmesi gerekmesiydi. Bunun gercekten sadlandigini kanitlamak
mumkun. Aygita, herhangi bir 6zellikte veya frekansta teknik olarak Uretilmis herhangi
bir osilasyon verilmesi durumunda sadece iki segenek bulunur. Anahtari A (= ters
edilmeyen/diz) konumuna getirerek birebir ayni osilasyonun aygittan c¢ikmasi
sadlanabilir. Her iki osilasyonun esit oldugu osiloskopta gOsterilebilir. Eger anahtar Ai
konumuna getirilirse, osilasyon aygiti ters bicimde terk eder. Her iki osilasyon, yani A ve
Ai osiloskop Uzerinde gosterlirse birbirlerini yokederler ve ekranda diz bir gizgi olusur
(sifir frekans).

Buna goére teknik bir osilasyonun iptalinin hemen ve tamamen gerceklestigi
sOylenebilir. Bedenin kendi osilasyonlari bundan biraz farklidir. Canli organizmalarin
patolojik bilgileri depolama vyetileri bulunur. Bunlar, elektro-manyetik osilasyonlardan
baska bir sey dedildir. Yine de, sadece ayni zamanda varolan osilasyonlarin yokedilmesi
imkani bulunur. Bilginin depolanmasindan dolay! patolojik osilasyonlar sonradan tekrar
yaratilir. Bu ardil osilasyonlarin ne kadar yogun ve hizli oldugu patolojik bilginin ne kadar
icine islemis olduguna baghdir. Buna gore, bilginin depolaniyor olmasi, daha 6nce MORA
terapisi ile giderilmis sikayetlerin yeniden olusmasindan da sorumludir. Uygun bir ilacin
tekrar verilmesine benzer sekilde tedavinin tekrar sayisi ve tedaviler arasindaki siklik da
bununla iliskilidir.

GCocuklar ve akut hastaliklara sahip yetiskin hastalarda genellikle sadece bir kag
seans yeterli olmaktadir. Ote yandan, yaslilar ve kronik hastaliklari bulunan insanlar daha
sik tedavi olmak zorunda kalir. Somut ve hizli bir ydntem yoktur. Sireg, MORA aygitini
kullanan terapistin de yetenegiyle yakindan ilgilidir.

Genelde, akut hastalar icin bir ila Uc¢ seans yeterli olmaktadir. Bes seans ve
fazlasina neredeyse hig bir zaman ihtiyag duyulmaz.

Kronik hastaliklarda bes ile on arasi tedavi seansi gerekebilmektedir. Patolojik bilgi
‘deposu’nun tedavi sliresince, tamamen bos kalana kadar azaldigi anlasiimaktadir.

Bu ‘depo’ya ulasmak ne kadar hizh olursa tedavi de o kadar kisa slrede
tamamlanir. Cinlilerin bes element kanununa uyularak calisiimasi halinde kronik
durumlarin  kontrol altina alinmasi c¢ok daha kisa sirelerde, iki-U¢ seansta
saglanabilmektedir.

Patolojik bilginin depolanmasini nasil anlayabiliriz? Bu depolanmanin nerede ve
nasil gerceklestigiyle ilgili farkli unsurlar vardir. Akut hastaliklarda ve hafif
yaralanmalarda bilginin dogrudan ilgili doku veya organda depolanmaktadir. Codu
durumda ameliyatlar da bu kapsamdadir. Sorunlu bdlgelerdeki yaralh dokunun olusumu
baska bir acidan ele alinmahdir. isin icinde baglantili dokular olduundan bu &6zel bir
durumdur.

Bilginin depolanmasi denen fenomeninin olasi aciklamasini yaparken iki unsura
dedginmek isterim. Biri modern biyo-fiziksel olan, digeriyse eski Cin’den, tibbi olarak pratik
ve ayni zamanda felsefik olan unsur.

DNA U(zerinde yapilan yeni arastirmalar cift sarmalin yapisinin icinde, bogumlu
payandalarin arasinda olusmus, Vincent''n [1] benzetmesine gbére, spiral seklinde bir
merdivenin basamaklarini andiran hidrojen ‘koprileri” bulundugunu gdstermistir.
Vincent'a gbére her o6nemli biyo-kimyasal sirecin sonunda (yanma/oksidasyon) bu
hidrojen koéprilerinden bazilari koparak tim molekll zincirinin kirlmasina ve hicre
cekirdeginin dizenleme ve yonlendirme goérevlerini yerine getirmesini saglayan sistemin



bozulmasina neden olmaktaydi. Buna ek olarak, tekli mineral molekillerinin depozit
edilme ihtimali vardir. Bu noktada DNA'nin elektro-manyetik 6zelliklerinde degisiklikler
meydana gelir ve bu patolojik bilginin depolanmasi anlamina gelir.

Vincent'e gbére molekdl zincirlerinin  kirilmasina iki sebep vardir: mineral
molekuillerinin depozit edilmesi ve ister teknik olsun, ister evrenden gelsin elektronik ve
elektro-manyetik radyasyonun etkisi. Organizma icinde bulunan minerallerin artmasi
onun diamanyetik olmasi gerekirken paramanyetik olmasina neden olur (organizmadaki
mineraller hi¢ bir zaman geredinden fazla olmamalidir). Paramanyetik bedenin herhangi
bir tirde radyasyona cok daha fazla elektifligi vardir. Bu durum, fazla mineral
molekillerinin depozit edildigi noktalarda ozelikle etkili olarak molekll zincirlerinin
kirllmasina neden olur. Bu nedenle Vincent 6rnedin dlizenli maden suyu tliketimi veya
kimyasallarin (ilag, yapay gibre vs.) neden oldugu fazla mineralizasyonun her sekline
karsi uyarida bulunmaktadir.

ikinci unsur, hasta bir organi tedavi etmenin godunlukla etkisiz olacagdi gézlemine
dayanir. Tersine, hastalikli gérinmeyen baska bir organa uygulanacak terapi genellikle
hasta olan organda iyilesme etkisi yaratir. Boéyle bir gdézlem sadece MORA Terapisi icin
degil baska terapi sekillerinde de yapilabilir.

Cinlilerin Bes Element Kanunu bu goézlem Ulzerine kurulmustur. Bize, organlarin
arasinda olan enerjik baglantinin ve iliskinin fark edilmesi konusunda yardim eder. Ayrica,
kronik hastalik olmasi durumunda, asla hasta olan organin iyilesmesine calisiimaz. Onun
yerine, tedavinin, hastalikh organin enerjilerin yer degistirmesi ve dedismesi ylzinden
once gelen diger organlarin tedavisine odaklanmasi gerektigini anlatir.

Bu durum o6yle bir sekilde anlatilabilir ki yukarida bahsedilen bilgi depolanmasi
Cinlilerin bes element kanununun baska bir ifade bicimi olabilir. Yani, durum daha da
kroniklestikge patolojik bilgi artmakta ve daha karmasik hale gelerek baska organlarda
kismi veya tam olarak depolanmakta veya depozit edilmektedir. Bunun bir hayli iddiah bir
beyan oldugunu kabul ediyorum, ancak sizce de mantikh bir aciklama degil mi? Fikri
destekleyen gercekler arasinda tedavinin bes element kanununa goére uygulanmasi
halinde, kronik durumlan alisik oldugumuzdan ¢ok daha hizl bir sekilde iyilestirmek veya
kontrol etmek bulunmakta. Tedavinin sadece MORA ile yapilmasi gerekmez, test edilmis
baska ilaglarla beraber de yurttdlebilir.

MORA Terapi hakkindaki 6nemli goézlemlerden biri ilagla tedaviye oranla cok daha
hizli etki gosterdigi ve tedavi seanslarinin beklenenden daha kisa oldugudur.

Ilk basta, tedavi seansinin yarim saatten az olacadini tahmin edememistik. Kisa
slire icinde cok daha kisa seanslarin yeterli oldugunu goérdiik. Genellikle her MORA
Terapisinin basinda uygulanan temel terapi sadece 150 saniye, yani 2.5 dakika
stirmektedir. Ardindan, kalan patolojik dederlerin dengelenmesi icin uygulanan terapide
ise slre, vakaya gore farkhlik géstermekle birlikte bir ka¢ saniye ile bir kac dakika
arasinda degismektedir.

Terapinin baslangic noktasi 6nem tasir. Cok az emekle, beklenenden cok daha
fazla ilerleme kaydetmek mimkin olmaktadir.

Tedavinin, homeopatik terapilere kiyasla daha kisa sirede gergeklesmesi; bir
tarafta ilag ve bedenden yayilan elektro-manyetik osilasyonlarin arasindaki, diger tarafta
ise tedavi edici (terapatik) osilasyonlar ve bedenin osilasyonlar arasindaki goreceli
anlasmayla agiklanabilir.

Homeopatik ilaglar benzerlik prensibine goére calisir. Yaydiklar osilasyonlar
bedeninkilerle benzerlik gdésterir. Nadir durumlarda ise bedenin osilasyonlariyla esit
olurlar. Béyle durumlarda etki neredeyse aninda gorulir.

MORA Terapisinde hastanin kendi osilasyonlari ile tedavi yapilir. Baska bir deyisle
bedenin ve terapinin osilasyonlari mikemmel bir uyum igindedir ki, bu da kisa tedavi
suresini agiklamaktadir.

Tedavi edici osilasyonlar bedeninkilere ne kadar benzer olursa (6rnegin
homeopatik ilaglar) terapinin siresi de bir o kadar kisa olmaktadir. Tedavi edici
osilasyonlar hastaninkiyle tamamen ayniysa, patolojik osilasyonlar ¢ok daha hizli bir
bicimde yokoldudu icin tedavi igin gereken sire iyice kisalmaktadir.

Su ana kadar anlatilanlardan MORA Terapisinin en 6nemli, ve belki de diger
tedavilerden ayrildigi temel 6zellik, MORA bedene hic bir sey eklemeden bedenden bir



seyler almaya odakhdir. (6r. patolojik osilasyonlar). Homeopati dahil olmak lzere ilag
kullanan tim tedaviler bedene bir sey ekler. Her tirden i1sin tedavisi, hatta rahatlama
dalgalari ve masaj bile bedene disaridan enerji aktarir. Ornedin ag¢ kalmak aslinda bedene
birsey eklemez ve istenmeyen kilolardan arindirir fakat yine de patolojik osilasyonlardan
kurtarmaz. Aclik esnasinda tiim toksinlerin yokedildiginden emin olamayiz hatta béyle bir
ihtimal oldukca dlistiktlr. Belki de bu nedenle, tutulan orug veya yapilan siki diyetler
siresince ya da sonunda beklenmedik komplikasyonlar meydana gelebilmektedir.
Bedenden birsey alip goétiren tim terapi tdrlerinin ortak noktasi, dokulardan atilmasi
gereken blyidk miktarlarda toksin salinmasina yol agmalaridir. MORA Terapisinde de
durum aynidir. Toksinlerin bedenden kolay atilmasi icin terapistin hastaya tedavi
sirasinda yeterli miktarda, mineral orani dislk su igirmesi gerekmektedir.

Engellenmis glgcleri serbest birakip “sadece” elektro-manyetik osilasyonlarin
ortadan kaldirnlmasini saglayarak, kendini iyilestirme gtcint MORA kadar ortaya cikaran
baska bir tedavi yonteminin varligindan haberdar degilim. Hatta, benzer bir sekilde
sonuca ulasan veya ulasmaya galisan baska bir yontemin varolmadigini da biliyorum.



