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Homo pa­tiens[1]

Zanim weź­mie­my swo­je zdro­wie we wła­sne ręce, naj­czę­ściej na wła­snej skó­rze mu­si­my się prze­ko­nać, że naj­więk­szym dla nie­go za­gro­że­niem jest przede wszyst­kim me­dy­cy­na. I w za­sa­dzie nie ma co się dzi­wić, gdyż le­cze­nie lu­dzi i sprze­da­wa­nie im le­ków jest po pro­stu za­ra­bia­niem na cho­ro­bach, więc nikt nie jest za­in­te­re­so­wa­ny zdro­wiem spo­łe­czeń­stwa, bo nie ma w tym żad­ne­go in­te­re­su. Moż­na za­tem po­wie­dzieć, że zdro­we spo­łe­czeń­stwo jest ha­mul­cem roz­wo­ju me­dy­cy­ny jako in­trat­nej bran­ży, pod wzglę­dem do­cho­do­wo­ści ustę­pu­ją­cej je­dy­nie prze­my­sło­wi zbro­je­nio­we­mu. By za­pew­nić so­bie sta­ły i pew­ny ry­nek zby­tu w przy­szło­ści, far­ma­ceu­tycz­no-me­dycz­ne lob­by po­sta­no­wi­ło stwo­rzyć na swo­je po­trze­by szcze­gól­ny ga­tu­nek lu­dzi – pa­cjen­tów; na­byw­ców le­ków i usług me­dycz­nych. Przyj­rzyj­my się kil­ku naj­bar­dziej spek­ta­ku­lar­nym przed­się­wzię­ciom, zmie­rza­ją­cym do re­ali­za­cji tego sza­tań­skie­go pla­nu.



1. Służ­ba zdro­wia

In­sty­tu­cję zaj­mu­ją­cą się wy­łącz­nie cho­ro­ba­mi na­zy­wa się... służ­bą zdro­wia. Czy to po­mył­ka, czy spryt­nie prze­my­śla­na in­try­ga, ma­ją­ca na celu za­ka­mu­flo­wa­nie rze­czy­wi­sto­ści? Ileż to ludz­kich nie­szczęść moż­na by unik­nąć, gdy­by rzecz na­zwać po imie­niu – służ­ba cho­rób. Wów­czas wie­lu by się za­sta­no­wi­ło, czy aby to jest ta in­sty­tu­cja, na któ­rą po­win­ni li­czyć, je­śli za­le­ży im na wła­snym zdro­wiu. A tak... sko­ro le­karz jest przed­sta­wi­cie­lem służ­by zdro­wia to zna­czy, że musi mieć od­po­wied­nie kwa­li­fi­ka­cje, by zaj­mo­wać się zdro­wiem swo­ich pa­cjen­tów, więc... moż­na za­ufać mu bez resz­ty i po­wie­rzyć swój naj­cen­niej­szy skarb – zdro­wie wła­sne, a tak­że naj­bliż­szych. Zwłasz­cza że sa­me­mu pod­sta­wo­wej wie­dzy o zdro­wiu się nie ma, bo niby skąd? Prze­cież nie uczą tego w żad­nych szko­łach. Na­iw­ni są­dzą, że na stu­diach me­dycz­nych jest taki przed­miot, ale go tam nie ma. Zresz­tą, do cze­go by­ła­by po­trzeb­na wie­dza o zdro­wiu le­ka­rzo­wi? Prze­cież jego za­da­niem jest wy­szu­ki­wa­nie cho­rób po­trzeb­nych do wy­pi­sy­wa­nia re­cept...

W rze­czy­wi­sto­ści le­karz jest po pro­stu wy­kształ­co­nym dys­try­bu­to­rem le­ków na re­cep­tę, tym sku­tecz­niej­szym, im więk­sze za­ufa­nie mają do nie­go ich na­byw­cy – pa­cjen­ci. Na­to­miast w kwe­stii zdro­wia le­karz jest ab­so­lut­nym igno­ran­tem. No, chy­ba że z wła­snej ini­cja­ty­wy ze­chce po­głę­bić swo­ją wie­dzę. Trze­ba z sa­tys­fak­cją od­no­to­wać, że ta­kie przy­pad­ki zda­rza­ją się co­raz czę­ściej. I nie cho­dzi by­naj­mniej o „prze­chrzty”, czy­li le­ka­rzy „prze­kwa­li­fi­ko­wa­nych” na tak zwa­ną me­dy­cy­nę al­ter­na­tyw­ną, lecz tych, któ­rzy zro­zu­mie­li, że cho­ro­ba nie wy­ni­ka z nie­do­bo­ru le­ków.

Po­dob­nie kłam­li­wie na­zwa­ną in­sty­tu­cją, jak służ­ba zdro­wia, jest Mi­ni­ster­stwo Zdro­wia, więc nie ma sen­su prze­ko­ny­wać, iż w rze­czy­wi­sto­ści jest to Mi­ni­ster­stwo Cho­rób i Dys­try­bu­cji Le­ków.

Inną cie­ka­wą na­zwą jest szpi­tal, w któ­rym, jak wia­do­mo, prze­by­wa­ją wy­łącz­nie cho­rzy, ale wg de­fi­ni­cji „Mi­ni­ster­stwa Zdro­wia” jest czymś in­nym, bo: „Za­kład opie­ki zdro­wot­nej jest wy­od­ręb­nio­nym or­ga­ni­za­cyj­nie ze­spo­łem osób i środ­ków ma­jąt­ko­wych, utwo­rzo­nym i utrzy­my­wa­nym w celu udzie­la­nia świad­czeń zdro­wot­nych i pro­mo­cji zdro­wia”. Gdzie tu cho­ro­by i cho­rzy? Samo zdro­wie...

Na pierw­szy rzut oka ta­kie fał­szo­wa­nie na­zew­nic­twa może się wy­da­wać mało istot­ne, ale gdy weź­mie­my pod uwa­gę cel nad­rzęd­ny me­dy­cy­ny, tj. stwo­rze­nie spe­cjal­ne­go ga­tun­ku czło­wie­ka – pa­cjen­ta cał­ko­wi­cie uza­leż­nio­ne­go od le­ków oraz usług me­dycz­nych, to oka­zu­je się, że utoż­sa­mia­nie le­cze­nia ze zdro­wiem ma swój sens, gdyż za­pew­nia far­ma­ceu­tycz­no-me­dycz­ne­mu lob­by osią­ga­nie co­raz więk­szych zy­sków. Bez pa­cjen­tów ten biz­nes po pro­stu szyb­ko by zban­kru­to­wał, a tak... sami wi­dzi­my, jak jest.



2. Cho­ro­by

Ko­lej­nym kro­kiem w kre­owa­niu lu­dzi na pa­cjen­tów są cho­ro­by. Zwy­kłe prze­zię­bie­nie, no­wo­twór czy też wro­dzo­ną nie­zdol­ność do ży­cia na­zy­wa się tak samo – cho­ro­ba­mi. A sko­ro tak, to są one groź­ne, więc na­le­ży z wszel­ki­mi ob­ja­wa­mi cho­ro­bo­wy­mi wal­czyć. Tym spo­so­bem prze­pi­su­je się lu­dziom leki blo­ku­ją­ce ob­ja­wy cho­ro­bo­we, tak­że w przy­pad­kach, gdy pro­ces cho­ro­bo­wy prze­bie­ga pra­wi­dło­wo, a więc wszel­ka in­ter­wen­cja w jego prze­bieg może je­dy­nie za­szko­dzić.

Nie in­for­mu­je się spo­łe­czeń­stwa, że cho­ro­by in­fek­cyj­ne są na­tu­ral­nym pro­ce­sem oczysz­cza­nia or­ga­ni­zmu z tok­syn, czy­li ich wy­stą­pie­nie jest ko­rzyst­ne dla na­sze­go zdro­wia, więc w na­szym in­te­re­sie jest po pro­stu je od­cho­ro­wać, by oczy­ścić or­ga­nizm z za­le­ga­ją­cych w nim tok­syn, a przy oka­zji w spo­sób na­tu­ral­ny na­być od­por­ność prze­ciw­ko drob­no­ustro­jom wy­wo­łu­ją­cym te cho­ro­by. Za­miast tego za­chę­ca się, a nie­rzad­ko wręcz przy­mu­sza lu­dzi do sztucz­ne­go na­by­wa­nia od­por­no­ści przy po­mo­cy in­iek­cji za­nie­czysz­czo­ny­mi sub­stan­cja­mi, zwa­ny­mi szcze­pion­ka­mi.



3. Dar­mo­we ba­da­nia

To jest szczyt bez­czel­no­ści kon­cer­nów far­ma­ceu­tycz­nych z jed­nej stro­ny, i ludz­kiej na­iw­no­ści z dru­giej. Dar­mo­we ba­da­nia – też coś! Jak to? Nikt nie pła­ci? Ależ pła­ci! Kto? Oczy­wi­ście... pa­cjen­ci.

Na ogół są to ak­cje na­gła­śnia­ne w środ­kach ma­so­we­go prze­ka­zu, wy­ko­rzy­stu­ją­ce strach jako głów­ny atut. Same ba­da­nia mają tyl­ko je­den cel – wy­kryć nie­pra­wi­dło­wość. Na­stęp­nie stra­szy się i tak już wy­stra­szo­ne­go pa­cjen­ta, że jest źle, albo bar­dzo źle, a bę­dzie jesz­cze go­rzej, je­śli nie za­sto­su­je dro­gich le­ków – oczy­wi­ście tej fir­my, któ­ra owe rze­ko­mo dar­mo­we ba­da­nia „spon­so­ru­je”.

In­ny­mi sło­wy: (rze­ko­mo) dar­mo­we ba­da­nia to tani i nie­zwy­kle sku­tecz­ny spo­sób nie tyl­ko na zwięk­sze­nie zy­sków i tak już bar­dzo do­cho­do­wych kon­cer­nów far­ma­ceu­tycz­nych. To tak­że do­sko­na­ły spo­sób na wy­kre­owa­nie ga­tun­ku lu­dzi cał­ko­wi­cie uza­leż­nio­nych od far­ma­ceu­ty­ków, zda­nych na wy­ni­ki ba­dań, ci zaś te dzia­ła­nia przyj­mu­ją z wdzięcz­no­ścią jako prze­jaw czy­jejś tro­ski o ich zdro­wie.



4. Le­karz ro­dzin­ny

W rze­czy­wi­sto­ści le­karz ro­dzin­ny to rzecz­nik in­te­re­sów biz­ne­su me­dycz­ne­go, spryt­nie usy­tu­owa­ny w new­ral­gicz­nym punk­cie każ­de­go spo­łe­czeń­stwa – ro­dzi­nie. Jego za­da­niem jest nie tyl­ko bez­po­śred­nia dys­try­bu­cja le­ków i usług me­dycz­nych, ale tak­że waż­na rola dy­dak­tycz­na w wy­cho­wa­niu mło­dych człon­ków ro­dzi­ny na przy­kład­nych pa­cjen­tów – na­byw­ców le­ków i usług me­dycz­nych. Ża­den inny biz­nes nie ma tak świe­tla­nej przy­szło­ści.









 

Dla­cze­go nie­któ­rzy nie mogą wy­zdro­wieć

Wziąć zdro­wie we wła­sne ręce zna­czy prze­stać być pa­cjen­tem, bo­wiem jed­no z dru­gim po pro­stu się wy­klu­cza. W ta­kim ra­zie na­le­ży zdać so­bie spra­wę, co róż­ni pa­cjen­ta, czy­li spo­le­gli­we­go na­byw­cę le­ków i usług me­dycz­nych, od ko­goś, kto po­sta­no­wił po­dej­mo­wać de­cy­zje do­ty­czą­ce tej naj­waż­niej­szej kwe­stii w ży­ciu każ­de­go z nas sa­mo­dziel­nie, za­miast zda­wać się na de­cy­zje spe­cja­li­sty od cho­rób i prze­pi­sy­wa­nia le­ków.



5. Cha­rak­te­ry­sty­ka pa­cjen­ta

Pa­cjen­ta ła­two po­znać po tym, że przy­czy­ny cho­ro­by za­wsze upa­tru­je w nie­do­bo­rze ja­kichś sub­stan­cji – wi­ta­min, mi­ne­ra­łów, le­ków, ziół, eks­trak­tów, wy­cią­gów, pre­pa­ra­tów, en­zy­mów, su­ple­men­tów, czy in­nych dzi­wactw wy­my­ślo­nych przez me­dy­cy­nę. Ze wzglę­du na tę cha­rak­te­ry­stycz­ną ce­chę, pa­cjent w ob­li­czu cho­ro­by my­śli tyl­ko o jed­nym: – Ja­kie ba­da­nia by tu zro­bić, żeby do­wie­dzieć się co mi jest, i co by tu jesz­cze wziąć, żeby jak naj­szyb­ciej wy­zdro­wieć.



6. Pro­ces wy­cho­dze­nia z pa­cjen­ty­zmu

By prze­stać my­śleć ka­te­go­ria­mi pa­cjen­ta na­le­ży so­bie zdać spra­wę, że przy­czy­ną cho­ro­by nie jest nie­do­bór ja­kiej­kol­wiek sub­stan­cji. Nie jest trud­ne przy­swo­je­nie no­wej wie­dzy. Ta aku­rat jest ła­twa do przy­swo­je­nia, bo­wiem opar­ta jest na wy­stę­pu­ją­cych po­wszech­nie fun­da­men­tal­nych pra­wach na­tu­ry. Naj­więk­szą trud­ność w pro­ce­sie wy­cho­dze­nia z pa­cjen­ty­zmu spra­wia wy­zby­cie się wie­lo­po­ko­le­nio­we­go wpły­wu far­ma­ceu­tycz­no-me­dycz­nej in­dok­try­na­cji. Trud­no jest po pro­stu za­po­mnieć to, cze­go nam od naj­wcze­śniej­szych lat ży­cia na­ło­żo­no do głów jako rze­ko­mą praw­dę o zdro­wiu, a te­raz ma się oka­zać, że kar­mio­no nas złu­dą i kłam­stwem tyl­ko po to, by­śmy po­więk­sza­li zy­ski i tak już nie­zwy­kle do­cho­do­we­go biz­ne­su.

Pa­cjen­tyzm do­ty­czy tak­że le­ka­rzy, więc z po­dob­nym pro­ble­mem spo­tkał się Pa­ra­cel­sus, zwa­ny oj­cem me­dy­cy­ny no­wo­żyt­nej, i opi­sał go na­stę­pu­ją­co: – Nie tyle po­znać to, cze­go się nie wie, ile za­po­mnieć to, co się wie, lub w co się wie­rzy, że się wie.



7. Co to zna­czy – wy­zdro­wieć

Aby móc wy­zdro­wieć, trze­ba naj­pierw za­cho­ro­wać. Wnio­sek stąd, że za­ist­nia­ła ja­kaś przy­czy­na cho­ro­by, wy­eli­mi­no­wa­nie któ­rej jest pod­sta­wo­wym wa­run­kiem wy­zdro­wie­nia, co wy­da­je się być oczy­wi­ste. Czy za­tem nie­sto­so­wa­nie mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej (roz­dział 1) jest przy­czy­ną cho­rób? Na pew­no tak, ale nie je­dy­ną.

Za­da­niem mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej jest zni­we­lo­wa­nie obiek­tyw­nej przy­czy­ny cho­rób, któ­rą jest wzrost ilo­ści ne­ga­tyw­nych czyn­ni­ków jako sku­tek po­ja­wie­nia się w śro­do­wi­sku nie­wy­stę­pu­ją­cych w na­tu­rze sztucz­nych sub­stan­cji che­micz­nych. Pod­sta­wo­wym wa­run­kiem zdro­wia jest ho­me­osta­za, a więc rów­no­wa­ga mię­dzy ilo­ścią czyn­ni­ków szko­dli­wych a moż­li­wo­ścią ich usu­nię­cia. Or­ga­nizm, rzecz ja­sna, nie jest bez­bron­ny i dys­po­nu­je od­po­wied­nim sys­te­mem utrzy­ma­nia ho­me­osta­zy. Szko­puł w tym, że ukła­dy wy­dal­ni­cze or­ga­ni­zmu mają okre­ślo­ną wy­dol­ność. A co się dzie­je, gdy wy­dol­ność ta zo­sta­nie prze­kro­czo­na? W tej sy­tu­acji or­ga­nizm bę­dzie zmu­szo­ny ma­ga­zy­no­wać nad­wyż­kę nie­wy­da­lo­nych czyn­ni­ków szko­dli­wych.

Pa­to­lo­gicz­ny stan, w któ­rym or­ga­nizm sta­je się nie­ja­ko śmiet­ni­kiem czyn­ni­ków szko­dli­wych, na­zy­wa się tok­se­mią i jest przy­czy­ną wszyst­kich cho­rób. W tej sy­tu­acji choć­by­śmy od­ży­wia­li się nie wia­do­mo jak zdro­wo, pro­wa­dzi­li naj­zdrow­szy z moż­li­wych tryb ży­cia – na zdro­wie nie mamy naj­mniej­szych szans. Wnio­sek stąd, że mik­stu­ra oczysz­cza­ją­ca nie peł­ni roli leku, le­czą­ce­go co­kol­wiek, lecz jest po pro­stu ko­niecz­ną od­po­wie­dzią na za­ist­nia­łą sy­tu­ację.



8. Nie­do­bór z nad­mia­ru

Poza obiek­tyw­ną przy­czy­ną wszyst­kich cho­rób, jaką jest per­ma­nent­ny wzrost za­tru­cia śro­do­wi­ska, ist­nie­je tak­że przy­czy­na su­biek­tyw­na, któ­rą jest nie­do­bór pew­nych sub­stan­cji wy­ni­ka­ją­cy z nad­mia­ru in­nych sub­stan­cji. Ty­po­wym przy­kła­dem może być bia­ły cu­kier, otrzy­my­wa­ny z bu­ra­ków cu­kro­wych. Wszy­scy wie­dzą, że dzie­ci je­dzą­ce duże ilo­ści sło­dy­czy cier­pią na próch­ni­cę, ale więk­szość jest prze­ko­na­na, iż to dla­te­go, że cu­kier uszka­dza szkli­wo zę­bów, two­rząc w nich dziu­ry, w któ­re wni­ka­ją bak­te­rie wy­wo­łu­ją­ce próch­ni­cę.

Uszka­dza­nie szkli­wa przez cu­kier, któ­ry jest wę­glo­wo­da­nem, to me­dycz­ny mit. W rze­czy­wi­sto­ści wę­glo­wo­da­ny nie mają wła­ści­wo­ści de­struk­cyj­nych wo­bec szkli­wa zę­bów, bo­wiem wów­czas lu­dzie je­dzą­cy owo­ce, wa­rzy­wa i pro­duk­ty skro­bio­we by­li­by bez­zęb­ni.

W pro­ce­sie me­ta­bo­li­zmu (tom 2, roz­dział 13) po­wsta­ją sub­stan­cje zwa­ne pro­duk­ta­mi prze­mia­ny ma­te­rii. Są to sub­stan­cje tok­sycz­ne, więc na­le­ży je uniesz­ko­dli­wić, a na­stęp­nie wy­da­lić.

Zo­bo­jęt­nie­nie ak­tyw­nych tok­syn na­stę­pu­je w wy­ni­ku po­łą­cze­nia ich z sub­stan­cja­mi zo­bo­jęt­nia­ją­cy­mi, zwy­kle wap­niem, ma­gne­zem oraz wi­ta­mi­ną B9. Po­wsta­łe w ten spo­sób obo­jęt­ne związ­ki che­micz­ne trze­ba jesz­cze wy­da­lić, do cze­go nie­zbęd­ne są inne sub­stan­cje, głów­nie wi­ta­mi­ny C i E. W na­tu­rze wszyst­kie sub­stan­cje od­żyw­cze wy­stę­pu­ją nie­ja­ko w kom­ple­cie, czy­li że do­star­cza­jąc or­ga­ni­zmo­wi sub­stan­cje ener­ge­tycz­ne, do­star­cza­my tak­że sub­stan­cje nie­zbęd­ne do uniesz­ko­dli­wie­nia i wy­da­le­nia pro­duk­tów prze­mia­ny ma­te­rii.

Ina­czej rzecz ma się w przy­pad­ku pro­duk­tów oczysz­czo­nych z pew­nych sub­stan­cji wy­stę­pu­ją­cych w pro­duk­tach na­tu­ral­nych. Pro­du­cen­ci cu­kru szczy­cą się nie­by­wa­łą czy­sto­ścią swe­go pro­duk­tu, prze­wyż­sza­ją­cą 99%. Z punk­tu wi­dze­nia pro­du­cen­ta to suk­ces, ale ze zdro­wot­ne­go punk­tu wi­dze­nia ozna­cza to, że prze­szło 99% sub­stan­cji nie­zbęd­nych do uniesz­ko­dli­wie­nia i wy­da­le­nia pro­duk­tów prze­mia­ny ma­te­rii, po­wsta­ją­cych w me­ta­bo­li­zmie zje­dzo­ne­go cu­kru, trze­ba bę­dzie skądś „po­ży­czyć”. Ale skąd, je­śli ni­g­dzie nie ma ich w nad­mia­rze? Je­dy­nym wyj­ściem jest za­bra­nie z tka­nek, wpły­wa­jąc tym sa­mym na ich osła­bie­nie.

Ko­ści i zęby są tkan­ka­mi za­wie­ra­ją­cy­mi naj­więk­sze ilo­ści wap­nia, więc z nich or­ga­nizm po­bie­ra ten pier­wia­stek, je­śli nie jest do­star­czo­ny wraz z po­ży­wie­niem, co ma miej­sce w przy­pad­ku pro­duk­tów oczysz­czo­nych. Ubyt­ku wap­nia w ko­ściach za­uwa­żyć nie moż­na, za to próch­ni­ca zę­bów jest wi­docz­nym ob­ja­wem tego pro­ce­su.

Pa­cjent nie­chyb­nie wy­cią­gnie wnio­sek, że przy­czy­ną próch­ni­cy jest nie­do­bór wap­nia i bę­dzie po­szu­ki­wać pi­guł­ki za­wie­ra­ją­cej dużo tego pier­wiast­ka, ale uświa­do­mio­ny wie, że przy­czy­na jest zu­peł­nie inna, bo jest nią nad­miar sub­stan­cji wy­ma­ga­ją­cych zu­ży­cia wap­nia w celu uniesz­ko­dli­wie­nia pro­duk­tów prze­mia­ny ma­te­rii.

W iden­tycz­ny spo­sób nad­miar pew­nych sub­stan­cji wy­mu­sza nie­do­bo­ry in­nych. Może to mieć miej­sce we wszyst­kich tkan­kach, a to ozna­cza, że w koń­cu za­brak­nie w nich sub­stan­cji nie­zbęd­nych do bu­do­wy ko­mó­rek. Ma to zna­cze­nie nie tyl­ko w okre­sie wzro­stu, ale tak­że w nie­usta­ją­cym pro­ce­sie re­ge­ne­ra­cji, w któ­rym or­ga­nizm dąży do wy­mia­ny ko­mó­rek zu­ży­tych, a więc nie­peł­no­war­to­ścio­wych, na w peł­ni spraw­ne nowe ko­mór­ki. Nie­dy­spo­nu­ją­cy od­po­wied­ni­mi re­zer­wa­mi tkan­ko­wy­mi or­ga­nizm nie może wy­two­rzyć ko­mó­rek peł­no­war­to­ścio­wych, to­też co­raz licz­niej po­ja­wia­ją się w nim bu­ble, czy­li na­da­ją­ce się do wy­mia­ny ko­mór­ki nie­peł­no­war­to­ścio­we.

Prze­zna­cze­niem ko­mór­ki jest peł­nie­nie funk­cji tkan­ki, w skład któ­rej wcho­dzi. Je­śli tego nie po­tra­fi, to taka ko­mór­ka jest je­dy­nie za­wa­dą. Sko­ro nie ma od­po­wied­nie­go bu­dul­ca, by wy­mie­nić ją na lep­szą, to w ży­wot­nym in­te­re­sie or­ga­ni­zmu jest po­zby­cie się jej. Dla­te­go or­ga­nizm nie­ja­ko z musu rzu­ca je na żer „dra­pież­ni­kom” – wi­ru­som, bak­te­riom, pa­so­ży­tom – w kon­se­kwen­cji cze­go wy­stę­pu­ją ty­po­we kło­po­ty zdro­wot­ne: in­fek­cje wi­ru­so­we, nad­ka­że­nia bak­te­ryj­ne z ka­ta­rem i kasz­lem, cho­ro­by pa­so­żyt­ni­cze.

Spo­śród in­nych przy­kła­dów kło­po­tów zdro­wot­nych z po­wo­du nie­do­bo­ru wy­wo­ła­ne­go nad­mia­rem moż­na wy­mie­nić: ■ nie­do­bór ma­gne­zu w kon­se­kwen­cji wy­pi­ja­nia nad­mier­nej ilo­ści kawy ■ szkor­but u śre­dnio­wiecz­nych ma­ry­na­rzy jako ob­jaw nie­do­bo­ru wi­ta­mi­ny C wsku­tek pi­cia stę­chłej wody i spo­ży­wa­nia nie­świe­że­go po­ży­wie­nia ■ pe­la­gra[2] spo­wo­do­wa­na spo­ży­ciem nad­mier­nej ilo­ści pro­duk­tów mącz­nych.



9. Po­ga­nia­nie or­ga­ni­zmu do zdro­wie­nia

Spo­śród nie­zli­czo­nych spo­so­bów po­ga­nia­nia or­ga­ni­zmu do zdro­wie­nia naj­mod­niej­sze są czte­ry – przy­śpie­sza­nie oczysz­cza­nia, fu­tro­wa­nie su­ple­men­ta­mi, usu­wa­nie pa­so­ży­tów, upra­wia­nie spor­tu.

Jest mnó­stwo me­tod i spe­cy­fi­ków oczysz­cza­ją­cych albo wspo­ma­ga­ją­cych oczysz­cza­nie. Praw­dę mó­wiąc, obec­nie trud­no jest zna­leźć coś, co by nie mia­ło wła­ści­wo­ści oczysz­cza­ją­cych. Po­nie­waż pod­sta­wo­wym wa­run­kiem zdro­wia jest oczysz­cze­nie or­ga­ni­zmu z tok­syn, więc wie­lu kom­bi­nu­je, jak by tu przy­śpie­szyć dzia­ła­nie mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej. Wy­da­je się to lo­gicz­ne, ale w rze­czy­wi­sto­ści sku­tek jest od­wrot­ny do za­mie­rzo­ne­go, po­nie­waż – po pier­wot­nej po­pra­wie sa­mo­po­czu­cia – na­stę­pu­je to­tal­ny za­stój. Nie wia­do­mo, dla­cze­go tak się dzie­je. Być może or­ga­nizm w ja­kiś spo­sób uza­leż­nia się od wspo­ma­ga­nia i cze­ka na ko­lej­ne me­to­dy? Tego ra­czej się nie do­wie­my, ale fakt po­zo­sta­je fak­tem – wy­rę­cza­nie or­ga­ni­zmu opóź­nia pro­ces zdro­wie­nia.

Za­ży­wa­nie su­ple­men­tów die­ty to efekt pa­cjenc­kie­go po­strze­ga­nia or­ga­ni­zmu ludz­kie­go jako nie­spo­ty­ka­ne­go w na­tu­rze bu­bla, któ­ry nie jest w sta­nie prze­żyć bez ap­te­ki albo di­le­rów su­ple­men­tów. Naj­więk­szy wpływ na ta­kie po­strze­ga­nie wła­sne­go or­ga­ni­zmu wy­wie­ra­ją re­kla­my ofe­ru­ją­ce spe­cy­fi­ki na wszyst­ko – od­por­ność, tra­wie­nie, wchła­nia­nie, zga­gę, wzdę­cia, za­par­cia, cerę, wło­sy, pa­znok­cie, wzrok, słuch, węch, smak, ape­tyt, pa­mięć, kon­cen­tra­cję, mło­dość, uro­dę, dłu­go­wiecz­ność – na co tyl­ko klient so­bie za­ży­czy. Po­zor­nie nie ma w tym nic złe­go, wszak to tyl­ko su­ple­men­ty – do­dat­ki do die­ty, bo tak się na­zy­wa­ją. W rze­czy­wi­sto­ści w ulot­ce każ­de­go z tych spe­cy­fi­ków jest dłu­ga li­sta cho­rób, któ­re one le­czą, a to już jest po­waż­na spra­wa, po­nie­waż le­cze­nie to nic in­ne­go, jak zwal­cza­nie ob­ja­wów cho­ro­bo­wych, co zna­czy, że owe spe­cy­fi­ki wy­wie­ra­ją ak­tyw­ny wpływ na funk­cjo­no­wa­nie sys­te­mu od­por­no­ścio­we­go. Or­ga­ni­zmy pod­da­ne po­dob­nym pro­ce­de­rom za­czy­na­ją za­cho­wy­wać się, jak­by były za­bal­sa­mo­wa­ne, ni­czym mu­mie, któ­re, jak wia­do­mo, nie psu­ją się, ale ży­cia w nich nie ma. To­też naj­czę­ściej dużo cza­su musi upły­nąć, za­nim za­bal­sa­mo­wa­ny or­ga­nizm za­cznie re­ago­wać na proz­dro­wot­ne dzia­ła­nia pro­fi­lak­tycz­ne.

To­tal­na woj­na z pa­so­ży­ta­mi to naj­now­szy nurt tzw. me­dy­cy­ny na­tu­ral­nej. Po­wsta­ło mnó­stwo li­te­ra­tu­ry do­pa­tru­ją­cej się roli pa­so­ży­tów we wszyst­kich moż­li­wych ob­ja­wach cho­ro­bo­wych – od za­bu­rzeń tra­wien­nych, za­parć i bó­lów brzu­cha do kasz­lu, uczu­leń i ast­my oskrze­lo­wej. Owa me­dy­cy­na na­tu­ral­na dys­po­nu­je mniej już na­tu­ral­ny­mi (je­śli w ogó­le) elek­trycz­ny­mi apa­ra­ta­mi słu­żą­cy­mi do wy­kry­wa­nia pa­so­ży­tów – rze­czy­wi­stych i fik­cyj­nych. Dys­po­nu­je tak­że od­po­wied­nim ar­se­na­łem środ­ków do wal­ki z pa­so­ży­ta­mi, w skład któ­rych wcho­dzą owe elek­trycz­ne apa­ra­ty, a tak­że roz­ma­ite spe­cy­fi­ki, za­rów­no po­cho­dze­nia na­tu­ral­ne­go, jak i che­micz­ne. Wal­ka z pa­so­ży­ta­mi na po­zór wy­da­je się być słusz­na, w rze­czy­wi­sto­ści jed­nak przy­spa­rza wię­cej kło­po­tów niż ko­rzy­ści, je­śli weź­mie­my pod uwa­gę, że owe pa­so­ży­ty to nie są ja­kieś stwo­ry mię­so­żer­ne, zja­da­ją­ce nas za ży­wo­ta. One po pro­su zna­la­zły so­bie w na­szym or­ga­ni­zmie po­żyw­kę w po­sta­ci mar­twych albo nie­peł­no­war­to­ścio­wych ko­mó­rek. Je­śli je zli­kwi­du­je­my, to po­żyw­ka po­zo­sta­nie, a to zna­czy, że po­zo­sta­nie przy­czy­na cho­rób o wie­le po­waż­niej­szych od pa­ra­zy­to­zy. Po­nad­to wal­ka z pa­so­ży­ta­mi, po­dob­nie jak z wszel­ki­mi in­ny­mi drob­no­ustro­ja­mi, pod­le­ga pew­nej uni­wer­sal­nej za­sa­dzie: co nie za­bi­ja, to wzmac­nia. Tym spo­so­bem sami krę­ci­my na sie­bie bat, bo­wiem przy­czy­nia­my się do po­wsta­nia szcze­pów pa­so­ży­tów opor­nych na wszel­kie me­to­dy wal­ki z nimi.

Trze­ba so­bie zdać spra­wę, że ha­sło: – sport to zdro­wie – jest po pro­stu fał­szy­we. Spor­tow­cy nie są zdro­wi dla­te­go, że upra­wia­ją sport, bo­wiem jest aku­rat od­wrot­nie – trze­ba mieć zdro­wie, żeby upra­wiać sport. Wzmo­żo­ny wy­si­łek wzma­ga wpraw­dzie wy­da­la­nie tok­syn, gdyż wzma­ga wy­dzie­la­nie potu, ale przy­śpie­sza tak­że me­ta­bo­lizm, a więc zwięk­sza ilość pro­duk­tów prze­mia­ny ma­te­rii, co z ko­lei zwięk­sza za­po­trze­bo­wa­nie na sub­stan­cje nie­zbęd­ne do ich uniesz­ko­dli­wie­nia i wy­da­le­nia. Je­śli or­ga­nizm jest zdro­wy, a więc dys­po­nu­je za­pa­sem wi­ta­min i mi­ne­ra­łów, to nic nie stoi na prze­szko­dzie, by sport upra­wiać. Ale w ja­kich fi­zjo­lo­gicz­nych gra­ni­cach? Pierw­szym sy­gna­łem prze­kro­cze­nia wy­dol­no­ści fi­zjo­lo­gicz­nej jest po­trze­ba sztucz­nej su­ple­men­ta­cji. Po prze­kro­cze­niu tej gra­ni­cy upra­wia­nie spor­tu sta­je się bar­dziej pa­to­lo­gią niż zdro­wą re­kre­acją.



10. Eli­mi­na­cja jako wa­ru­nek wy­zdro­wie­nia

We­dług Hi­po­kra­te­sa naj­waż­niej­szą spra­wą jest nie szko­dzić: Pri­mum non no­ce­re, czy­li przede wszyst­kim nie czy­nić ni­cze­go, co by­ło­by szko­dli­we. Od tego po pro­stu trze­ba za­cząć – od eli­mi­na­cji czyn­ni­ków szko­dli­wych. Jed­nak lu­dziom do­tknię­tym pa­cjen­ty­zmem, je­śli na­wet na­by­li pod­sta­wo­wą wie­dzę o zdro­wiu, trud­no jest przy­jąć ten na­tu­ral­ny spo­sób ro­zu­mo­wa­nia. Dla nich dbać o zdro­wie to zna­czy coś „brać”, coś „zdro­we­go”, a nie eli­mi­no­wać. Są prze­ko­na­ni, że pi­jąc mik­stu­rę oczysz­cza­ją­cą, bio­rą coś zdro­we­go (bo mik­stu­ra jest zdro­wa!), ale czy to nie za mało? Moż­na nie­co po­kom­bi­no­wać z ole­ja­mi, ale czy to wy­star­czy?

Jest wpraw­dzie kok­tajl błon­ni­ko­wy (roz­dział 17) jako uzu­peł­nie­nie sub­stan­cji bra­ku­ją­cych w po­wszech­nie do­stęp­nym po­ży­wie­niu, w wy­ni­ku zin­ten­sy­fi­ko­wa­nia jego pro­duk­cji, ale on też ni­cze­go nie le­czy. A tu każą wdro­żyć die­tę proz­dro­wot­ną (roz­dział 18), w któ­rej nic „zdro­we­go” nie moż­na jeść – zdro­wych płat­ków owsia­nych, su­per zdro­wych mu­sli, wście­kle zdro­we­go żyt­nie­go ra­zo­we­go chle­ba na na­tu­ral­nym za­kwa­sie.

– Toż prę­dzej roz­cho­ro­wać się moż­na na tej die­cie – my­śli so­bie pa­cjent – niż wy­zdro­wieć. A jak je­stem chu­dy to co, mam jesz­cze bar­dziej schud­nąć?

Zwie­dze­ni owym pa­cjenc­kim try­bem ro­zu­mo­wa­nia nie tyl­ko nie wdro­żą die­ty proz­dro­wot­nej, ale wręcz będą się opy­chać pro­duk­ta­mi skro­bio­wy­mi, by przy­brać na wa­dze, albo przy­naj­mniej wię­cej nie schud­nąć.

– A jak mi bra­ku­je ja­kichś wi­ta­min i mi­ne­ra­łów to do­pie­ro so­bie za­szko­dzę tą die­tą – bę­dzie de­du­ko­wał inny.

Praw­da jest taka, że w przy­pad­ku kło­po­tów zdro­wot­nych die­ta proz­dro­wot­na jest płyn­nym przej­ściem z do­tych­cza­so­we­go je­dze­nia byle cze­go, któ­re do­pro­wa­dzi­ło do owych kło­po­tów zdro­wot­nych, do je­dze­nia zgod­ne­go z za­sa­da­mi zdro­we­go od­ży­wia­nia. Wa­run­kiem tego przej­ścia jest „wy­ze­ro­wa­nie” w pierw­szym eta­pie die­ty proz­dro­wot­nej, po­le­ga­ją­ce na wy­eli­mi­no­wa­niu skład­ni­ków po­ży­wie­nia, któ­re naj­czę­ściej utrud­nia­ją pro­ces zdro­wie­nia, by w na­stęp­nych eta­pach, w spo­sób kon­tro­lo­wa­ny, wpro­wa­dzić je na po­wrót.



11. Jak dłu­go ma trwać zdro­wie­nie

Zdro­wie to ho­me­osta­za, a więc dy­na­micz­na rów­no­wa­ga, co zna­czy, że nie jest ono sta­nem sta­gna­cji, a więc nie moż­na ot tak so­bie wy­zdro­wieć i po­zo­stać zdro­wym. Zdro­wie bo­wiem, jako war­tość uży­tecz­na, pod­le­ga tym sa­mym pra­wom, co wszel­kie inne war­to­ści: jak dbasz, tak masz. A za­tem jaka to róż­ni­ca, czy dba­my o zdro­wie po to, by wy­zdro­wieć, czy po to, by być zdro­wym? Sko­ro żad­na, to rów­nie do­brze moż­na za­py­tać, jak dłu­go na­le­ży od­dy­chać, nie cho­ro­wać, ro­bić pla­ny na przy­szłość, śmiać się – żyć.

Jest jesz­cze dru­ga ko­rzyść wy­ni­ka­ją­ca z dba­nia o zdro­wie, któ­rej prze­ce­nić nie spo­sób. Otóż wszech­obec­na pro­pa­gan­da me­dycz­na wma­wia nam, że cho­ro­by przy­cho­dzą z wie­kiem, a więc jest tyl­ko kwe­stią cza­su, by po­moc me­dycz­na sta­ła się ko­niecz­no­ścią. Na prze­świad­cze­niu, że czło­wiek w któ­rymś mo­men­cie ży­cia musi za­cho­ro­wać, a po­tem się le­czyć, by w koń­cu móc „na coś” umrzeć, snu­je swo­je pla­ny na przy­szłość biz­nes far­ma­ceu­tycz­no-me­dycz­ny.

W rze­czy­wi­sto­ści przy­czy­ną cho­rób nie jest czas, lecz to, co się w tym cza­sie dzie­je. Je­śli przez cały ten czas w or­ga­ni­zmie na­stę­pu­je ku­mu­la­cja tok­syn, to w któ­rymś mo­men­cie mu­szą one za­kłó­cić funk­cjo­no­wa­nie or­ga­nów de­cy­du­ją­cych o pra­wi­dło­wym funk­cjo­no­wa­niu or­ga­ni­zmu jako nie­roz­łącz­nej ca­ło­ści. Wte­dy moż­na zdać się na me­dy­cy­nę, któ­ra dys­po­nu­je le­ka­mi po­pra­wia­ją­cy­mi wy­dol­ność po­szcze­gól­nych or­ga­nów, ale czy to może przy­wró­cić zdro­wie?

Sta­wia­jąc na zdro­wie, za­da­je­my kłam pro­pa­gan­dzie me­dycz­nej, po­nie­waż z upły­wem cza­su nie tyl­ko nie przy­cho­dzą „obie­ca­ne” cho­ro­by po­de­szłe­go wie­ku, ale – prze­ciw­nie – zdro­wie­je­my. Im wię­cej cza­su upły­wa od wzię­cia zdro­wia we wła­sne ręce, tym je­ste­śmy zdrow­si – ustę­pu­ją ob­ja­wy cho­ro­bo­we, sa­mo­po­czu­cie po­pra­wia się, or­ga­nizm sta­je się co­raz spraw­niej­szy; młod­nie­je­my. Czy za­tem po­win­no nam za­le­żeć, by szyb­ko ten pro­ces za­koń­czyć?

Ma­jąc zdro­wie, mo­że­my za­osz­czę­dzić mnó­stwo cza­su na wi­zy­ty u le­ka­rzy i ba­da­nia, a tak­że spo­ro pie­nię­dzy, trwo­nio­nych na leki i spe­cja­li­stów od po­szcze­gól­nych czę­ści na­sze­go cia­ła i umy­słu. Ta in­we­sty­cja naj­bar­dziej pro­cen­tu­je po przej­ściu na eme­ry­tu­rę, je­śli zwa­żyć, że eme­ry­ci są naj­licz­niej­szy­mi klien­ta­mi ap­tek.








 

Idea mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej

Pre­zen­ta­cję mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej na­le­ży roz­po­cząć od stwier­dze­nia, że nie jest ona le­kiem, po­nie­waż jej za­da­niem nie jest le­cze­nie, czy­li usu­wa­nie ob­ja­wów cho­ro­bo­wych, lecz – wprost prze­ciw­nie – na­si­le­nie, a nie­rzad­ko tak­że spro­wo­ko­wa­nie ma­ją­cych cha­rak­ter proz­dro­wot­ny ob­ja­wów cho­ro­bo­wych.

W obec­nych cza­sach co­raz czę­ściej wy­stę­pu­ją cho­ro­by prze­wle­kłe, któ­re nie­ko­niecz­nie ob­ja­wia­ją się lub dają zdia­gno­zo­wać. Ta­kie cho­ro­by są ni­czym bom­by z opóź­nio­nym za­pło­nem, z ist­nie­nia któ­rych nikt nie zda­je so­bie spra­wy, do­pó­ki nie eks­plo­du­ją. Spo­śród licz­nych cho­rób prze­bie­ga­ją­cych bez­ob­ja­wo­wo naj­groź­niej­sze są we­wnętrz­ne sta­ny za­pal­ne, po­nie­waż mogą one nie­ja­ko po­ta­jem­nie uszko­dzić któ­ryś z waż­nych or­ga­nów we­wnętrz­nych, a nie­rzad­ko przy­czy­nić się do za­ini­cjo­wa­nia no­wo­two­ru zdol­ne­go prze­isto­czyć się w za­gra­ża­ją­ce­go ży­ciu zło­śli­we­go raka.

Prze­ci­wień­stwem cho­rób prze­wle­kłych są cho­ro­by o prze­bie­gu ostrym, któ­re cha­rak­te­ry­zu­ją się wy­stą­pie­niem sta­nu prze­ło­mo­we­go, zwa­ne­go prze­si­le­niem lub kry­zy­sem cho­ro­bo­wym. Ter­mi­nem tym okre­śla się mo­ment wy­stą­pie­nia naj­gwał­tow­niej­szych ob­ja­wów cho­ro­bo­wych (go­rącz­ki, bólu, obrzę­ku), od któ­re­go roz­po­czy­na się pro­ces ustę­po­wa­nia cho­ro­by. In­ny­mi sło­wy: prze­si­le­nie cho­ro­bo­we jest punk­tem zwrot­nym prze­bie­gu cho­ro­by – po­gor­sze­niem na dro­dze ku lep­sze­mu.

Cho­ro­by prze­wle­kłe, zwa­ne chro­nicz­ny­mi, świad­czą o tym, że w żad­nym eta­pie ich prze­bie­gu nie wy­stą­pi­ło prze­si­le­nie cho­ro­bo­we. Przy­czy­ny ta­kie­go sta­nu rze­czy mogą być dwie – blo­ko­wa­nie ob­ja­wów cho­ro­bo­wych le­ka­mi lub in­ny­mi me­to­da­mi me­dycz­ny­mi oraz osła­bie­nie ogól­nej kon­dy­cji or­ga­ni­zmu. W dru­gim przy­pad­ku, czy­li sła­bej kon­dy­cji or­ga­ni­zmu, mamy do czy­nie­nia z pa­ra­dok­sem, gdyż je­dy­nie sil­ny or­ga­nizm, a więc dys­po­nu­ją­cy spraw­nym sys­te­mem od­por­no­ścio­wym, może so­bie po­zwo­lić na prze­si­le­nie cho­ro­bo­we, na­to­miast or­ga­nizm sła­by przyj­mu­je po­sta­wę za­cho­waw­czą, czy­li ocze­ku­je na do­god­ną spo­sob­ność, by dzię­ki wy­stą­pie­niu kry­zy­su cho­ro­bo­we­go usu­nąć prze­wle­kłe we­wnętrz­ne sta­ny za­pal­ne.



11. Tok­se­mia

Jest wie­le przy­czyn spad­ku ogól­nej kon­dy­cji or­ga­ni­zmu, ale naj­czę­ściej jest nią tok­se­mia. Jest to stan pa­to­lo­gicz­ny, w któ­rym ilość tok­syn prze­zna­czo­nych do wy­da­le­nia prze­kra­cza moż­li­wo­ści ukła­dów wy­dal­ni­czych. Nie trze­ba chy­ba uza­sad­niać, że sy­tu­acja, gdy po­ziom za­tru­cia or­ga­ni­zmu wciąż wzra­sta, de­ter­mi­nu­je spa­dek jego kon­dy­cji, w tym tak­że kon­dy­cji sys­te­mu od­por­no­ścio­we­go.

Na wy­stą­pie­nie tok­se­mii wpły­wa­ją dwa ro­dza­je tok­syn: en­do­gen­ne oraz eg­zo­gen­ne. Tok­sy­ny en­do­gen­ne to głów­nie pro­duk­ty prze­mia­ny ma­te­rii, czy­li od­pa­dy po­wsta­ją­ce w na­tu­ral­nym pro­ce­sie prze­mia­ny ma­te­rii na ener­gię albo ma­te­rię. Są to tok­sy­ny prze­wi­dzia­ne przez na­tu­rę, to­też wszyst­kie or­ga­ni­zmy, nie wy­łą­cza­jąc jed­no­ko­mór­ko­wych, po­sia­da­ją od­po­wied­nie or­ga­ny po­zwa­la­ją­ce wy­da­lić je do śro­do­wi­ska ze­wnętrz­ne­go. Nie­mniej jed­nak są to tok­sy­ny, czy­li sub­stan­cje an­ga­żu­ją­ce ukła­dy wy­dal­ni­cze.

Eg­zo­tok­sy­ny to sub­stan­cje po­cho­dzą­ce ze śro­do­wi­ska ze­wnętrz­ne­go, a więc nie­ja­ko nad­pro­gra­mo­we, któ­re w ogó­le nie po­win­ny zna­leźć się w or­ga­ni­zmie. Szcze­gól­nie tok­sycz­ne są nie­stra­wio­ne kwa­sy nu­kle­ino­we (tom 2: roz­dział 15), biał­ka oraz lek­ty­ny, czy­li an­ty­ge­ny po­cho­dzą­ce z prze­wo­du po­kar­mo­we­go. Nie cho­dzi by­naj­mniej o wchła­nia­nie, po­nie­waż przez pra­wi­dło­wo funk­cjo­nu­ją­cy na­bło­nek je­li­to­wy nie prze­ni­ka­ją żad­ne nie­stra­wio­ne cząst­ki po­kar­mu. Dro­gą wni­ka­nia do or­ga­ni­zmu nie­stra­wio­ne­go po­kar­mu są wy­rwy w cią­gło­ści na­błon­ka je­li­to­we­go, zwa­ne nad­żer­ka­mi (tom 2, roz­dział 2).

Nad­żer­ka to nie­wiel­ki, mi­kro­sko­pij­nej wiel­ko­ści uby­tek, naj­czę­ściej po­je­dyn­czej ko­mór­ki tkan­ki na­błon­ko­wej, więc nie może prze­pu­ścić do or­ga­ni­zmu więk­szej ilo­ści tok­syn, to­też tyl­ko w du­żej licz­bie nad­żer­ki mogą sta­no­wić po­waż­niej­szy pro­blem. Głów­ną przy­czy­ną uszka­dza­nia ko­mó­rek na­błon­ka je­li­to­we­go jest zmo­ra na­szych cza­sów, tj. nie­wy­stę­pu­ją­ce w na­tu­rze sztucz­ne sub­stan­cje che­micz­ne. W na­szej żyw­no­ści po­ja­wia­ją się one co­raz czę­ściej, nie może za­tem dzi­wić, że na­bło­nek je­li­to­wy współ­cze­sne­go czło­wie­ka co­raz czę­ściej przy­po­mi­na przy­sło­wio­we sito prze­pusz­cza­ją­ce do or­ga­ni­zmu sub­stan­cje, któ­re w nor­mal­nych wa­run­kach po­win­ny jako sto­lec zo­stać wy­da­lo­ne do śro­do­wi­ska ze­wnętrz­ne­go.



12. Rola mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej

Rola mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej jest dwo­ja­ka – pre­wen­cyj­na i pro­fi­lak­tycz­na. Pre­wen­cyj­ne dzia­ła­nie mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej ma miej­sce w po­cząt­kach jej sto­so­wa­nia i po­le­ga na oczysz­cze­niu prze­wo­du po­kar­mo­we­go z nad­że­rek, pa­to­lo­gicz­ne­go ślu­zu, ka­mie­ni ka­ło­wych, a tak­że ka­mie­ni za­le­ga­ją­cych w prze­wo­dach wą­tro­bo­wych i trzust­ko­wych. Za­bie­gi te dają jed­no­cze­śnie dwa efek­ty: za­ha­mo­wa­nie wni­ka­nia z prze­wo­du po­kar­mo­we­go do or­ga­ni­zmu tok­syn oraz po­pra­wę wchła­nia­nia sub­stan­cji od­żyw­czych – głów­nie wi­ta­min i mi­ne­ra­łów – za­kła­da­jąc, że po­ży­wie­nie za­wie­ra wszyst­kie te sub­stan­cje, a więc jest zgod­ne z za­sa­da­mi zdro­we­go od­ży­wia­nia.

I tu­taj do­cho­dzi do sy­tu­acji pa­ra­dok­sal­nej, bo­wiem or­ga­nizm oczysz­czo­ny z nad­mia­ru tok­syn i za­opa­trzo­ny w do­sta­tecz­ną ilość wi­ta­min i sub­stan­cji mi­ne­ral­nych za­czy­na... cho­ro­wać. I o to wła­śnie nam cho­dzi­ło, by uspraw­nić sys­tem od­por­no­ścio­wy. A co robi spraw­ny sys­tem od­por­no­ścio­wy? Li­kwi­du­je pa­to­lo­gie. Cza­sa­mi robi to sam, cza­sa­mi po­wie­rza tę rolę za­raz­kom, zwa­nym cho­ro­bo­twór­czy­mi, ale za każ­dym ra­zem ewi­dent­nym prze­ja­wem pra­wi­dło­we­go funk­cjo­no­wa­nia sys­te­mu od­por­no­ścio­we­go są ob­ja­wy cho­ro­bo­we. Dla­te­go nie war­to so­bie za­da­wać py­ta­nia: czy to są ob­ja­wy oczysz­cza­nia, czy gry­pa albo inna cho­ro­ba in­fek­cyj­na, bo i jed­no i dru­gie to nic in­ne­go, jak ob­ja­wy oczysz­cza­nia, prze­kła­da­ją­ce się na po­pra­wę ogól­nej kon­dy­cji or­ga­ni­zmu, dzię­ki cze­mu de­cy­du­je się on na zmie­rza­ją­ce ku zdro­wiu prze­si­le­nie cho­ro­bo­we.

O tym trze­ba pa­mię­tać, by nie le­czyć pro­ce­su zdro­wie­nia, leki bo­wiem mają tę wła­ści­wość, że są tok­sy­na­mi wchła­nia­ny­mi przez na­bło­nek je­li­to­wy, a za­tem na­wet bez nad­że­rek wy­wo­łu­ją tok­se­mię i w efek­cie spa­dek ogól­nej kon­dy­cji or­ga­ni­zmu. W re­zul­ta­cie za­tru­cia le­ka­mi ustę­pu­ją gwał­tow­ne ob­ja­wy cho­ro­bo­we, a cho­ro­ba prze­cho­dzi w stan bez­ob­ja­wo­wy – prze­wle­kły. Ja­skra­wym do­wo­dem ta­kie­go sta­nu rze­czy jest po­da­nie an­ty­bio­ty­ków bak­te­rio­bój­czych w przy­pad­ku cho­ro­by wi­ru­so­wej, na przy­kład gry­py. An­ty­bio­ty­ki, jak wia­do­mo, nie mają wła­ści­wo­ści wi­ru­so­bój­czych, nie­mniej jed­nak ich po­da­nie wpły­wa na ustą­pie­nie ob­ja­wów gry­po­wych, da­jąc złud­ne po­czu­cie wy­zdro­wie­nia, przy­naj­mniej na ja­kiś czas...



13. Wy­zdro­wieć – i co da­lej

Te­raz na­rzu­ca się py­ta­nie: co da­lej? Czy gdy już wy­zdro­wie­je­my, to mo­że­my prze­stać sto­so­wać mik­stu­rę oczysz­cza­ją­cą i po­wró­cić do po­przed­nie­go po­stę­po­wa­nia, któ­re przy­wio­dło nas do cho­ro­by? Chy­ba ni­ko­go nie trze­ba prze­ko­ny­wać, że o zdro­wie trze­ba dbać na co dzień po to, by je mieć nie tyl­ko na dziś, ale by star­czy­ło na resz­tę ży­cia. I tu­taj mik­stu­ra oczysz­cza­ją­ca za­czy­na peł­nić swo­ją pod­sta­wo­wą rolę – rolę pro­fi­lak­tycz­ną.

Dru­gie py­ta­nie, któ­re się w tym miej­scu na­rzu­ca, brzmi: czy jest moż­li­wa pro­fi­lak­ty­ka bez mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej? Na to py­ta­nie naj­ła­twiej jest od­po­wie­dzieć in­nym py­ta­niem: czy jest moż­li­we za­wró­ce­nie po­stę­pu tech­no­lo­gicz­ne­go i zwią­za­nych z nim nie­ko­rzyst­nych zmian w śro­do­wi­sku? Nie­któ­rym się wy­da­je, że je­śli będą jeść ja­kąś hi­po­te­tycz­nie zdro­wą żyw­ność – eko­lo­gicz­ną i ni­czym nie­ska­żo­ną – to mogą obyć się bez mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej. Ta­kie ro­zu­mo­wa­nie to czy­sta mrzon­ka. Obec­ność her­bi­cy­dów wy­kry­wa się już we krwi niedź­wie­dzi po­lar­nych, to co moż­na zna­leźć w po­wie­trzu, któ­rym od­dy­cha­ją lu­dzie z kra­jów uprze­my­sło­wio­nych? Je­śli do tego do­dać wy­zie­wy ko­mi­nów fa­brycz­nych i spa­li­ny oraz inne za­nie­czysz­cze­nia wy­da­la­ne do at­mos­fe­ry przez sa­mo­lo­ty, któ­re w po­sta­ci kwa­śnych desz­czy opa­da­ją na pola upraw­ne, to mamy ja­sność, że obec­nie po­ję­cie zdro­wej żyw­no­ści jest po­ję­ciem fik­cyj­nym.



14. Czym jest mik­stu­ra oczysz­cza­ją­ca

Wie­my już, że mik­stu­ra oczysz­cza­ją­ca nie jest le­kiem, bo­wiem ni­cze­go nie le­czy. Nie­mniej jed­nak od­gry­wa ona fun­da­men­tal­ną rolę w utrzy­ma­niu or­ga­ni­zmu w do­brej kon­dy­cji, za­rów­no fi­zycz­nej, jak i psy­chicz­nej. Bez mik­stu­ry oczysz­cza­ją­cej zda­ni je­ste­śmy na leki i usłu­gi me­dycz­ne – ba­da­nia, dia­gno­zy, ope­ra­cje, che­mio­te­ra­pie, ra­dio­te­ra­pie, hor­mo­nal­ne ku­ra­cje za­stęp­cze, pomp­ki in­su­li­no­we, prze­szcze­py or­ga­nów i błę­dy le­kar­skie. Czym za­tem jest mik­stu­ra oczysz­cza­ją­ca? Czy jest al­ter­na­ty­wą dla me­dy­cy­ny? W pew­nym sen­sie tak, ale nade wszyst­ko mik­stu­ra oczysz­cza­ją­ca jest in­te­li­gent­ną od­po­wie­dzią na nie­ko­rzyst­ne zmia­ny w na­szym śro­do­wi­sku, bę­dą­ce nie­uchron­nym na­stęp­stwem po­stę­pu tech­no­lo­gicz­ne­go.

 

 



Za­pra­sza­my do za­ku­pu peł­nej wer­sji książ­ki



 








Przy­pi­sy


[1] Pa­tiens (łac.) – pa­cjent; oso­ba po­zo­sta­ją­ca pod opie­ką le­ka­rza.

[2] Pe­la­gra to scho­rze­nie wy­wo­łu­ją­ce zmia­ny skór­ne (ży­wo­czer­wo­ne, obrzę­kłe ru­mie­nie), za­bu­rze­nia tra­wie­nia, a tak­że za­bu­rze­nia funk­cjo­no­wa­nia mó­zgu (de­pre­sje, bóle gło­wy, a w skraj­nych przy­pad­kach na­wet utra­tę pa­mię­ci). Pe­la­gra była po­wszech­na w śre­dnio­wiecz­nej Eu­ro­pie wśród lu­dzi bied­nych, od­ży­wia­ją­cych się głów­nie pro­duk­ta­mi zbo­żo­wy­mi. Pol­ska na­zwa „ru­mień lom­bardz­ki” na­wią­zu­je do Lom­bar­dii, gdzie za­pa­dal­ność na pe­la­grę była naj­więk­sza. W po­cząt­kach XX wie­ku pe­la­gra po­ja­wi­ła się w Sta­nach Zjed­no­czo­nych wśród far­me­rów od­ży­wia­ją­cych się głów­nie ku­ku­ry­dzą. W roku 1915 le­karz i na­uko­wiec, Jo­seph Gold­ber­ger, do­wiódł, że pe­la­gra nie jest cho­ro­bą za­kaź­ną, jak wten­czas są­dzo­no, lecz jest skut­kiem nie­pra­wi­dło­we­go od­ży­wia­nia. Obec­nie wia­do­mo, że przy­czy­ną pe­la­gry jest nie­do­bór wi­ta­min z gru­py B, szcze­gól­nie wi­ta­mi­ny B3.
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