Ansigtszoneterapi / Reflexologi

Hvad er ansigtszoneterapi

Ansigtszoneterapien er en refleksologisk metode, hvis formal er at behandle grunden til
kroppens organiske, fysiske, kemiske og psykiske ubalancer og fejlfunktioner. Det
terapeutiske arbejde udfares ved manuel stimulering af punkter og zoner pa hudoverfladen i
ansigt og kranie.

Med ansigtszoneterapimetoden er det muligt at foretage en analyse, saledes at det er muligt
at fa overblik over kroppens organiske, fysiske, kemiske eller neurologiske dysfunktioner.
Ansigtszoneterapien, der er afprgvet igennem et 20-arigt forlgb, er sammensat af elementer
fra forskellige teknikker:

Traditionel akupunktur
Kraniosakral terapi

Kinesiologi

Kyberteknik

Zoneterapi fra forskellige kulturer
Japansk akupunktur
Ansigtsmuskelstimulering
Neurologiske koncepter

Hvordan virker ansigtszoneterapi

Ved stimulering af punkter og zoner er det muligt at pavirke centralnervesystemet og
meridianbaner, hvorved der opnas aendringer i hormonsystem, lymfekredslab, kroppens
elektriske system og blodkredslgb.

Ansigtszoneterapi er en metode, der hovedsageligt tager udgangspunkt i et neurologisk
koncept, baseret pa neurologiske punkter og zoner i ansigtet samt den klassiske orientalske
medicin.

Fundamentet for metoden er en kombination af punkter fra den klassiske akupunktur og
neurologiske punkter og zoner i ansigtet, relateret til centralnervesystemet.

Ansigtszoneterapien bestar i udgangspunktet af en grundlaeggende manuel
undersggelsesfase, der abner for muligheden for en ngjagtig analyse af eventuelle
fejlfunktioner og ubalancer i kroppen. Samtidig er denne fase et vigtigt led i en global
stimulering af meridiankredslab, centralnervesystem samt blodkredslgb og har til formal at
abne systemet for efterfglgende specifik og individuel stimulering.
Ansigtszoneterapikonceptet er studeret ud fra forskellige indfaldsvinkler, saledes fra
embryologisk og neurobiologisk forskning, elementer fra forskellige kulturers
zoneterapeutiske metoder samt den klassiske og moderne akupunkturs principper.

Da man med denne metode kan pavirke nervesystemet direkte, er det muligt at opna
malrettede samt praecise og hurtigt virkende resultater.

Der findes i dag nye afbildningsteknikker, der klarleegger hjernecentres aktivitet sa praecist, at
det er muligt at observere forskellige stimuli og dermed lokalisere effekten af pavirkninger ved
tryk-, elektro-, laser-, varme-, kulde-, nalestimulering m.m. Det er ogsa muligt at fglge den
kemiske og organiske pavirkning og de elektriske svingninger ved hjeelp af ny teknologi.



Det er ligeledes muligt at undersgge aendringer af hormonkirtlernes funktion og produktion af
hormonelle substanser, som er med til at styre vigtige legemlige processer.

Hypothalamus, som en af systemets mindste kirtler, spiller for eksempel en uhyre vigtig rolle, og
selv mindre funktionssvigt kan skabe alvorlige fysiske, organiske og mentale problemer. Via et
komplet samspil mellem kroppens gvrige hormonproducerende kirtler modtager hypothalamus
konstant information om kroppens tilstand. Disse informationer formidler hypothalamus videre til
hjernebarken.

Ansigtszoneterapi har en en regulerende effekt pa hele hormonfunktionen, hvilket forklarer den
terapeutiske effekt i hjernebarken og dermed den fysiske, mentale og sociale veerdi.

Aktion

Forklaringen pa ansigtszoneterapiens virkning er baseret i den neurokemiske aktion, der
fremkaldes ved pavirkning og stimulering af reflekszoner og -punkter placeret pa forskellige
omrader i ansigt, grer og nzese.

Stimulering af punkter og reflekszoner udlgser en reaktion direkte eller indirekte til helt preecise
omrader i kroppen: organer, muskler og kemiske funktioner i legemet.

Denne aktion aktiverer forskellige strukturer:
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Ved bergring af en zone direkte pa nervespidsernes terminal i vaevet, kan det konstateres, om
der eksisterer en fejlfunktion eller abnorm tilstand i det til zonen hgrende organ. Nervespidserne
vil da fales harde i forskellige grader. Dette feenomen beskrives som et depot. Et depot kan alt
efter svaerhedsgraden fgles mere eller mindre gmt. Ved at stimulere intenst i et omrade, hvor der
kan konstateres et depot i veevet, udlgses en neurokemisk aktion i de ovenfor naevnte strukturer.
Det er muligt at vurdere depotets sveerhedsgrad, og denne vurdering anvendes som malestok
for organets funktionelle tilstand. Saledes er det muligt at anvende et kortlagt zoneskema og
udfgre en ngjagtig analyse af kroppens tilstand.

Som udgangspunkt bliver det betragtet saledes, at arsagen til dannelse af depoter i vaevet har
en psykisk eller emotionel arsag. Det vil sige, at det limbiske system og amygdala,
hypothalamus samt hypofyse, og dermed hjernebarken, er involveret, hvilket medfarer
efterfglgende dysaktivitet.

Det limbiske system registrerer stimulering af punkter og zoner, og hjernen reagerer ved at
udlgse kemiske stoffer, neurotransmittere, der kommunikerer med nervesystemet, for enten at
afslappe eller stimulere det.

Faktorer som kost, belastende arbejdssituationer, indtagelse af medicin og stimulerende stoffer i
avrigt har ligeledes afggrende indflydelse pa depotdannelser.

Dr. Jesus Manzanares, Hospital Del Sagrado Corazoén, Barcelona, har ved biopsi af veev praeget
af depotdannelser i forskellige grader pavist, at der i en depotdannelse lokaliseret i vaevet
endodermis eksisterer en afvigelse i de normale procentveerdier m.h.t. fordelingen af nervefibre,
kognitivt veev, vaeske og kapilleerer.

Ved stimulering af depoterne med tryk-, varme-, kulde-, elektrisk, nale- eller lys-pavirkning kan
der registreres forskellig sensibilitet alt efter svaerhedsgraden af depotet.

Depotgraderne ved bergring/tryk af en zone karakteriseres saledes:



1. Krystalleret
2. Ujeevn

3. Heevet

4. Semihard
5. Hard

Depoternes karakter, stgrrelse og form afviger afthaengigt af hvilket organ, muskel, veev, kirtel
m.m., zonen repraesenterer. Ligeledes forekommer der en forskellig dybde m.h.t. depoters
beliggenhed i vaevet. Smertegraden varierer tillige.

Cellleaktivitet

Ved stimulering af en zone eller et punkt opnas i farste omgang et hurtigt opsving i polariteten i
cellerne, hvorefter der forekommer et fald i polariteten. Derfor er det ngdvendigt at insistere
samt stimulere meget intensivt for at opna en potentiel aktion, der er tilstraekkelig til, at den
zoneterapeutiske mekanisme bliver sat i gang.

Nar en reflekszone preeget af depotdannelse bearbejdes manuelt eller ved anden stimulering,
forventes det, at de sammenfiltrede sensitive nervefibre oplgses og at der dermed opstar en fri
elektrisk stramning i nerverne. Denne provokerede aktion kaldes den potentielle aktion: en
stimulering, der bevirker en sendring af polariteten i cellerne. Celler, der indgar i det
nervefibervaev, der udger en depotdannelse, er malt til at have en indvendig spaendingsvaerdi pa
-70 mV.

Vil man opna en polaritetseendring i cellerne, kan det ske pa to falgende mader:

1) Ved at fremkalde en vibration i nervebanerne med lokal mekanisk stimulation, dvs. ved
tryk-, elektrisk, lys-, varme- eller nalepavirkning af zonen.
2) Ved stimulering af neurovaskulaere punkter, hvorved blodkredslgbet gges.

Nar der sker en stimulering af blodkredslgbet, er det muligt at provokere en aendring i cellernes
polaritet.

Hvis reflekszonen/depotet stimuleres tilstreekkeligt intenst, bevirker det meget hurtigt en starre
elektrisk veerdi i cellerne. Der er pavist veerdier pa op til +45 mV. Dette er muligt, fordi cellerne
optager stgrre maengder af natrium-, kalium- og calciumioner.
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lllustration: Den elektriske ladningsproces af en celle



For at opna resultater er det desuden vigtigt, at der udfgres en ngjagtig stimulering af det
zoneomrade og en praecis pavirkning af udvalgte punkter, tilhgrende det organ eller omrade, der
gnskes pavirket.

Ved behandling af de rette reflekszoner og -punkter opnas der ganske enkelt en effekt i
kroppens ledningssystem, saledes at kroppens egne ressourcer aktiveres og korrigeres.

Det antal stimuli, der skal til, kan variere fra person til person alt efter det enkelte menneskes
konstitution og situation.

Behandlingens effektivitet kan variere fra dag til dag, idet faktorer som psykisk tilstand, stress,
depression, biokemiske aendringer i blodet, f.eks. pa grund af diabetes, hormonelle
forstyrrelser/aendringer, indtagelse af medicin og stimulerende midler, kost, m.m. har indflydelse
pa behandlingens effektivitet.

Resultater af forsgg med zoneterapi, foretaget af Dr. Jeslis Manzanares, pa patienter pa
Hospital del Sagrado Corazén i Barcelona, viste saledes, at der fa sekunder efter stimuleringen
af punkter eller zoner kunne konstateres gendringer i de elektroencefalografiske bglger. De
samme forsag blev udfgrt med stimulering direkte pa muskler, uden at der kunne pavises
aendringer i hjernebglgerne. Dette bekraefter, at hjernestrukturen er involveret i en reaktion,
foretaget med en refleksologisk stimulation.

Hvis man gar ud fra, at nervesystemets elektriske stramninger aendrer sig afhaengigt af
informationer fra det ydre miljg, der herefter bearbejdes i centralnervesystemet for efterfalgende
at pavirke det indre miljg, er det logisk, at der kan opnas aendringer i kroppens funktion ved
udefrakommende pavirkning som f.eks stimulering af punkter og zoner pa hudens overflade.

Ansigtszoneterapi

Metodens grundbehandling udgeres af 7 faser, inklusiv analysefasen. Derudover omfatter
metoden 9 tilleegsfaser, der kan anvendes individuelt afhaengigt af forskellige behov. Det vil sige,
at alt efter sygdommens karakter og forskellige symptomer, planlaegges den enkelte patients
behandlingsmodel og -forlab.

Behandlingsperioden varierer alt efter sygdommens karakter. Et normalt forlgb for f.eks.
behandling af en ansigtsparalyse er normalt 10-12 behandlinger af 50 minutters varighed over
en periode pa 10 uger, mens et genoptraeningsforlgb kan vare 12-24 maneder med behandlinger
flere gange om ugen.




Bivirkninger

Der er ikke konstateret bivirkninger i forbindelse med behandling med
ansigtszoneterapimetoden. Dette er under forudseetning af, at metoden udfgres
ngjagtig som anvist og af uddannede og kvalificerede terapeuter.

Hvilke patientgrupper kan have fordel af behandling

Ansigtszoneterapi kan med fordel udgves som en komplementaer behandling til alle patienter,
dog med forskellige mal og resultater, idet resultatet afhaenger af sygdommens karakter,
sveerhedsgrad og varighed.

Erfaringer viser, at ansigtszoneterapi er en hurtig og effektiv metode til behandling af sygdomme
hos barn.

Metoden har vist sig seerlig effektiv til neurologiske sygdomme, hormonelle dysfunktioner og
sygdomme af psykosomatisk karakter. Desuden er metoden effektiv i forbindelse med
rehabilitering af hjerneskader, syndromer og psykiske problemer.

| England tilbyder man pa nogle hospitaler ansigtszoneterapi til cancerpatienter i
kemoterapifasen og/eller i den postkirurgiske fase.

Ansigtszoneterapimetoden er blevet brugt og tilpasset igennem 20 ar pa tusindvis af patienter i
Sydamerika og de seneste 5 ar desuden i Danmark, Sverige, Finland, England, Polen, Spanien,
Mexico og Japan. Metoden bliver konstant opdateret med blandt andet undersggelser og
erfaringer fra leeger, der pa internationalt plan forsker i en moderne variation af akupunktur i
organisationen GERA Group d’Etudes et de Recherches en Acupunture (studiegruppe for
undersggelse af akupunktur).

Desuden samles erfaringer omhandlende en ny variation af det antikke viethamesiske system,
Cybernetic, der bestar af koordinationsmetoden og kendskab til 564 ansigtsnervepunkters
funktion, forsket af Dr. Chau, Vietnam, siden 1980.
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