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Ciò che viene trascurato nella valutazione 

scientifica di QUANTEC PRO®

Un problema metodologico – spiegato utilizzando 

l’esempio dell’omeopatia

Quando procedure come la biocomu-

nicazione strumentale – ad esempio 

il sistema QUANTEC PRO® – vengono 

esaminate scientificamente, si utilizza 

generalmente un disegno di studio ori-

ginariamente sviluppato per le sostanze 

farmacologiche: studi randomizzati, in 

doppio cieco e controllati con placebo.

Questo disegno di studio è giustamente 

considerato il gold standard nella medi-

cina convenzionale per testare preparati 

farmacologici con principi attivi chiara-

mente definiti.

Tuttavia, nel caso degli approcci te-

rapeutici naturopatici, questo tipo di 

disegno raggiunge i suoi limiti perché 

neutralizza proprio i meccanismi che 

rendono queste terapie efficaci nella 

pratica.

Per rendere questo problema più facile 

da comprendere, viene qui spiegato uti-

lizzando un esempio più noto rispetto 

alla biocomunicazione strumentale o 

alla radionica: l’omeopatia. Esistono già 

numerosi studi clinici sull’omeopatia e, 

quasi senza eccezioni, non sono riusciti a 

dimostrare alcun beneficio oltre l’effetto 

placebo.

Allo stesso tempo, tuttavia, l’omeopatia 

è praticata in molti paesi, le assicura-

zioni sanitarie rimborsano parzialmente 

i suoi trattamenti ed esistono persino 

cattedre accademiche di omeopatia in 

molte università rinomate.

Questa apparente contraddizione tra i ri-

sultati degli studi e l’applicazione prati-

ca solleva una domanda fondamentale: è 

possibile che alcuni approcci terapeutici 

vengano valutati utilizzando un disegno 

di studio che non riesce a coglierne ade-

guatamente i meccanismi chiave?

vengono presi in considerazione nel de-

terminare il rimedio più adatto (un pro-

cesso noto come repertorizzazione). Un 

omeopata esperto non conosce “il” rime-

dio per l’emicrania, ma decine di possibili 

rimedi.

Il risultato terapeutico consiste nell’in-

dividuare il rimedio giusto nella giusta 

potenza per quell’individuo specifico.

Gli studi clinici ignorano completamente 

questa individualizzazione. Testano un 

rimedio fisso a una potenza fissa in un 

gruppo eterogeneo di pazienti – un ap-

proccio difficilmente compatibile con la 

pratica omeopatica reale.

Dal punto di vista di molti omeopati, 

questo punto da solo è sufficiente per 

mettere in discussione in modo fonda-

mentale la validità di tali studi.

2. L’effetto dell’esperimentatore e il 

xiiiiruolo delle aspettative

Nella ricerca clinica è noto da tempo 

che le aspettative e gli atteggiamenti 

dei professionisti possono influenzare 

le situazioni di trattamento. Questo fe-

nomeno è spesso definito Effetto dello 

Sperimentatore.
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Conduce ricerche sulle tecnologie 

radioniche e della coscienza, concen-

trandosi sull’uso dei diodi a rumore 

bianco, ed è lo sviluppatore del di-

spositivo radionico QUANTEC PRO®.

Di seguito vengono illustrati tre aspet-

ti strutturali che potrebbero essere re-

sponsabili di questa contraddizione.

1. Studio versus pratica

Nessun omeopata formato secondo la tra-

dizione classica prescriverebbe lo stesso ri-

medio alla stessa potenza a tutti i pazienti 

con diagnosi di emicrania. Eppure questo è 

esattamente l’approccio generalmente uti-

lizzato negli studi clinici.

Anche dal punto di vista della medi-

cina convenzionale, l’emicrania non è 

una singola malattia, ma una sindrome 

con diversi fattori scatenanti, schemi e 

sintomi associati. In omeopatia, questa 

differenziazione viene portata molto più 

avanti.

Oltre al tipo, all’intensità e al ritmo del 

mal di testa, vengono considerati fattori 

come:

•

•

•

•

•
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RICERCATO: Il rimedio giusto nella giusta 
potenza – adattato a ciascun paziente.

fattori scatenanti alimentari individuali

stress emotivo

schemi psicologici

eventi di vita significativi

fattori di stress attuali nella vita pri-

vata o professionale
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I primi studi medici hanno dimostrato 

che i pazienti possono reagire in modo 

diverso a seconda che sappiano quale 

trattamento stanno ricevendo.

Allo stesso modo, la conoscenza da par-

te di un medico dell’assegnazione di 

gruppo di un paziente può influenzare 

il comportamento in un contesto tera-

peutico.

Per ridurre al minimo tali influenze, è 

stato sviluppato il disegno di Studio in 

Doppio Cieco. In questo contesto, né i 

pazienti né i professionisti sanno chi ri-

ceve un trattamento attivo e chi riceve 

un placebo.

Non sorprende quindi che, secondo que-

sto gold standard, nessuno studio abbia 

finora dimostrato l’efficacia dell’omeo-

patia oltre l’effetto placebo.

Allo stesso tempo, questa presunta 

mancanza di efficacia solleva domande 

legittime:

• 

•

•

aspetto può anche contribuire a spiegare 

le differenze tra le condizioni di studio e 

la pratica terapeutica reale.

3. L’effetto placebo come parte inte-

ssiigrante della pratica

L’effetto placebo non è semplicemente 

una interferenza, ma una componente 

ben documentata dell’efficacia medica. 

Numerosi studi dimostrano:

Maggiore è la fiducia del paziente nel 

trattamento, più forte è l’effetto.

Anche qui è utile confrontare le condi-

zioni di studio con la pratica reale. In 

uno studio clinico, il paziente riceve ge-

neralmente una preparazione – spesso 

senza un’interazione personale intensiva.

Nella pratica omeopatica, invece, il 

professionista dedica solitamente da 

una a due ore alla consultazione ini-

ziale. Il paziente sperimenta attenzione, 

cura e un coinvolgimento serio rispetto 

alla propria situazione di vita e ai pro-

pri sintomi.

Questa relazione ha un effetto stabiliz-

zante – indipendentemente dal rimedio 

utilizzato – e favorisce l’autoregolazio-

ne e i processi di guarigione. L’effetto 

placebo qui non è casuale, ma parte del 

concetto terapeutico complessivo.

Un disegno di studio che esclude siste-

maticamente questo aspetto non misura 

l’omeopatia, ma una versione altamente 

semplificata della stessa.

Conclusione

Gli studi randomizzati in doppio cieco sono 

eccellenti per testare sostanze farmacolo-

giche standardizzate. Tuttavia, hanno un 

valore limitato per approcci terapeutici 

individualizzati come l’omeopatia.

Il paziente sperimenta attenzione e cura.
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Questo approccio è appropriato e ben 

consolidato per testare sostanze far-

macologiche. Tuttavia, negli approcci 

terapeutici individualizzati, emerge una 

domanda aggiuntiva:

In che misura la convinzione, l’esperien-

za e le aspettative del professionista in-

fluenzano il processo terapeutico?

Un professionista che applica attiva-

mente un metodo, formula una diagno-

si individuale e seleziona una terapia 

di conseguenza, normalmente la appli-

cherà con forte convinzione.

Negli studi clinici, invece, gli interven-

ti vengono spesso eseguiti secondo un 

protocollo fisso, indipendentemente 

dalla valutazione individuale del profes-

sionista.

La ricerca sull’effetto dell’esperimenta-

tore ha da tempo analizzato in che misu-

ra tali fattori svolgano un ruolo. Questo

Omeopatia: la pratica contraddice i risultati 
degli studi clinici.

Perché esistono cattedre universita-

rie di omeopatia da decenni?

Perché i programmi di formazione 

in omeopatia sono riconosciuti per i 

medici?

Perché le assicurazioni sanitarie – al-

meno in parte – coprono tali trat-

tamenti?

1.

2.

3.

Un disegno di studio più equo per le te-

rapie naturopatiche dovrebbe includere 

tre gruppi:

Un gruppo verum 

(trattamento attivo)

Un gruppo placebo

Un terzo gruppo trattato da omeopati 

esperti in condizioni reali di pratica

Soprattutto considerando che molti far-

maci presentano effetti collaterali rile-

vanti e non sono tollerati da tutti i pa-

zienti, sembra poco centrato sul paziente 

liquidare l’omeopatia come completa-

mente inefficace.

I rimedi omeopatici sono generalmente 

ben tollerati, hanno pochi effetti colla-

terali e – non meno importante – sono 

considerevolmente meno costosi.

Una visione più differenziata sarebbe 

nell’interesse dei pazienti e dell’integrità 

scientifica.

Rilevanza per QUANTEC PRO®

Le questioni metodologiche qui descritte 

non si applicano solo all’omeopatia. Esse 

sorgono, in linea di principio, per tut-

ti gli approcci terapeutici che si basano 

sull’individualizzazione, sull’interazione 

tra professionista e paziente e su processi 

basati sull’informazione.

Ciò include sistemi di biocomunicazione 

strumentale come QUANTEC PRO®.
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Tali approcci operano all’intersezione 

tra tecnologia, esperienza terapeutica e 

processi informativi individuali. La loro 

analisi presenta quindi particolari sfide 

metodologiche.

La questione di come tali metodi possano 

essere studiati scientificamente in modo 

adeguato fa parte di una discussione in 

corso nella ricerca medica e scientifica.

Una visione differenziata dei disegni di 

studio e delle loro rispettive possibilità 

e limitazioni può contribuire a guidare 

questa discussione in modo oggettivo e 

costruttivo – nell’interesse della chiarez-

za scientifica e di una valutazione com-

pleta degli approcci terapeutici.

Come i pazienti sabotano la propria 

terapia

Molte terapie sono efficaci – ma non ven-

gono portate avanti con costanza fino 

alla fine.

Questo articolo spiega perché la continu-

ità è fondamentale e come terapie auto-

matizzate in esecuzione continua possano 

garantire il successo del trattamento.

Sempre più terapeuti si stanno interessan-
do alla biocomunicazione strumentale.
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Terapia su richiesta

Le situazioni stressanti non possono esse-

re pianificate. Con l’app QUANTEC PRO®, 

i pazienti possono attivare autonoma-

mente trattamenti predefiniti secondo 

necessità.

Soprattutto nelle situazioni di panico, il 

semplice sapere che il supporto è acces-

sibile in qualsiasi momento può fornire un 

sollievo percepibile.

QUANTEC PRO® nei media

Più e più volte, la stampa si imbatte in 

risultati così straordinari che vengono 

pubblicati.

Assolutamente da leggere!

https://quantec.eu/it/quantec-pro/quantec-in-the-media/
https://quantec.eu/wp-content/uploads/2026/02/Therapie-sabotieren_Final_it.pdf
https://quantec.eu/wp-content/uploads/2026/02/App-Bewellungen_Final_it.pdf

