HCI terapie

(lécba fyziologickym roztokem

kyseliny chlorovodikové)

Obecné vzato by se dalo fict, ze tera-
peuticka opatieni jimiz Iékafi trapi
churavého jedince, at uz je to ocko-
vaci latka, vakcina, rentgenové zafeni,
radium, chirurgie, intravendzni lédiva,
transfuze krve, Zlazové terapie, remi-
neralizace, vitaminova terapie, nad-
mérné vysoka hore¢ka, mrazeni,
osteopatické nebo chiropraktické
manipulace, nové zazracné léky a tak
dale, jsou k ni¢emu. To nejlepsi, co
se o nich dafict je, ze je to ,stfelba
Panubohu do oken®.

Ku dnesnimu dni nenaslo zadné

Z odvétvi lékafského uméni logickou
¢i doopravdy védeckou zakladnu, na
niz by studovalo pfipady nebo prak-
tickou 1é¢bu chronickych &i degene-
rativnich onemocnéni. Usili 1ékaft,
frustrovanych pramalou fyzickou a
mentalni odezvou u chronickych paci-
entll, se omezuje na o vlastni osprave-
dinéni . Nicméné mohou, a také sami
viéi sobé ospravedInuji své tristni kaz-
dodenni poc¢inani Uvahou, Ze ves-
kery jejich ¢as a pozornost potiebuji
akutné nemocni, a ti chronidti, které
zpravidla oznaduji za hypochondry, si
uz néjak poradi. Tento postoj hluboce
znepokojuje nékteré Iékare a zdravot-
niky, lidi, ktefi méli moznost dozvédét
se jista fakta.

Pro¢ ta otfesna a naprosta nevsima-
vost vliéi chronickym pacient(im?

Doktofi mediciny radi dogma-
ticky tvrdi: ,Ja jsem pravy lékaf, a
proto je miuj pfistup k terapeutice
korektni.“ Z hlediska siroké vefej-
nosti, nepfetrzité konfrontované

s mizernou diagnostikou, je ovSem
znameéjsi uzivani pojma, jako napfi-
klad neurdza ¢i neurastenie, ¢i ner-
vOzni zazivani, nervové vycerpani,
nervozni dyspepsie, nervozni zalu-
dek, hypochondrie ¢i nervova poru-
cha psychického plvodu, primarni
hypertenze nebo vSeobecna aste-
nie nebo rozjitrena predstavivost,
a... nechme to tak. Nelze pochybo-

Od neznamého autora

vat o tom, ze tato medicina, a
s ni spojena lékaiska umeéni,
pfi pInéni svého poslani
naprosto propadla. Z néja-
kého diivodu jsme pfipustili
aby nase lékaiska praxe zao-
stala o pfinejmensim 50 let
- aonaje s tim nejen spoko-
jena, ale navic neustale bazi-
ruje na stejnych zastaralych
a nepfirozenych lé¢ebnych
pfistupech k chronickym
porucham stari. Adekvatni
lékarska péce, tento stary
americky sen neni dosazi-
telny ani pro bohace!

Zminénou neschopnost musime
pfisoudit skuteénosti, ze 1ékai-
ska véda se pfi studiu chronic-
kych a degenerativnich one-
mocnéni pfili§ dlouho vasnivé

a slepé zabyvala kone&nymi
vysledky, aniz by nejdfiv véno-
vala patfiénou pozornost: za
prvé zplsobu, jak se to nasemu
zdravi pfihodilo, za druhé pfi-
Sinami fyziologickych zmén,

k nimz dochazi uz dlouho pred
patologii tkané, za tfeti environ-
mentalnimi podminkami napo-
mahajicimi takovému vyvoji a

za &tvrté tomu, ze onemocnéni
neni samostatna entita nebo

jakysi proces uplné sam o sobég,
ale spis jeho Uginky zpétné
ovlivihované organizmem jako
celkem.

Patologicka anatomie, viditelné
a evidentni zmény struktur téles-
nych organ( a tkani predsta-
vovaly, a nadale predstavuiji,
zaklad praxe téch, jenz nesli

s duchem zmén, které pfinesla
moderni véda.

Ale je tady jeden zasadni
fenomén, vyskytujici se

v praktickém Zzivoté lékafu i
Ié¢itelll opét a znovu. Kazdy
z nich nékdy sam zazil nebo
slysel od jinych o jednom Ci
vice pfipadech akutniho one-
mocnéni beznadéjné mimo
lidskou pomoc nebo lidech
postiZzenych nevylécitelnym
chronickym onemocnénim,
ktefi jakymsi nevysvétlitel-
nym zpusobem dokazali zvra-
tit zivotni proces zranéni a
hojeni, akce a reakce, takze
jejich télo opét ziskalo pfiro-
zenou, nebo radsi povézme
zvySenou, télesnou odolnost
(imunitu), v disledku ¢ehoz u
nich zvySena celularni nebo
tkanova reakce vedla k zni-
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¢eni puvodce choroby, navratu

k rovnovaze, opravé vSech
poskozenych a nemocnych tkani
a zdanlivé zazratnému uzdra-
veni.

Kromé toho, Ze tyto pfipady nazy-
vaji ,spontannim uzdravenim®, nebo
jesté 1épe ZAZRAKY ... az dosud
nikdo nepfisel s zadnym inteligent-
nim vysvétlenim.

Pfi patrani po léku povzbuzujicim
reticulo-endotelidlni télesné systémy
jsem proved! mnoho experimentd.
B&hem jednoho z nich, kdyz jsem
pozoroval ervené a bilé krvinky a

Uzival jsem sériovych roztok( EDTA jako chelatoru a kyse-
liny chlorovodikové (HCI) jako redukéniho &inidla. Jakmile
jsem ji ziedil tak, aby nedochazelo k viditelnému poskozeni
Servenych krvinek, udélal jsem objev, ktery jsem hledal.

bakterialni bunky pod mikroskopem
s temnym polem, jsem mél mezi
sklicky nékolik substanci.

Na vlastni oc¢i jsem v krvi infikova-

ného élovéka zietelné pozoroval dvé

Véci :

1) EDTA rozpoustélo bakterie.

2) kyselina chlorovodikova zvysila
aktivitu bilych krvinek.

Pozorovani sokujiciho chovani
bilych krvinek mne vedlo k patrani
ve svétové literatuie po uzivani kyse-
liny chlorovodikové v lidském téle.
Zpravy o tom byly sice staré, ale fas-
cinujici a nevidél jsem zadnou jinou
moznost, nez zadit s touto Ié¢bou
sam na sobé a sledovat zmény ve
své vlastni krvi.

Nékolik vynikajicich textll zve-

fejnili MUDTr, B. Ferguson, W.B.
Guy, I. Howell, W.G. Brymer, M.A.
Craig, A.M. Allen, F.J. James, O.P.
Sweatt, R.L. Sills a E.D. Jackson, a
snad nejvétsi prispévek zanechal ve
svétové literatufe R.R. Garcia.

Kdyz je kyselina chlorovodikova,
velmi zfedéna na fyziologicky
pomér, vpravena injekci do téla,
organizmy bilych krvinek zvysi akti-
vitu, pH krve se vraci do normalu,
bez ohledu na to zda pfedtim byla
kysela &i alkalicka a pocet bilych
krvinek roste.

Nasledujici jsou nékteré mé nesouvislé
Uvahy k této véci.

Nejodividnéjsim Kklinickym postfehem
pfi 1é¢eni akutnich infek&nich onemoc-
néni pouzitim kyseliny chlorovodikové
je, Zze bilym krvinkam je injekci zfedé-
ného roztoku HCI do krevniho fedi-
§té pfedana informace vedouci K jejich
zvySené fagocytni aktivité, a ze stupen
jejich Gilosti u rliznych jedinct kolisa.
Toto zjisténi se osvéddilo jako dllezity
¢lanek vedouci k zlepSeni stavu rezis-
tence (imunity) organizmu.

Leukocyty
a fagocy-
téza, ac
dilezité,
jsou ovéem
jen ¢lanky
v fetézci
udalosti,
jimiz obranny mechanizmus bojuje
proti onemocnéni, at uz akutnimu,
chronickému ¢i degenerativnimu.
Protoze jsou

normalni produkce kyseliny solné
v Zaludku.

Musi byt navySena jeji pfitomnost
v krevnim fecisti, protoze pravé
tato kyselina zodpovida za péci

o normalni pH. P¥i lé¢eni kaz-
dého procesu onemocnéni samo-
ziejmé musime odstranit vSechny
podminky, které vyvolaly pred-
chozi stav, jako napfiklad podvyzi-
venost a loziska lokalni infekce.
Musime dosahnout vylou¢eni vsech
nahromadénych bakterialnich a
metabolizovanych jedl. Musi dojit

k obnoveni vnimavosti tkané a, co
se ty¢e produkce kyseliny chloro-
vodikové (solné) zjistit, zda je ji pfi-
li8 mnoho nebo prilis malo &i viibec
zadna a obnovit jeji normalni hla-
dinu v krevnim fecisti. Jinak feGeno
- obnovit fyziologickou rovnovahu.
Je rozumné véfit, ze acidobazickou
rovnovahu krve udrzuji zaludedéni
sekreéni bunky a protoze kyselina
chlorovodikova je jedinou anorga-
nickou kyselinou bézné produko-

soucasti pfi-
rozeného
mechani-
zmu obrany
a oprav,
muzeme pfi
akutni cho-
robé udé-
lat nékolik
pozorovani.
V pfiznivych
podminkach
musi télo
usporadat
v§echny sily
obranného
mechani-
zmu za uce-

lem vedeni

uspésné

bitvy. Nepfi-

znivymi podminkami jsou rostouci
poskozeni a slabnouci reakce. To
musi byt pozménéno za uéelem zvy-
Seni schopnosti reakce, omezeni
poskozeni rozkladem a definitivni
reparace poskozené a nemocné
tkane.

Kv(li efektivnimu prdbéhu musi dojit

k adekvatni horeénaté reakci za uéelem
shizeni virulence napadajiciho patogen-
niho mikroorganizmu, rychlé eliminaci
nahromadénych bakterii a obnoveni

vanou v nasem téle, musime pravé
ji pfisoudit pozorovanou kyselino-
vou reakci bilych krvinek. Existuje-li
tato fyziologicka rovnovaha, ma jedi-
nec absolutni imunitu“. Je zdrav a
ma v krevnim fecisti a ostatnich tél-
nich tekutinach normalni pH. Pod
pojmem ,,normalni pH* jako tako-
vym si mlzeme predstavit to, co je
v8eobecné znamo jako pfirozena
imunita. Rozliéné organy a tkané
mohou vyvinout vlastni imunitu &i
lokalni obranny mechanizmus. PFi-
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tom jsou, jak se zda, fizeny normalni
produkci HCI v Zzaludku a normalnim
pH v krevnim fedisti. Pomysleme na
kontinuitu pleti a jeji kysely povlak,
kyselost zaludku, obranny mecha-
nizmus v nosnich priichodech,
sekrety a vystylky odi, ust, stfevniho
traktu, zenského a muzského geni-
talné-modového ustroji a véasnou
prezenci specifické imunity.

Je dobfe znamo, ze prakticky
kazdy ¢lovék v riznych obdo-
bich poskytuje v jicnu, ustech a
nosnim traktu atoc¢isté zarodkim
chripky, zapalu plic, spaly, spal-
nicek, pfiusnic a dalsSich nakazli-
vych chorob, aniz by se sam stal
jejich obéti. Je také znamo, ze

k rozvinuti infekce neni nezbytné
jen rozmnozeni bakterii v tkani,
ale je zapotiebi aby ji poskodily
a tak indukovaly onemocnéni.
Tohoto bakterialni formy dosa-
huji az po ¢ase, produkci §kod-
livych substanci v dostatecnych
mnozstvich.

Cinitelem odpovédnym za aciditu
bilych krvinek a udrzovani normal-
niho pH je normalni produkce HCI
a jeji pfitomnost v krevnim fedi-

§ti a dalsich télnich kapalinach. To
je to médium, které déla bakteriim
z télesnych tekutin a tkani nevlidné
prostiedi, v némz nemohou existo-
vat.

Cim vice bilych krvinek je udr-
zovano ve fagocytnim stavu, tim
dokonalejsi je pfirozena odol-
nost. (EDTA uzivana s DMSO
dopravi HCI do krevniho proudu
i bez obvyklé injekce. DMSO
neziidka lze zakoupit v obcho-
dech se zdravou vyzivou a u
dodavatell pro veterinaie. Zie-
dénim s 50% sterilni vody se
néktefi 1é¢i sami..... Podobna
samolééba ovéem NEMUZE
BYT PARDONOVANA, a jak poz-
déji uvidime, s kazdym zdravot-
nim problémem je nejlepsi hned
bézet k lékafi...

Infekce miZe proniknout do téla
mnoha zpUsoby. Pak mlze byt bud’
odrazena nebo blokovana, &i pokra-
Govat v nasi uspésné likvidaci.
Podari-li se pfiléceni vSech dildich
onemocnéni metabolizmu cbno-

vit normalni produkci kyseliny chlo-

rovodikové v zaludku, obnovi se i aci-
dobazicka rovnovaha. Toto je zvrat,
jehoz nasledkem je postupna oprava
vSech poskozenych a nemocnych tkani
a navrat zdravi. Pfi nedostateéné pro-
dukci kyseliny chlorovodikové, faktu
snadno prokazatelného laboratornimi
metodami, jenz mlze byt pozorovan od
porodu a kdykoli v pribéhu pfirozeného
vyvoje naseho Zivota, dochazi ke sta-
vim nadbytku kyseliny chlorovodikové
nebo jejino nedostatku, &ili achlorhydrii.

Vypadky produkce HCI mohou byt
docasné nebo trvalé povahy a tyto
stavy mohou byt zplisobeny jed-

Leukocyty, Gili bilé krvinky, jsou fak-
torem napomahajicim &i doplfiujicim
prirozenou imunitu. Nékdy vsak, to
kdyz pfevladne virulence napada-
jiciho patogenu a pfiliv jeho toxin(
do krevniho fedisté, jsou tato téliska
pfemozena. Nadbytek toxind bilé
krvinky nejen ochromi &i uvede do
netecnosti, ale zplisobi i posko-
zeni tkané a z toho vyplyvajici one-
mocnéni. PFi praci s krvi nékterych
jedincl pod mikroskopem s temnym
polem jsem Gastokrat pozoroval
masivni nahromadéni L-forem bakte-
rii (bakterie bez buné&né stény), ale

nim nebo bilé krvinky
vicero pred- byly pfesto
chazejicimi naprosto
vlivy, jako netecné,
podvyzi- nepohyblivé,
vou, ohnis- nefagocy-
kem lokalni tni a krcily se
infekce, bez pohybu
chronickou v malych
otravou, hrudkach.
ozafenim,

vycerpa- Pevné zdravi
nosti, emo¢- a dokonala
nim tlakem imunita zavisi

¢i Sokem, atd.

K lep§imu porozumeéni konceptu
onemocnhnéni a imunity dospé-
jeme vyhodnocenim téch néko-
lika malo poznatku, které o imunité
mame. V prvni fadé jsou probou-
zeny k zivotu specifické organizmy,
antitéliska. Za druhé, baktericidni
schopnost krevniho séra ¢lovéka
¢i zvifete vic¢i véem mikroorgani-
zmam pfichazejicim z oblasti mimo
télo nezavisi na pfitomnosti ¢i nepfi-
tomnosti specifickych protilatek.
Za tieti, pfitomnost imunitnich téli-
sek nepfivodi absolutni odolnost
proti specifickému onemocnéni a
za ¢tvrté, kdyz dojde k invazi a pro-
jevi se pusobeni choroby, onemoc-
néni mize byt lehké anebo tézké,
neziidka bez ohledu na pfitomnost
nebo nepfitomnost antitélisek.

Z toho plynou nasledujici otazky: Jak
Ize jasné vyjadrit zakladni hodnotu spe-
cifické imunity a jakym zplisobem nam
poskytuje ochranu?

Pro¢ tato ochrana tak &asto selze? Je
mozné, ze vstoupi do hry jen tehdy,
kdyz v pfredchozim pfipadé nedokazala
predejit invazi?

na existenci normalni produkce HCI
a jeji pfitomnosti v krevnim fedi-

§ti a dalSich télnich tekutinach.
Jestlize je produkce HCI nedosta-
te€na a dochazi k jejimu progresiv-
nimu ubytku, zjistime ztratu odol-
nosti, pokles urovné vnimavosti
tkani, nevyvazenost krevni che-
mie a Spatné zazivani a vstieba-
vani potravy. Toto je vychozi bod

na cesté k véecbecné zhorse-
nému zdravi a podvyzivenosti. Je
zde logicky pfedpoklad, ze nedo-
statek vhodnych minerall v denni
stravé nezbytné musi vést k deficitu
produkce HCI. Je rovnéz znamo,
ze zlazy odpovédné za jeji produkci
potiebuji urcité soli, napfiklad dra-
selné.

Je také znamo, Ze kdyz produkce
HCI neni na potfebné Urovni,
nezbytné k udrzovani acidity bilych
krvinek a acidobazické rovno-

vahy, dojde posléze k nedostatku a
chlorovodik pfipadné Uplné vymizi
z obéhu. Jenze jakmile se chloro-
vodik vytrati, musi kvali udrzeni pH
télesnych tekutin okamzité zaujmout
jeho misto néjaka jina kyselina. Roli
chlorovodiku v cévni chemii pfevez-
mou kyselé metabolické odpady.
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Nasleduje nerovnovaha krevni che-
mie, jelikoZ tyto odpady nemohou
byt vwlu€ovany stejné rychle, jak
vznikaji, takze se zaénou hroma-

dit v t8lesnych tekutinach a tkanich.
V disledku toho dojde ke kolizi

mezi touto kyselou a mezi alkalickou
rezervou.

Vysledkem je uplné vy&erpani
posledné zminéné, coz se projevi
poruchami metabolickych funkci
endokrinni a alergické povahy a aci-
ddéznim stavem. Clovék pak ztraci
pfirozenou odolnost a télo je vysoce
nachylné k vzniku ohniska néjaké
infekce, nasledované akutnim one-
mocnénim. Télo v takto vyéerpaném
stavu naprosto postrada rezervu
nezbytnou k zni¢eni napadajiciho
mikroorganizmu.

Bylo spravné zjisténo, ze vSechny
pfipady podvyzivy vzdy provazi aci-
dodzni stav. Poté nasleduje redukce
fyziologickych funkci a dochazi

k DALSI ZVYSENE akumulaci meta-
bolizovanych kyselych odpadu

v krevnim fedisti. Produkce chloro-
vodiku pfitom i nadale klesa. Kyse-
linu chlorovodikovou pfi péci o aci-
dobazickou rovnovahu krve dfive
&i pozdéji uplné nahradi kyselé
odpady, pficemz zasoba vodiko-
vych iontl, nezbytnych pro tdrzbu
normalniho pH, je nedostate¢na.
Kyselé odpady zahrnuji kyselinu
uhligitou, kyselinu diacetatovou,
kyselinu mléénou, octové kyseliny,
mastné kyseliny, kyselinu moc¢o-
vou, atd. Abnormalni vyskyt téchto
odpada v krevnim fegisti rozvraci
pfirozenou chemii krve.

Kdyz kyselina chlorovodikova zmizi
z obéhu, dochazi k jejimu nadmér-
nému vylu¢ovani zZaludecnimi bun-
kami zodpoveédnymi za jeji produkci.
To ma za nasledek stav znamy jako
hyperchlorhydria (nadbytek HCI).
Nadmérna sekrece chlorovodiku

v zaludku je ovéem jen soucasti pfi-
rozené snahy o jeho obnovu v krev-
nim fedisti strmym navysenim. AvSak
zaludec¢ni bunky se dfive nebo poz-
déji unavi a produkce chlorovodiku
zadne zaostavat. Fokalni infekce pfi-
Iévajici do krevniho proudu nepfe-
trzity proud bakterialnich jed( tim
dosahne Ubytku a nakonec vymizeni
chlorovodiku z obéhu. Vysledkem

je deaktivace fagocytl. V patach ji

nasleduje rozsifeni primarniho loziska
infekce do jedné &i i vice Casti téla, kde
spusti dalsi nemocné procesy a vznikaji
dalsi ohniska infekce. Nasleduje moz-
nost chronickych otrav, napfiklad olo-
vem, arzenikem, kysli¢nikem uhelna-
tym, narkotiky a alkoholem. Dlsledkem
nahromadéni pohlcenych jedd, plus
kyselych odpadli metabolizmu, je stav
zvyseneé kyselosti krve.

Deficitu produkce HCI nasleduje podvy-
ziva, ztrata vnimavosti tkané - tedy hlavni
pri¢iny formujici to, co vede k chro-
nickym a degenerativnim onemocné-
nim. Novéjsi studie v Némecku i USA
ukazuji, Zze rakovina, cukrovka, akutni
infekce, neurdza, pasivni zacpy, zalu-
decni katary, tézka anémie, kornaténi
cév, zvyseny tlak, otravy chemikaliemi,
neduhy srdce, risty novotvar(i, meta-
bolické a endokrinni poruchy, senilni
nepfiGetnost, dyspepsie, chronické
viedy zaludku a dvanacterniku, zanét
zluéniku, zanét slepého stieva, zanét
dvanacterniku, nepokojnost, Uzkost

a zataraseni vratniku, to vse vyvolava
vyrazné zmény v produkci HCI. Je ji
bud’ pfilis mnoho, anebo pfilis malo
nebo neni viibec.

sterilizuji a pfedchazeji putrifakci
(rozkladu organickych latek a speci-
elné proteini mikroorganizmy v pri-
béhu gastrické faze traveni). Toho
bez kyseliny v zaludku nelze dosah-
nout.

Uvazujme chvili o ochrannych prv-
cich v zivogisném organizmu, ale
namisto abychom hovofili o proti-
latkach, vakcinach, protijedech,
imunité krve, Zivotospravé, atd.,
sestupme az dold k zakladné a pre-
myslejme o velmi podstatnych mine-
ralech, z nichz je slozeno nase télo.

VSeobecné se véfi, Zze organicky
zivot zapocal pred davnymi véky

v slaném oceanu, a ze chemicky
vzorec tohoto praoceanu, krevni
sérum (a télesna teplota), se od té
doby nezménil. Okolnost, Ze ocean
vétSinou neobsahuje zahnivajici
latky, bez ohledu na to kolik zivoci-
chl v ném uhyne, pravdépodobné
mizeme pfipsat chloru. Chlor je
obsazen nejen v chloridu sodném,
ale také v chloridech hof&iku, vap-
niku a dalSich mineralech.

Podivejme se tedy na Ulohu chloru pfi traveni potravy a jeji
nasledné absorbci télesnou tkani. Volny chlér mizeme najit
v kyseliné chlorovodikové v zaludecni stavé, v kombinaci s al-
buminem v albuminéze nebo predevsim ve spojeni se sodikem
v télesnych tekutinach a draslikem v pevnych latkach.

V ramci statistic-
kého vyzkumu pfi-
padid prekyseleni
zaludku u paci-
entd kazdého
véku bylo zjisténo,
ze 25-30% lidi ve
véku pries 45 let
nevykazuje zad-
nou volnou nebo
vazanou kyselinu
chlorovodikovou.
Vyskyt achlor-
hydrie v celém
vzorku pfes 3000
zkoumanych paci-
entd &inil vice nez
10%. Vime, zZe
pepsin je za nepfi-
tomnosti znad-
ného mnozstvi HCI neucinny. Stejné tak
vime, Ze v kyselém prostiedi zaludku
mize prezit jen velmi malo bakterii, a ze
tedy zaludedni tavy potravu ¢astecné

Draslik se také
ve formé chlo-
ridu nachazi
predevsim

v morfologic-
kych prvcich,
jako krvin-
kach, svalo-
vych bunkach,
atd. Chlorid
vapenaty Ize
nalézt jako
sekundarni
produkt zalu-
decnich &tav.
Kyselina chlo-
rovodikova
podporuje
wyluGovani fos-
fat(i vapniku.
Normalni zaludedni stava v lidském
zaludku obsahuje asi dvé az tfi pro-
mile HCI. U zdravych pstl je to pét.
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Je zvlastni, Ze zdravy pes mize
sezrat hnijici maso, ale kdyz mu o
pll hodiny pozdéji prozkoumame
zaludek zjistime, Zze zapach shni-
Iého masa zmizel. Tohoto Ukolu se
zhostila acidita a germicidni schop-
nost chloridu. Kyselost Zzaludku vsak
nezfidka neni zasluhou piebytku
kyseliny chlorovodikové, ale spi$
nadbytku kyseliny mlééné a jest-
lize je obsah zaludku zasadity, jsou
pfitomny oxi-maselna, diaceticka a
dalsi kyseliny uvolnéné v ramci hni-
lobnych procest. Co plati pro mléc-
nou plati i pro ostatni organické
kyseliny jako maselnou, mravenéi
a octovou; vSechny jsou obzvlast
hojné pfi stagnaci obsahu zaludku
kvili zatarasenému vratniku. Jedi-
nou normalni anorganickou kyse-
linou v télesném hospodarstvi je
HCI. VSechny ostatni kyseliny, jako
mlééna, uhli¢ita, modova, atd.,
isou ODPADY, které musi byt z téla
vyloudeny tak rychle, jak jen je
mozné. HCl je s nejvétsi pravdé-
podobnosti jedinou latkou, ktera je
toho schopna dosahnout.

Jestlize mame pfilis velky nadby-
tek kyseliny uhli¢ité mizeme upad-
nout do KOMATU, jako pfi cukrovce
nebo pozdnich stavech pneumonie
(zapalu plic).

PFi pfiliSném mnozstvi kyseliny
mocové se tvofi sedi-

menty na chlopnich, tepnach a povrchu
kloub(.

Pfi nedostate¢né nebo dokonce chy-
béjici hladiné HCI v zaludedéni stavé
musime oGekavat vazné dlsledky, které
se nevyhnutelné projevi v lidském meta-
bolizmu.

Jako prvni by mélo byt pozorovano
pozvolné a rostouci vyhladovéni, kvdli
neschopnosti vyziskat z potravy mine-
ralni prvky. Jidlo je nedostatec¢né tra-
veno a musi se vyskytnout adaptaéni
poruchy. Za druhé, v tkanich zapocne
septicky proces a budou se stale

funkci.

vice projevovat pyorrhea, dyspep-
sie, nefritida, apendicitida, nezity,
abscesy, zapal plic, atd. K neut-
ralizaci normalné aktivni zaludeéni
Stavy je potfebny obsah Zluéniku a
slinivky bfisni. Nedostatek normal-
nich kyselin vede k stagnaci obou
téchto organl, coz kondiva cukrov-
kou a zZluénikovymi kameny.

Za nepfitomnosti nebo pfi znacném
deficitu HCI zjistime narlst podtu
degenerativnich reakci, pfipravuji-
cich cestu véem formam degenera-
tivnich onemocnéni. Co asi zplsobi
Ubytek HCI v Zaludecnich tekuti-
nach po jidle?

Zjistili jsme, ze sekreci HCI mohou
UPLNE POTLACIT emoce nebo sta-
rosti. Ve dnech emocionalniho zne-
pokojeni a uzkosti, tfeba ze ztraty
domova, prace, pfijmu a penéz, se
v blizké budoucnosti miizeme pra-
vem obavat znaéného ohrozeni
degenerativnim onemocnénim jako
napfiklad rakovinou, zanétem ledvin
a srdecnich, nervovych &i dusev-
nich trapeni, ktera se nepochybné
vyskytnou jestlize se ¢lovék nedo-
kaze povznést nad svétské zalezi-
tosti a najit opravdovy zdroj potéSeni
a Stésti.

Kdyz ¢lovék uvazi, ze bézna
kyselina chlorovo-
dikova je odvo-
zovana z tkané
zaludku ¢i zalu-
deéni membrany,
a ne pfimo z chloridu
sodného v krvi, rychle
pochopi, Ze pouze hojna
zasoba chloridu sodného
k obnové normalni kyselosti
zaludku nestaci. Spise to, ze jde

o komplexni proces. Aby se mohl uvol-
nit atom chloru je vybran sodikovy atom a
v kombinaci s atomem fosforu da vzniknout

fosforecnanu sodnému, ktery poté musi byt
vyloucen. Ziskany atom chléru se spoji s dras-
likem a dalsimi mineraly a albuminy a vytvofi tak
zaludecni kyseliny pfipravené k budouci zazivaci

Podle mého odhadu neni tajemstvi zhouby k nalezevni ]
v iivvotévsamcv)tné puhky, ale spiS v médiu V PROSTREDI
V NEMZ BUNKA ZIJE a nervech kontrolujicich jeji rist.

Rast bunék je fyzicky ovliviiovan nervovymi centry
v miSe. Je to nepochybné tak, jak ukazuje rychla dege-
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nerace celularni tkané a progresivni
svalova atrofie po postizeni prednich
vyrlstkd michy pfi détské obrné.
Obdobné by plsobeni bakterialnino
jedu, ktery vyvola utlum inhibiéni
kontroly nad riistem bunék, ziejmé
prezentni v zadnim nervu misniho
centra, umoznilo spon-
tanni bujeni bunég-

MUlzeme si dokonce predstavit jaterni
kyseliny v jatrech, ale pokud nevime,
pro¢ dochazi k nadbytku téchto kyse-
lin a nezname jejich vztah k alkaléze,
nikdy neporozumime jejich skuteénému
vyznamu a nedokazeme tyto stavy efek-
tivné 1&¢it.

nonmegalocytické hypochondrické
anémie (chudokrevnosti). Absence
kyseliny chlorovodikové v zaludeéni
stavé je bézny priznak u depresivni
neurdzy. Ta je namnoze spojovana
s dusevni Unavou, trvalymi obavami
a napétim, zejména u 0sob s vroze-
nou nestabilni psy-
chikou. Symptomy

ného zivota. Tudiz tvorbu
novotvar(l vdech rozma-
nitych forem poté, kdyz
uplny vypadek antisep-
tickych vlastnosti krev-
niho séra mize privodit
stav, ktery zname jako
malignitu (zhoubnost).
Casto pozorujeme, ze
se rakovinové vyrlstky
objevuiji pfi nizkém krev-
nim tlaku, indikujicim
podinajici vypadek sys-
tému nadledvinek bojuji-
cich proti toxémii (otravé
krve). Jina skupina
degenerativnich one-
mocnéni se naopak pro-
jevuje zvySenym tlakem.

Co mizeme shrnout? Ze pro upiné
zdravy Zaludek je nezbytna normalni
kyselina chlorovodikova, jejiz deficit
vede k sepsi, hnisavym procesim a
vSeobecné toxémii.

Ze se pii neaktivnich nadledvinkach
obwykle objevi degenerativni formy
onemocnéni; jestlize jsou posko-
zeny lze o&ekavat maligni nador.
Tento novotvar s nejvétsi pravdé-
podobnosti zplisobi porucha inhi-
bi¢niho kontrolniho nervu, prav-
dépodobné umisténého v zadnim
nervovém centru michy. Ze emo-
cionalni znepokojeni, zal, uzkost

a deprese jsou faktory povazova-
telné za pficiny nedostatku kyseliny
v zaludeénich stavach, a tudiz vyvo-
lavaji mnoho stavll zpUdsobujicich
degenerativni procesy v alkalickém
prostiedi, obvyklém u rakovinovych
onemocnéni.

Co je acidoza? Nahromadéni kyse-
lin, neboli redukce zpétné vazby
pH. Ale jakych kyselin? M{zeme
pohotove fici: kyseliny uhli¢ité v krvi
nebo kyseliny mlééné v tkani, kyse-
liny mo&ové v kloubech a krevnich
cestach, mlé¢né, diacetické, mast-
nych v zaludku nebo stfevech, atd.

Jedinou normalni kyselinou v zivoé&is-
ném téle je kyselina chlorovodikova

v zaludecni stavé. VSechny ostatni
kyseliny jsou odpadnimi produkty. Kyse-
lina uhlic¢ita vznika pfi dychani okysli¢o-
vanim kyseliny mlééné odstranované

z tkani; nadbytek mlécné kyseliny proto
signalizuje nedostateéné okysli¢ovani.
Jeji neuplna oxidace se chorobné pro-
jevuje rakovinou, tuberkuldézou a zim-
nici. Aminokyseliny jsou jen mezistupné
traveni, a kdyz se jich ukazuje nadbytek
jsou svédectvim zhorSené funkce jater
a slinivky bfisni. Nejzhoubnéjsi forma
acidozy vznika po ucpani dvanacterniku
nebo vratniku. V takovém stavu se kyse-
lina chlorovodikova ze zaludeénich stav
vytrati a na jeji misto nastoupi jiné kyse-
liny, jako octova, maselna a mlééna.

Hladina chloru v krvi je obvykle sni-
zena, mocovina navysena a je zde
zvétsena schopnost krve vazat kyslic-
nik uhligity.

Achlorhydrie se v nékterych pfipadech
projevi i u zdanlivé zdravych osob.

V mnoha pfipadech pak jde o gastro-
intestinalni onemocnéni. Je tfeba zdl-
raznit, Ze se Gasto objevi u cukrovky a
s jesté vétsi frekvenci u tyreotoxikozy
(otravy zplsobené hyperfunkci stitné
zlazy) stejné jako v jistych pfipadech

jsou velmi neurdité;
nechutenstvi, pocit
plnosti po jidle,
fihani a prijem béz-
néji nez zacpa.
Zadné bolesti.

Kyselina chloro-
vodikova reagu-

jici s dvanacterni-
kovou membranou
produkuje hormon
zvany sekretin, ktery
stimuluje slinivku
brisni k uvolnéni
inzulinu a aktuali-
zuje aktivitu zlu&niku
za ucelem zvySené
tvorby zluéi. Kdyby-
chom méli shrnout
sled udalosti, k nimz
dojde v dlsledku deficitu HCI, mohli
bychom sestavit tento seznam:

— Spatné zazivani

— Kvaseni a pozdéji putrifakce
— Snizena absorpce

— Redukovana &innost jater

a slinivky bFisni

Tvorba vied(

ZvySeny krevni cukr

Redukce okysli¢ovani kyseliny
mlééné

— Zadrzovani kysli¢niku uhli¢itého
krvi

Snizeni aktivity bilych krvinek
Snizena schopnost likvidace
bakterii

— Nevyvazené hladiny mineral(

\

\

\

\

\

Spatné traveni znamena nevyva-
zenou asimilaci, a tim nevyvazeny
obsah mineralnich latek v téle. Jak
vypadaji nékteré symptomy této
nerovnovahy?

Predevsim je to nadbytek sodiku
nasledovany vodnatosti tkani a sklo-
nem k otok(im a dychavi¢nosti,
ochabnutim svalstva a nedostatkem
chloéru. Nedostatek vapniku zna-
mena pfemiru sodiku a deficit dras-
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liku. Nedostatek chlorovodiki je
hlavni pfi¢inou alkalozy.

V prili$ alkalické celularni tkaniné
maji mastné kyseliny sklon se roz-
padat a uvolfiovat pfitom glycerin.

zaGaly pohlcovat mikroorganizmy. Dva-
cet Sty hodiny po injekci uz aktivita
fagocytl vykazovala 69%. Ohromné
mnozstvi bilych krvinek fungovalo jako
fagocyt.

N

Primérny
Glovék ma
7000 -
8000 bilych
krvinek v kaz-
3 dém milili-
tru krve. Pre-
vedeno na
muze vazi-
ciho 72 kg
se Sesti litry
krve bychom
dospéli

k populaci
bilych krvi-
nek, Gitajici
asi 48 mili-
ard bunék.

Je zajimavé si povsimnout, ze Pro-
genitoracae jsou bakterie podobné
Actinomycetales, které se podobaji
Mycobacteria, tedy bakterii tuber-
kuldzy. VSechny tyto bakterie rychle
sili v roztocich obsahuijicich gly-
cerin nebo cukr. Zajimavé je také
to, ze nejucinnéjsSim tlumic¢em jed-
noho z fermentl enolaze je fludr.
Kdyz je tento ferment potlacen, jsou
dodavky uhlohydratd pfevedeny na
produkci glycerylu namisto toho, aby
byly spalovany bufikami jako zdroj
energie. Umélé znedisténi fluoridy
tudiz napomaha infekcim. Jestlize je
v téle alkalicky (zasadity) stav dopro-
vazeny fyziologickym pfekompen-
zovanim podstatnych zaludecénich
bunék, vinou nic netusiciho Iékare,
nebo samotného pacienta, mize
dojit k neimysinému predavkovani
alkalickymi antacidy. Toto ma za
nasledek dalsi zhorseni dané alka-
I6zy a mohlo by pfinutit télo ke kom-
penzaci produkci kyselin v tkanich.

Cistym vysledkem této aktivity je
produkce toxémii a snizeni nejzazsi
hranice obrany a oprav.
Opakované jsem se zminil o nedin-
nosti bilych krvinek.

Je zajimavé si povSimnout, ze do
dvou hodin po nitrozilni injekci chlo-
rovodiku projevilo 32% bilych krvi-
nek vyslovné fagocytni aktivitu a

Injekci hyd-

rochloridu
mizeme predvidatelné zvysit populaci
bilych krvinek o virtualnich 2000 milili-
tr(l a poslat tak do boje proti Eemukoli
okolo 10 miliard bunék navic.

Samoziejmé vime, Ze je zde mnoho
véci, jenz mohou vyvolat podobnou
reakci. Gamaglobulin, pankreatické
extrakty, nukleové kyseliny a tak dale.
Ale nic z toho neni tak efektivni nebo
tak fyziologické jako kyselina chlorovo-
dikova.

Abychom si ukazali jak obrovskou pod-
poru |é¢bé je schopna poskytnout tato
terapie, uvedme si nasledujici pfiklad.

Clovék ktery 22 let trpél viedy na
dvanacterniku a vratniku. Rent-
gen potvrdil aktivni stav jednoho
z postizenych mist. Poté, co
postupné dostal 10 injekci chlo-
rovodiku, vSechny stopy po pep-
tickém viedu zmizely.

Je pravdépodobné, ze kdyz kysela
zaludedni stava obsahuijici travenou
potravu pfijde do kontaktu se sliznici
dvanacterniku, uvolni se rozlicné
hormony ovliviujici pohyby stiev
(peristaltiku) a jejich pridruzenych
organ(l. Vime, Ze soli zeleza preci-
pituji v neutralnim nebo mirné alka-
lickém prostfedi, a tudiz pfitomnost
HCI v zaludku svéddi lidem, jimz je
podavano zelezo k lIééeni chudo-
krevnosti.

Vime, Ze vitamin B-1 je v neutralnich
nebo zasaditych roztocich nesta-
bilni a proto kyselina chlorovodikova
ma svou roli pfi ucinném vyuziti této
ustné podavané substance. Jelikoz
zamezi dekompozici thiaminu, k niz
jinak v achlorhydrickém zaludku
dojde, HCI umozni aby celé mnoz-
stvi, které se dostane do zaludku
dospélo az do dvanacterniku.

Veskeré chorobné procesy, at uz
funkcionalni, metabolické, endo-
krinni, alergické, akutni, chronické
nebo degenerativni, doprovazi aci-
dozni stav a deficit produkce kyse-
liny chlorovodikové. Netfeba fikat,
ze Gim déle dovolime nemoci vege-
tovat v téle, tim mensi bude reakéni
schopnost tkané na fyziologické
popudy. Pomérné uspésné je i pou-
ziti chlorovodikové terapie pfi revma-
tismu a artritidé.

Pfi 16¢bé akutniho kloubového rev-
matismu je pravidlem, ze lé¢ba musi
zacit ihned. Jestlize k ni pfistoupime
v dobé kdy existuje jen jeden spo-
jujici vyriistek, maze byt jeho rist
bezprostfedné zastaven. Pri léGeni
artritidy denné, asi po tfi tydny,
poskytujeme intravenozni injekce
zfedéného roztoku kyseliny chloro-
vodikové. Kdyz bolest ustupuje pre-
jdeme k eliminaci nebo lé¢bé vsech
ohniskowych infekci, jako zubnich
abscest, infekci mandli a dutin, infi-
kovaného nebo potrhaného cervixu,
prostaty a rektalnich krypt, atd.

Kysli¢nik uhelnaty se vaze na hemo-
globin 300krat lépe nez kyslik. Zjis-
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tili jsme, ze pouziti nitrozilnich injekci
ziedéné HCI urychluje odpojovani
kysli¢niku uhelnatého od hemoglo-
binu.

Je dobfe znamo, zZe pro normalni
fyziologii je nezbytna uréita rezerva
alkalickych soli, jelikoz mnoho
funkci, mezi néz patfi vyména kys-
liku a kysli¢niku uhli¢itého, probiha
pfi optimalni hladiné krevnich alkalii.
Ubytek této rezervy znamena vyraz-
nou redukci okysliGovani.

Stupen okysliGovani bunék nebo
tkani ve skuteénosti nezavisi na
mnozstvi absorbovaného kysliku
nebo na jeho mnozstvi, které je

k dispozici v krvi, ale spis$ na schop-
nosti tkané ho vyuzit. Povaha zpro-
stfedkujiciho katalyzatoru nebo fer-
mentu neni zfetelné uréena, ale
vétsina lékarl nyni uz pfipousti, ze
néjaky &initel plnici funkci kataly-
zatoru je pro normalni okysli¢eni
nezbytny. Jevi se jako pravdépo-
dobné, ze za normalni okysliGovani
odpovida v ramci pé&e o udrzovani
acidobazické rovnovahy krve chlo-
rovodik.

Zde je jedna zajimava anamnéza
z anall mediciny.

Lékar byl pfivolan k velmi nemocné

zené. Pfi ohledani byla zjisténa teplota

37,7°C , dechova frekvence 56, puls
160. Pacientka byla vysoce toxicka,
cyanoticka, méla skelné oéi a byla

v bezvédomi.

Bylo ji okamzité nitrozilné podano 20

ccm. zifedéného roztoku kyseliny chlo-

rovodikové a béhem péti minut se
srdeéni in-
nost, dychani
i vSeobecny
stav znaéné
zlepsily. Cya-
noza zmi-
zela, zena ote-
viela odi a byla
schopna pro-
mluvit. OSet-
fujici 1ékar se
Kk ni vratil po
tfech hodi-
nach. Tep-
lota stoupla
jen nepatrng,
zena byla pfi
piném védomi
a jeji celkovy
stav dobry.
Nasledné bylo

zjisténo, ze prodélala neuplny septicky

potrat, ktery byl pak korigovan chirur-
gicky a pacientka se Uplné zotavila.

Popis jiného pfipadu poskytl jeden
Iékaf Americké asociaci pro rozvoj
védy. Uvedeny pfipad byl typicky:
.... pacient umiral na nepfredvidané
udinky anestetika. Byla mu poskyt-
nuta injekce kyseliny chlorovodi-
kové, aplikovana v 10:15 dopo-
ledne. Po osmi minutach zagal
Skubat rty, po deseti minutach
pohnul rukama a po dalsich &tyfi-
ceti minutach uz souvisle miuvil.”

PogGatkem ledna byl MUDr. B. Fer-
guson povolan k pacientovi, muzi
ve véku 55 let, ktery odividné umiral
na angina pectoris. Byl v hotelovém
pokoji sam a nikdo nemohl poskyt-
nout zadnou historii svého onemoc-
néni. Na toaletnim stolku byla ¢as-
teéné prazdna lahvi¢ka digitalinu.
Trhané oddychovani z vodou zapl-
nénych plic vylu¢ovalo moznost
dlkladné vyslechnout jeho rychle a
divoce bijici srdce. S pomoci hote-
lového sluhy dostal intravenozni
injekci zfedénych kyseliny chloro-
vodikové. Jesté pfed dokoncenim
injekce se zlepsSilo dychani a paci-
ent se uklidnil.

Bylo vypozorovano, ze nitrozilni
injekce zfedéné HCI nijak zna-
telné neméni objem oxidu uhligi-
tého v krvi, zatimco obsah kysliku
do 30 minut znaéné stoupne. Je
naprosto pravdépodobné, ze nitro-
zilni aplikace roztoku kyseliny chlo-

Oy
=

—

50 —— 150

rovodikové mohou vést k lepSimu
okysli¢eni ¢ervenych krvinek nez
inhalace kysliku z dychaciho pfi-

stroje.
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V pfedchozi pasazi jsem ukazal

sled udalosti pfi snizenych dodav-
kach chlorovodiku. Rist bakte-

rii v téle se urychli a hladina toxin(
zaéne stoupat a stoupa neustale.
Ubytek chlorovodiku je obvykle
pozvolny a bakterie putuji do obéhu
pfilezitostné, aniz by provokovaly
obranny mechanizmus. Tim zacina
konstantni, nekoned&ny priliv bak-
terialniho jedu do krevniho fecisté,
nasledovany zpomalovanim cbéhu
a vSech dalsich fyziologickych pro-
cesu. V dlsledku toho se bakterialni
jed zac¢ina hromadit v krevnim fecisti
avznikne slaba toxémie. Je obecné
znamo, ze tehdy pacient poprvé pfi-
jde poradit se s obvodnim Iékafem.
Stézuje si na mirné potize, jako cel-
kovou slabost, nechutenstvi, malou
vydrz, nazloutlou pokozku a podraz-
dénost.

Dychtivost, s niz bilé krvinky pohl-
cuji 6i niéi kazdou cizi substanci
vstupujici do krevniho fedisté brzy
poklesne, ve skute¢nosti jsou

bilé krvinky pfiduseny a pfemo-
zeny nahromadénymi bakterialnimi
toxiny. Vyznamny pfiliv bakterial-
nich jed( déla bilé krvinky bezmoc-
nymi a jejich fagocytni odezva je
témér nulova, i kdyz jich mlze byt
v krvi vysoky pocet. VySetfeni krev-
niho obrazu po injekci chlorovodiku
odhaluje ohromny nar(ist fagocytni
aktivity leukocytU.

Kdyz zasoby chlorovodiku v krevnim
fecisti prespfilis poklesnou, zacina
télo vyrabét jiné druhy kyselin za
ucelem neutralizace vzapéti vznika-
jici alkalozy. Podili se na tom kyse-
lina mlééna, uhli¢ita, maselna, dia-
cetatova, octova a mastné kyseliny.

Nasleduje stimulace zaludednich
zlaz odpovédnych za produkci chlo-
rovodiku. V disledku této poruchy
zaéne nadprodukce chlorovodiku.
Dochazi k nadprodukci kyseliny

a hyperchlorhydricky a toxemicky
stav jsou evidentni. Pacient se nyni
odhodla k druhé navstévé |ékare
zopakuje predchozi potize, ale
mezitim se pfidaly symptomy néja-
kych ZaludecCnich potizi.

Rozhozenou chemii provazi mizeni
chlorovodiku z obéhu a jeho
zaména kyselymi metabolickymi
odpady. Nékteré z nich nemohou

byt pfevedeny na substance vhodné

k vymésovani. Tento faktor, plus pfitom-
nost bakterialnich toxin{ nebo néjakych
jinych jedl vstupujicich do krve a pro-
gresivni zpomalovani obéhu a vSech
dalsich fyziologickych procesi v roz-
manitych tkanich, vyvola stav, za néjz
je télo neschopné zbavit se kyselych
metabolickych odpadl stejné rychle,
jak vznikaji, a proto se za¢nou hroma-
dit v krevnim Fegisti a vyvolaji pocateéni
stav aciddzy a toxémie.

Pacient pfijde potfeti a stézuje si na
nedostatek vydrze, podrazdénost, ner-
vozitu, nespavost, neurcité bolesti a

zazivaci potize. PovSimnéte si, ze vzdy
jakmile se dil&i poruchy zadinaji zhor-
Sovat, za¢nou se projevovat nove sym-
ptomy.

Pod spravou kyselych odpad( je krevni
fedisté jen dopravnikem. Snizeni pro-
dukce chlorovodiku vyvola kupfikladu
uz absence dostate¢né zasoby dra-
selnych soli. Tak i onak, produkce
chlorovodiku zaostava a nastoupi stav
znamy jako hypochlorhydrie. Progresi-
vita metabolickych poruch je zjevna a
dfive &i pozdéji dojde k uplnému potla-
éeni produkce chlorovodiku a projevi se
stav znamy jako achlorhydrie.

Klinicky se tento sled udalosti jevi jako
podvyzivenost a takzvana fyziologicka

porucha, metabolickych a endokrin-
nich ustroji, jako infekéni artritida a
zanét kloubl, endokarditida, ulcera-
tive endokarditis, myokarditis, rheu-
matic pericarditis, akutni chorea,
svalovy revmatismus, periferni neuri-
tida, herpes, absces mozku, akutni
apendicitida, zanét Zlu¢niku, salpin-
gitida, oophoritis, zanét stitné zlazy,
zanét ledvin, zanét kosti a kostni
dreng, phlebitus, zanét vystelky
kloubni nitroblany, rizné kozni cho-
roby, kornaténi cév, bakterie v modi
... a tento seznam mize pokracovat
donekonedna.

Spatné traveni a asimilace v dUsledku
deficitu produkce chlorovodiku

v zaludku zpUsobi vazné vycerpani
alkalické rezervy, podvyzivu, zhorse-
nou latkovou vymeénu a vysinuti fyzio-
logickych funkci rozli¢nych tkani.

Kromé toho se krevni fedisté stava
stokou naplnénou rostoucim mnoz-
stvim bakterialnich toxinl, kyse-
lych metabolickych odpadd, odpad-
nich kyselin; kyselé soli pozménily
sekrety Zlaz s vnitini sekreci i bak-
terii. Krevni fecisté se stava doslova
zumpou, Vv niz, zejména u lidi

s dédiénou vadou nebo sklony,
zaénou pUsobit rozlicné tkané. Stav
pokrocilé aciddzy a toxémie se stava
klinicky zjevnym.
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Nas pacient je jesté s nami, a ted’
uz si stézuje na znaénou vseobec-
nou slabost, nervozitu, nespavost,
zazivaci potize, r(izné dil&i poruchy
metabolické a endokrinni povahy,
poruchy srdeéni funkce, kruté
bolesti hlavy, alergické reakce, pod-
vyzivu, neurgité bolesti vSude po
téle a nadto soucasné symptomy
néjakého zanétu &i organického
poskozeni. Znovu jde navstivit svého
lékare.

Ten se ted radi s elitou profese,
chirurgy, neurology, endokrino-
logy, alergetiky, zaludeénimi speci-
alisty apod. Néjakou dobu poté, co
absolvoval kole¢ko riiznych odbor-
nik{l, se nemocny ¢lovék nalezne ve
stavu, kdy je sice zbaven rlznych
télesnych nalezitosti a jisté ¢astky
penéz, ale jeho zdravotni stav je
stale horsi. Nedostate¢na produkce
chlorovodiku, odblokovani mine-
rald, vitamin( a aminokyselin a dal-
Sich zakladni prvk(i potravy a cel-
kova nerovnovaha nebo vysinutost
vSech fyziologickych funkci rozma-
nitych télesnych tkani. Souéasné se
vzdy projevi snizeny stupen vnima-
vosti tkani.

Je vypozorovano, ze pfi tomto
stupni uz jakakoli predispozice,
ktera zplsobila toto onemocnéni,
nehraje zadnou roli.

A Gas bézi. Rostouci intenzita kaz-
dého a véech komponentd, zahr-
nujicich hlavni pficinu spojenou

s jednim nebo vicero patologickymi
procesy, pfivede naseho pacienta
do stavu s evidentné patologickymi
symptomy pokroéilé progresivni aci-
ddzy a toxémie, provazené vycerpa-
nim a snadnou unavitelnosti, nespa-
vosti, pocity tlaku v &elni ¢asti,
temeni a tylu hlavy; oblibenymi loka-
litami kde se projevuji pocity svi-
rani je i oblast hrdla a hrudni kosti.
Mohou se projevovat bolesti zad,
bficha, kruté bolesti hlavy, chvilkové
zavrati, bolesti a slabost sval(, dys-
pepsie, extrémni nervozita a podraz-
dénost, sexualni poruchy, mentalni
poruchy, znecitlivéni rukou, prst(,
navihlé ruce a chodidla, nejasné
bolesti vSude po téle, podprimérna
nebo zvySena teplota, vysoky nebo
nizky krevni tlak a r(izné funkéni
poruchy srdce. Do této doby uz se

projevi také
jedna nebo
vice alergii.

Nas paci-

ent sited uz
kone&né uvé-
domi marnost
shah o vyhle-
dani pomoci
at uz alopatt,
homeopatl,
chiroprak-
tikll, neuro-
patd, atd.

a setrvava

v zahoiklé
naladé v oce-
kavani dne
vysvobozeni.

Proces pak pfi Uplné ztraté vnima-
vosti tkané a aberace vSech fyziologic-
kych funkci neustale pokracuje, dokud
nejsou vSechny tkané nasyceny jedy.

Degenerativni onemocnéni je pouze
reakce tkané na celkovou patologii.

Ta mdze nabyt libovolné formy, jako
jsou arterioskleroza, diabetes, nefri-
tida, neduhy srdce, risty novotvart,
zhoubna chudokrevnost, leukémie, lym-
fadenom, senilni nepfi¢etnost, sclero-
sis multiplex a artriticka degenerace.

Ted' si pfedstavme naseho pacienta
v posledni fazi utrpeni. Pfedstavme si

ho ve finalni fazi pokrogilé acidozy a
toxémie..

Rozhlédnéte se kolem sebe, po svych
pratelich a milovanych. A pohledte i na
sebe. Zeptejte se sami sebe: ,Jak se
doopravdy citim?“

Vsechny tyto tragédie, umrti, bolesti a
beznadéj jsou fesitelné prostymi terapi-
emi, jednoduchymi postupy, vymysle-
nymi jako gesto pomoci lidmi fizenymi
prostou dobrosrdecnosti.

Popsané poznatky jsou k dispozici uz
vice nez tficet let. A co se stalo s génii,
ktefi si kdysi davno dovolili vybocit

z fady fizené minénim hrstky lékafG? To
prozradi jediny telefonat na Ufad Iékaf-
ského vySetfovani: ,Byli to néjaci dnes

uz nezijici mastickari*!

V tomto okamziku nutné potifebujeme
filozofii preziti za stavu nouze.

V budoucnu se vSichni sejdeme u
soudd nad zlodiny zdravotnictvi dvaca-
tého stoleti.

Zdroj [www.unexplainable.net]

Autor této prace se odvolava na nasle-
dujici zdroje
[www.arthritistrust.org/Books/Three
Years of HCI Therapy.pdf]
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