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Аннотация
Лечебное воздействие света и цвета известно с глубокой древности.
В Древнем Египте силу цвета использовали для исцеления. Храмы Гелиополя, города Солнца, были спроектированы так, чтобы солнечный свет, проникая внутрь, распадался на цвета радужного спектра. В этих храмах лечили незрячих, и они прозревали.
А в Древнем Риме остроту зрения проверяли по звездам. Если человек различал две маленькие звездочки в созвездии Большой Медведицы, то его брали в легионеры. Воину же, который начинал хуже видеть, в качестве надежного рецепта предписывалось созерцать небесные светила.
Солнечный и лунный свет, сияние звезд, вспышки молний, отражения света в воде, переливы радуги… Эти и многие другие природные источники света обладают особыми целебными свойствами, которые можно использовать для улучшения зрительных функций и восстановления зрения.
Прочитав книгу «Радуга прозрения» известного российского профессора-офтальмолога Олега Панкова, вы познакомитесь с его уникальным методом восстановления зрения без лекарств и операций, основанным на использовании поляризованного и отраженного света, преломленных световых лучей и биологически активных цветовых диапазонов.
Методика профессора Панкова включает простые и доступные каждому упражнения с пламенем свечи, отражениями в водной и зеркальной поверхностях, цветными фонариками, аквариумными рыбками и другие оригинальные процедуры с естественными и искусственными источниками света, которые помогут читателю улучшить зрительные функции при близорукости, дальнозоркости, астигматизме, катаракте, глаукоме и других офтальмологических заболеваниях.


Олег Панков
Радуга прозрения

Данное пособие не является учебником по медицине, все рекомендации, приведенные в нем, использовать только после согласования с лечащим врачом.


Целебная сила света

Лучи твои создают глаза всех тварей твоих.
Малый гимн Атону

Целебное воздействие света и цвета известно людям с глубокой древности. Храмы египетского города Солнца Гелиополя были спроектированы таким образом, чтобы солнечный свет, проникая внутрь, распадался на цвета радужного спектра. В этих храмах лечили незрячих, и они прозревали. А римским легионерам для тренировки остроты зрения предписывалось созерцать небесные светила.
Алькор и Мицар — две звезды в созвездии Большой Медведицы. Именно по ним определяли в Древнем Риме остроту зрения. Если человек различал обе эти звездочки, то его брали в легионеры. Природа изобрела глаза именно для того, чтобы человек ими пользовался, преимущественно глядя вдаль. Наш древний пращур подолгу высматривал добычу на горизонте и мог легко подстрелить птицу, парящую высоко в небе. Сегодня же все наоборот. Современные оптические приборы позволяют без труда увидеть как на ладони то, что расположено за тысячи километров от нас. Мы часами не отрываем глаз от экрана компьютера или телевизора и подолгу читаем, буквально уткнувшись носом в книгу или газету, тем самым перегружая зрение на работу вблизи.
Природа жестоко мстит нам за это. Чем цивилизованнее страна, тем больше людей в очках. Как же восстановить нарушенный баланс и укрепить зрение? Как сделать из лимона лимонад и натренировать зрение во время просмотра телевизионных передач и чтения книг? Каким образом современному человеку, чья жизнь уже невозможна без книг и компьютеров, не отказываясь от благ цивилизации, изыскать резервы для восстановления зрительных функций?
Знаменитый персидский врач Авиценна считал, что цвет имеет огромное значение в лечении пациента, и описал в «Каноне врачебной науки» принципы хромотерапии. Индийская медицина Аюрведа также подчеркивает силу цвета. Восточные целители выделяют в теле человека 7 чакр (энергетических центров), расположенных вдоль спины. Каждой чакре соответствует определенный цвет. Когда человек здоров, все цвета сбалансированы. Когда один из цветов начинает доминировать или, наоборот, становится слабым, человек заболевает. Воздействие отраженным светом позволяло древним индийским целителям вернуть цветовой баланс и вылечить пациента.
Солнечный и лунный свет, сияние звезд, вспышки молний, отражения света в воде, переливы радуги… Эти и многие другие природные источники света обладают особыми целебными свойствами, которые можно использовать для улучшения зрительных функций.
Прочитав книгу «Радуга прозрения» известного российского профессора-офтальмолога Олега Панкова, вы познакомитесь с его уникальным методом восстановления зрения без лекарств и операций с помощью естественных и искусственных источников света. Школа восстановления зрения профессора Панкова основана на использовании поляризованного и отраженного света, преломленных световых лучей и биологически активных цветовых диапазонов.
Новая книга профессора О.П.Панкова «Радуга прозрения» является продолжением его бестселлера «Очки-убийцы» и включает простые и доступные каждому упражнения с пламенем свечи, отражениями в водной и зеркальной поверхностях, разноцветными фонариками, аквариумными рыбками и другие оригинальные процедуры, которые помогут читателю улучшить зрительные функции при близорукости, дальнозоркости, астигматизме, катаракте, глаукоме и других офтальмологических заболеваниях. В книгу включены также оригинальные тренировочные комплексы «Игры для глаз» и «Лабиринты для глаз».

Проверяем зрение


Диагностический тест на наличие офтальмологических заболеваний

Для начала предлагаем вам пройти уникальный диагностический тест, разработанный нами для того, чтобы вы могли сориентироваться в отношении наличия или отсутствия у вас некоторых офтальмологических заболеваний. Ответьте «да» или «нет» на следующие вопросы.
1. При чтении, просмотре телепередач или работе за экраном компьютера мои глаза быстро устают, краснеют и слезятся.
2. Бывает, что у меня двоится в глазах, особенно во время зрительной нагрузки, я быстро устаю от зрительной нагрузки, и у меня появляется головная боль.
3. У меня бывают такие эпизоды, когда зрительное поле затуманивается.
4. Вокруг источников света я стал замечать появление радужных кругов.
5. Поле зрения с носовой стороны у меня уменьшилось — я стал видеть как бы в узком коридоре.
6. Недавно я ощутил резкую боль в глазу, которая отдавала в висок и лоб, при этом зрение резко ухудшилось.
7. У меня появилось ощущение, что перед глазами кусочки пленки, пятна, участки запотевшего стекла.
8. Я начинаю видеть хуже, если выхожу на солнце, в помещении зрение улучшается.
9. У меня появилось ощущение завесы в глазу с одной стороны, молний или летящих цветных шаров в одном глазу.
Первый и второй вопросы теста касаются зрительного утомления. Если вы положительно ответили на первые два вопроса, то, скорее всего, ваши проблемы связаны со зрительным переутомлением. Возможно, у вас близорукость или дальнозоркость, и при этом выполняется неправильная коррекция зрения очками. Также у людей после сорока лет возникает необходимость надевать плюсовые очки для чтения. Если этого не делать, то возникающее в связи с этим состояние может вызывать и головные боли, и покраснения в глазах. 
По поводу второго вопроса обратите, пожалуйста, внимание, если двоится в глазах не все время, а периодически. И если во время зрительной нагрузки вы чрезвычайно быстро устаете и у вас часто в это время возникают головные боли, такое состояние может говорить и об астигматизме.
Если вы положительно ответили на третий — шестой вопросы , это может указывать на глаукому. Затуманивание поля зрения, появление радужных кругов вокруг источников света, сужение поля зрения до узкого коридора, — все эти признаки могут вызвать подозрение в отношении глаукомы. Особенно хотелось бы обратить ваше внимание на шестой вопрос. Резкая боль в глазу с иррадиацией в висок и лоб, резкое ухудшение зрения могут сигнализировать об остром приступе глаукомы. Кстати, такие моменты у людей бывают кратковременными, и за жизнь случается несколько приступов. Некоторые люди после этих эпизодов не обращаются к врачу, и делают это только при сильном приступе, который длится 2–3 дня. Подобная ситуация часто связана с наличием закрытоугольной глаукомы. Если в этом случае не вмешаться немедленно — зрение можно потерять очень быстро. При указанных симптомах необходимо срочно идти к врачу! В Москве, да и в других городах России офтальмологическая помощь круглосуточная.
Кстати, интересный момент. Кто-то может идентифицировать свое состояние как «уменьшение поля зрения», а кто-то вообще не может понять, что это такое. Обычно это выглядит так: вам просто становится трудно перейти дорогу, вы чувствуете, что вам надо повернуться всем телом, чтобы посмотреть, есть ли машина справа или слева. То есть недостаточно смотреть просто глазами. Нужно поворачиваться всем туловищем. Вот такие детали могут также навести вас на мысль, что, возможно, у вас развивается глаукома. Но вы должны знать, что если отмечены такие проявления, значит, глаукома уже развитая. Помочь в этом случае гораздо труднее. Советуем после сорока лет ежегодно проходить осмотр у офтальмолога.
Седьмой вопрос теста о том, что появляется ощущение пятен перед глазами. Зрение ухудшается не полностью, а фрагментарно, на маленьких участках глаза. В этом случае можно заподозрить наличие катаракты, хотя пятна могут быть признаком и других заболеваний.
Восьмой вопрос теста очень интересный. Казалось бы, человек вышел на естественное освещение, на солнышко, и должен видеть лучше, а на свету он начинает видеть хуже, чем в помещении. О чем это говорит? При ярком свете у нас зрачок сужается, а при катаракте мутнеет хрусталик. Эти помутнения чаще локализуются в центре. И когда зрачок сужается, поле зрения уменьшается, уменьшается обзор — и поэтому становится хуже видно именно на свету. В помещении зрачок становится шире, зрительное поле расширяется, и становится лучше видно. При медикаментозном расширении зрачка, кстати, человек с катарактой, которая локализуется в центре, тоже начинает лучше видеть.
Девятый вопрос диагностического теста — очень важный, и это крайне серьезная симптоматика. Ощущение завесы на глазу с одной стороны, молний или летящих шаров в глазу может говорить о нарушениях в зоне сетчатки. Либо дистрофических, либо это уже говорит об отслойке сетчатки. Отслойка сетчатки — заболевание опасное и требует немедленного вмешательства. Дистрофические заболевания — это хронический процесс, который может течь по-разному, но чаще всего он протекает медленно. Здесь существуют методы консервативного и хирургического лечения, которые помогают поддерживать глаза в форме.
Самая главная проблема со зрением — это его снижение. Поэтому если человек всегда видел хорошо, то можно просто закрыть один глаз, потом закрыть второй глаз и сравнить зрение правого и левого глаза. Если вы почувствуете разницу, то это будет основанием для обращения к врачу. Если один глаз стал хуже видеть — более туманно или там нечеткие контуры, следует немедленно обратиться к врачу. Особенно опасно резкое ухудшение зрения. Если человек всегда видел хорошо и вдруг стал видеть плохо — например, одним глазом, то это опять же повод пойти к доктору.

Проблемы с сетчаткой? Тест Амслера

Предлагаем вам пройти тест на выявление возможных проблем с сетчаткой, на выявление дистрофии сетчатки. Для его выполнения вам потребуется листок бумаги, лучше в клеточку. Обведите ручкой все линии на листке как можно ровнее — у вас должен получиться квадрат из 20 клеточек, аккуратно разлинованный в виде сетки. В центре этой сеточки поставьте точку. Можете воспользоваться готовым изображением (рис. 1).
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Рис. 1 
Если вы обычно носите очки, наденьте их. Прикройте один глаз и пристально посмотрите на центральную точку с расстояния вытянутой руки. Затем, продолжая без отрыва смотреть на центральную точку, медленно приблизьте листок к лицу на расстояние 30–20 сантиметров от глаз. Во время приближения взгляд от этой точки не отрывайте. Если вы заметите где-либо на листке изменения формы сетки — какие-то искривления, искажения, прерывистость линий, выпадение участков линий или затуманенность, отметьте эту зону прямо на листочке. Повторите тест и обведите патологическую зону карандашом. По окончании тестирования вы можете показать результат своему доктору. Такое тестирование в дальнейшем можно проводить регулярно, оценивая эффективность назначенного лечения. Начинать проверку следует с более зоркого глаза. Вторым проверяйте глаз, который видит хуже.

Диагностика заболеваний по глазам

Еще древние врачеватели по глазам могли поставить практически любой диагноз. Есть такое выражение «глаза — зеркало души». Но это не только зеркало души, но и зеркало всего организма. Заглянув в глаза, мы имеем уникальную возможность оценить состояние всей сосудистой системы организма, потому что через роговицу — прозрачную ткань, которая покрывает наш глаз снаружи, можно проникнуть взглядом внутрь глаза, на глазное дно, и оценить состояние сосудистой системы, которая питает глаз. Таким образом можно увидеть наличие, к примеру, атеросклеротических изменений. Когда у человека гипертония, мы тоже можем это увидеть и оценить ее степень. Предположительно можно даже выставить диагноз ишемическая болезнь сердца. Поскольку этот кусочек сосудистой системы доступен нашему обзору, нашему взгляду, то по нему, как по своеобразному маркеру, можно судить о состоянии всей сосудистой системы организма — в том числе головного мозга, сердца, других сосудов и других органов.
Снижение зрения может быть связано, например, с перенесенным гепатитом. Человек переболел гепатитом В, после этого у него стало резко падать зрение. Казалось бы, гепатит В — заболевание печени, но оно отражается на зрении. Иногда воспалительные заболевания дают изменения сетчатки, может изменяться состояние хрусталика, прозрачность внутриглазных сред.

Учимся пользоваться глазами


Первый закон зрения

Первый закон зрения гласит: «Когда глаз перемещается, он видит». Природа изобрела глаза именно для того, чтобы человек ими пользовался. Нагружать и тренировать глаза необходимо. Те органы, которые остаются у человека в силу ряда причин недогруженными — страдают в первую очередь. К примеру, наши современницы из развитых стран взяли за правило рожать по одному ребенку, в лучшем случае — по два. В результате врачи наблюдают значительный рост заболеваний репродуктивной сферы. «Не родишь Ерему — родишь фиброму», — гласит пословица. По статистике четыре из десяти женщин в возрасте от 30 до 50 лет имеют фибромиому (фиброму) матки — одиночный узел или скопление доброкачественных новообразований из мышечной и соединительной ткани. У много рожавших женщин фибромиомы встречаются значительно реже.
Похожая картина наблюдается в отношении заболеваний сердца и сосудов. Сидячий образ жизни, детренированность сердечной мышцы у совсем еще молодых людей приводит к значительному росту сердечно-сосудистых заболеваний в зрелом возрасте. Природа безжалостно отнимает то, что человеку «не нужно».
Когда-то человек имел прекрасное обоняние, зрение и слух, не уступающие аналогичным функциям у животных. А теперь эти функции в значительной степени утеряны по причине их недостаточного использования. Слепое или глухое животное в живой природе не проживет и дня. Более того, оно просто не доживет до полной слепоты. А человек в обществе может жить при практически полностью утерянных функциях органов чувств. Цивилизация и технический прогресс оказали негативное влияние на физиологию человека. Современная техника позволяет «рассмотреть» и «расслышать» то, что не под силу увидеть глазами и услышать ушами, в результате органы чувств стали использоваться вполсилы, негармонично, перестали быть органами выживания. В настоящее время их возможности в значительной степени утрачены. То, что не работает, атрофируется. Это непреложный закон природы.
Если орган не загружать, он начинает болеть. Случается так, что ребенок рождается с разными глазками: один глаз у него, например, видит нормально, а другой глаз близорукий или дальнозоркий. В этих условиях ребенок пользуется только одним рабочим глазом. В таком случае хорошо видящий глаз берет на себя двойную нагрузку, а слабовидящий начинает лениться — и тогда может развиться слепота от неиспользования глаза! Родители должны быть очень внимательными по отношению к своему чаду: вовремя заметить и скорректировать проблему. Для того чтобы плохо видящий глаз работал в полную силу, малышам прописывают специальные корректирующие очки.
Итак, для того чтобы сохранить зрение, необходимо им пользоваться. Но ведь в обычной жизни человек очень активно пользуется глазами! Вот тут и возникает некоторое противоречие. Удивительная вещь, ведь если с органами репродукции и сердцем — все понятно, эти органы явно недогружены, то со зрением, на первый взгляд, ситуация полностью противоположная — современный человек не просто активно пользуется глазами, он в буквальном смысле не оставляет их в покое ни на минуту. Казалось бы — орган зрения в постоянном тонусе, все время идет тренировка. И при этом — колоссальный рост болезней глаз во всем мире. За последние шесть лет только в нашей стране количество больных офтальмологическими заболеваниями увеличилось на три миллиона. Врачи предупреждают о развитии так называемой эпидемии заболеваний органа зрения. Почему же так происходит, и в чем проблема?

О том, как мы нарушаем закон

Нагрузка на зрение должна быть адекватной и разнообразной. Глаза утомляет не сама работа, а то, что они работают в неверном режиме. Наш современник практически перестал пользоваться глазами для рассматривания предметов вдали. Нагрузка на зрение происходит преимущественно за счет рассматривания мелких объектов вблизи. Это, прежде всего, буквы в книге или газете, символы на экранах компьютеров. Нагрузка на зрение в этих случаях очень однообразна. Мы читаем книгу, и наши глаза совершают одинаковые движения слева — направо, слева — направо: часами изо дня в день одни и те же движения. Представьте балерину, которая в целях тренировки изо дня в день часами выполняет одно и то же па. И больше не делает никаких движений! Очевидно, что большая часть мышечных групп останется недогруженной, а движения в танце будут грубыми и нескоординированными.
Зачастую условия, в которых мы работаем, в значительной степени способствуют перегрузке органа зрения. Чтение в полутьме или с бликующего экрана, на слишком ярком свету или при искусственном освещении, при резких колебаниях уровня освещенности, в движущемся транспорте или даже на ходу заставляет глаза чрезмерно напрягаться, что может привести к перегрузке и, в конечном итоге, к поломке тончайшего зрительного механизма. Но может и не привести. Если отнестись к неблагоприятным условиям чтения как к тренирующему фактору и использовать их адекватно в тренирующем режиме — зрение от этого будет только улучшаться!
Рассмотрим для примера одну из проблем — работа с компьютером и чтение.
Продолжительная работа с нагрузкой для глаз вблизи, в том числе чтение — является большим напряжением для глаз. Идеально — если вы сможете после каждых 30–40 минут такой работы вблизи давать отдыхать глазам. Каким образом? Например, спокойно посмотрите вдаль — это прекрасный отдых для глаз, работавших долгое время на нагрузку вблизи. Или подержите глаза в темноте некоторое время — это для них тоже отдых. Надо глаза либо прикрыть, либо посидеть 3–5 минут в полной темноте.
Работая на компьютере, люди по многу часов неотрывно смотрят в монитор. От этого замедляется процесс моргания, глаз начинает сохнуть и развивается такое заболевание, как синдром сухости глаза, который вызывает массу проблем в лечении. Поэтому нужно не забывать о том, что если человек работает на компьютере и особенно если он носит при этом контактные линзы, то в течение всего дня он должен закапывать специальные увлажняющие капли, помогающие глазу переносить сухость.
Это — всего лишь пара элементарных примеров помощи глазам в процессе работы. Если соблюдать правила, нагрузки для глаз не страшны, а наоборот, полезны. Если вы твердо решили заняться улучшением своих зрительных функций, не следует сразу бросаться с места в карьер. Безусловно, разучившемуся двигаться адинамичному человеку нет смысла сразу пытаться пробежать марафон. В той же мере человеку с нарушением зрения не следует сразу и помногу нагружать глаза. Только продуманная, индивидуальная, дозированная, постепенно увеличивающаяся нагрузка на глаза в тренировочном режиме способна оказать благоприятное воздействие и улучшить зрительные функции.

Как сделать из лимона лимонад

Так что же мы должны изменить в обычной нашей жизни для того, чтобы нагрузка на глаза приносила только пользу?
С детских лет нас предостерегают от большого разнообразия воздействий на глаза. Все мы привыкли к устоявшимся суждениям о том, что чтение при тусклом искусственном освещении — вредно, на ярком солнце — тоже вредно, при резких колебаниях уровня освещенности — супервредно, а чтение в движущемся транспорте — просто катастрофически вредно! Где же выход? Где же тогда читать, и как? У любого здравомыслящего человека рано или поздно закрадывается сомнение в том, что вырванные из контекста жизни рекомендации — этакая манная каша для глаз — способны сохранить нам зрение и облегчить жизнь. Ведь так называемых «пагубных» воздействий практически невозможно избежать в современных условиях. Мы смотрели и будем смотреть телевизор, не собираемся бросать чтение, а ежедневная работа за компьютером стала неотъемлемой частью жизни практически каждого человека. Таков наш образ жизни, и нужно учиться сохранять зрение именно в этих условиях.
Если следовать определенным правилам, то чтение книги или просмотр телепередачи в неблагоприятных условиях не только не испортит глаза, а принесет им пользу. Самое главное: помнить о том, что как и всем органам, как и всему организму, глазам нужно не только работать, но и отдыхать. И отдыхать регулярно. Именно грамотное чередование нагрузки и отдыха превращает нагрузку в тренировочный фактор.

Как читать с пользой для глаз

Считается, что чтение — одно из неизбежных зол цивилизации. Нам советуют избегать мелкого шрифта и читать только при благоприятных условиях. Это, якобы, сведет негативные последствия чтения к минимуму. Регулярно проводятся исследования, позволяющие установить, какой шрифт для зрения менее вреден, особенно если речь идет о здоровье школьников. Разработаны гигиенические правила, касающиеся размера шрифта, его цвета, расстояния между буквами и строками, длины строк. Издательства вынуждены подтверждать соответствие каждой изданной ими книги установленным гигиеническим требованиям. Все это правильно, однако необходимо понимать, что дозированное чтение мелкого шрифта полезно для глаз, так как имеет тренировочный характер. Крупный шрифт легче, чем мелкий, прочитать при слабом освещении, приблизив книгу к глазам. А вот мелкий шрифт невозможно прочитать близко к глазам, если их как следует не расслабить. Дозированное чтение мелкого шрифта на очень близком расстоянии может оказать на глаза расслабляющий эффект (рис. 2).
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Рис. 2 
Пациентам с миопией можно рекомендовать упражнения на разглядывание мелкого шрифта. Миопия в результате этих тренировок будет снижаться. Почитав в течение нескольких минут мелкий шрифт при неблагоприятных условиях, вы сможете читать обычный шрифт в обычных условиях значительно легче. Этим способом за несколько секунд удается снизить боль в глазах. Известно, что лыжников перед ответственными соревнованиями отправляют тренироваться в горы. Там меньше кислорода, и тренировки проходят в усложненных условиях гипоксии. Зато когда непосредственно перед соревнованиями спортсмены спускаются на равнину, то пробегают свою дистанцию легко, на одном дыхании. То же в отношении нагрузки на глаза. Усложнив исходные условия для чтения, а потом резко облегчив их, мы помогаем глазам расслабиться. 
Тренировки на чтение мелкого шрифта полезны при близорукости. Особенно эффективны в этом случае тренировки на распознавание предназначенного для чтения вблизи мелкого шрифта на отдаленном от глаз расстоянии (рис. 3).
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Рис. 3 

Упражнение «Стенгазета»

Подберите текст с газетным шрифтом (можно воспользоваться приведенным ниже) (рис. 4).
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Рис. 4 
Отодвиньте страницу с текстом от глаз на то максимальное расстояние, на котором он еще хорошо читается. Прочитав несколько предложений, отодвиньте текст чуть дальше от глаз. Вы должны почувствовать некоторое ухудшение видимости. Важно при этом не отодвигать страницу настолько далеко, чтобы буквы не распознавались. Ухудшение видимости должно быть минимальным. Это как бы затуманивание текста с небольшой расплывчатостью контуров букв. Текст при этом должен быть читаемым (рис. 5). 
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Рис. 5 
Подождите, пока зрение восстановится и видимость улучшится. Как только буквы станут четкими, прочитайте несколько абзацев и попытайтесь снова немного отодвинуть текст от глаз или отклонить голову от текста (рис. 6). 
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Рис. 6 
Если вам снова удастся прочитать текст на увеличенном расстоянии, прочтите несколько абзацев. Если же буквы расплываются и прочитать текст не удается, снова уменьшите расстояние от текста до глаз. И читайте текст на таком расстоянии (рис. 7). 
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Рис. 7 
Ежедневно повторяйте эти упражнения по 5–10 минут, по нескольку раз в день. Фиксируйте результаты тренировок и записывайте расстояние, на котором вам удалось прочитать текст. 
Считайте своей большой победой, если в результате тренировок расстояние от глаз до газетного текста составит 60–70 см. Однако не спешите получить такой результат. Только через месяц после начала тренировок вы почувствуете заметное улучшение (рис. 8).
[image: ]
Рис. 8 

Упражнения с текстами

Упражнение 1. Из приведенных ниже отрывков определите самый мелкий шрифт, который можете читать свободно, без усилий на расстоянии 20–30 см (рис. 9, 10).
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Рис. 9 
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Рис. 10 
Затем выберите необходимый вам текст с соответствующим размером шрифта (рис. 11–17). 
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Рис. 11 
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Рис. 12 
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Рис. 13 
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Рис. 14 
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Рис. 15 
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Рис. 16 
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Рис. 17 
Расположив текст на расстоянии 20–30 см, медленно приближайте его к глазам, стараясь его читать на минимальном расстоянии от глаз в течение 2–3 минут. Затем посмотрите вдаль несколько секунд. Повторите упражнение 5–6 раз. Упражняйтесь ежедневно или через день.
Упражнение 2. Выберите из приведенных выше отрывков самый мелкий шрифт, который можете читать свободно, без усилий на расстоянии 20–30 см. Если возникла необходимость читать с очками, то первоначально можете воспользоваться ими. Через некоторое время, когда зрение улучшится, надо будет снимать очки во время чтения. Если вы испытываете неприятные ощущения при чтении мелкого шрифта, немедленно прекратите упражнение. Дискомфорт свидетельствует о наличии напряжения, то есть о неправильном использовании вами своих глаз. В следующий раз начните читать более крупный шрифт. Текст читать 10–15 минут на расстоянии 20–30 см. Постепенно вы сможете читать без усилий все более мелкий шрифт. Время чтения, если вы не испытываете напряжения глаз, можно увеличить до 20–30 минут. Упражнение особенно рекомендуется близоруким.

Читать ли лежа

Трудно отыскать зрительную привычку, с которой нас призывают бороться столь же упорно, как с чтением лежа. Странно, почему при этом врачи обходят стороной вопрос о чтении в положении сидя, ведь это тоже неполезно. Застойные явления в малом тазу, геморрой, проблемы с позвоночником и многие другие заболевания связывают именно с тем, что мы вынуждены долго находиться в однообразной сидячей позе. Вспомните изображения средневековых ученых. Они, как правило, работали стоя за специальной наклонной конторкой. В советские времена в некоторых общеобразовательных школах в экспериментальном порядке дети также стояли во время занятий за партами-конторками. Правда, этот эксперимент длился недолго.
Конечно, мы не призываем уважаемого читателя читать исключительно в положении стоя. Наш совет не столь радикален. Просто постарайтесь во время чтения по возможности менять положение тела. Каждые 10–15 минут несколько меняйте позу, если приходится долго сидеть. И даже если вы немного полежите или постоите с книгой в руках в перерывах между чтением в сидячем положении — это будет полезным не только для глаз, но и для всего организма.
При чтении в положении лежа мы получаем нагрузку на глаза при необычных, отягчающих обстоятельствах, а потому при соблюдении определенных условий такую нагрузку можно считать тренировочной. Более того, тренируясь регулярно, вам будет все легче читать в этом неудобном положении. В вертикальном положении при достаточном освещении, когда свет падает сзади поверх левого плеча, вы сможете довольно долго читать, не испытывая симптомов зрительной перегрузки. Но лежа, при наклонном положении страницы к глазам вы почувствуете дискомфорт в первые же минуты чтения.
Почему это происходит? Прежде всего потому, что при чтении лежа неизбежно уменьшается расстояние от текста до глаз, заданное при чтении за рабочим столом высотой стула и стола. Кроме того, читая лежа, практически невозможно соблюсти центральную фиксацию — книга будет находиться под тем или иным углом от глаз. Если долгое время читать в положении лежа, не расслабляя глаз, острота зрения, действительно, может снизиться.
Нужно помнить, что чтение в положении лежа может быть вредным не только для глаз. В таком положении сдавливается грудная клетка, что несколько нарушает дыхание. Затрудняется циркуляция крови, могут возникнуть застойные явления в коре головного мозга. Одним из настораживающих симптомов при чтении лежа являются неприятные боли в затылочной части головы. Если вы почувствуете боли или дискомфорт в голове, осторожно поменяйте положение тела, примите сначала сидячее положение, а затем только встаньте и подвигайтесь.
Всего этого можно избежать, если не забывать о чувстве меры. Если очень хочется почитать лежа, то 10–15 минут перед сном вам не повредят. Кроме того, непродолжительное чтение перед сном рекомендуется в качестве средства от бессонницы — монотонные движения глазными яблоками успокаивают нервную систему и готовят мозг ко сну. В том случае, конечно, если вы читаете что-то умиротворяющее. А вот тот, кто натренируется читать лежа без дискомфорта, при чтении в обычных условиях будет себя чувствовать так же легко, как марафонец на короткой дистанции.

Как смотреть телевизор с пользой для глаз

Если научиться правильно смотреть телевизор, это может оказаться не только не вредно для зрения, но даже полезно. Когда мы смотрим телевизор, наши глаза перемещаются, и перемещаются нерегулярно, как при чтении книги, а хаотично, что является хорошей нагрузкой для глаз. О чем же надо позаботиться для того, чтобы эта нагрузка имела тренировочный характер?
Прежде чем смотреть телевизор, необходимо снять очки и сделать пальминг. Таким образом вы подготовите глаза к изменяющейся нагрузке. Желательно, если есть возможность, смотреть телевизор без очков. Но если у вас уже есть серьезные проблемы со зрением, смотрите в очках. Перед экраном надо сидеть в правильной позе и на правильном расстоянии. Садитесь, по возможности, по центру экрана. Если вы сидите не прямо по центру по отношению к телевизору, то глаза смещены, одни мышцы напрягаются, другие меньше работают — в результате развивается утомляемость.
Если вы идете в кинотеатр или в театр, садиться нужно также по центру зала или сцены, а не сбоку. Располагайтесь перед телевизором на таком расстоянии, чтобы вы не испытывали дискомфорта при вашем состоянии зрения. Сначала сядьте настолько близко к экрану, чтобы ваши глаза абсолютно не напрягались, и продолжайте смотреть телевизор на таком расстоянии до тех пор, пока ваши глаза не адаптируются и изображение не станет четким. После этого можно немного отодвинуться назад. Постепенно увеличивая расстояние до экрана, вы заметите, что видите вполне приемлемо и с более дальнего расстояния. Хотя здесь особенно четких рекомендаций нет. Все зависит от величины экрана. Для стандартных экранов — такие телевизоры обычно стоят у нас дома — оптимальное расстояние до экрана должно составлять 3–4 метра. Если квартира маленькая, не покупайте телевизоры с большими экранами: это вредно для глаз (рис. 18).
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Рис. 18 
Не забывайте о том, что тренировочную нагрузку от чрезмерной отличает чередование напряжения и отдыха. Во время затянувшихся монологов закрывайте глаза, чтобы дать возможность глазам передохнуть. Периодически во время просмотра передачи зажмуривайте глаза, потом несколько раз поморгайте и смотрите снова. Не забывайте также о том, что находиться длительное время в неподвижном состоянии вредно. Поэтому почаще вставайте с дивана и делайте небольшую разминку. И еще один необычный совет. Попробуйте смотреть телевизор, глядя не на экран, а на его отражение в стеклянной поверхности, например в открытой стеклянной дверце шкафа. Дело в том, что отраженное изображение имеет меньшую яркость, меньше мерцает, расстояние от глаз до отраженного изображения в этом случае увеличивается. А в случае выбора правильного угла падения луча от телевизора на отражающее стекло вы будете наблюдать поляризованный свет, и просмотр телепередач в этом случае станет действительно полезной процедурой. Конечно, все время смотреть телевизор таким способом неудобно — ведь вы будете видеть зеркальное изображение и не сможете читать надписи. Так что мы рекомендуем это только в качестве тренировочного упражнения, а не как постоянную практику.

Жидкокристаллические экраны

Вы, наконец, решили сменить свой старый телевизор на плоский LCD? В отношении сохранения вашего здоровья это, безусловно, правильное решение.
Преимущество LCD-телевизоров перед обычными очевидно. Во-первых, полностью отсутствуют вредные излучения, которые дают электронно-лучевые трубки. Во-вторых, глаза не напрягаются из-за мерцания и бликов. И, наконец, жидкокристаллические экраны не притягивают пыль, которую собирает электризующийся экран кинескопа.
При выборе LCD телевизора важно не ошибиться с размерами экрана. Если вы покупаете телевизор на кухню или в маленькую комнату, выбирайте модель с небольшой диагональю — не более 15–20 дюймов. Для домашнего кинотеатра можно приобрести более крупную модель. Важно знать, что оптимальное расстояние до экрана должно составлять 4–5 диагоналей.
Источник света в LCD-телевизорах подобен солнечному свету, привычному для глаз.
Свет, излучаемый экраном LCD, поляризован, это полезно для глаз.
Если собираетесь смотреть LCD-телевизор большой компанией, то при выборе модели обращайте внимание на угол обзора — телевизор с большим углом обзора будет удобно смотреть из любой точки.

Как читать в движущемся транспорте

Одна из банальных рекомендаций — не читать в движущемся транспорте. Однако большинство из нас вынуждены значительную часть времени проводить в движущемся транспорте, где мы все равно читаем, несмотря на все запреты. Когда рассматриваемый объект начинает быстро двигаться, действительно, появляется напряжение глаз, однако особенно остро это проявляется в короткий период адаптации. Через некоторое время глаза приспосабливаются и начинают работать в тренировочном режиме. При дозированном чтении в движущемся транспорте с периодами регулярного расслабления глаз происходит их тренировка.
Сейчас появились ридеры — электронные книги с матовым небликующим экраном и хорошей подсветкой. Еще одно их преимущество — можно установить для чтения шрифт любого размера. Такие экраны создают идеальные условия для чтения во время движения. Важно запомнить, что, читая в движущемся транспорте, нужно значительно чаще, чем при чтении в обычных условиях, давать отдых глазам! Через каждые 5–7 минут в этом случае нужно расслаблять глаза, просто прикрывая их веками или ладонью (рис. 19).
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Рис. 19 
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Рис. 20 
Полезно также посмотреть во время такой зрительной «переменки» в окно автобуса или машины (рис. 20).

Посмотри вокруг

Многие заболевания глаз развиваются из-за перенапряжения. Если мышцы глаз перенапряжены и не отдыхают, это препятствует циркуляции крови в глазах, что, в свою очередь, затрудняет питание глаз и выведение из них отходов жизнедеятельности. Если долго и монотонно выполнять работу, которая связана с фокусированием на близких предметах, это обязательно приведет к перенапряжению глаз.
Чтобы глаза служили вам долго, нужно не только напрягать глазные мышцы, но и регулярно их расслаблять. Возьмите за непреложное правило: при чтении и работе за компьютером не смотрите неотрывно и подолгу на испещренную буквами страницу, находящуюся от вас на одном и том же расстоянии, а хотя бы на несколько секунд прервите работу и посмотрите вокруг и вдаль. Для этого совсем не обязательно каждые 45 минут подходить к окну и рассматривать набивший оскомину урбанистический пейзаж с тоскливой трубой ТЭЦ на горизонте.
Как минимум один раз в течение академического часа необходимо отрывать глаза от книги. У школьников и студентов такая возможность предусмотрена — между уроками и лекциями имеются перемены. А взрослый человек должен предоставить ее себе сам. Повесьте в дальнем от рабочего стола конце комнаты картину или фотографию, которую было бы интересно рассматривать. Лучше, если она будет многоцветной и яркой. Можно регулярно менять картины, чтобы не потерять к ним интерес. Если в доме есть дети, этот совет будет особенно актуален. Образы героев любимых мультфильмов и комиксов не только будут способствовать расслаблению глаз малыша, но и уравновесят его психику, помогут справиться со стрессом, который неизбежно возникает при необходимости выполнять домашнее задание (рис. 21).
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Рис. 21 
И вот еще что: если три недели не носить очков и провести это время на побережье моря, на заливных лугах, в местности, где есть возвышенности и виды на километры, при этом книг не читать и не смотреть в экран, то зрение может улучшиться на 1 диоптрию. Попробуйте!

Семь цветов здоровья

В начале книги я уже говорил о том, что различные цвета определенным образом влияют на различные функции организма. В современной медицине даже существует отдельное направление — цветотерапия. Воспользуйтесь ее советами, чтобы помочь своим глазам — и не только им! — выздороветь.
Картины с преобладанием красного цвета активизируют нервную деятельность, нормализуют сердечно-сосудистую систему. Рассматривание изображений в красных тонах полезно при близорукости, астигматизме, косоглазии и амблиопии у детей.
Картины с преобладанием желтого цвета стимулируют деятельность органов пищеварения, способствуют очищению организма от токсинов. Этот цвет снимает усталость и сонливость.
Картины с преобладанием оранжевого цвета улучшают кровообращение, трофику кожи, способствуют регенерации нервной и мышечной ткани, усиливают сексуальность, стимулируют деятельность половых желез. Рассматривание изображений в оранжевых тонах полезно при близорукости, дистрофии сетчатки, атрофии зрительного нерва.
Картины с преобладанием зеленого цвета снижают артериальное и внутриглазное давление, урежают частоту пульса. Рассматривание изображений в зеленых тонах полезно при глаукоме, спазмах аккомодации, дистрофии сетчатки.
Картины с преобладанием голубого цвета успокаивают нервную систему, способствуют повышению сопротивляемости организма инфекциям. Рассматривание изображений в голубых тонах полезно при близорукости, спазмах аккомодации, воспалительных заболеваниях глаз.
Картины с преобладанием синего цвета оказывают положительное влияние на работу гипофиза, парасимпатическую нервную систему, способствуют повышению сопротивляемости организма инфекциям, стимулируют деятельность мозга, повышают творческую и интеллектуальную активность. Рассматривание изображений в синих тонах полезно при катаракте, глаукоме, помутнениях роговицы и стекловидного тела.
Картины с преобладанием фиолетового цвета оказывают успокаивающее действие на головной мозг и глаза, способствуют выработке мелатонина. Кстати, дефицит мелатонина — или гормона сна — частая причина бессонницы. Угнетает выработку мелатонина яркое освещение, электромагнитное поле компьютера и других электроприборов, сигареты, алкоголь, чай, кофе, некоторые лекарственные препараты (допамин, бензодиазепины, бетаадреноблокаторы, антагонисты кальция). Кроме суточного, известен сезонный ритм выработки мелатонина. Весной и летом уровень мелатонина снижается в связи с увеличением светового дня. Так вот, рассматривание изображений в фиолетовых тонах эффективно при бессоннице, так как фиолетовый цвет способствует выработке мелатонина. Рекомендуем вам декорировать спальню в фиолетовые тона и повесить в ней картину с преобладанием фиолетового цвета. Благотворное влияние фиолетовый оказывает при катаракте, увеитах, помутнениях роговицы.
Очки с оранжевыми стеклами помогают от бессонницы
Знаете ли вы о том, что американцы изобрели очки, не пропускающие «бодрящий» свет и не снижающие при этом трудоспособность? Это такие специальные солнцезащитные очки, которые частично не пропускают голубой свет. Ведь именно этот свет особенно сильно воздействует на биологические ритмы организма. Испытания показали, что использование таких очков в течение 2 часов перед сном повышает уровень гормона сна — мелатонина. Поэтому их прописывают вместо таблеток от бессонницы! Такие очки с цветными стеклами, убирающими свет голубого спектра, окажут помощь пациентам, которые испытывают трудности с засыпанием. По мнению специалистов Нью-Йоркского Центра исследования света, наиболее эффективными в борьбе с бессонницей являются линзы оранжевого цвета, так как они лучше всего задерживают голубой свет.
Зеленые очки успокаивают нервы
А вот зеленые стекла, по наблюдениям медиков, хороши тем, что не искажают картину мира, а только подчеркивают цвета. Их рекомендуют носить пожилым людям и пациентам, страдающим глаукомой. Зеленый цвет расслабляет нервную систему, вызывает ощущение комфорта. При ношении зеленых очков отток внутриглазной жидкости происходит лучше, и внутриглазное давление снижается.
Цветовой душ
Сделайте или купите лампу с цветными фильтрами. Цветная пленка, используемая для театрального освещения, продается в магазинах театрального реквизита. Можно также вставить в лампу кусочки витражного или цветного необработанного стекла. Сейчас уже можно купить в магазинах такие лампы и бра, свет которых проходит через необработанные цветные стекла. А через цветные фильтры вы сможете пропускать лучи от самой обычной лампы направленного света (лампы, ограничивающие направление света абажуром или плафоном).
Принимайте цветовой душ в зависимости от вашего самочувствия. Если вы хотите взбодриться, посидите несколько минут под красной или желтой лампой. Если хотите расслабиться после напряженной работы — используйте зеленый или голубой фильтр. А фиолетовый фильтр поможет справиться с бессонницей и отойти ко сну (рис. 22, 23).
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Рис. 22 
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Рис. 23 

Упражнение «Волшебный фонарь»
Возьмите настольную лампу, фонарь или светильник мощностью не более 40 Вт. Приготовьте 7 лампочек разного цвета (красный, оранжевый, желтый, зеленый, голубой, синий, фиолетовый). Если нет таких лампочек, купите в магазине фототоваров фильтры тех же цветов или цветную прозрачную пленку, из которой можно самостоятельно сделать 7 цветных экранов. Эти экраны следует установить перед светильником или прикрепить к фонарю.
Упражнение с лампой выполняется в положении сидя за столом на расстоянии 1 м от источника света, а с фонариком — на расстоянии вытянутой руки. После включения лампы выбранного цвета (или установки соответствующего экрана) двигайте шеей вперед — назад и влево — вправо. При этом ваши глаза неподвижны(!) и устремлены поверх лампы или в сторону от нее. Глаза неподвижны, а шея двигается. В этом положении глаза получают как бы «цветовой душ» (рис. 13).
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Рис. 13 

Тренировочные игры для глаз


Забавный тренинг

Всем понятно, что нормальному человеку трудно заставить себя выполнять скучные упражнения для глаз каждые 45 минут. Что уж в этом отношении говорить о детях! Однако совсем несложно придумать веселую игру, которая поможет вам и вашему малышу разнообразить зрительную нагрузку и расслабить глаза.
Подойдите с ребенком к окну и посчитайте, каких машин на дороге больше — красных, зеленых или синих. Также можно посчитать пешеходов с зонтиками, рассмотреть окна, в которых горит свет, проследить за полетом вороны.
Во время таких игр старайтесь смотреть в разные стороны, переводить взгляд с земли на небо и наоборот. «Рисуйте» взглядом разные геометрические фигуры — восьмерки, круги, треугольники, рассматривайте прохожих и машины то одним, то другим глазом, через дырочку на листке бумаги, сквозь расставленные пальцы ладони (рис. 25–27). Не бойтесь придумывать разные задания — главное, чтобы движения глаз были как можно более разнообразными и непривычными.
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Рис. 25 
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Рис. 26 
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Рис. 27 

Срисовывание удаленных предметов

Возьмите за правило срисовывать с натуры находящиеся от вас на значительном расстоянии предметы, расположившись во время прогулки на лавочке в сквере или сидя на балконе в теплое время года. В этом случае вы будете вынуждены постоянно изменять дистанцию фокусировки взгляда, и ваши глаза получат нетрадиционную и очень полезную нагрузку. Сначала рисуйте отдаленные, но недвижущиеся предметы: кормушку с сидящими на ней птицами, маленькие пейзажи, верхушки деревьев, окружающих вас в парке. Старайтесь не упустить мельчайшие детали и цветовые оттенки. Затем попробуйте нарисовать человека или птицу в движении, наблюдая за ними издалека. При этом опять-таки старайтесь не упустить важные детали: предметы одежды человека, его позу, походку, вещи, которые он несет в руках. Запоминайте и быстро переносите на бумагу детали одежды, цвет волос, зонтика и трости, форму его прически или шляпы. Желательно, если движущаяся натура будет находиться на расстоянии около 6–10 метров от вас (рис. 28), а если позволяет зрение, то еще дальше. Посоревнуйтесь со своим ребенком в этом занятии. У кого изображение точнее? Кто разглядел больше деталей? По желанию вы можете оценивать или нет художественные качества рисунка. На самом деле это не столь важно. Главное — разглядеть максимально возможное количество деталей и зафиксировать их на рисунке.
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Рис. 28 
Начните рисовать, находясь от объекта на максимально отдаленном, но при этом комфортном для глаз расстоянии. Проводите занятия ежедневно в течение 15–20 минут. С каждым разом старайтесь выбирать для рисования все более отдаленные и сложные объекты. При помощи таких приятных регулярных творческих занятий многим пожилым пациентам удалось значительно улучшить зрительные функции при дальнозоркости, глаукоме и катаракте. А у детей и подростков посредством сеансов лечебного рисования удается остановить прогрессирование близорукости.

Записывание удаленных символов

Играли ли вы когда-нибудь в увлекательную игру, когда из букв одного длинного слова нужно придумать как можно больше новых слов? Например, из букв, входящих в состав слова «гидроэлектростанция»? Наверняка, играли. Предлагаем вам слегка изменить исходные условия этой забавы, и она превратится в тренировочное упражнение для глаз.
Напишите длинное слово крупными буквами на листке ватмана, прикрепите лист на стену или напишите слово на доске мелом. Предложите игрокам сесть на максимально отдаленном от стены расстоянии, пока еще видны буквы написанного слова. А дальше все как обычно. Перед каждым игроком листок бумаги и ручка. Необходимо придумать как можно больше слов из букв, входящих в состав длинного слова, написанного на стене. На листок переписывать длинное слово не разрешается, читать его можно только со стены. Во время этой игры вам придется много раз менять дистанцию фокусировки взгляда, и делать вы это будете без напряжения и с удовольствием.
Таких игр с символами в виде букв или цифр можно вспомнить очень много. Главное, не забывайте, что дистанционная нагрузка на глаза должна быть непродолжительной и посильной для каждого игрока. Время занятия — 15 минут. Расстояние до стены варьируется, и каждый игрок сможет подобрать его индивидуально, опираясь на свои зрительные возможности.

Чередование эпизодов света и темноты

Очень хорошо, если в своих играх вы будете чередовать воздействие на глаза дневного света и эпизоды темноты. Для этого предложите вашему ребенку запомнить расположение людей и животных на детской площадке, затем закройте ему ладошкой глаза на одну минуту, как это делают, играя в прятки, а потом попробуйте вместе с ним отыскать глазами поменявших за это время месторасположение людей, собак или птиц.
Играйте в прятки, жмурки. Очень полезна, скажем, вот такая игра на запоминание предметов на столе. Водящему завязывают глаза и расставляют не более 7–10 предметов на столе. Далее водящему быстро снимают повязку и предлагают в течение минуты посмотреть на стол и запомнить расположение предметов на нем. Потом этому же игроку снова завязывают глаза и меняют расположение предметов на столе. Затем повязку снимают, и игрок расставляет предметы по памяти. В дальнейшем можно усложнить задание, предлагая водящему рассматривать предметы то одним, то другим глазом, через дырочку на листке бумаги, сквозь расставленные пальцы ладони.
Такую игру можно усложнить еще больше. Следует расставить предметы в темной комнате, например в ванной комнате, а затем предложить водящему зайти туда на несколько минут из освещенной комнаты и запомнить расположение предметов. После чего игрок ненадолго выходит в светлую комнату, а предметы в темной комнате за это время меняют местами. Задача игрока расставить затем в темной комнате предметы по местам. Смысл всех этих игр — дать нагрузку глазам в условиях смены освещения. Упражнения полезно выполнять при близорукости с целью «раскачки» мышц глаз при малом запасе аккомодации.
Лучше начинать такие переходы в темную комнату из комнаты, не слишком ярко освещенной. Световой контраст следует увеличивать постепенно без чрезмерной нагрузки на глаза.

Упражнения с регулярным изменением дистанции фокусировки

Мы уже говорили о том, насколько полезно для глаз давать нагрузку с изменением дистанции фокусировки. Такие упражнения нужно выполнять не менее 15 минут в день между занятиями с однообразной нагрузкой на глаза. Утром после сна эти упражнения делать не рекомендуется.
Упражнения с регулярным изменением дистанции фокусировки состоят в том, что нужно быстро переводить глаза с одного предмета на другой, а это достаточно сложно и не всегда приятно. Поэтому можно порекомендовать читателю просто регулярно играть в спортивные игры — настольный теннис, например.

Настольный теннис с цветными шариками

Во время игры в настольный теннис вы следите глазами за меняющим положение шариком и таким образом великолепно тренируете мышцы глаз. Для целей тренировки зрения попробуйте использовать цветные теннисные шарики. Рекомендуем окрашивать шарики в яркие цвета — алый, оранжевый, зеленый, голубой. Меняйте шарики во время ежедневных тренировок — каждый новый матч проводите с шариком другого цвета (рис. 29).
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Рис. 29 
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Рис. 30 
Также можно посоветовать стрельбу. Например, стрельба из пневматического пистолета по мишени очень полезна для глаз, и, к тому же, это очень увлекательное занятие (рис. 30). Можно рекомендовать для тренировки глаз также посещение различных спортивных матчей на стадионе. Прежде всего это большой теннис, волейбол, бадминтон и другие спортивные игры. Имейте в виду при этом, что лучше смотреть матчи с дальних рядов стадиона.

Тренировочные лабиринты для глаз


Зарядка для глаз

Вспомним о балерине, которая изо дня в день упорно тренирует ноги с помощью однообразных взмахов — так называемых батманов. А больше не делает абсолютно никаких движений. Понятно, что определенные группы мышц у нее останутся неразработанными, а движения в танце вряд ли будут пластичными и согласованными. Во время чтения мы также совершаем бесконечно однообразные движения глазами слева направо. А для того, чтобы натренировать мышцы глаз, необходимо дать глазам максимально разнообразную нагрузку. Для тренировки различных мышц глаз, их пластичности и скоординированности предлагаем вашему вниманию специально разработанные для этих целей упражнения «Лабиринты для глаз».
Через неделю после начала занятий проведите эксперимент, результаты которого вас приятно удивят и обрадуют. Рассматривайте газету на расстоянии вытянутой руки или на том максимально отдаленном от глаз расстоянии, пока газетный текст еще читается. Запомните, в каком качестве вы увидели буквы. Потом отложите газету и проведите занятие с использованием лабиринтов для глаз. Сразу же после окончания занятия снова попытайтесь прочитать газетный текст на том же расстоянии, что и до начала занятий с лабиринтами. Вы увидите, что после занятия буквы видны значительно лучше, и даже сможете немного отодвинуть газету от глаз без потери качества зрительного восприятия текста! Продолжайте заниматься с лабиринтами ежедневно, и ваши зрительные функции значительно улучшатся. А регулярные тренировки закрепят достигнутый результат.

Траектории для глаз

Движения глазами, которые мы выполняем во время чтения, при работе за компьютером, трудясь над рукоделием, очень однообразны, а сама работа связана с концентрацией взгляда и требует длительного напряжения глаз. Предлагаем вашему вниманию несколько простых упражнений, которые помогут вам снять напряжение глаз после однообразной работы со зрительной нагрузкой.
Поместите книгу на рабочем столе. По 3–4 раза пройдите взглядом по линиям на приведенных ниже рисунках (рис. 31–36) в разных направлениях. Можно поворачивать книгу и двигаться взглядом по траекториям под другими углами. При этом не забывайте моргать после каждого прохода по траектории и свободно дышать. Старайтесь выполнять упражнения каждый раз после 30–40 минут работы на компьютере или после длительной напряженной работы, связанной с концентрацией взгляда (шитье, вышивание и т. п.).
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Рис. 31 
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Рис. 32 
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Рис. 33 
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Рис. 34 
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Рис. 35 
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Рис. 36 
Вашим глазам будет значительно легче при выполнении упражнений, если вы изготовите такие же или аналогичные траектории, используя качественную белую бумагу большего, чем страница книги, формата. Можно использовать также фоновую бумагу различных цветов. С траекториями, нарисованными на обычной офисной бумаге формата А4, нужно работать на расстоянии вытянутой руки. Траектории, нарисованные на бумаге плакатного формата, следует повесить на стену и работать с ними на расстоянии нескольких метров.

Схемы движения глаз

Упражнения применяют для тренировки мышц глаз. Встаньте в центре комнаты. Выполняйте по порядку движения глазами, указанные на приведенных ниже схемах. В качестве ориентиров выберите дальние точки и углы помещения, в котором вы находитесь (потолок, пол, стены, углы). Смотрите на схемы в паузах между упражнениями. При выполнении упражнений на схемы не смотрите. Они лишь указывают направление движения глазами.
Важно выполнять упражнения без резких движений глаз, медленно. Максимальные отведения глазного яблока не должны вызывать болевых ощущений. Упражнения позволяют загрузить все шесть мышц, окружающих ваши глаза. Такая работа, выполняемая регулярно, позволит значительно укрепить их. Число повторений каждого упражнения 10–12 раз, в зависимости от самочувствия. Число повторений может быть непостоянным и зависит от обстоятельств — человек может быть утомлен, болен и т. д. Упражнения надо прекращать, если они раздражают или вызывают болевые ощущения.
При выполнении упражнений, связанных с нагрузкой мышц, необходимо свободно дышать. Между упражнениями необходимо проводить расслабляющие процедуры — соляризацию, пальминг.
Упражнение 1. Поднимите взгляд по вертикали вверх (к потолку), не поднимая при этом головы. Затем опустите глаза вертикально вниз (к полу). Повторите упражнение несколько раз.
Упражнение 2. Поворачивайте глаза из стороны в сторону, смотря как можно дальше влево, затем вправо. Голова и тело должны быть неподвижны. Повторите упражнение несколько раз.
Упражнение 3. Поверните глаза по диагонали вправо вверх, потом влево вниз. Сделайте это 10 раз. После этого поверните глаза влево вверх, а вслед за этим вправо вниз. Сделайте это 10 раз.
Упражнение 4. Сделайте максимальные круговые движения глазами по часовой стрелке, описав один полный круг. Повторите такое же движение в противоположном направлении. Сделайте по 10 таких круговых движений глазами в каждом направлении. Голова при выполнении данного упражнения должна быть неподвижна.
Упражнение 5. «Нарисуйте» глазами вертикальную восьмерку по углам помещения. Повторите упражнение несколько раз.
Упражнение 6. Выберите какую-нибудь точку вдали, которая находилась бы прямо перед глазами. Затем сделайте следующие движения глазами: сверху до точки, справа к точке, снизу к точке и слева к точке. Повторите упражнение 10–12 раз.
Упражнение 7. Направьте взгляд прямо. Проделайте глазами спиралеобразные движения, начиная от центра и дойдя до максимального вращения по кругу за 3–4 витка. Затем сделайте по этой спиралевидной траектории движения глазами от максимального витка к центру. Повторите упражнение 8–10 раз. Это упражнение нагружает все наружные мышцы глаза и развивает чувство координации.
Упражнение 8. Опишите глазами горизонтальную восьмерку по углам помещения. Повторите упражнение 10–12 раз (рис. 37, 38).
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Рис. 37 
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Рис. 38 

Тренинг «Знак в овале»

Эти упражнения особенно полезны при близорукости, дистрофии сетчатки, глаукоме, косоглазии.
Упражнения способствуют развитию чувствительности центральной ямки (макулы) сетчатки, увеличению остроты зрения и улучшению кровоснабжения глаз.
Упражнение 1. Смотрите на центральную зону знака, приведенного ниже. Обратите внимание, что часть, на которую вы смотрите, выглядит самой черной. Затем медленно перемещайте взгляд по рисунку. Все время обращайте внимание на то, что часть, на которую вы смотрите в данный момент, кажется чернее всего остального. Повторите упражнение 3 раза.
Вашим глазам будет значительно легче при выполнении упражнений, если вы изготовите такой же знак в овале на качественной белой бумаге большего, чем страница книги, формата. Со знаком, нарисованным на офисной бумаге формата А4, можно работать как на расстоянии вытянутой руки, так и на расстоянии нескольких метров (рис. 39).
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Рис. 39 
Упражнение 2. Вокруг знака имеется ломаная линия. Перемещайте свой взгляд по ломаной линии, расположенной вокруг рисунка, и обратите внимание на то, что отрезок, на который вы смотрите, выглядит более темным, чем остальные. При перемещении взгляда, двигайте вместе с ним и голову. Во время выполнения упражнения мягко моргайте на каждом изломе. Упражнение можно делать, находясь от таблицы на расстоянии от 30 сантиметров до 1,5 метров. Упражнение 3. Вокруг знака изображен овал. Перемещайте взгляд по овалу, двигая одновременно глаза и голову. Выполните упражнение с открытыми глазами, а потом, закрыв их и представляя себе овал.

Тренинг «Зоопарк»

Это и предлагаемые ниже задания понравятся и вам, и вашим детям. Если вы хотите предложить эти упражнения детям, рисунки необходимо перенести на белую бумагу формата А4.
Разыщите в квадратиках всех собачек, улиток, слонов, жирафов, кошек, попугаев, ежей, зайцев, верблюдов. Осуществляйте поиск, двигаясь взглядом сверху вниз, а затем снизу вверх. Каждый раз старайтесь выполнить задание за более короткое время. Записывайте результат (рис. 40).
[image: ]
Рис. 40 

Тренинг «Овощи – фрукты»

Для выполнения этого упражнения можно дать несколько вариантов заданий. Длительность упражнения не менее 8–10 минут.
1. Найдите в таблице названия овощей, фруктов, ягод (рис. 41).
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Рис. 41 
2. Найдите и посчитайте все буквы «А», «Б» и т. д. Поиск букв осуществляйте сверху вниз и снизу вверх. Каждый раз старайтесь выполнить задание за более короткое время. Записывайте результат.

Тренинг «Лабиринты»

Выполняйте упражнения ежедневно по 5–7 минут, постепенно увеличивая скорость продвижения взгляда по лабиринту — фиксируйте ваши рекорды. Продвигайтесь по лабиринтам, начиная движение то с одной, то с другой стороны. Меняйте положение книги при выполнении упражнений. Постарайтесь продвигаться по лабиринтам как на максимально отдаленном положении книги от глаз, так и на максимально приближенном к глазам положении книги. Увеличивайте зрительную нагрузку постепенно, не допускайте болевых ощущений в глазах.
Лабиринт — квадрат
Найдите проход через лабиринт (рис. 42). Двигайтесь взглядом снизу вверх, а затем сверху вниз. Поверните книгу и двигайтесь по лабиринту справа налево, а затем в обратном направлении. Каждый раз старайтесь выполнить задание за более короткое время. Записывайте результат.
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Рис. 42 
Лабиринт — восьмерка
Найдите проход через лабиринт (рис. 43). Двигайтесь взглядом от нижнего входа левого кольца, а затем от верхнего входа правого кольца. Поверните книгу и двигайтесь по лабиринту сверху вниз, а затем снизу вверх. Каждый раз старайтесь выполнить задание за более короткое время.
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Рис. 43 
Лабиринт — уголки
Найдите проход через лабиринт (рис. 44). Двигайтесь взглядом справа налево, а затем в обратном направлении. Поверните книгу и двигайтесь по лабиринту сверху вниз, а затем снизу вверх. Каждый раз старайтесь выполнить задание за более короткое время.
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Рис. 44 
Лабиринт — дорожка
Найдите проход через лабиринт (рис. 45). Двигайтесь взглядом по дорожке снизу вверх, а затем сверху вниз. Разрешается проходить взглядом как по мосткам, так и под ними. Переворачивать этот лабиринт нельзя! Постарайтесь найти самый короткий путь по лабиринту. Каждый раз старайтесь выполнить задание за более короткое время.
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Рис. 45 

Восстановление зрения с помощью источников света


Да будет свет!

…Стоит лишь вынести нам под открытое звездное небоПолный водою сосуд, как сейчас же в нем отразятсяЗвезды небес, и лучи засверкают на глади зеркальной.
Лукреций. О природе вещей

Целебное воздействие света известно людям с глубокой древности. Храмы египетского города Солнца Гелиополя были спроектированы таким образом, чтобы солнечный свет, проникая внутрь, распадался на цвета радужного спектра. В этих храмах лечили незрячих, и они прозревали. А римским легионерам для тренировки остроты зрения предписывалось созерцать небесные светила. Алькор и Мицар — две звезды в созвездии Большой Медведицы. Именно по ним определяли в Древнем Риме остроту зрения. Если человек различал обе эти звездочки, то его брали в легионеры. Талант врача оценивался по тому, насколько грамотно он владел светотерапей.
Тем более странно, что сегодня многие офтальмологи с паническим страхом относятся к открытым источникам света. Нас предупреждают: яркий свет опасен для глаз. Больным с серьезными заболеваниями органа зрения приходится неделями, месяцами и даже иногда годами находиться в темных помещениях или с повязками на глазах. Оправданы ли такие опасения в отношении света? Как показывает практика, не свет, а темнота опасна для глаз. Длительное исключение света всегда ухудшает зрение. А грамотное и дозированное использование света способствует улучшению зрительных функций. Эта глава содержит простые и доступные каждому упражнения с поляризованным светом, преломленными световыми лучами, отражениями в водной и зеркальной поверхности, которые помогут при близорукости, дальнозоркости, астигматизме, катаракте, глаукоме и других заболеваниях глаз.

Солнечные ванны

Древние восточные учения говорят о том, что для развития совершенного зрения, а также для оздоровления глаз гораздо полезнее смотреть на Солнце, Луну и звезды, чем на горизонт. Эксперименты, проведенные Бейтсом, Гельмгольцем и другими медиками, подтверждают, что рассматривание светящихся объектов повышает тонус глаз.
Солнечный свет ни с каким другим светом сравнить нельзя. Солнечные лучи оживляют зрение, улучшают циркуляцию крови, обладают антибактериальным действием. Многие упражнения йоги для оздоровления глаз выполняются под открытым небом, в положении лицом к солнцу. В йоге есть упражнение по фиксации взгляда на солнце. При выполнении этого упражнения йоги смотрят на Солнце, не закрытое облаками, широко открытыми, при этом не напряженными, а расслабленными глазами, то открывая, то прикрывая их, до тех пор, пока не потекут слезы. Йога рекомендует выполнять это упражнение на восходе или заходе солнца. Люди с больными глазами должны расположиться так, чтобы смотреть в направлении солнца, но не на само солнце. Со временем можно научиться смотреть непосредственно на солнце без неудобств и слез, но никогда не следует смотреть на Солнце в полдень, так как это опасно для глаз. Оптимальное время для солнечных ванн — с 7 до 8 часов утра или с 5 до 6 часов вечера. Созерцать солнце нужно начинать постепенно, начиная с 1–2 минут и до 10 минут в качестве предела. Это поможет улучшить зрение. В Европе таким способом успешно лечат такие заболевания, как конъюнктивы, трахомы, астигматизм, близорукость и дальнозоркость.
Однако мы не можем рекомендовать читателю йоговские приемы прямого контакта глаз и солнечного света. По нашему мнению, прямой контакт с открытым солнцем может нанести значительный вред глазам. Можно только рекомендовать смотреть в течение нескольких секунд, а в дальнейшем — нескольких минут на закатное или встающее утреннее солнце. Начинать такие процедуры лучше, стоя в тени. Нельзя смотреть на солнце долго, не мигая. Глаза нужно то открывать, то закрывать. Главное правило при взгляде на светящиеся объекты — глазам должно быть приятно, при малейшем дискомфорте процедуру необходимо прекратить и закрыть глаза. В любом случае начинать такие процедуры необходимо с нескольких секунд, очень медленно и постепенно увеличивая время фиксации взгляда на светящемся объекте. Максимальное время процедуры — 5 минут.
Если вы решите освоить йоговские приемы для тренировки глаз, не забывайте о том, что это самые настоящие йоговские упражнения, только тренируются в этом случае глаза, а не тело. Во всем остальном та же степень сложности. Далеко не каждый человек в состоянии принять йоговскую позу лотоса, к примеру, и находиться в ней без движения определенное время. Для этого требуется предварительная длительная подготовка. Упражнения для прямого контакта глаз с солнцем столь же сложны, и к их выполнению нужно специально готовиться и подходить постепенно.
Хотелось бы еще раз подчеркнуть, что люди со слабыми глазами должны начинать смотреть не на солнце, а в направлении солнца, пока не смогут глядеть в этом направлении без дискомфорта или боли. Целители восточной медицины утверждают, что при регулярном приеме солнечных ванн зрение значительно улучшается. Человек начинает отчетливо различать даже мельчайшие детали. Многие наши современники подтверждают это сегодня на собственном примере.
И все-таки мы можем рекомендовать созерцание солнца нашим читателям лишь с большой долей осторожности! А вот созерцание ночных небесных светил, безусловно, будет полезно каждому из нас. Усталость глаз от дневной работы хорошо снимается созерцанием луны и звезд, находящихся под углом 45°от линии горизонта. В отличие от солнечных, лунные и звездные ванны абсолютно безопасны. Их выполняют ночью, фокусируя взгляд на луне или какой-нибудь из звезд.

От тени к свету: соляризация

Глазам необходим свет для того, чтобы видеть. Однако при очень ярком свете глаза испытывают дискомфорт. Цель соляризации состоит в том, чтобы приучить глаза нормально воспринимать яркий свет. Многим знакомо чувство боли, которое появляется от резкого яркого света. Однако причиной боли в данном случае является не сама интенсивность освещения, а именно внезапность смены интенсивности.
Простые приемы соляризации приучают глаза к яркому свету. Соляризация проводится на открытом воздухе. Если вы носите очки — снимите их. Внимание! Если вы будете выполнять соляризацию в очках — возможен ожог сетчатки! Встаньте на краю густой тени так, чтобы одна нога оказалась на теневом участке, а вторая — на освещенном ярким солнцем. Закройте глаза и сделайте глубокий вдох. Медленно поворачивайте голову то в тень, то на солнце до тех пор, пока не исчезнет боль и напряжение в глазах(рис. 46). После выполнения этого упражнения полностью перейдите на солнечную сторону. Глаза не открывайте (рис. 47). В течение одной минуты продолжайте делать повороты головой только на солнечной стороне.
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Рис. 46 
[image: ]
Рис. 47 
Рекомендуем вашему вниманию книгу Олега Панкова «Очки-убийцы». Там вы найдете подробное описание выполнения различных вариаций соляризации

Из света в тень: пальминг

Во время интенсивной световой нагрузки глазам необходимо глубокое расслабление. Сам факт чередования нагрузки и расслабления глаз оказывает тренировочный эффект и способствует восстановлению зрительных функций.
Глубокое расслабление глаз при отсутствии света называют пальмингом. Положите ладони на закрытые глаза. Удобнее расположить на веках сомкнутые пальцы ладоней (рис. 48). При этом следует избегать какого-либо давления на глазные яблоки!
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Рис. 48 
В таком положении постепенно вы должны увидеть сплошное черное пятно. Солнечные пятна должны исчезнуть. Однако абсолютную черноту увидеть с закрытыми глазами практически невозможно. Только в том случае, если вы будете выполнять пальминг в состоянии полного отсутствия нервного наряжения, возможна максимальная степень расслабления. Человек как правило наблюдает с закрытыми глазами световые и цветовые иллюзии. Чем хуже зрение, тем более устойчивы эти проявления. При выполнении пальминга нужно стремиться расслабиться, признаком достаточной степени расслабления будет глубокая чернота поля зрения. Однако не следует представлять себе черноту и заставлять себя ее увидеть! Это может привести к противоположному эффекту — вместо того, чтобы расслабиться, вы напряжетесь. Расслабление должно быть естественным, близким к дремоте. Великолепный эффект даст пальминг, сопровождающийся мысленными динамическими картинами приятных воспоминаний, приятных представлений или динамическими иллюстрациями к мысленно декламируемым стихотворениям. Выучите наизусть и мысленно декламируйте стихотворения, описывающие явления природы, красивые картины живой природы в движении. Рано или поздно вы сумеете приблизиться к максимальной степени черноты. Регулярное выполнение пальминга приучит ваши глаза расслабляться после напряженной работы и интенсивной световой нагрузки. Критерием идеально выполненного пальминга будет настолько интенсивное черное поле зрения, что представить или увидеть что-либо чернее уже невозможно.

Расслабление глаз после выполнений упражнений

Чтобы дать отдых глазам после выполнения световой тренировки, нужно просто закрыть глаза и представить себе что-нибудь приятное. Хорошо это делать во время прослушивания умиротворяющей медитативной музыки или звуков природы — шелеста дождя, шума волн, пения птиц. Посидите спокойно с закрытыми глазами в течение 10 минут, и вы вернетесь к работе обновленными и хорошо отдохнувшими.

Световые упражнения на центральную фиксацию

Концентрация взгляда на любом светящемся объекте — не что иное, как одно из упражнений на центральную фиксацию. Глаза часто испытывают длительное напряжение. Прежде всего это происходит из-за того, что взгляд фокусируется на предмете, находящемся на маленьком расстоянии от глаз, в течение длительного времени либо ненадлежащим образом. Мы можем, например, читать книгу, лежа на боку или смотреть телевизор с угла дивана — в этом случае наши глаза надолго фиксируются в неудобном положении. Как же предотвратить отрицательные последствия перенапряжения глаз?
Для этого можно рекомендовать частое закрывание глаз или фокусирование взгляда на отдаленной светящейся точке. Эти упражнения можно выполнять в течение нескольких минут и повторять их через 2–3 часа, а лучше через каждые 45 минут. Они помогают снять напряжение и обеспечивают расслабление глазным мышцам.
Центральная фиксация заключается в концентрации взгляда на светящемся предмете. При этом желательно, чтобы этот предмет был очень маленьким. Во время выполнения упражнений глаза нужно открыть, не моргать, и так смотреть, пока не потекут слезы. В древних восточных учениях упражнения на центральную фиксацию использовались для очищения глаз. В качестве объекта для центральной фиксации обычно выбирали светящийся предмет — луну или звезды, лампу, в которую наливали перетопленное жидкое масло, либо свечу (рис. 49).
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Рис. 49 

Целебное пламя свечи

Существует поверье, что в пламени свечи сгорают все болезни. Действительно, церковные свечи в храмах обладают поразительным целебным действием. Спектр излучения свечи с точки зрения современной биофизики включает тот диапазон волн (инфракрасное излучение), который обладает терапевтическим действием. Сегодня это используется в лазерных технологиях лечения. Предлагаем читателю выполнять упражнения по сосредоточению на пламени свечи, камина или костра.
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Рис. 50 
Если это свеча, то установите ее на уровне глаз или чуть выше на расстоянии 0,5 метра от лица (рис. 50). Свечу нужно брать только восковую, лучше церковную. Нельзя использовать парафиновые свечи. Примите удобную позу и не мигая смотрите на свечу. Постепенно язык пламени начнет превращаться в одно яркое пятно, которое будет расти по мере выполнения упражнения. В идеале пятно должно занять все поле зрения. Нужно смотреть на пламя до тех пор, пока глаза не устанут. При регулярном проведении этой процедуры ее время можно увеличить до 10–15 минут. Всякий раз, как только появляются резь в глазах и слезы, следует закрыть глаза и смотреть на свечу мысленным взором через закрытые веки, пока фантом пятна не исчезнет. Нужно стараться увеличить время этого остаточного свечения и стараться мысленно видеть пламя как можно более долго и отчетливо. После завершения процедуры нужно прикрыть глаза ладонями на несколько минут и посидеть так в тишине, расслабившись (рис. 51). 
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Рис. 51 
С течением времени следует усложнить упражнение. Постарайтесь сфокусировать взгляд на кончике пламени, чтобы уменьшить пространство центральной фиксации. Чем меньше это пространство, тем лучше фокусировка. Аналогично выполняются медитативные упражнения с фиксацией взгляда на пламени камина, печи или костра. При фиксации взгляда на пламени в камине или печи нужно сидеть на полу, чтобы огонь оказался на уровне глаз. Лучше, если вы будете смотреть на огонь через решетку или прозрачную дверцу — сейчас такие дверцы для печей и каминов имеются в свободной продаже. Важно, чтобы при выполнении упражнения туловище и позвоночник были выпрямлены.

Тренировочный эффект игры света

Внезапная смена освещения всегда считалась особенно вредной для глаз. Неожиданные резкие колебания света, действительно, вызывают у многих людей чувство дискомфорта. При изменении интенсивности освещения люди с плохим зрением испытывают зрительные перегрузки. Каждый водитель знает о том, как неприятно встретиться в ночной темноте со светом ярких фар. На несколько секунд такой свет может просто ослепить. Кстати, не следует забывать, что на вспышку фотоаппарата тоже смотреть небезопасно.
Однако не все так однозначно. Безусловно, резкие перепады освещения вызывают зрительный дискомфорт. Однако и эту ситуацию можно превратить в тренировочную. Как и в других случаях со зрительной нагрузкой, важно помнить, что в небольших дозах и при умеренном контрасте освещенности из подобных «стрессов» для глаз можно извлечь пользу.
Рекомендуем такие виды тренировки, как чтение попеременно при ярком и тусклом свете, переход из темной комнаты в хорошо освещенную и наоборот. Даже такие интенсивные колебания света, как при просмотре телепередач, могут быть полезными для глаз. Привыкнув к мерцающему свету, глаза научатся переносить интенсивную световую нагрузку.

Лечебный фейерверк

Каждый из нас хранит в памяти незабываемые впечатления от ярких фейерверков и праздничных салютов. А ведь любое пиротехническое шоу — это не просто праздник для глаз, но и своего рода терапевтическое мероприятие! Если, конечно, организуется и проводится без нарушения техники безопасности при работе с пиротехникой.
Взмывающие вверх разноцветные букеты огней, цветные звезды и сферы различных оттенков и размеров, — все это действует, подобно описанной ранее процедуре цветового душа для глаз, вот только воздействие такого разноцветного душа значительно шире. Нередко последовательность салютов включает в себя разнообразные фазы. Например, сначала происходит несколько салютов голубого цвета с серебряными хвостами. Затем вверх взмывают букеты зеленых и желтых огней. Красные огненные шары постепенно меняют свой цвет на желтый. Разнообразные фигуры переливаются всеми оттенками радуги. Не упускайте случая посмотреть салют, это не только красиво, но и очень полезно для глаз! Эффект от такой процедуры можно сравнить с действием интенсивной гимнастики или массажа. После просмотра трехминутного фейерверка значительно улучшается кровоснабжение глаза, происходит его интенсивное очищение и питание. А заданная последовательность цветовых композиций в свою очередь оказывает специфическое воздействие при различных офтальмологических заболеваниях, благотворно влияет на весь организм в целом, регулирует тонус нервной системы. Возможно, придет время, когда специальные терапевтические композиции для глаз будут составлять врачи-офтальмологи.

Новогодняя елка улучшает зрение

Великолепный оздоравливающий эффект на орган зрения и весь организм в целом оказывают обычные новогодние лампочки и уличная иллюминация! Мягкая интенсивность световых колебаний, разнообразная цветовая гамма и изменения цвета лампочек без резких изменений интенсивности света оказывают мягкий терапевтический эффект на глаза, стимулируют кровообращение органа зрения, стабилизируют состояние нервной системы. Однако не следует долго пристально смотреть на мелькающие цветные огни в полной темноте. Лучше это делать при мягком комнатном освещении в течение 5–10 минут ежедневно. Украсьте ваш дом электрическими гирляндами и наслаждайтесь ими в течение всего года. Такие приятные процедуры окажут положительное действие на зрительные функции как взрослых, так и детей.

Музыка для глаз

Нас окружает потрясающе разнообразный разноцветный мир. И мало кто догадывается о том, что даже обычные прозрачные пластмассовые изделия и многие стекла на самом деле переливаются всеми цветами радуги. Но увы, эта игра красок невооруженному глазу не видна: она возникает только в так называемом поляризованном свете. Что такое поляризованный свет? В древних восточных учениях практиковалась концентрация взгляда на отражениях в водоеме со стоячей водой, обычно в озере. Медитация у воды с фиксацией взгляда на отраженном светиле — одно из самых известных упражнений. Вспомните многочисленные фотографии, на которых восточные красавицы со сложенными ладонями сидят на берегу озера. Подобные медитации обычно сопровождаются фиксацией взгляда на отраженном в водоеме светиле. Выполняющие их люди делают эти медитации прежде всего ради улучшения самочувствия и восстановления жизненных сил. Но мало кто задумывается над тем, почему в этом случае самочувствие улучшается. Сегодня ученые уже не сомневаются в том, что во многом положительный терапевтический эффект от этих процедур достигается благодаря тому, что медитирующие наблюдают поляризованный свет, лечебные свойства которого в настоящее время изучены и широко применяются.
В 1808 году французский физик и инженер Этьен Малюс смотрел сквозь кристалл исландского шпата на блестевшие в лучах заходящего солнца окна Люксембургского дворца в Париже. Проходя через такой кристалл, луч света распадается на два отдельных луча, и наблюдатель видит удвоенное изображение. Неожиданно для себя Малюс заметил, что при определенном положении кристалла было видно лишь одно изображение дворца. Это наблюдение позволило ему предположить, что колебания световых волн в солнечном свете ориентированы беспорядочно, но после отражения от какой-либо поверхности или прохождения сквозь анизотропный кристалл свет приобретает определенную ориентацию. Такой упорядоченный свет был назван поляризованным.
В дальнейшем было установлено, что свет, отраженный от поверхности воды или стекла, поляризуется так же, как при прохождении сквозь исландский шпат — возникает линейная, или плоская поляризация. Поляризация наблюдается и при преломлении света, например, если свет под определенным углом пропустить через стопку стеклянных пластин. При этом степень поляризации будет возрастать пропорционально числу стеклянных поверхностей. Достаточно семи-восьми пластинок, чтобы получить практически полностью поляризованный свет.
Существует закон Брюстера, который гласит: луч, падающий под определенным углом к отражающей поверхности, при отражении полностью поляризуется. Это означает, что свет, отраженный от разных поверхностей, в каждом конкретном случае лучше всего поляризуется при определенном угле падения. Например, для стекла угол поляризации 57°. Для воды — 53°. Обратите внимание, что угол падения луча отсчитывается не от отражающей поверхности, а от нормали к ней — например, полностью поляризуется луч, падающий на поверхность воды под углом 53° к вертикали, а не 53° к горизонту.
Эффект поляризации наблюдается только при отражении от диэлектрика, изолятора. Отражение от металла, в том числе и от того металла, которым покрыты зеркала, происходит по другим законам, и в этом случае свет практически не поляризуется.
Итак, отраженный свет может обладать дополнительными физическими свойствами, например он может поляризоваться — в этом случае происходит упорядочивание колебаний световых волн.
Что же из себя представляет упорядоченный свет? Естественный свет хаотичен и не упорядочен никоим образом. Колебания световых волн хаотичны. В естественном неотраженном свете смешаны все длины волн — все цвета радуги. А вот лазер, например, свет которого поляризован, в отличие от природных источников света, генерирует сразу очень чистый свет: упорядоченные световые волны — одной длины — монохроматический свет, одной поляризации — электромагнитные колебания одного направления. Эти колебания когерентные — словно по взмаху дирижерской палочки они согласованы по времени. Такие свойства, присущие лазеру, стали использовать в терапии различных заболеваний, в том числе офтальмологических.
Чтобы понять, как регулярный, упорядоченный свет воздействует на организм, сравните, как человек воспринимает обычный шум, и как — музыку. Поляризованный свет — это своего рода музыка для глаз — гармоничная и выстроенная. Колебания световых волн упорядочены и гармонизированы определенным образом. Такой свет полезен для глаз, положительно действует на мозг и нормализует работу нервной системы. Итак, отраженный свет может быть поляризованным. Прежде всего поэтому упражнения с отраженным в воде источником света столь эффективны.
Следует обратить внимание читателя на то, что отраженный свет может быть очень полезен, но в некоторых случаях может и нанести вред глазам вплоть до ожога. Это случается на заснеженных равнинах, если там много снега, или в открытом море при ярком солнце, если глаза не защищены специальными очками. Упражнения с отражениями солнца в естественных водоемах рекомендуется выполнять на закатном солнце или на раннем восходящем солнце. В противном случае отраженный свет может быть столь активным, что нанесет глазам вред. Медитации с отражением луны и звезд абсолютно безопасны.

Поляризующие фильтры

Поляризационные фильтры, или поляроиды, продаются в магазинах фотопринадлежностей. Фотографы используют их для того, чтобы получить при съемке специальные эффекты. Например, снимок картины, которая защищена стеклом, получится более качественным, если при помощи поляризационного фильтра убрать из кадра отражения посторонних предметов в стекле. Этим пользуются фотографы, делающие снимки в картинных галереях. Можно ослабить солнечные блики на поверхности воды — на снимке будет лучше видно, что происходит в толще воды или на дне. Кстати, этим пользуются и рыбаки — поляризационные очки помогают им заглянуть сквозь поверхность воды на небольшую глубину. Очки-поляроиды пригодятся и водителю — они «пригасят» отраженный от дороги или стекол других автомобилей свет, который мог его ослепить.

Мир глазами пчелы

Человеческий глаз очень чувствителен к цвету и яркости света, но другая характеристика света, поляризация, человеческому органу зрения практически недоступна. Можно сказать, что человечество страдает «поляризационной слепотой». Некоторые животные гораздо совершеннее нас по части поляризационного видения. Например, пчелы различают поляризацию света почти так же хорошо, как цвет или яркость. Точно так же, как и муравьи, они пользуются этой своей способностью для ориентировки в тех случаях, когда солнце закрыто облаками. Поляризованный свет часто встречается в природе, и насекомым дано увидеть в окружающем мире нечто такое, что человеческому глазу совершенно недоступно. Если бы мы имели возможности органа зрения пчелы, то увидели бы окружающий нас мир совершенно в ином свете!
Можно пытаться объяснить, что такое поляризация, можно с помощью специальных светофильтров увидеть, как меняется свет, если лишить его поляризации, но увидеть мир «глазами пчелы» мы, вероятно, не сможем.
Что же дает глазам насекомых такую удивительную способность? Дело в том, что в глазе млекопитающих, в том числе человека, молекулы светочувствительного пигмента родопсина расположены беспорядочно, а в глазе насекомого те же молекулы уложены рядами, однолинейно ориентированы, что и позволяет им сильнее реагировать на тот свет, колебания которого соответствуют плоскости размещения молекул.
Лишенного поляризационного зрения человека можно сравнить с дальтоником — человеком, неспособным видеть цвета. Безусловно, тот, кто различает только черное, белое и оттенки серого, мог бы, смотря на окружающий мир через светофильтры различного цвета, заметить, что картина мира несколько изменяется. Например, через красный фильтр иначе выглядел бы красный цветок на фоне зеленой травы, через желтый фильтр стали бы сильнее выделяться облака на голубом небе. Но фильтры не помогли бы дальтонику понять, как выглядит мир человека с цветным зрением. Поэтому поляризующие фильтры могут лишь дать человеку представление о том, что у света есть какое-то свойство, не воспринимаемое глазом, однако увидеть невидимое пока не представляется возможным. Хотя кое-кому из людей это в какой-то степени удается…

В качестве лечебной процедуры – голубое небо

Известно ли вам, что небо светится поляризованным светом? Рассеянный свет неба — это не что иное, как свет солнца, который множество раз отразился от молекул газов, составляющих воздух, преломился в капельках воды и кристаллах льда. Отражения и преломления и приводят к поляризации света. Наиболее ярко этот эффект проявляется, когда небо ясное и солнце стоит невысоко. Рассматривая такое небо через поляроидный фильтр, вы сможете заметить, что яркость неба в зените изменяется при повороте фильтра вокруг своей оси, а небо у горизонта в направлениях около 90° от солнца более темное, чем в направлении от солнца (осторожно, не смотрите долго в направлении прямо на солнце!). Поляризация света неба была открыта в 1871 году, однако объяснение этого явления было дано лишь в середине ХХ века. Тем не менее еще в древних скандинавских сагах о плаваниях викингов имеются упоминания о том, как отважные мореплаватели тысячу лет назад использовали поляризацию неба для навигации. Обычно они плавали, ориентируясь по солнцу, однако в северных широтах солнце — редкость. Когда светило было скрыто за облаками, викинги смотрели на небо через специальный «солнечный камень», который позволял им увидеть на небе темную полоску в 90° от направления на солнце. По этой полосе они и ориентировались, где находится солнце. Солнечным камнем, по-видимому, был назван один из прозрачных минералов, обладающих поляризационными свойствами. Можно предположить, что викинги пользовались исландским шпатом, часто встречающимся в их широтах. А вот появление на небе более темной полосы объясняется тем, что свет неба поляризован даже в том случае, когда солнца не видно, и его свет проникает через облака. В конце ХХ века норвежский летчик выполнил экспериментальный полет из Норвегии в Гренландию. Вместо обычных навигационных приборов он пользовался кристаллом минерала кордиерита, поляризующего свет. Полет прошел успешно.
Удивительно, но поляризацию света неба иногда можно обнаружить и невооруженным глазом! Данные, полученные известным советским физиком академиком С. И. Вавиловым, свидетельствуют, что такой способностью обладают 30 % людей. Большинство из них даже не подозревают о своих способностях! Попробуйте, возможно вы относитесь к их числу. Если это так, то глядя на небо, вы сможете заметить примерно в середине поля зрения слабое продолговатое желтое пятно по угловой величине примерно в 8 раз больше полной луны. По форме это полоска, более узкая в средней части, концы ее закруглены. По сторонам от средней части полоски располагаются еще менее различимые два круглых голубых пятнышка. Это так называемая фигура Гайдингера, или «щетка Гайдингера». Свое название она получила по фамилии немецкого физика, открывшего ее в 1845 году. Если вам удалось хотя бы раз рассмотреть эту фигуру, то способность ее видеть можно развивать. Наличие этой способности говорит о больших функциональных резервах вашего органа зрения.
Мы можем видеть фигуру Гайдингера благодаря тонким, параллельным, покрывающим часть сетчатки глаза волокнам. Эти волокна частично поляризуют свет. Если посмотреть на небо через зеленый или синий светофильтр, фигуру Гайдингера можно увидеть яснее.
«…Я невольно оставляю книгу и вглядываюсь в растворенную дверь балкона, в кудрявые висячие ветви высоких берез, на которых уже заходит вечерняя тень, и в чистое небо, на котором, как смотришь пристально, вдруг показывается как будто пыльное желтоватое пятнышко и снова исчезает…», — написал Лев Толстой в повести «Юность». Вероятно, в этом отрывке речь идет именно о фигуре Гайдингера.
Учитывая наши знания об удивительных целебных свойствах поляризованного света, можно посоветовать читателю использовать любую возможность для того, чтобы посвятить свой досуг созерцанию голубого или закрытого облаками неба. Вот только делать это нужно в тот момент, когда на небе нет слепящего солнца, в ранние утренние или вечерние часы. Подобные натуральные терапевтические процедуры окажут положительное влияние на ваши глаза, будут способствовать восстановлению зрительных функций, оздоровят организм в целом. И помните о том, что степень воздействия поляризованного света на все живое намного сильнее, чем вы можете себе представить!

Радуга прозрения

Необычные поляризационные эффекты наблюдаются и при редких небесных оптических явлениях, таких, например, как радуга и гало. То, что свет радуги очень сильно поляризован, обнаружили еще в 1811 году. Доказательством этого является тот факт, что, вращая поляроидный фильтр, можно сделать радугу практически невидимой. Поляризован и свет гало, представляющего собой светящиеся круги или дуги, появляющиеся иногда вокруг Солнца и Луны. Образование радуги и гало происходит за счет преломления и отражения света, а оба эти процесса приводят к поляризации. Поляризованы и некоторые виды полярного сияния. Так что если заметили в небе радугу, рассматривайте ее как можно дольше — это, безусловно, оздоровит ваши глаза. Такими же полезными свойствами обладает и свет от радуги, возникающей у водопадов и фонтанов.

Почаще смотрите на мокрый асфальт

Свет поляризуется не только при направленном отражении, как в случае его отражения от воды, но также и при диффузном отражении. Таким образом, к примеру, поляризуется свет, отраженный от покрытия шоссе. При этом действует удивительная зависимость: чем темнее поверхность, тем сильнее поляризуется отраженный от этой поверхности свет. Такая зависимость была открыта русским физиком Умовым в 1905 году. Ее назвали по имени ученого законом Умова. Асфальтовое шоссе в соответствии с этим законом поляризует свет сильнее, чем бетонное, а влажное — сильнее, чем сухое, так как влажная поверхность не просто ярче блестит, она еще и темнее сухой.

Магические кристаллы

Естественными поляризаторами света могут служить некоторые кристаллы. К кристаллам относят многие минералы и драгоценные камни. Целительная сила различных камней известна с древности. Во все времена людей волновал вопрос: могут ли они влиять на своих владельцев? До нас дошли истории о необыкновенной силе драгоценных камней. Многие исторические свидетельства подтверждают — камни избавили своих владельцев от тяжелых недугов. Ученые считают, что подобные свидетельства нельзя считать простым вымыслом. В Индии в Калькутте создан медицинский центр терапии, где собрана коллекция драгоценных камней, которые исследуют и используют в лечебных целях. С древних времен и по сегодняшний день целители применяют для лечения своих пациентов различные камни, и, прежде всего, камни недорогие и не очень твердые. Часто можно слышать о применении в медицинских целях горного хрусталя, малахита, лазурита и бирюзы. Именно эти камни чаще всего находили в гробницах египетских фараонов.
Так как же лечат драгоценными камнями? Камни располагают так, чтобы они лежали на важнейших энергетических точках пациента — чакрах или в местах патологии и боли. Целебной силой обладают камни, которые люди носят в течение многих лет. Считается, что в этом случае между камнем и человеком устанавливается энергетическая связь. До нашего времени дошли интереснейшие свидетельства о нефрите и опале. При тяжелых заболеваниях хозяина они теряют свой блеск. Это происходит еще на стадии предболезни, до того, когда болезнь проявит себя. Китаянки сразу бегут к врачу, если замечают, что их нефритовый браслет потемнел.
В Нидерландах в середине XVII века вышла книга, посвященная целительным свойствам нефрита. В старинном издании рассказывается об одном враче, который для лечения почечных камней привез из Америки нефрит. Он предлагал постоянно носить его своим пациентам на пояснице, так, как это делали коренные жители Америки. В результате такого лечения у больных выходил песок и камни из почек.
Как вы убедились, прочитав первую часть книги, мы широко используем драгоценные камни в лечении органа зрения. Многие целительные свойства кристаллов можно объяснить тем, что свет, преобразованный этими кристаллами, приобретает особые физические свойства, которые и обладают целебным эффектом. Хорошо ограненные кристаллы великолепно отражают, преломляют и поляризуют свет. Самое простое — это прикладывать их к больному месту или к месту проекции больного органа на коже. Существуют камни с анизотропными свойствами, которые особенно сильно поляризуют свет. К ним относится исландский шпат (разновидность кальцита), обладающий свойством двойного лучепреломления. Проходя через этот кристалл, луч света распадается на два луча, поляризованных в разных плоскостях. Кальцит желтого или оранжевого цвета оказывает благотворное влияние на почки, поджелудочную железу и селезенку, улучшает пищеварение. А в древности, для того чтобы раны быстрее затягивались, их присыпали порошком из кораллов или окаменевших раковин моллюсков, в основе которых находится тот же самый кальцит.


...

Рубин – сердце лазера

В лазерных приборах используют природный минерал рубин. В лазере рубин накапливает энергию и излучает когерентный, монохроматический поляризованный свет, обладающий лечебными свойствами. Помимо рубина, в качестве активного вещества в лазерных установках применяют и другие кристаллы, например, топаз. Имеются лазеры, в которых в качестве активного вещества используют жидкости.
Известно, что рубин был любимым камнем Ивана Грозного, который не расставался с ним и говорил, что рубин «врачует сердце, мозг, силу и память человека». Медики отмечают, что красный луч рубина активизирует иммунную систему, повышает скорость обменных реакций, подавляет воспалительные процессы и ускоряет регенерацию тканей.

Центральная фиксация на отражении света в воде

Очень полезны для улучшения зрительных функций упражнения с фиксацией на отражениях источника света. Прежде всего здесь можно рекомендовать оригинальные упражнения для глаз с фиксацией на отражениях в воде. После нескольких месяцев тренировок центральной фиксации на открытых светящихся объектах можно переходить к процедурам с водой. Упражнения можно проводить на любом природном водоеме — реке, пруду, море.
Смотрите в центр отражения в воде естественного источника света — солнца, луны или звезд. Для занятия лучше выбрать утреннее или вечернее время, когда солнце находится в 35–40° над горизонтом. Можно проводить занятия также и в закрытом помещении. Во время занятий в домашних условиях смотрите в центр отражения в воде источника искусственного света или свечи. В последнем случае нужно наполнить широкую емкость водой и расположить ее между собой и источником света так, чтобы луч от источника падал на поверхность воды под углом около 50°. Отражение источника света должно находиться в центре емкости с водой (рис. 52). Взгляд нужно зафиксировать на светящейся поверхности воды.
[image: ]
Рис. 52 
Центральная фиксация на отражении света в воде оказывает на глаза и на нервную систему успокаивающее действие. Никогда не забывайте о том, что глаза — это часть мозга. Тренируя глаза и оказывая на них какое-либо влияние, вы одновременно воздействуете непосредственно на сам мозг. Перегрузка глаз — это всегда перевозбуждение нервной системы, а расслабление глаз — расслабление нервной системы. Древние знания целителей, а также современные научные исследования говорят о том, что всего лишь расслабляя глаза с помощью специальных приемов, можно без лекарств снизить артериальное давление! Осознав тот факт, что зрение и нервная система тесно связаны, вы поймете, что нет ничего удивительного в том, что, просидев у экрана компьютера половину ночи, вы потом до утра не можете заснуть. И это еще один аргумент в пользу того, чтобы систематически делать перерывы в работе, связанной с напряжением органа зрения. 
Осваивать центральную фиксацию на отражении света в воде нужно в несколько этапов. Сначала проводите фокусировку взгляда на предмете, расположенном вдали или вблизи, примерно в течение минуты. Глаза держите нормально открытыми, но не мигайте, пока не начнут течь слезы. Расстояние до предмета — не менее 50 см, поза — удобная, расслабленная. Взгляд можно фиксировать, например, на языке горящей свечи или на ярком листочке бумаги, приклеенном к стене. Чем меньше предмет для фиксации — тем лучше.
Только после нескольких месяцев, в течение которых вы осваивали центральную фиксацию на предмете, можно переходить к созерцанию света, отраженного в воде. Налейте воду в красивую широкую посуду и в течение 10 минут созерцайте отражение источника света в воде. Емкость с водой надо расположить так, чтобы фокус отражения оказался в центре посуды, смотреть следует на эту блестящую поверхность. Центральную фиксацию на язычке свечи или на отражении источника света в воде еще древние йоги рассматривали как успокаивающую для глаз. Если в ваших краях есть спокойная заводь с блестящей зеркальной поверхностью, в которой отражен естественный свет, не упускайте возможности спокойно посидеть и посмотреть на водную гладь.

Аквариумные рыбки полезны для глаз

Многие наверняка испытывали чувство страха, увидев внезапно в темноте два светящихся глаза кошки. Каждый, кто когда-нибудь ловил рыбу или имел дело с аквариумными рыбками, помнит чувство восхищения, которое охватывает при взгляде на блестящую рыбью чешую, переливающуюся всеми цветами радуги. Оба явления — светящиеся глаза кошки и блеск рыбьей чешуи — одного порядка. Такое становится возможным из-за способности некоторых биологических тканей отражать свет. Многие представители фауны имеют хорошо отражающие свет поверхности, в том числе обитатели рек и морей.
С удовольствием наблюдая за аквариумными рыбками, вы даже не догадываетесь о том, какую неоценимую помощь оказываете в это время своим глазам. В данном случае происходит динамическое сопровождение глазами источников отраженного света, что благотворно влияет на орган зрения и на центральную нервную систему. Вы поступите мудро, если установите аквариум в своем рабочем кабинете или в непосредственной близости от рабочего места вашего ребенка. Переключая свое внимание на рыбок, вы даете прекрасный отдых глазам, стабилизируете нервную систему, восстанавливаете душевное равновесие (рис. 53).
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Рис. 53 
Спинки некоторых жуков, относящихся к семейству скарабеев, сверкают металлическим блеском. Благодаря этому качеству они превращают свет, отраженный от их спинки, в поляризованный. Это так называемая круговая поляризация. Плоскость такой поляризации закручена в пространстве винтообразно. К сожалению, пока остается не ясно, в чем биологический смысл этого явления.

Центральная фиксация на отражении света в стекле

Это может показаться удивительным, но старинные гадания со свечой, отраженной в зеркале (рис. 54), оказывается, очень полезны для глаз, для мозга и для всей нервной системы!
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Рис. 54 
Центральная фиксация на любых отражениях света оказывает на глаза и на нервную систему успокаивающее действие, снимает стрессовое состояние, возвращает душевный покой. Однако эффект от центральной фиксации на отражении света будет максимальным, если вы будете также использовать эффект поляризации. Имейте в виду, что свет, отраженный от поверхности металлов, в том числе от зеркал, почти не поляризуется, ведь каждое зеркало покрыто тонким слоем металла. Это связано с высокой проводимостью металлов. Отражение электромагнитных волн от таких поверхностей происходит иначе, чем от поверхностей непроводящих. Поэтому для максимального терапевтического эффекта старайтесь использовать для ваших упражнений не зеркальную, а простую стеклянную поверхность. 
В современной квартире всегда найдется стеклянная дверца в шкафу. Остается повесить не слишком яркую лампу так, чтобы ее отражение в открытой стеклянной дверце оказалось у вас выше уровня глаз. Идеальные условия для выполнения этого упражнения — если источник света располагается так, что луч от него падает на отражающую поверхность под углом 57°. Можно использовать в качестве источника света обычную свечу и наблюдать за отражением ее пламени в стекле или зеркале. Еще раз подчеркнем, что в зеркале свет поляризуется в меньшей степени, поэтому лучше использовать для этой медитации стеклянную поверхность. Если все-таки пользуетесь зеркалом, помните, что нельзя использовать зеркала с покрытием. Прозрачность поверхности диэлектрика — важное условие для возникновения поляризации. Выполняйте упражнения на центральную фиксацию на отраженном источнике света в стекле так же, как с пламенем свечи.
Упражнения на созерцание прямого и отраженного в стеклянной поверхности пламени в значительной степени способствуют восстановлению утраченных зрительных функций. Это одно из краеугольных упражнений в системе восстановления зрения профессора Панкова.

Медитация с отраженными изображениями

Одно из оригинальных медитативных упражнений школы Панкова — наблюдение за статической сияющей картинкой в зеркале или зеркальном стекле. Изготовьте аппликацию из разноцветной фольги или блестящей ткани. Повесьте ее так, чтобы вы могли смотреть на нее через стекло или зеркало. Важно, чтобы фольга была достаточно хорошо освещена и отражала свет. Сядьте поудобней напротив зеркала так, чтобы стена с аппликацией осталась у вас за спиной. Расслабьтесь и рассеянным взглядом, не всматриваясь в детали изображения, рассматривайте отражение вашей картинки в зеркале. 5–10 минут таких необычных гипнотизирующих медитаций в день помогут вам не только улучшить зрительные функции, но и приведут в порядок нервы. Проводите подобные медитации в стрессовой обстановке, перед волнующими событиями или сразу после них. Таким простым способом, без применения транквилизаторов и успокаивающих средств, вы научитесь противостоять негативным последствиям стресса. Выполняя медитацию с отраженными изображениями непосредственно перед сном, вы будете легко и сладко засыпать и забудете о снотворных.
Очень хорошее упражнение для восстановления зрительных функций — фиксация взгляда на маленькой отдаленной светящейся точке. Вместо аппликации из фольги вы можете рассматривать через стекло маленький кусочек фольги или даже простую кнопку, прикрепленную к стене за вашей спиной. Если вы помните, я приводил случай из своей практики, когда женщина, сидящая в офисе напротив двери, находящейся на расстоянии 10 метров от ее глаз, периодически останавливала свой взгляд на этой двери. На двери когда-то висела новогодняя мишура, и после того, как ее сняли, на этом месте осталась крошечная блестка. У этой женщины была близорукость с диоптриями –4, и со своего рабочего места блестку она разглядеть не могла, но смотрела всегда в том направлении, где она висела. Каково же было удивление женщины, когда однажды она увидела, как мишура блеснула на двери! Она поделилась своими наблюдениями с офтальмологом. После чего ей было рекомендовано продолжать упражнения. В домашних условиях по нашим рекомендациям женщина выполняла это упражнение, рассматривая блестку, отраженную в стеклянной дверце шкафа. В результате ее зрение значительно улучшилось и она стала носить очки на 1,5 диоптрии меньше.

Медитация «Зеркальная бесконечность»

Сядьте между двумя параллельными зеркалами. В том зеркале, которое окажется перед вашими глазами, вы увидите бесконечный коридор. Это очень хорошая медитация. Во-первых, ваш зрачок настроится на взгляд вдаль. Во-вторых, ваши глаза испытают действие отраженного света. Если вам удастся отпустить себя и как следует расслабиться, вы испытаете чувство необыкновенной легкости и неземного покоя. Выполнять эту медитацию следует ограниченное время — не более 5 минут.
Однако имейте в виду, что не всем подойдет такая медитация. Есть люди, у которых возникает чувство страха перед зеркальной бесконечностью. В этом случае релаксирующее упражнение может превратиться в свою противоположность. Эффект зеркальной бесконечности был использован испанской инквизицией, придумавшей специальную зеркальную пытку. Человека сажали на несколько дней в крошечную зеркальную комнату, где кроме него и лампы не было ничего. День и ночь на пленника смотрели бесчисленные собственные отражения. Они были повсюду — наверху, справа, слева, внизу — и повторяли каждое его движение, точно издеваясь над ним. Некоторые пленники после нескольких дней такого заточения наедине с самим собой теряли рассудок.

Стеклянный телевизор

Каждый из нас обращал внимание на то, что отраженное в стекле или зеркале изображение телевизора по качеству ничуть не уступает оригиналу на экране. Вот только смотреть на него почему-то приятней. Дело в том, что отраженное изображение имеет меньшую яркость, меньше мерцает, расстояние от глаз до отраженного изображения в этом случае может быть значительно увеличено. А в случае выбора правильного угла падения луча от телевизора на отражающее стекло вы будете наблюдать поляризованный свет, и просмотр телепередач в этом случае станет полезной процедурой для глаз. Напомним, что угол падения луча света от экрана телевизора на отражающее стекло должен составлять около 57°. Однако существует одно неудобство. Все надписи на экране вы будете видеть через стекло перевернутыми. Учитывая, что современные телевизоры с экранами на жидких кристаллах эргономичны, комфортны для глаз и излучают уже поляризованный свет, нет смысла все время смотреть телевизор через стекло. Это можно рекомендовать только в том случае, если у вас телевизор с электронно-лучевой трубкой. Однако в качестве недолговременной терапевтической процедуры такой просмотр полезен.

Лечение низкоэнергетическим светом

В настоящее время существуют медицинские приборы светотерапии, которые излучают уникальный по своим характеристикам свет. Это низкоэнергетический свет, который действует на организм естественным путем. Прежде всего, это свет поляризованный. Чем же отличается поляризованный свет от обычного?
Обычный свет распространяется по всем направлениям, а волны поляризованного света перемещаются в параллельных плоскостях. Такой свет в терапевтических приборах образуется посредством отражения света в специальном многослойном зеркале Брюстера. Степень поляризации света в подобных приборах составляет более 95 %. Сегодня научно доказано и подтверждено на практике, что методики медицинского лечения с применением поляризованного света дают высокие результаты при самых разных патологиях.
Еще одна уникальная характеристика света терапевтических ламп заключается в том, что он представляет собой полихроматический свет. Это означает, что спектр света содержит не одну единственную длину волны, а широкий диапазон длин волн. Спектр длин волн света этих приборов охватывает диапазон от 480 до 3400 нм (нанометров) и при этом не содержит ультрафиолетовых лучей!
Третья особенность света лечебных ламп — его некогерентность. В отличие от лазерного света он является не совпадающим по фазе светом, его световые волны не синхронизированы.
Низкоэнергетический свет положительно стимулирует различные биологические процессы в организме, исключая возможность повреждения тканей. Научно доказано, что такой свет стимулирует активность клеточной мембраны, ускоряет регенеративные процессы и улучшает поглощение кислорода тканями. И, что очень важно, этот свет стимулирует иммунную систему организма, повышая эффективность восстановительного процесса после перенесенных болезней. Хорошим образцом такой медицинской техники могут служить лечебные лампы биоптрон.
При направлении на кожу свет биоптрона стимулирует светочувствительные внутриклеточные структуры. Это запускает механизмы так называемых вторичных реакций, которые не ограничиваются только освещаемым участком кожи, а оказывают влияние на организм в целом, поддерживая в нем регенеративные процессы. Научные исследования показали, что плоско поляризованный свет приводит к потрясающим результатам в борьбе с болезнями. Он улучшает кровообращение и обмен веществ, оказывает мощное обезболивающее и противовоспалительное воздействие, подавляет аллергические реакции, активизирует иммунитет, восстанавливает нервную систему.
Воздействуя на сетчатку, радужку, кожу, при проникновении вглубь тканей свет претерпевает различные превращения — отражение, поглощение. Свет является адекватным раздражителем также и для зрительного анализатора. Световое и цветовое ощущение возникает при воздействии на глаз видимой части спектра лучистой энергии, представляющей собой электромагнитные колебания в диапазоне от 380 нм до 780 нм, а спектр излучения галогеновой лампы биоптрона находится в диапазоне от 480 до 3400 нм.
Вот интересные данные о результатах лечения с помощью лампы биоптрон. При лечении офтальмологических заболеваний с помощью прибора биоптрон в стационарах применялся метод соляризации. При аномалиях рефракции, в частности, при миопии, было применено светолечение следующим способом. Для проведения соляризации аппарат биоптрон укреплялся на подставке на уровне глаз, пациент находился на расстоянии 1,5 м от лампы. Закрывая ладонью один глаз, второй глаз он держал открытым. Поворачивая туловище и моргая, пациент проходил взглядом мимо лампы. Затем закрывался второй глаз, и процедура повторялась с другим глазом. Сеанс соляризации продолжался 2 минуты. После соляризации обязательно проводился пальминг. Курс лечения составлял 15–20 сеансов. У всех больных наступало улучшение зрения без очков на 0,1–0,2. Вот некоторые данные из типичных историй болезней.
Больная Б. М. находилась в стационаре по поводу острого аллергического кератоконьюнктивита (аллергия на дикаин и антибиотики). В первый день начато лечение аппаратом биоптрон по 2 сеанса в день по 6 мин. Состояние глаз улучшилось после 3го сеанса, острота зрения повысилась с 0,08 до 0,6 (после восьмого сеанса, когда прошли явления кератита).
Больной Т. А. поступил с диагназом: герпетический кератит правого глаза с поражением 1 ветви тройничного нерва. Поступил в остром периоде, когда очень активно появлялись все новые высыпания на коже век и лба. Острота зрения при поступлении: правый глаз 0,1; левый глаз — 1,0. Правая глазная щель сужена из-за отека кожи век и множественных герпетических высыпаний. Выражена светобоязнь и слезотечение правого глаза. При осмотре на щелевой лампе видны единичные герпетические пузырьки на роговице правого глаза, левый глаз спокоен.
Применено лечение светом аппарата биоптрон по обычной методике, 2 сеанса в день длительностью 8–10 минут, всего 25 сеансов. Уже через 4 сеанса прекратились новые высыпания, роговица стала просветляться, исчез отек, процесс заживления везикул на коже век проходил без грубой пигментации и рубцевания. Наряду со светотерапией проводилось специфическое медикаментозное лечение. При выписке: острота зрения правого глаза 1,0, левого глаза 1,0. Выписан с выздоровлением.
Подводя итоги, можно сказать, что медицинские данные свидетельствуют о широких терапевтических возможностях светотерапии при офтальмологических заболеваниях.

Гармоническое воздействие поляризованного света на мозг

Прежде всего, важно подчеркнуть высокую безопасность процедур при использовании поляризованного света. Какова же ответная реакция организма на его действие? Реакция, прежде всего, проявляется в тех функциональных системах мозга, которые относятся к центральным ее аппаратам, ответственным за психику, эмоции, поведение. Это кора головного мозга и вегетативная нервная система. При хронических заболеваниях мозга в этих структурах снижается подвижность и сила нервных процессов. А упорядоченный световой поток способен повлиять на нейроны коры, что клинически проявляется улучшением эмоционально-мотивационного аспекта поведения пациентов.
Световая терапия способна влиять на реактивность нейронов вегетативной нервной системы, вызывая ее активацию, что повышает приспособление организма к меняющимся внешним условиям, в том числе снижает повышенную метеочувствительность. У больных прекращаются перебои сердца, восстанавливается частота сердечных сокращений и дыхания, нормализуется артериальное давление. У больных с бессонницей восстанавливается сон.
В отношении случаев снижения зрения важно подчеркнуть следующее. Орган зрения — это часть головного мозга. Часто в генезе зрительных нарушений лежат явления денервации волокон сегментарного аппарата нервной системы на гладкие мышцы органов и сосудов. Сегодня научно подтверждено, что влияние поляризованного света на сетчатку глаза повышает у больных остроту зрения, стимулирует метаболизм роговицы. Световая терапия способствует активизации обменных процессов в нейронах и глии, что подтверждалось и субъективными ощущениями больных в процессе лечения. Уменьшалась частота и выраженность цефалгий, апатий, аффективных расстройств, появлялась ясность в мышлении. Проводимые исследования подтвердили положительную динамику в нервно-психической деятельности мозга под влиянием световой терапии. Прямолинейный поляризованный свет, воздействуя на сосудистую систему головного мозга, играет положительную роль в механизме функционального восстановления нервной системы, стимуляции ее нейрональной функции.
В настоящее время светотерапевтическое лечение с успехом применяют в ведущих клиниках мира при различных офтальмологических заболеваниях, у больных с вегетативной дистонией, церебральным арахноидитом и другими недугами. Это еще раз подтверждает, что очень часто новое — это просто хорошо забытое старое, и на многие вопросы следует искать ответы у наших предков, ведь еще древние индийские целители применяли поляризованный свет для лечения заболеваний глаз, рекомендуя своим пациентам наблюдать отражения светил в воде!

Глаза – это не только зрение


Славянская глазная гимнастика против головных болей

В древние гимнастические системы славян входили упражнения в виде разнообразных движений глазами, активизирующие кровообращение в области глаз и мозга. Особенно популярны были различные виды вращения глазами. После этих упражнений наши предки чувствовали себя значительно бодрее, такие упражнения они выполняли, например, перед тем, как стрелять из лука. С их помощью на Руси снимали головные боли, о чем имеются упоминания в древних источниках. Сегодня вращения глазами и другие упражнения славян можно рекомендовать прежде всего для снятия умственного утомления и для купирования головных болей. Это возможно по причине существующих нервных связей между глазами и мозгом. Эти упражнения помогают также укрепить окологлазные мышцы, сохранить упругость кожи век, являются профилактикой появления морщинок в области глаз.
Упражнения древней славянской гимнастики следует выполнять с осторожностью, так как после них возможно головокружение, а в редких случаях может появиться легкая тошнота.
Вот несколько упражнений из старославянской гимнастики:
1. Выпучить глаза и вращать ими сначала по часовой, а затем против часовой стрелки. Вращение проводить в течение 20 секунд (рис. 55).
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Рис. 55 
2. Плотно зажмуривать и широко открывать глаза 5–6 раз подряд с интервалом 15 секунд (рис. 56). 
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Рис. 56 
3. Посмотреть максимально вверх, вниз, вправо, влево. Поворачивать взгляд медленно. Постараться рассмотреть предметы, окружающие вас, не поворачивая головы (рис. 57). 
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Рис. 57 
Весь комплекс выполняется в несколько подходов с интервалом 1–2 минуты. Общая продолжительность занятия не более 7 минут. Вращение глазами рекомендуется сделать как с открытыми, так и с закрытыми глазами.

Глазная гимнастика для восстановления жизненных сил

Глаза и мозг — одно целое. Восстанавливая глаза после утомительной работы, вы оказываете поддержку нервной системе и даете импульс мозгу для восстановления организма в целом. Предлагаем вашему вниманию специальный комплекс для глаз, который взбодрит вас лучше, чем чашка крепкого кофе!
1. Выполняется сидя. Крепко зажмурьте глаза на 3–5 секунд, а затем откройте их на 3–5 секунд. Повторите 6–8 раз. Упражнение укрепляет мышцы век, способствует улучшению кровообращения и расслаблению мышц глаз. Восстанавливает тонус нервной системы.
2. Выполняется сидя. Быстро моргайте в течение 1–2 минут. Упражнение способствует улучшению кровообращения органа зрения. Активизирует нервную систему.
3. Выполняется стоя. Смотрите прямо перед собой вдаль в течение 2–3 секунд. Поставьте палец на расстоянии 25–30 см от глаз. Переведите взгляд на кончик пальца и смотрите на него в течение 3–5 секунд (рис. 58).
[image: ]
Рис. 58 
Повторите 10–12 раз. Упражнение снижает утомление глаз, облегчает зрительную работу на близком расстоянии. Упражнение стабилизирует и уравновешивает нервную систему. 
4. Выполняется сидя. Закройте веки. Мягко массируйте веки круговыми движениями пальца в течение 1 минуты. Расслабляет мышцы и улучшает кровообращение. Тонизирует нервную систему.
5. Выполняется сидя. Тремя пальцами обеих рук легко нажмите на оба верхних века. Снимите пальцы с век через 1–2 секунды. Повторите 3–4 раза. Упражнение улучшает циркуляцию внутриглазной жидкости. Способствует урежению сердцебиения при тахикардии.
Те, кто пользуется очками или линзами, должны выполнять предложенный комплекс упражнений, предварительно сняв их.

Фокусирование взгляда на кончике носа

Помимо источников света, полезно фокусировать взгляд на других объектах. Примите любую удобную позу и расслабьтесь. При этом туловище и шея должны быть выпрямлены. Попытайтесь сфокусировать взгляд на кончике носа (рис. 59). Смотрите на нос в течение 30–60 секунд, а потом закройте глаза. Повторите упражнение несколько раз, затем закройте глаза и так отдохните в течение пяти минут. Это упражнение у вас получится не сразу, не отчаивайтесь и тренируйтесь. В данных упражнениях при заданной фокусировке глаз важно не столько на самом деле увидеть, сколько четко представить и как бы увидеть мысленно желаемый объект.
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Рис. 59 
Выполняйте данное упражнение с осторожностью! При неприятных ощущениях в глазах немедленно прекратите упражнение!

Фокусирование взгляда между бровями

Попытайтесь сфокусировать взгляд на точке между бровями (рис. 60). Выполняйте упражнение в течение 30–60 секунд. Потом закройте глаза и отдохните. Это очень непростое упражнение, далеко не у всех получается его выполнить. Безусловно, вы сразу не увидите точку между бровями, смотрите в этом направлении и представляйте, что видите ее. При упорных тренировках со временем вы сможете увидеть настоящую точку. Для облегчения задачи можно приклеить между бровями цветной кружок, как это делают в Индии.
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Рис. 60 
При неприятных ощущениях в глазах немедленно прекратите выполнять упражнение!

Фокусирование взгляда на плече

Выпрямите туловище и шею. Не поворачивая головы, попробуйте сфокусировать взгляд на правом плече (рис. 61). Смотрите на плечо в течение 30–60 секунд, потом закройте глаза и отдохните. Проделайте такое же упражнение с фокусировокой взгляда на левом плече. При неприятных ощущениях в глазах немедленно прекратите выполнять упражнение!
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Рис. 61 

Комбинированные упражнения

Перечисленные выше упражнения на фокусирование взгляда на частях тела можно выполнять либо по отдельности, либо комбинируя их в комплексы. Выполняйте, например, комплексное динамическое упражнение, поочередно фокусируя взгляд то на кончике носа, то на точке между бровями. Точно так же можно фокусировать взгляд сначала на правом, а потом на левом плече.
Если вы будете систематически проводить такую небольшую разминку для глаз, включив в нее все четыре упражнения, советуем вам чередовать упражнения и периодически менять их последовательность.
При неприятных ощущениях в глазах немедленно прекратите выполнять упражнение!
Предложенный комплекс упражнений тренирует и укрепляет мышцы, управляющие движениями глазного яблока, его перемещением вниз, вверх, вправо и влево. Эти упражнения способствуют сохранению правильной фокусировки и аккомодации.

Массаж глаз

Кроме перечисленных упражнений для тренировки мышц глаз и улучшения их кровоснабжения, можно рекомендовать также массаж глаз. Он включает поглаживающие движения, легкую вибрацию, мягкое надавливание на глаза, прижимание глаз ладонями и легкое растирание глаз. Все эти массирующие движения тонизируют мышцы глаз, улучшают кровоснабжение органа зрения, а также оказывают рефлекторное воздействие на нервные окончания области глаз.
Массаж глаз нужно выполнять очень мягкими движениями и с предельной осторожностью! Нужно понимать, что воздействие на нервные окончания области глаз оказывает рефлекторное влияние не только на сами глаза, но и на другие органы и системы организма. Например, при активном нажатии на глазные яблоки рефлекторно можно оказать воздействие на пульс. Такой прием врачи рекомендуют пациентам с тахикардией (учащение пульса), так как при нажатии на глазные яблоки пульс урежается. Людям же, страдающим брадикардией (урежение пульса), такое воздействие может существенно навредить.

Круговой массаж области вокруг глаз

Поглаживание закрытых глаз пальцами, вибрация, легкий нажим и разминание оказывают благотворное действие на глаза и улучшают кровоснабжение органа зрения. Круговой массаж области вокруг глаз тонизирует глазные нервы. Проводите такой массаж двумя пальцами — указательным и средним. Массаж области вокруг глаз выполняется следующим образом: сначала выполняется движение по нижнему краю глаза от виска к носу, и следом по верхнему краю глаза — под бровями к виску. Такое круговое движение повторяется 8-16 раз. Можно выполнять массаж всей ладонью (рис. 62).
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Рис. 62 

Точечный массаж области вокруг глаз

Массаж вокруг глаз полезен не меньше, чем массаж самих глаз. Точечный массаж, как и акупунктура, — метод традиционной китайской медицины, применяемый в течение тысячелетий.
Осуществляется он кончиками пальцев. В отличие от акупунктуры, требующей применения специальных игл, для точечного массажа не нужно никаких инструментов. Поэтому его легко может сделать сам пациент.
Точечный массаж области глаз предупреждает расстройства кровообращения, глаукому и катаракту. Точки, которые следует массировать для улучшения зрения, расположены непосредственно вокруг глаз (рис. 63). Эти точки называются тиан-инг(1), инг-минг(2), си-бай (3), тай-янг (4). Согласно китайской медицине, посредством энергетических линий — так называемых меридианов — эти точки связаны с другими органами и системами. С глазами особенно тесно связаны кожа, печень и почки.
Пульсация и в некоторых случаях незначительная боль — верный признак того, что вы правильно нащупали нужную точку. Нажимать на точки надо ритмично, одновременно обоими большими или указательными пальцами. Кончики пальцев должны производить круговые движения по часовой стрелке с радиусом вращения в 1–2 мм в области каждой из парных, одновременно массируемых точек (точки 1–3 на рисунке). При выдохе следует легко или со средним усилием нажимать на точки, при вдохе — продолжать вращение без нажима. Каждую точку массируют таким образом на протяжении 8 вдохов-выдохов.
Точечный массаж стимулирует кровообращение в области глаз, воздействует на чувствительную кожу вокруг них, и эта область приобретает здоровый вид. Он также снимает напряжение и приводит в естественное, гармоничное состояние глаза и прилегающую к ним область — вплоть до зон, расположенных глубоко внутри черепа. Так как глаза связаны с другими органами — кожей, почками, печенью, желудком, — точечный массаж в области глаз оказывает благотворное влияние и на эти органы. Точечный массаж улучшает кровообращение в области глаз, а также снимает напряжение в глазах и вокруг них.
• Большими пальцами нащупайте обе точки 1 на рис. 63 (тиан-инг).
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Рис. 63 
• Ритмично массируйте точки. Добейтесь такого давления при выдохе, чтобы оно не вызывало болевых ощущений. 
• Если вы не уверены, что правильно нашли нужную точку, помассируйте выступающую часть глазниц в области правой и левой брови сверху и снизу (рис. 64).
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Рис. 64 
Воздействие на точку эффективно в радиусе около 1,5 см. Таким образом, вы обязательно попадете в чувствительную область. Немного попрактиковавшись, вы ясно почувствуете, где расположен центр области воздействия. 
• Массируйте точку 1 на протяжении 8 вдохов-выдохов. При выдохе немного надавливайте, при вдохе снимайте давление. Кончики свободных пальцев должны легко касаться лба.
• Таким же образом массируйте обе точки 2 на рисунке (инг-минг). Ритмично надавливайте на протяжении 8 вдохов-выдохов двумя большими пальцами или большим и указательным пальцами одной руки по бокам переносицы.
Точечный массаж особенно эффективен при переутомлении глаз и головной боли.
• Сделайте паузу.
• Массируйте обе точки 3, обозначенные на рисунке (си-бай). Они расположены на нижней окружности глазниц под зрачками. Проделывайте массаж на протяжении 8 вдохов-выдохов.
• Сделайте небольшую паузу.
• Большими пальцами захватите переднюю часть висков (в точках 4, обозначенных на рисунке, — это точки тай-янг). Костяшками согнутых указательных пальцев совершайте движения над глазами. Начните от переносицы, далее проведите пальцы под бровями, потом обратно (снова над глазами) по направлению к кончику носа, и вновь повторите движение от переносицы. Сделайте 8 таких движений.
• В конце массажа несколько раз ущипните себя за переносицу, каждый раз сжимая кожу примерно секунду и затем отпуская ее (рис. 65).
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Рис. 65 
• На некоторое время закройте глаза ладонями. 
Рекомендуем выполнять массаж в описанной последовательности 2 раза в день — утром и вечером. Это поддерживает здоровье глаз.
При некоторых заболеваниях нужно воздействовать на отдельные точки.
Точка 1 (тиан-инг) — боль в глазах при перенапряжении и усталости, снижение остроты зрения, боль при хроническом воспалении лобных пазух, насморк и мигрень.
Точка 2 (инг-минг) — неприятные ощущения и чрезмерная чувствительность к давлению дужки очков, начинающиеся простудные заболевания носоглотки, заложенность носа.
Точка 3 (си-бай) — физическое, нервное и умственное переутомление, зубная боль, воспаление придаточных пазух носа (гайморит).
Точка 4 (тай-янг) — неспецифическая головная боль, особенно в области лба, расстройства сна при перегрузках, боль в глазах, дрожание век и глаз, повышенное кровяное давление.

Приемы механической настройки оптики глаза

Многим из тех, кто страдает близорукостью, известен прием для эпизодического улучшения остроты зрения. Нужно оттянуть кожу от краев глаз в стороны так, чтобы получились так называемые китайские глаза (рис. 66). В положении «косые глаза» меняется и настраивается оптическая система глаз, в результате чего изображение на сетчатке становится более резким.
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Рис. 66 

Упражнение «Глаза китайца»

А вот еще один действенный прием. Закройте глаза, положите указательные пальцы на верхние веки, а средние пальцы — на нижние. В направлении от носа к ушам, нежно нажимая пальцами на глаза, погладьте веки 5–7 раз. Во время каждого поглаживания немного приподнимайте внешние углы глаз, изображая все те же глаза китайца. В конце каждого движения указательные и средние пальцы должны сойтись в дальних углах глаз, приподнимая их.

Массаж бровей

В дополнение к этому можно предложить еще один прием механической настройки оптики глаза, который ко всему прочему способствует ликвидации застойных явлений в глазах и восстанавливает их кровоснабжение. Очень хорошее и действенное упражнение — массаж бровей. Захватив большими и указательными пальцами брови, промассируйте их от носа к ушам, в это время максимально приподняв брови (рис. 67). Вы моментально почувствуете эффект от этой процедуры — на некоторое время острота зрения значительно улучшится. Вот еще несколько действенных приемов. Сильно сожмите веки на мгновение, а затем резко как можно шире распахните глаза. Проделайте этот прием 5 раз. Поморгайте в течение 30 секунд в быстром темпе, при этом сильно сжимая веки.
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Рис. 67 
Все перечисленные упражнения быстро восстанавливают кровоснабжение глаз и рекомендуются при работе, связанной с длительной нагрузкой на глаза.

Ванна для глаз

Холодной чистой водой (прохладной или холодной — но не ледяной!) можно рекомендовать промывать глаза, это их тонизирует и стимулирует. Можно либо опустить глаза в емкость с водой три — четыре раза, либо, набирая воду в ладони, в течение минуты плескать водой в открытые глаза. Этот прием оказывает благотворное влияние на циркуляцию крови, лимфы и стимулирует нервные окончания. Эффект от воздействия холодной ванны сравним с эффектом от массажа для глаз.
Если вы находитесь на природе, не упускайте возможности умыться холодной чистой водой из ручья, родника, реки.

Душ для глаз

Если у вас мягкий нетравмирующий душ с не слишком активным напором воды, то можно с его помощью во время мытья массировать прохладной водой глаза через закрытые веки. Такой массаж выполнять не более одной минуты. При этом не следует направлять душ в фиксированном положении прямо в глаза. Во время процедуры его следует передвигать вправо — влево, вверх — вниз.

Внимание! Опасно для глаз!


Неионизирующее излучение

С неионизирующей радиацией, например со световым, микроволновым и радиочастотным излучением, часто можно встретиться на производстве. В советские времена даже существовал такой диагноз — радиоволновая болезнь. Страдали ею рабочие и служащие, которые имели дело с мощными генераторами электромагнитного излучения. Заболевание проявлялось в виде слабости, раздражительности. Таким больным выдавали молоко, у них был укороченный рабочий день.
Неионизирующее излучение имеет большую длину волны и, следовательно, меньшую частоту, чем ионизирующее. Опасность нанесения вреда здоровью низкочастотным излучением, скажем, таким, какое возникает в приближении линий электропередачи, достаточно мала. А вот микроволновое излучение, генерируемое радиолокаторами и системами связи, может быть достаточно интенсивным и способно вызвать серьезные локальные повреждения, например катаракту. Инфракрасное излучение может привести к ожогам и катаракте, однако излучение этого типа не проникает глубже поверхностных слоев кожи.
Ультрафиолетовое солнечное излучение является наиболее распространенным видом неионизирующей радиации. В больших количествах оно может навредить здоровью. Нужно иметь в виду, что некоторые растения, а также применяемые в промышленности и медицине вещества делают кожу особенно чувствительной к ультрафиолетовым лучам.

Вещества, усиливающие действие ультрафиолета

Фотосенсибилизаторы — это вещества, которые усиливают действие света. Если быть более точным, эти вещества могут передавать энергию света другим веществам и тем самым запускать цепочку физических и химических процессов. Фотосенсибилизаторы встречаются в природе довольно часто. Порфирины — компоненты гемоглобина и других белков — содержатся в организме человека и животных. Фурокумарины входят в состав растений.
Люди с древних времен использовали в медицине растения, повышающие чувствительность к свету. Еще в ХIII веке арабские врачи догадались применить препараты из амми большой для лечения депигментации кожи. Уже позднее выяснилось, что в состав амми входят фурокумарины. В наше время с помощью препаратов на основе фурокумаринов лечат псориаз, витилиго, грибковые заболевания. Такое лечение проводится в сочетании с облучением ультрафиолетом. Но фурокумарины дают эффект только в том случае, если их использовать на поверхности кожи. Почти весь ультрафиолет поглощается в эпидермисе, то есть на минимальной глубине кожи толщиной в одну десятую миллиметра. А слой кожи толщиной в два миллиметра уже почти полностью задерживает видимый свет, и в подкожные ткани способен проникнуть только красный свет и инфракрасное излучение.
Проделайте такой любопытный опыт. Включите елочную гирлянду с разноцветными лампочками, а затем прикройте указательным пальцем сначала синюю или зеленую лампочки, а потом — красную. Свет от синей и зеленой лампочек вы сквозь палец не увидите, а вот свет от красной лампочки пройдет сквозь вашу кожу и внутренние ткани!
С помощью фотодинамической терапии разрушают раковые опухоли в различных органах и тканях. С этой целью используют сенсибилизаторы на основе порфиринов — они поглощают именно красный свет. Кроме того, некоторые порфирины способны накапливаться именно в опухолевых клетках и их используют в качестве своеобразных маркеров — указателей патологически измененных тканей. Это позволяет ограничить участок воздействия и уменьшить повреждение здоровых клеток в процессе разрушения опухоли.
Окислительные процессы, которые запускает фотосенсибилизатор, могут нанести вред здоровым тканям. Многие люди не догадываются о том, что среди самых известных лекарств много таких, которые обладают фотосенсибилизирующим действием. В их числе сульфаниламиды, тетрациклины, антибиотики на основе налидиксовой кислоты (фторхинолоны), нестероидные противовоспалительные препараты, тиазиды, фенотиазины, пироксикам, а также некоторые витамины, например рибофлавин (B2) и пиридоксин (B6). Поэтому тем, кто принимает эти препараты, нельзя загорать на солнце — в лучшем случае это может привести к дерматиту или конъюнктивиту. Необходимо понимать, что длительное пребывание на солнце в этом случае значительно увеличивает риск развития катаракты и даже рака кожи.
Причиной повышенной чувствительности к свету могут стать самые обычные растения, например зверобой. В нем содержится сильный фотосенсибилизатор гиперицин. Деревенские жители знают о том, что если коровы съедят много зверобоя, то после длительного пребывания на солнце на их коже появляются краснота и волдыри. Фотодерматиты могут стать следствием контакта кожи с соком зеленью петрушки, пастернака, сельдерея, которые также содержат фурокумарины.

Снежная слепота

Снежная слепота, или снежная офтальмия — это ожог конъюнктивы и роговой оболочки глаза ультрафиолетовыми лучами солнца, отраженными от кристаллов снега. Особенно часто снежная слепота возникает весной во время так называемого сияния снегов, когда отражательная способность снежного покрова возрастает. Первым признаком поражения глаз является симптом, когда человек перестает различать разности уровней поверхности, затем появляется ощущение, что под веки попал песок. К вечеру рези в глазах становятся нестерпимыми, глаза воспаляются, отекают веки, и человек попросту слепнет. В старину офтальмию пытались лечить компрессами, спиртовой настойкой опия и даже нюхательным табаком.
Полярники во время экспедиций используют 10–20 %-ный раствор альбуцида, закапывая его ежедневно по 1–2 капли в каждый глаз. Для лечения офтальмии применяют и растворы 0,25 %го сернокислого цинка, однопроцентный раствор протаргола. Однако в условиях экспедиции при отсутствии медикаментов самым надежным средством часто оказывается темнота. Одного-двух дней пребывания без света или в темной повязке бывает достаточно для полного излечения. Чтобы облегчить боль и дискомфорт, можно использовать холодные примочки на веки.
Это заболевание может повторяться снова и снова, поэтому единственным надежным профилактическим средством в данном случае является ношение специальных очков-светофильтров.
Как это ни парадоксально, но в облачный день опасность заболеть снежной офтальмией значительно выше, чем в солнечный. Объясняется это тем, что в облачный день из-за рассеянного света все вокруг выглядит одинаково белым. Снежные глыбы не отбрасывают теней и становятся неразличимыми. При отсутствии яркого солнца глаз лишается природного защитного механизма, который призван ограничить попадание в глаза отраженного ультрафиолета. Вдобавок ко всему прочему, для того, чтобы не налететь на препятствие или не угодить в яму, приходится по максимуму напрягать зрение.
Итак, лучшее средство предупреждения снежной офтальмии — это очки-светофильтры. Однако мнения специалистов о цвете стекол расходятся. Многие врачи отдают предпочтение очкам дымчатого цвета. Дымчатые очки имеют существенное преимущество: уменьшая яркость освещения, они не изменяют восприятия окружающих предметов.

Солнцезащитные очки

Еще наши далекие предки знали об опасности яркого солнечного света. В гробнице фараона Тутантхамона археологи обнаружили устройство, отдаленно напоминающее современные затемненные окуляры. Сделаны они были из двух тончайших спилов изумруда, соединенных бронзовыми пластинками, выполняющими функцию оправы. Спустя века, уже в ХVI веке очковых дел мастера в целях усиления светопоглощающего эффекта добавляли в стекло толченые драгоценные камни: изумруд, рубин и сапфир. Понятно, что воспользоваться таким дорогостоящим изделием могли тогда только очень богатые люди. Эскимосы же придумали более доступный способ защитить себя от ослепляющего солнечного света. Они приспособили для этого вырезанные из кости щитки с узкими прорезями для глаз, которые заметно ограничивали поток света.
В наши дни солнцезащитные очки имеются в каждом доме и стали предметом первой необходимости. Вот только многие люди не догадываются о том, что некачественные солнцезащитные очки не только не защищают от ультрафиолетового излучения, а наоборот, провоцируют попадание вредных лучей в глаза.

Как выбрать солнцезащитные очки

Наши глаза защищены природой от излишнего излучения. Чем ярче солнечный свет, тем больше сужается зрачок, пропуская тем самым меньше видимого света и ультрафиолета.
Некачественные солнечные очки на ярком свете задерживают только свет видимого спектра, а ультрафиолет невидим, поэтому его такие очки пропускают. Природная защита глаза в этом случае не срабатывает, так как зрачок адекватно не реагирует сужением на видимый свет, а наоборот, настраивается на зрение в полумраке. То есть зрачок расширяется и пропускает опасную дозу ультрафиолета. Вывод: приобретайте только фирменные солнцезащитные очки в специализированных магазинах оптики. Не экономьте на линзах. Не следует покупать солнцезащитные очки в торговых точках, где вы не можете проверить подлинность фирмы-производителя.
Летом, когда солнце в средней полосе светит достаточно ярко, вам потребуются обычные солнцезащитные очки, а вот очки с высокой степенью защиты нужны тем людям, которые поднимаются высоко в горы или много времени проводят в открытом море.

Катаракта из солярия

Итак, зрачок реагирует только на свет видимого спектра. А вот основное излучение в лампе солярия приходится на невидимые ультрафиолетовые лучи. Поэтому зрачок на них адекватно не реагирует, а опять-таки, как и в примере с некачественными солнцезащитными очками, настраивается на зрение в полумраке. То есть зрачок расширяется и пропускает опасный ультрафиолет. К офтальмологам нередко обращаются люди, регулярно посещающие солярий. Известны случаи появления катаракты у тех, кто в течение длительного времени посещал солярий. Дело в том, что любители искусственного солнца часто пренебрегают защитными очками, что и провоцирует катаракту — помутнение хрусталика. Чаще всего катаракта — это заболевание пожилых людей и связано оно с возрастными изменениями хрусталика. Когда же к врачу обращается молодой пациент с таким диагнозом, приходится искать причину столь раннего развития недуга. Часто молодые люди отказываются во время проведения процедур в солярии пользоваться защитными очками и ограничиваются тем, что просто закрывают глаза. Именно инсоляция, по мнению офтальмологов, может стать причиной ранней катаракты. Ведь даже непродолжительное воздействие ультрафиолетовых лучей на хрусталик во время моргания в солярии, повторяющееся систематически, может оказать пагубное воздействие на глаза.

Ожоги и воспаление глаз у сварщиков

Ожоги и воспаление глаз у сварщиков — примеры повреждающего воздействия ультрафиолетового излучения на зрение. Во время сварки, плавки и разливки металлов возникает как инфракрасное, так и ультрафиолетовое излучение. И то, и другое могут нанести вред здоровью. Во время сварки поражение глаз происходит за доли секунды. В мгновение ока сварщик может почувствовать легкое ослепление, а иногда может даже возникнуть ожог роговицы глаза. От вредного излучения глаза во время сварки необходимо защищать. Для этих целей подойдет маска сварщика, оснащенная качественной оптикой, которая отражает ультрафиолетовое и инфракрасное излучение.
Обычные маски с затемненными стеклами не могут обеспечить сварщику необходимой защиты. Маска сварщика должна быть изготовлена из жаростойкого материала, защищающего лицо и шею сварщика от брызг и искр раскаленного металла. В корпус должен быть встроен экран, который защищает от излучения и дает при этом необходимую для выполнения работ видимость. В современных масках используются светофильтры, а также оргстекло для подложки. Особую популярность и широкое распространение получили маски с оптикой «хамелеон».
Когда вы будете выбирать маску в магазине, обязательно обратите внимание на фирму-производителя маски и светофильтра, проверьте сертификат качества. Необходимое условие покупки — наличие гарантийных обязательств, трехлетнего срока службы изделия. Важно, чтобы маска была оснащена хорошим светофильтром, оптикой высокого класса. Материал, из которого изготовлен корпус, должен быть прочным и жаростойким. И проверьте, подходит ли светофильтр для работы с дуговой аргонной сваркой неплавящимся электродом. Маска сварщика — ответственная покупка, поэтому следует подойти к этому внимательно и проверить все сопроводительные документы, выслушать мнение продавцов. Имейте в виду, что не всегда маска сварщика производится той же фирмой, что и светофильтры. В том случае, если информация о производителях отдельных деталей отсутствует, задумайтесь о возможной подделке.
Маска сварщика должна быть изготовлена из высокопрочного материала, одинаково прочного и в жару и в мороз. Обычно это фибра или тонкий полипропилен. Современные европейские маски сварщика отличаются своей эргономичностью, для них предусмотрена возможность смены светофильтров, обычно такие маски оснащены экранами на жидких кристаллах, которые затемняются и светлеют в зависимости от яркости света. Хотелось бы обратить внимание читателя также на сварочные дымы, которые могут нанести вред дыхательным путям, легким и центральной нервной системе, а в некоторых случаях даже стать причиной возникновения рака. От дыма тоже следует защищаться специальными приспособлениями.

Лазер – лекарь или оружие?

Как гласит пословица: «Все — вред, и все — лекарство, в зависимости от дозы». В медицинских учреждениях для лечения глаз применяют специальные лазеры. Они имеют очень высокий уровень безопасности. Во время воздействия такого лазера учитываются любые индивидуальные особенности зрительной системы пациента. Система безопасности учитывает даже малейшие нюансы микроклимата помещения, и если параметры выходят за норму — лазер не начнет работу.
Другое дело — воздействие лазера на производстве или в быту. В различных отраслях промышленности, науке и медицине применяют лазерные приборы, которые могут причинить непоправимый вред глазам оператора. Лазерный луч может причинить глазу огромный вред, поскольку лазерное излучение обладает высокой энергией, а хрусталик глаза, подобно лупе, фокусирует всю лазерную энергию на сетчатку.
Симптомы лазерного ожога сетчатки: головная боль, слезы, появление множества плавающих «мушек» перед глазами. Чтобы избежать ожога, надо работать в защитных очках.

Осторожно, дискотека!

От родителей часто приходится слышать вопрос, не вреден ли яркий мелькающий свет на дискотеках. Такой свет может быть опасен, но дело здесь не в перепадах интенсивности освещения. Давно известно, что мигающий свет приводит к нарушению фокусировки и утомлению глазных мышц. Он возбуждает нервную систему, а у эпилептика даже может вызвать припадок.
Возбуждающий эффект мигающего света используют для создания соответствующей атмосферы на дискотеках и концертных площадках. Раньше в этих целях применяли цветные прожекторы и цветомузыкальные (светодинамические) установки. При их использовании старались избегать больших перепадов яркости света. Позже стали применять также лазеры. Обычно зрители видят отраженный или рассеянный лазерный свет. Лазер рисует изображения на экране, стене дома, арене цирка, ледовой арене, в водопаде, фонтане. Знаменитые лазерные шоу Дидье Маруани тысячи зрителей могли наблюдать прямо в небе при низкой облачности. В этом случае лазерный свет не напрямую попадает в глаза, а мы видим его рассеянное отражение — и это полезно для глаз. А вот если смотреть прямо на источник света, это, безусловно, опасно. Известны случаи, когда на лазерных шоу люди получали травмы глаз из-за прямого попадания лазерного луча в глаза зрителей.
Сейчас на дискотеках стали использовать приборы под названием стробоскопы — от слова «стробировать» — прерывать, дискретизировать, фрагментировать. Всем знаком такой эффект, когда на сцене или в клубе движения танцующих людей воспринимаются фрагментарно, как будто пропадают части кадров в изображении. Такой эффект стробоскопа основан на временном ослеплении глаз, поэтому находиться при таком освещении долго не рекомендуется.
В стробоскопе используются ксеноновые импульсные лампы. Разряд в ксеноне, кроме вспышки видимого спектра, выделяет достаточно большую энергию и в невидимой, ультрафиолетовой области. Обычно стробоскоп подвешивают под потолком. Смотреть на работающий стробоскоп без защитных очков опасно! Предупредите об этом своих детей, посещающих дискотеки. В оформлении ночных клубов и дискотек часто используются также ультрафиолетовые интерьерные люминесцентные лампы, которые создают в помещении эффект сказочности. Все белые ткани, бумага и другие предметы холодно-белых цветов, флуоресцентные надписи резко выделяются в таком свете и создают непривычный ракурс. Известные производители следят за тем, чтобы в ультрафиолетовых интерьерных люминесцентных лампах при помощи специальных фильтров отсекалась часть спектра, способная причинить вред. И все-таки не стоит забывать об осторожности: находиться в таких помещениях долго не рекомендуется.
Ультрафиолетовые лампы применяются также в криминалистике для обнаружения следов крови, мочи, спермы или слюны, которые флуоресцируют в свете лампы, в медицине и ветеринарии (для определения лишая у животных — в ультрафиолете стригущий лишай светится зеленым светом), при установлении подлинности банкнот с флюоресцирующими метками. Помимо этого, такие лампы применяются при ловле насекомых на свет. Это связано с тем, что у большинства насекомых видимый диапазон смещен в коротковолновую часть спектра: насекомые видят мягкий ультрафиолетовый свет.

Энергетика света

Олег Павлович Панков — профессор, доктор медицинских наук, академик лазерной Академии наук РФ, академик Международной Академии информатизации при ООН, автор 80 научных работ и изобретений в области офтальмологии.
В этом разделе мы предлагаем вниманию читателя адаптированные для широкой аудитории научные материалы профессора О.П.Панкова, публиковавшиеся раньше лишь в специальных медицинских изданиях. В фокусе научных интересов О.П.Панкова всегда было применение антиоксидантов и низкоинтенсивного лазерного излучения в лечении и профилактике заболеваний органа зрения. Мы надеемся, что эти уникальные публикации помогут читателю не только узнать много нового о необычной роли света в жизни человека. С их помощью внимательный читатель сможет почерпнуть ценную прикладную информацию и сохранить хорошее зрение до глубокой старости.

Человек – электрохимический генератор

В современном понимании каждое животное или растение есть открытая система, обменивающаяся с окружающей средой веществом, информацией и энергией. Характерной чертой этой системы у человека служит общий энергетический гомеостаз, основанный на двух синергичных источниках потребления: классическом — игестивном (расщепление и ассимиляция пищевых веществ в желудочно-кишечном тракте с образованием двух энергетических видов «топлива» — глюкозы и жирных кислот) и гипотетическом — световом. По мнению ряда авторов, энергетическая константа и ее световая составляющая поддерживаются за счет поступления в организм световых потоков, их утилизации и выброса избытка в окружающую среду.
Помимо этого существуют энергетические потоки, индуцированные самим организмом. Так что человека можно представить постоянно действующим электрохимическим генератором, в котором возникают токи, а значит и электромагнитные поля. Только слишком уж малы магнитные излучения живых организмов. О том, что световые потоки выходят из организма и при этом характеризуются определенной локализацией, свидетельствует наличие физических световых, и, в частности, инфракрасных полей вокруг биологических объектов, установленных в 1984 году Ю. В. Гуляевым и Э. Э. Годиком. Измерения такого рода полей проводятся сейчас в различных лабораториях с помощью сверхчувствительных и сверхпроводниковых квантовых интерферометров. По данным группы Б. Н. Тарусова (МГУ), поверхность внутренних органов животных, в том числе и человека, излучает слабый, невидимый глазу, но все же самый настоящий свет. Светятся изнутри печень, сердце, другие органы и ткани, возможно, для того, чтобы сбросить лишнюю энергию и устранить перевозбуждение. Пока это всего лишь гипотеза, не претендующая на истину в последней инстанции.

Действие света на живые организмы

Очень сложным и многосторонним представляется действие света на живые организмы. Говоря кратко, ультрафиолетовые лучи вызывают фотоэлектрический эффект, лучи видимого света — стимулирующий и корригирующий, инфракрасные лучи — фотохимический и т. д. По установившимся взглядам, входными воротами света являются сетчатка глаза и кожа, на территории которых разыгрываются светоэнергетические превращения — происходят отражение, поглощение и проникновение вглубь лучистой энергии.
Отражение части видимых и ультрафиолетовых лучей от белой кожи составляет 13 %, от загоревшей (пигментированной) — 8 %. Аналогичные явления наблюдаются в глазах, которые при хорошем отражении света выглядят блестящими и сияющими. Блестящий вид кожи и глаз, являющийся признаком молодости и здоровья, обусловлен деятельностью белых пигментов гуанофоров, запасы которых по мере старения организма все более и более истощаются.
Однако большая часть света поглощается меланином и кератином кожи и целой группой пигментных клеток сосудистого тракта глаз: желтых — ксантофоров, красных — эритрофоров, черных — меланоцитов. Процесс поглощения световой энергии очень непростой и до конца невыясненный. Считается, что биологическое действие оказывает только поглощенная энергия. Из всех пигментов наиболее высокой поглощающей способностью обладают универсальные ловушки света — меланоциты. Они образуют очень сложные по строению и функциям пигментнобелковые комплексы, которые действуют как аккумуляторы энергии, накапливающие электроны и переносящие их по туннельным переходам между фотоиндуцированными парамагнитными центрами (Мележик А. В.). В последнее время открыты парамагнетические, полупроводниковые и ионообменные свойства меланина, позволяющие предположить, что меланопротеитоиды в коже и глазах действуют не только как пассивный экран, но и путем активного химического «тушения» возбужденных состояний, возникающих под влиянием света любой длины волны (Сакина Н. Л.). Являясь стабильными радикалами, они выполняют роль ловушки короткоживущих свободных радикалов, 160 оказывают фотопротекторное и радиопротекторное действие (Ковалев И. Е.). Помимо этого, меланопротеиды обладают антибиотической, антиокислительной и противоопухолевой активностью. Они служат своеобразными световыми теплорегулирующими батареями, обеспечивающими постоянство температурной среды организма. Благодаря им осуществляется частичная защита человека от ультрафиолетовых, рентгеновских и гамма лучей и в меньшей степени от других фракций света. Причем поглощающая способность меланоцитов в десятки раз больше, чем непигментированных поверхностных участков.
Так, известно, что незагоревшая белая кожа пропускает, не поглотив в своей толще, 25 % ультрафиолетовых лучей, тогда как загоревшая кожа — только 5 %. Следовательно, даже правильно проведенная процедура загорания на солнце в полной мере не предохраняет человека от ультрафиолетовых излучений. Особенно опасны ультрафиолетовые лучи в 260 нм, приводящие к фотоокислительным процессам в клетках и повреждению цепей ДНК.

Влияние света на обмен веществ

Менее изученным, но не менее интересным представляется процесс проникновения света вглубь организма. Информация, касающаяся этой области, самая скудная и разноречивая. С относительной долей полноты раскрыты функции зрительного анализатора и механизмы зрения. Однако мало что известно в отношении внутриорганной деятельности света.
Как будто бы принята версия, по которой различные спектры световой энергии проникают в ткани на глубину от 2 до 30 мм, наиболее глубоко — красные лучи и очень поверхностно — ультрафиолетовые. Ранее предполагалось, что внутри организма по многочисленным нервным волокнам проходит не световая, а преформированная биоэлектрическая энергия. Учеными также была высказана альтернативная идея о прохождении световых волн внутри организма по системе специальных световодов (или оптических волокон), совпадающих с ходом 14 акупунктурных меридианов. Эксперименты сибирских, а вслед за ними и американских ученых показали, что при облучении дистальных точек меридианов белый, красный и отчасти синий свет могут проходить по избранным «маршрутам» аномально большие расстояния, намного превышающие 30 мм. Допускается, что в человеческом организме система световодов служит одним из наиболее древних механизмов регуляции, который сохранился с ранних ступеней эволюции, с тех пор, когда у животных организмов еще не было нервной системы. Поэтому пока неясно, какую роль — атавистическую или дублирующую (подстраховочную) — играют гипотетические носители эндогенной энергии — световоды у современного человека. Индуцированные светом биоэнергетические силы вызывают в организме целый каскад превращений. Они воздействуют на центральную нервную систему, эндокринные железы, гуморальную среду и многие другие жизненно важные образования. Ультрафиолетовые лучи стимулируют выработку в коже активных биологических веществ, отрывают и переносят электроны, изменяют «ионную конъюнктуру» и электрические свойства коллоидов, повышают проницаемость клеточных мембран и обмен веществ, влияют на половую функцию и так называемые биологические часы. Применительно к человеку это означает, что у южан, по сравнению с жителями севера, быстрее происходит рост, половое созревание и общее развитие организма.
Интенсификация обмена веществ, деления и роста клеток под влиянием световых облучений признается сейчас все большим числом исследователей. Небезынтересно напомнить, что еще в 1923 году А. Г. Гурвич открыл митогенетические лучи, активирующие метаболические процессы и представляющие из себя ультрафиолетовые волны очень малой интенсивности и длиной 290–180 нм. Они испускаются растительными и животными тканями и стимулируют на расстоянии клеточное деление. На основании этих исследований немецкие ученые J. Deck и D. Рорр высказались в пользу того, что адаптационные знаки на радужке, используемые в иридодиагностике, являются не чем иным, как голографией когерентных полей излучения.
Исходя из эффекта А. Г. Гурвича, они установили следующие три положения:
♦ Интенсивность митогенетического излучения возрастает по мере отмирания клеток, при этом количество фотонов соответствует числу гибнущих клеток. В связи с чем авторы считают, что в каждой клетке работает молекула или атом, отвечающий за фотон.
♦ Излучение живых систем клеток отличается от мертвых систем своим спектральным распределением.
♦ В отличие от мертвых систем клеток, дающих спонтанное митогенетическое излучение, живые клетки продуцируют слитные лучи в течение длительного времени — от нескольких минут до нескольких дней. Это уникальное обстоятельство, которое можно было бы использовать для ранней экспресс-диагностики рака.
В дальнейшем В. П. Казначеев и Л. П. Михайлова экспериментально доказали существование межклеточного ультрафиолетового кода, с помощью которого мельчайшие частицы живого — клетки — информируют и воздействуют друг на друга. Влияние света на обмен веществ можно объяснить «доказательством от обратного». Такого рода опыты проводил известный физиолог X. Дельгадо, который выращивал детенышей шимпанзе в полной темноте. В результате длительного дефицита света у подопытных уменьшался вес головного мозга, ослаблялась условно-рефлекторная деятельность, снижалось количество белка и РНК в соответствующих нейронах. Все это говорило об ухудшении процесса биосинтеза белка.
Таким образом, был выдвинут тезис о том, что биоэнергетическим корректором метаболических изменений в организме является свет и прежде всего его ультрафиолетовая часть.

Глаза и кожа – входные ворота света

По господствующим в науке взглядам — входными воротами света являются сетчатка глаза и кожа. Однако это далеко не исчерпывающие данные. Проведенные исследования (Е. С. Вельховер) показали, что регулярными локаторами света служат пигментные клетки радужки, обеспечивающие энергетический гомеостаз стволовых образований мозга. Было установлено, что в зависимости от интенсивности светового раздражителя происходят посветления или потемнения радужки, связанные с внутриклеточной перегруппировкой меланинных комплексов, их агрегацией или дисперсией. Эта фотопигментная реакция радужки (а по идее — всей системы пограничной пигментной защиты — в глазном яблоке, коже и волосах) совершается мгновенно (за 0,005–0,5 с), то есть в 2–3 раза быстрее, чем хорошо известная реакция зрачков на свет. Она играет важную фото и радиопротекторную роль, роль постоянно действующего поглотителя, отражателя и преобразователя всех волн светового океана. Образно говоря, клетки «видят» свет, благодаря наличию в них системы фоторегуляци. Такого рода эффекты были обнаружены при действии красных, зеленых и фиолетовых лучей определенной длины волны на клетки крови, печени, кожи и глаза.

Эпидемии гриппа в отсутствии света

Полученные экспериментальные доказательства зависимости иммунной системы от уровня освещенности дают основание предполагать, что этот фактор влияет на сезонное обострение хронических заболеваний и характер распространения эпидемий гриппа. Эти данные позволили сформулировать научные принципы профилактики и фототерапии иммунодефицитных состояний, с одной стороны, и предупредить о более осторожном использовании лазеров при лечении рассеянного склероза, ревматоидного артрита и других аутоиммунных заболеваний, с другой стороны.
В пользу антидепрессионного действия света свидетельствует многолетний опыт лазерной терапии, особенно при использовании фотоматриц большого размера, когда наряду с основным терапевтическим эффектом часто наблюдается общее улучшение самочувствия, нормализация сна, хорошее настроение и т. п. Это, повидимому, связано с опосредованным влиянием света на бихимию мозга через усиление микрокровообращения и выработки ответственных за депрессию ряда биологически активных веществ и, в первую очередь, серотонина. Сформированы требования и оптимальные параметры фотоматриц для профилактики и лечения так называемых синдромов хронической усталости и «зимней депрессии» северных народов.

Фоторегуляция сна и… веса

С рассмотренными выше явлениями тесно связана проблема фоторегуляции сна. Известно, что с наступлением темноты начинается активный синтез ответственного за сон мелатонина в эпифизе (пинеальная железа), благодаря темновой постсинаптической активации b-андренорецепторов пинеалоцитов и при соответствующем срабатывании биологических часов в гипоталамусе. Появившиеся недавно свидетельства выработки мелатонина при воздействии света на кожу явились базой для создания легких автономных фотоматриц, закрепляемых надкожно с целью фоторегуляции сна и сдвига акрофазы циркадианного ритма при различных сбоях биологических часов, включая длительные перелеты. Статистический анализ в ряде санаториев позволил выявить тенденции к снижению веса при частых солнечных процедурах даже при хорошем питании и отсутствии существенных физических нагрузок. Это послужило стимулом для разработки комплексной технологии фоторегуляции веса. Прежде всего свет может частично снизить неумеренное потребление жиров и углеводов благодаря искусственной фотоактивации серотонина, отвечающего за ощущение удовольствия от еды, вместо его естественной биохимической стимуляции при формировании инсулинового и холестиринового ответа на поступление пищи. Прямое воздействие света на жировую клетчатку приводит к ускорению процесса термогенезиса, особенно в сочетании видимого и инфракрасного излучения при использовании протяженных фотоматриц, что позволяет дополнительно улучшить микроциркуляцию и энергетическое сжигание жира на достаточно больших площадях. В. П. Жаровым также предложена фотодинамическая «переработка» жира с использованием фотосенсибилизированных пищевых добавок, включая ускоренную черезкожную доставку лекарств методом фотофонофореза.

Антибактериальная роль света

Бактерицидные свойства света, обычно слабовыраженные в видимом диапазоне при нетепловых дозах, могут быть значительно усилены за счет развиваемого с 1996 года фотодинамического метода поражения микроорганизмов. Близкий аналог можно найти в народной медицине — при использовании некоторых фотосенсибилизированных растений, прикладываемых к ранам при естественном солнечном свете, обнаруживается еще и коагуляционный эффект. Создан «фотопластырь», бактерицидные свойства которого значительно усилены и расширены по числу эффективно поражаемых бактерий и грибков, в том числе, антибиотикорезистивных S.aureus, за счет использования комбинации фотосенсибилизаторов, в том числе фотосенса, хлорина и фотогема. Применительно к обработке обширных гнойных ран наилучший эффект может быть достигнут в комбинации с низкочастотным ультразвуком.

Свет и секс

Влияние света на сексуальное поведение легко прослеживается в животном мире в зимневесенний период, когда увеличение светового дня в сочетании с изменением температуры пробуждает животных после зимней спячки к активному продолжению рода. Одна из причин такого поведения заключается в снижении средней концентрации мелатонина, блокировавшего до этого секрецию соответствующих гормонов, ответственных за размножение. Не исключено аналогичное влияние света и на людей, особенно на южные народы. Подобный подход используется в электролазерной и фотовакуумной технологии лечения простатита, осложненного нарушением половой функции, а также для повышения эффективности искусственного оплодотворения.
Другие перспективные области применения света — это геронтология (благодаря его известному антиоксидантному действию), а также многообещающие эксперименты по фотоиммунизации в онкологии.

Механизмы влияния света на организм человека

В соответствии с имеющимися экспериментальными данными, одним из возможных каналов влияния света на часть рассмотренных физиологических процессов является информационное воздействие через обычный механизм зрительной рецепции на биохимию мозга во многих его отделах, принимая во внимание, что около 2/3 мозга участвует в переработке зрительной информации. Это касается, в первую очередь, влияния на секрецию мелатонина и его предшественника сератонина. Другим каналом является черезкожное воздействие на элементы крови (гемоглобин, порфирины и т. п.) в периферических сосудах, продукты которого (фотомодифицированные белки, ферменты, нейромедиаторы, NO, СО и т. п.) переносятся далее во все органы организма, включая и мозг. В пользу этого канала свидетельствуют многолетние данные В. П. Жарова по использованию вазодилатирующего эффекта для улучшения доставки ряда лекарств в район предстательной железы в аппарате «Ярило», которые демонстрируют проявление этого эффекта с определенной задержкой в зонах организма, значительно удаленных от места облучения. Используемые в этом аппарате системы обратной связи и биосинхронизации позволили также обнаружить и световое влияние на пульс в небольших пределах. Следует упомянуть также и об известных фактах существования циркадианного ритма у полностью слепых людей! Одним из возможных является также канал воздействия через кровеносные сосуды на сетчатке глаза. Так, красный свет оказывает вазодилатирующий эффект, а синий может даже вызвать слабый спазм сосудов. Проявлением при этом разнополярных тепловых эффектов, в том числе и в кожном покрове, можно объяснить субъективное ощущение теплых и холодных цветов. Следует учитывать интересные парадоксы цветового восприятия — неадекватность субъективного ощущения света и его реальных спектральных характеристик, а также восприятие цветов, например, розового, и вообще отсутствующих на спектральной шкале.

Зрение и антиоксиданты


Причина недугов-свободныерадикалы

Перед практическим офтальмологом постоянно встают вопросы. Как предотвратить развитие прогрессирующей близорукости у подростков? Можно ли приостановить развитие начальной катаракты и дистрофии сетчатки в пожилом возрасте? Что делать, чтобы не угасли зрительные функции у больных, прооперированных по поводу глаукомы? Как восстановить зрение после ожога или тяжелой травмы глаз? Как защитить глаза от компьютерного зрительного синдрома — CVS?
Как и во всей природе, в организме постоянно протекают процессы деструкции (гибели или апоптоза) и регенерации новых клеток. На примере органа зрения мы видим, как идут процессы фотодеструкции и фотосинтеза в сетчатке. При этом в органе зрения, где сосредоточено 80 % всех энергетических (пигментных) клеток организма, постоянно протекают реакции окисления и восстановления, участниками которых является кислород.
Универсальной причиной преждевременного старения и многих болезней служит свободно-радикальное окисление кислородом липидов, белков и других субклеточных компонентов. В клетках всех аэробных организмов были обнаружены источники супероксидных радикалов и особые ферменты и неферментативные вещества (витамины), защищающие субклеточные структуры от этих радикалов, составляющие антиоксидантную защиту (АОЗ). Случаются сбои в нормальном ходе окислительно-восстановительных реакций, при которых и возникают свободные радикалы и перекиси. Последние являются клеточными токсинами и при нарушении баланса в системе антиоксидантной защиты ведут к гибели не только злокачественных и стареющих, но и здоровых клеток. Примером токсической гибели клеток сетчатки является развитие глаукоматозной оптической нейропатии вследствие токсического влияния глютамата при развитии глаукомы. В последние годы накоплены новые данные об участии перекисного окисления липидов в развитии катаракты, глаукомы и других заболеваний органа зрения.

Берегите глаза в год активного солнца!

Каждые одиннадцать лет сопровождаются активными всплесками солнечной активности, во время которых происходит рост инфекционных, онкологических и глазных заболеваний. Последние периоды активного Солнца — это 2001 и 2012 гг. В такие периоды особенно актуально профилактическое применение антиоксидантов.
Практика показывает, что случайное применение антиоксидантов, микроэлементов или одного или нескольких витаминов не дает должного эффекта или может даже нанести вред. Например, применение рибофлавина в дневное время или в сочетании с лазерной терапией у пациентов с болезнями органа зрения может только усугубить дистрофические процессы в сетчатке, поэтому этот препарат следует рекомендовать только в вечернее время перед сном. Синтетические антиоксиданты следует применять курсами в зависимости от стадии заболевания. А вот антиоксиданты натурального происхождения в виде биодобавок можно рекомендовать применять постоянно, чередуя их в течение года.

Натуральные антиоксиданты необходимы глазам

Если закапывание тауфона или другого антиоксиданта 6 раз в день при начальной катаракте не приостанавливает ее развитие, то необходимо менять препарат и обязательно назначить антиоксидант внутрь. Лечение микроэлементной недостаточности необходимо проводить под контролем анализов на микроэлементы. Причем нужно использовать природные формы, которые всасываются в кишечнике на 90 %, а не синтетические препараты, всасываемость которых не превышает 10 %.
Например, недостаток кальция не восполнить приемом 2-х таблеток в день, как нам это обещают производители препаратов кальция. Чтобы организм получил адекватное количество кальция, пришлось бы принимать до 60–80 таблеток препарата ежедневно, что, естественно, нереально. Поэтому на практике я рекомендую своим пациентам использовать биологически активные пищевые добавки, которые можно принимать постоянно.
А при использовании в лечении низкоинтенсивной лазерной терапии глазных болезней обязательно нужно вводить одновременно антиоксидантную комплексную терапию или, по возможности, использовать магнитолазерную терапию с применением антиоксидантных капель в глаза перед процедурой магнитолазерофореза. Только системное и контролируемое применение антиоксидантной терапии в офтальмологии может принести хорошие результаты в сочетании с комплексной терапией того или иного заболевания. Именно системное использование антиоксидантов и ключевых недостающих микроэлементов (например селена) позволяет им «встроиться» в систему антиоксидантной защиты организма для тушения постоянно возникающих «пожаров» в виде перекисного окисления липидов.

Свободные радикалы и болезни глаз

В 1954 г. американский химик Д.Начтан высказал гипотезу о том, что универсальной причиной старения служит свободнорадикльное окисление липидов, белков и других субклеточных компонентов кислородом. В клетках всех аэробных организмов были обнаружены источники супероксидных радикалов (онион-радикалов кислорода 02) и особый фермент супероксиддисмутаза, защищающий субклеточные структуры от этих радикалов.
По существующим в настоящее время представлениям, большинство биохимических процессов, протекающих в организме, в той или иной степени регулируются системой клеточных мембран и во многом определяются процессами перекисного окисления липидов и состоянием антиоксидантной защиты. Если исходить из того, что повреждение клеточных мембран и клеточных органелл является, по-видимому, одним из универсальных патологических процессов, то среди причин структур-но-функциональных нарушений мембран несбалансированная активация перекисного окисления липидов, вызванная каким-либо воздействием, занимает, пожалуй, одно из первых мест и проявляется как ранние ключевые звенья не только старения, но и многих болезней, в том числе острых воспалительных заболеваний органа зрения и возрастной офтальмопатологии (глаукома, катаракта, дистрофия сетчатки), а также офтальмологических осложнений сахарного диабета.
Безусловно, процессы перекисного окисления липидов постоянно протекают во всех клетках, являясь одним из способов их метаболической регуляции. Для того, чтобы стабилизировать и притормозить этот процесс, необходимы ферментные (супероксиддисмутаза, глутатионпероксидаза, каталаза) и неферментативные (токоферолы, аскорбиновая кислота, селенсодержащие соединения и др.) ингибиторы перекисного окисления липидов. Они спосбны регулировать восстановление более активных форм кислорода до менее активных.
Исходя из этого, можно утверждать, что важное значение для обеспечения антиоксидантной защиты имеет включение в компклесную терапию офтальмологических заболеваний препаратов с антиоксидантной активностью.

Биологически активные добавки


Болезни глаз и микроэлементы

Глаз является не только органом зрения, 80 % всех энергетических ресурсов организма приходится именно на глаз — основной энергетический «котёл», откуда преобразованная энергия света по двум каналам от сетчатки и радужки направляется в структуры мозга и уже оттуда перераспределяется на работу других органов и систем: кровообращения, дыхания, опорно-двигательного аппарата, желудочно-кишечного тракта и т. д. Академик Е.И. Чазов назвал инфаркт миокарда энергетическим кризисом сердца. По аналогии любое заболевание можно трактовать как энергетический кризис того или иного органа. Ухудшающаяся экологическая обстановка, неполноценное однообразное питание, недостаток некоторых микроэлементов и витаминов или избыток других, например, солей тяжелых металлов, приводит к резкому ухудшению энергетики организма, нарушениям минерального обмена и заболеваниям.
В последние годы мы наблюдаем тревожное явление: повсеместно растет дефицит жизненно важных микроэлементов и избыток токсинов, угрожающих здоровью. Сейчас в городах уже более 50 % детей страдают от избыточного содержания в организме свинца, кадмия, ртути, мышьяка, хрома, никеля. А ведь это тяжелые металлы, потенциально опасные для здоровья. Что же касается работоспособного взрослого населения, то дисбаланс минерального обмена у них достигает 90–97 %.

Глаз – «цветок» печени

Глаз, как важнейшая энерго-информационная система организма, является уникальным индикатором дисбаланса микроэлементов в организме. Нарушения окраски белочной оболочки глаза — склеры — могут указывать на нарушения обмена кальция. А диагностика по радужной оболочке глаза позволяет определить не только пораженные болезнью органы, но и указать на нарушения обмена микроэлементов: меди, железа, цинка, хрома и других. Если древние врачи говорили, что глаз — это «цветок» печени, то на сегодняшний день можно сказать, что глаз — это цветок всего организма, отражающий состояние обмена микроэлементов. Наши совместные научные исследования с международным центром биотической медицины, где проводится количественный анализ на содержание микроэлементов бескровным методом по пряди волос, показали, что в основе многих заболеваний глаз (прогрессирующая близорукость, катаракта, глаукома, косоглазие, дистрофия сетчатки и зрительного нерва) лежат нарушения обмена микроэлементов. Так, при близорукости и косоглазии у детей чаще всего имеются дефицит кальция, магния, цинка. При помутнении хрусталика — дефицит селена в организме. При заболеваниях сетчатки и зрительного нерва — дефицит хрома, селена и кальция или избыток солей тяжелых металлов, например, кадмия у курящих. Но у каждого конкретного пациента бывают индивидуальные отклонения в обмене микроэлементов, что требует индивидуального подбора недостающих микроэлементов в виде пищевых добавок и соответствующего диетического питания.
С помощью метода экспресс-диагностики на содержание селена (надкожная проба с 7 % раствором перекиси водорода по А.В.Вощенко), нами из 258 пациентов с патологией органа зрения (жителей Москвы и Московской области) у 97,7 % выявлен дефицит этого микроэлемента при глаукоме, катаракте, дистрофиях сетчатки, атрофии зрительного нерва, тромбозах и диабетической ретинопатии, а также у детей с косоглазием, астигматизмом и прогрессирующей близорукостью.

Минеральный шанс-залог хорошего зрений

Уже давно установлено, что минеральный баланс организма имеет важное значение для предупреждения целого ряда заболеваний. В наше время достаточно весомое место в медицине и биологии занимает активно развивающееся учение о микроэлементозах, т. е. нарушении баланса нормального содержания микроэлементов в организме человека. Понятие «микроэлементы» включает в себя металлы, присутствующие в биологических жидкостях в концентрациях ниже одного микрограмма на грамм жидкой массы, в пределах 10-3– 1012 %. Большая часть из них — незаменимые питательные вещества для человека. Из 92, встречающихся в природе элементов, 81 обнаружен в организме у человека, при этом 15 из них (железо, йод, медь, цинк, кобальт, молибден, никель, ванадий, селен, марганец, кремний, литий, хром, магний) признаны эссенциальными, т. е. жизненно необходимыми.
Резкое ухудшение в наше время экологической обстановки, особенно в больших городах, усугубляет дисбаланс микроэлементозов в организме человека. В связи с этим отмечается общий рост заболеваемости, а также появляются новые болезни. В результате быстро нарастает массовое снижение иммунитета, множатся хронические нарушения обмена веществ, которые, в свою очередь, дают рост хроническим патологическим процессам. Уже выросло поколение ослабленных людей, восприимчивых к инфекциям, с высоким риском ишемической болезни сердца, гипертонической болезнью, атеросклерозами, онкопатологиями, сахарным диабетом, заболеваниями щитовидной железы, с явным нарастанием гипаталамо-гипофизарной недостаточности и др. Вместе с этим естественно увеличивается и процент глазных патологий, прямо связанных с вышеперечисленными причинами.
Исследования A.Л.Тумановой у 650 жителей Краснодарского края выявили тяжелые микроэлементозы у больных с патологией органа зрения. Это, как правило, дефицит в организме кальция, хрома, цинка, ванадия, кобальта (67 %), глубокий дефицит селена (86 %), избыток железа, марганца, кремния (44 %) и избыток токсичных металлов алюминия, стронция, олова и свинца (18 %), дефицит или повышенное содержание ртути, титана, никеля и кадмия (6 %). Из 650 обследованных, 214 человек были уже с установленной ранее глазной патологией, которые представлены в таблице 1.
Эти данные позволили разработать совершенные методы диагностики на уровне прогноза и профилактики не только глаукомы, но и других не менее тяжелых заболеваний глаз — диабетической и гипертонической ретинопатии, макулодистрофии, катаракты, в основе которых также лежит нарушение обмена веществ.
В результате комплексной микроэлементной и антиоксидантной терапии у больных глаукомой получен высокий процент эффективности — 92 %.
Сроки наблюдения за этой группой составили 6–8 мес. Оценка результатов проводилась традиционными методами и повторным обследованием на микроэлементный состав. Помимо улучшения зрительных функций, отмечено улучшение общесоматического состояния, подтвержденное традиционными обследованиями. У 11 пациентов снижен режим закапывания гипотензивных препаратов, а у 6 пациентов из этой группы были сняты показания к оперативному лечению по поводу глаукомы.

Атеросклероз-угроза не только сердцу

Среди различных причин смерти человека первое место занимает атеросклероз во всех его проявлениях — обескровливание (ишемия) сердца, инфаркт миокарда, острая сердечно-сосудистая недостаточность, острое нарушение мозгового кровообращения, инсульт с последующим параличом, гипертоническая болезнь, нарушение ритма сердца.
Таблица 1. Микроэлементы у группы пациентов с глазной патологией (214 человек) 
[image: ]
В России и развитых странах Европы и Америки на атеросклероз приходится до 50–60 % всех смертельных случаев. Многочисленные исследования, проведенные в разных странах мира, выявили важнейшие причины развития атеросклероза. Среди них первое место отводится нарушенному липидному обмену, чрезмерно высокому уровню триглицеридов, холестерина и липопротеидов низкой плотности в плазме крови.
Важно понимать, что многие заболевания глаз так или иначе связаны с атеросклерозом.
Можно ли избавиться от атеросклероза или не допустить его развития?

Полиненасыщенные жирные кислоты

Исследования доказали, что причиной нарушения липидного обмена в нашем организме является дефицит полиненасыщенных жирных кислот класса «Омега-3» и высокий уровень холестерина в традиционном питании, в котором преобладают твердые (насыщенные) животные жиры или мононенасыщенные жиры растительного происхождения.
Учеными установлена взаимосвязь соотношения в плазме крови уровня жирных кислот «Омега-6» (растительного происхождения) и «Омега-3» (морского происхождения) и вероятности смертельных исходов по причине атеросклероза. Учитывая консерватизм в питании населения, ученые всех стран начали поиск продукта с большим содержанием полиненасыщенных жирных кислот (ПНЖК) с целью создания оздоровительных биологически активных добавок (БАД) к пище, прием которых мог бы устранить дефицит ПНЖК «Омега-3» в плазме крови. Оказалось, что ПНЖК семейства «Омега-3» в большом количестве содержатся в тушках пелагрических рыб северных морей. Усилиями ученых на основе тканевого жира этих рыб в НПП «Тринита» созданы великолепные БАДы этого класса — Эйфитол, Тыквейнол, Посейдонол, Атлант-Ива.
Содержащиеся в них ПНЖК «Омега-3» встраиваются в мембраны эритроцитов, тромбоцитов, кардиомоцитов и повышают пластические свойства крови и эластичность сосудов. Они нормализуют липидный обмен, а также нейтрализуют свободные радикалы и, соединяясь с ними, способствуют их выведению.
Установлено, что указанные БАДы обладают помимо основного, антисклеротического, следующими действиями:
• кардиозащитным;
• антиоксидантным;
• сосудорасширяющим;
• антиканцерогенным;
• очищающим;
• антиаллергическим;
• заживляющим;
• антидиабетическими;
• иммуностимулирующими;
• стимулирующими деятельность мозга;
• защищающим от экстремальных природных явлений;
• реабилитационным для людей вредных профессий.

Эйконол против атеросклероза

Все продукты этого ряда созданы на основе «Эйконола» — произведенного из тушек морских рыб и представляющего собой комплекс натуральных витаминов А, Д, Е и полиненасыщенных жирных кислот класса «Омега-3» большой концентрации.
Очень важно, что для его производства используются щадящие режимы переработки морского сырья, позволяющие сохранять все естественные свойства продукта. Это выгодно отличает продукт от зарубежных аналогов, технология получения которых предусматривает горячую обработку рыбы и использование органических растворителей.
Важным также является и то, что в этих продуктах достигнуто соединение с препаратами, выделенными из растительного сырья. В результате нового технологического подхода получены уникальные соединения, в которых положительные качества их составляющих взаимно усилились. Отечественная технология позволяет наиболее полно сбалансировать биологически активные вещества, необходимые организму.

Эйфитол очищает организм от жировых и известковых отложений

Эйфитол — пищевой продукт, приготовленный на основе «Эйконола» (тканевых рыбных жиров, богатых ПНЖК класса «Омега-3») и фитонцидов чесночного происхождения с применением древнекитайских рекомендаций получения биологически активных компонентов чеснока. Соединение известных свойств «Эйконола», обладающего ярко выраженным антиатероскле-ротическим и антиаритмическим действием, и чеснока, исторически популярного, полезного ароматического продукта питания, обладающего многообразным лечебно-профилактическим действием, позволило получить продукт, используемый для очищения организма от жировых и известковых отложений. «Эйфитол» существенно улучшает обмен веществ в организме, в результате сосуды становятся эластичными и тем самым обеспечивается нормальное сердечно-сосудистое кровообращение без всплесков давления даже в стрессовых ситуациях. «Эйфитол» способствует укреплению сердечной мышцы, предупреждению инфаркта миокарда, улучшению зрения, укреплению иммунного статуса, особенно в зонах неблагополучной экологической обстановки, повышению толерантности к физическим и умственным нагрузкам.
Длительное использование «Эйфитола» в составе питания у больных ишемией сердца способствует снижению частоты приступов стенокардии, уменьшению суточной дозы нитроглицерина, а также улучшению ответной реакции на физическую нагрузку. Антитромботическое действие «Эйфитола» в т. ч. обусловлено тем, что в нем присутствует соединение, которое образуется в экстракте чеснока только в процессе технологической обработки, а в цельных чесночных головках он не присутствует. Действие «Эйфитола» способствует улучшению микроциркуляции и кровоснабжения в периферических сосудах, повышению устойчивости эритроцитов в фильтрационных системах, снижению вязкости цельной крови и ее плазмы. Экстракт чеснока обладает не только антитромбическим действием, но и антиканцерогенным, антиоксидантным, фунгицидным действием и антимутагенной активностью, а в сочетании с ПНЖК класса «Омега-3» эта композиция представляет особый интерес как продукт, устраняющий основные причины преждевременного старения организма.
Разработана эффективная методика предупреждения старения организма с применением Эйфитола по особой схеме (таблица 2). Курс рассчитан на 6 месяцев.
Далее прием продолжается по схеме, аналогично приведенной для дней с 1-го по 11-й (полный курс сводится к приему 3200 капсул при следовании описанным циклам). Принимается «Эйфитол» через 20–30 мин после приема пищи, запивается водой или прохладительными напитками.
Для нормализации триглицеринового обмена и содержания холестерина в плазме крови (ишемическая болезнь сердца, артериальная гипертензия и т. п.) рекомендуется прием до 13 капсул в три приема через 20–30 минут после еды в течение 2–3 месяцев. Для повышения устойчивости организма к физическим и умственным нагрузкам и поддержания резерва построения нервных клеток и сперматозоидов — прием 5-ти капсул ежедневно по утрам.
Таблица 2 
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В профилактических целях принимают 4–6 капсул в день через 20–30 минут после еды.
Не рекомендуется в течение 30 минут после приема Эйфитола прием горячих напитков (чай, кофе).
Внимание! Данная информация является ознакомительной. Нельзя принимать эйфитол или любые другие препараты, в том числе биологически активные добавки, предварительно не проконсультировавшись с врачом. 

Тыквейнол – сверхмощный очиститель печени

Биодобавка тыквейнол изготовлена на основе пищевых масел — эйконола и тыквеола. Тыквейнол содержит комплекс биологически активных веществ: Омега-3, Омега-6, каротиноиды, фитостерин, фосфолипиды, флавоноиды, витамины A, D, Е, F, Р, PP.
Благодаря сочетанию биактивных соединений морского и растительного происхождения тыквейнол оказывает благотворное воздействие при широком спектре заболеваний, связанных с зашлаковыванием организма жировыми и известковыми отложениями, нарушением кровообращения в жизненно важных органах и дефицитом цинка.
Тыквейнол нормализует жировой и минеральный обмен, укрепляет иммунный статус, повышает устойчивость к физическим и умственным нагрузкам, экстремальным природным и экологическим факторам. Особая ценность тыквейнола заключается в восполнении дефицита цинка, чрезвычайно необходимого микроэлемента для нормализации функции репродуктивных органов, в том числе предстательной железы и торможению чрезмерного развития ее клеток при злокачественном перерождении. Характерной особенностью действия тыквейнола является защита особо важного органа — печени, что позволяет широко применять его при гепатитах, жировой дистрофии и алкогольном поражении. Тыквейнол нормализует нарушенное функциональное состояние желчного пузыря, снижает риск возникновения желчнокаменной болезни и холециститов, останавливает их развитие.
Показания к применению тыквейнола:
♦ начальная катаракта;
♦ глаукома;
♦ макулодистрофия;
♦ коранарокардиосклероз;
♦ ишемическая болезнь сердца;
♦ перенесенный инфаркт миокарда;
♦ наследственная предрасположенность к атеросклерозу.
Противопоказания:
♦ обострение хронического панкреатита и холецистита;
♦ аллергия на компоненты, входящие в состав препарата.
Применение:
♦ Лечебная дозировка: 1 г (2–3 капс.) в сутки на 10 кг массы тела в первой половине дня.
♦ В профилактических целях: 2 г (4–5 капс.) в день в течение 1 месяца 2 раза в год.
♦ В осенне-зимний и весенний периоды: 1 г (2–3 капс.) в день.

Атлант-ива – защитник организма

В состав продукта биодобавки Атлант-ива входят морские водоросли ламинария, цветочная пыльца, лецитин, семена тыквы, абрикосы, натуральные яблочные пектины, пшеничные отруби, протеолитические ферменты и витамины, аскорбиновая и лимонная кислоты. Атлант-ива содержит наиболее важные микро и макроэлементы: кальций — 2000 мг %, магний — 800 мг %, натрий — 300 мг %, калий — 800 мг %, фосфор — 1000 мг %, йод — 300 мкг %, железо — 100 мг %, цинк — 30 мг %, селен — 200 мкг %, медь — 10 мг %. Содержит также витамины: С, В2 В3, B6, В12, D, Е, РР, К.
Эта биодобавка была создана на базе известного порошка «Марина», разработанного по заказу клиники Института питания РАМН для восстановления функции щитовидной железы у ликвидаторов Чернобыльской аварии и получившего известность своими свойствами по укреплению иммунной системы, моторики кишечника, очищению организма от тяжелых металлов и других токсинов.
Помимо вышеназванных свойств, Атлант-ива за счет обогащения природными источниками железа, цинка и других минеральных веществ, фосфолипидов и ферментов, обладает способностью усиливать антиоксидантную активность, улучшать расщепление пищи и способствовать усвоению биологически активных ее компонентов, а также стимуляции синтеза гормонов и половой активности.
Механизм действия Атлант-ива заключается в его особенности устранять дефицит минералов и витаминов в организме, а также в высокой эвакуационной детоксикационной способности пищевой клетчатки. Тем самым устраняются нарушения функции эндокринных желез, улучшается проводимость нервных импульсов, снижается стрессовая нагрузка на нервную и сердечно-сосудистую систему, улучшается работа пищеварительной системы и нормализуется гомеостаз организма в целом.
Атлант-ива обладает высокой биологической активностью, особенно в отношении стимуляции иммунобиологической защиты организма. Препарат оказывает благоприятное влияние на структурно-функциональную организацию клеточных мембран и состояние кровеносной системы.
Показания к применению Атлант-ива:
♦ глаукома;
♦ начальная катаракта;
♦ макулодистрофия;
♦ ишемическая болезнь сердца;
♦ гипертоническая болезнь;
♦ энцефалопатия;
♦ нарушение функции щитовидной железы — гипотиреоз;
♦ лучевая болезнь и повышение радиоактивного фона;
♦ иммунодефицит.
Противопоказания:
♦ аллергия на цветочную пыльцу;
♦ язвенная болезнь желудка и 12-перстной кишки, осложненная кровотечением.
Применение:
♦ При детоксикационных программах, нарушениях зрения и гипотеризозе: по 6 таблеток 3 раза в день во время приема пищи в течение месяца.
♦ Для повышения потенции: 4 таблетки 3 раза в день 3 месяца вместе с капсулами посейдонола.
♦ Для снижения веса: 10 таблеток 4 раза в день во время приема пищи.
При приеме Атлант-ива наступает быстрое ощущение сытости. Таблетки запивать до полного утоления жажды.
Внимание! Данная информация является ознакомительной. Нельзя принимать атлант-ива или любые другие препараты, в том числе биологически активные добавки, предварительно не проконсультировавшись с врачом. 

Антиоксидант долголетия-селен

Селен, занимающий 34-ю ячейку таблицы Менделеева, незаменим для жизнедеятельности человека и животных. Это биологически активный микроэлемент, входящий в состав большинства гормонов и ферментов (активный центр которых состоит из 4-х атомов селена) и связанный таким образом со всеми органами и системами. Поступление селена, наряду с другими микроэлементами, необходимо для поддержания нормального функционирования организма. Особенность электрофизических качеств селена отмечена природой, которая возложила на него часть функций по генетическому наследованию. Воспроизводство поколений, развитие, старение — селен активно участвует в каждом из этих процессов.
Биологическая роль селена связана с его антиоксидантными свойствами, обусловленными участием селена в построении, в частности, одного из ключевых антиоксидантных ферментов — глутатион-пероксидазы.
Дефицит селена ведет к усилению перекисного окисления липидов — неферментативному цепному процессу, неадекватное развитие которого грозит грубым и необратимым повреждением мембран клеток, т. е. развитию типовых процессов поражения клетки, лежащих в основе возникновения многих патологических состояний.
Из-за неравномерного распределения элемента в различных регионах земного шара, в связи с экологическими факторами, в ряде стран выявляются болезни, связанные с его недостатком (Канада, США, Австралия, Германия, Франция, Китай, Финляндия). Дефицит селена может вызвать заболевания разных органов и систем, протекающих, как правило, на фоне пониженной кислотности, и является причиной преждевременного старения и уменьшения продолжительности жизни человека и животных.
Экспериментальные исследования и работы ученых многих стран по изучению биологической роли селена показали, что селеновые препараты оказывают хороший лечебный и профилактический эффект при многих заболеваниях, о которых пойдет речь далее, а также способствуют очищению организма от шлаков и различных токсичных веществ, повышают иммунитет и усиливают процессы саморегуляции организма.
Универсальность селена в профилактике и лечении самых различных патологий объясняется общностью происхождения всех клеток организма, созданием ферментативных систем по одному подобию, где центром является селен.
Поучителен опыт скандинавских стран, где с целью восполнения недостающего селена жителям после 45–50 лет настоятельно рекомендуются селеновые препараты ежедневно и постоянно. Профилактические мероприятия благотворно отразились на состоянии здоровья и продолжительности жизни населения этих стран.
Исследования последних лет убедительно доказали положительное влияние на организм человека соединений селена в дозах 0,05– 1,1 мг/кг. При воздействии этих доз наблюдается улучшение углеводно-фосфорно-го обмена, антигистаминный и антиаллергический эффект, антиканцерогенное действие, позитивное влияние на функциональное состояние сердечно-сосудистой системы, на предупреждение поздних токсикозов беременности, течение инфекционного процесса. Эффективно применение соединений селена в лечении дистрофических, токсических, некротических поражений тканей и органов.
Опыт показывает, что пищевая добавка «Неоселен» не оказывает побочных действий, однако при его приеме следует строго придерживаться рекомендаций.
В зависимости от консерванта выпускается солянокислый и нейтральный раствор. Нейтральный раствор рекомендуется принимать при язвенной болезни желудка и двенадцатиперстной кишки, эрозивном гастрите и повышенной кислотности желудочного сока.
Особенность применения «Неоселена» заключается в том, что концентрат разводят дважды: 
1. Содержимое флакона разводят кипяченой водой (флакон 10 мл — в 1 литре воды, хранить в холодильнике).
2. Полученный раствор добавляют в стакан воды, чая, компота, кефира. Взрослые принимают по одной столовой ложке. Принимать в профилактических целях один раз в день во время еды от двух месяцев до двух лет.
Для лечебных целей необходимо придерживаться схемы приема, рекомендованной при конкретном заболевании.
Внимание! Данная информация является ознакомительной. Нельзя принимать неоселен или любые другие препараты, в том числе биологически активные добавки, предварительно не проконсультировавшись с врачом. 

Неоселен и заболевании органа зрения

Катаракта, макулодистрофия, атрофия зрительного нерва. Прогрессирование этих заболеваний может остановить прием селена. На остроту зрения влияние небольшое, но у некоторых людей отмечался значительный положительный результат. Положительное влияние «Неоселена» при дистрофиях сетчатки обусловлено увеличением содержания антиоксидантного фермента селен-пероксидазы в клетках пегментного эпителия сетчатки. Принимают неоселен в этих случаях по 3 столовые ложки 3 раза в день.
Внимание! Данная информация является ознакомительной. Нельзя принимать неоселен или любые другие препараты, в том числе биологически активные добавки, предварительно не проконсультировавшись с врачом. 

Скажи мне, что ты ешь?

Полноценному правильному питанию принадлежит главенствующая роль в сохранении здоровья и долголетии.
До тех пор, пока все важнейшие вещества, необходимые нашему организму (а их более 600!), не будут поступать в определенных количествах, болезнь рано или поздно окажется неизбежной. Тот, кто ест то, что хочет — не получает того, что ему нужно! «Пусть пища ваша будет вашим лекарством», — говорил Гиппократ. Но возможен ли ежедневный рацион, содержащий более 30-ти наименований разных продуктов питания?
Большинство ученых мира считают, что сегодня найден идеальный, безопасный и надежный путь решения этого вопроса. Это использование БАД — биологически активных добавок к пище. По данным РАМН БАД ежедневно принимают в США — 80 %, в Европе — 50 %, в России — не более 3 % населения. А ведь БАДы — это концентраты природных пищевых активных веществ, выделенных из пищевого сырья животного и растительного происхождения, водорослей или синтезированных веществ, идентичных природным натуральным аналогам. Высокие технологии позволяют выделить из различных источников незаменимые и дефицитные вещества и дать их нашему организму для укрепления здоровья и продления жизни.
Российские ученые создали уникальные формулы, способные на уровне структуры тканей воздействовать на причины болезней, восстанавливать естественные защитные силы организма, создавая условия для полноценного осуществления организмом всех его функций. Продукты программы «ВИТА-формула» — эффективные целебные высококачественные БАДы, доступные всем, кто готов задуматься о своей жизни и позаботиться о своем здоровье и долголетии.

Добавка инулин из топинамбура

Биологически активная добавка инулин—100 %-ый концентрат топинамбура, именуемого земляной грушей или артишоком. В чем ценность инулина? В его поистине фундаментальном влиянии на обмен веществ. Дело в том, что инулин оказывает благотворное влияние в течение всего времени нахождения в организме человека — начиная от попадания в желудок и заканчивая выделением. Инулин, попадая и желудочно-кишечный тракт, расщепляется соляной кислотой и ферментами на отдельные молекулы фруктозы и короткие фруктозные цепочки, которые проникают в кровеносное русло. Оставшаяся нерасщепленной часть инулина быстро выводится, связав собой большое количество ненужных организму веществ — таких, как тяжелые металлы, радионуклиды, кристаллы холестерина, жирные кислоты, различные токсические химические соединения, попавшие в организм с пищей или образовавшиеся в процессе жизнедеятельности болезнетворных микробов, живущих в кишечнике. Кроме того, инулин значительно стимулирует сократительную способность кишечной стенки, что заметно ускоряет очищение организма от шлаков, непереваренной пищи и вредных веществ. Антитоксический эффект инулина усиливается за счет действия клетчатки, также содержащейся в топинамбуре.
Всосавшиеся в кишечнике короткие — фруктозные цепочки и в крови продолжают выполнять антитоксическую, очищающую функцию, связывая, обезвреживая и облегчая выведение из организма вредных продуктов обмена веществ и попавших из внешней среды химических соединений. Но самое удивительное происходит уже в клетках большинства органов и тканей.
Известно, что большая часть энергии, необходимой для нормальной жизнедеятельности человека, образуется при сгорании глюкозы. В последние годы учеными многих стран обнаружено, что не только при сахарном диабете, но и при целом ряде всем известных заболеваний, глюкоза усваивается клетками большинства органов неполноценно, поскольку ее проникновение внутрь клеток по различным причинам затруднено. При этом неизбежно развивается энергетический клеточный голод, и организм вынужден перестраивать обмен веществ таким образом, что на первое место в качестве источников энергии выходят холестерин, жирные кислоты, триглицериды и другие компоненты жирового обмена, а также аминокислоты, составляющие белки. Кроме того, значительная часть глюкозы, не сгоревшая в энергетическом котле, превращается в продукты жирового обмена, что способствует развитию ожирения, атеросклероза сосудов, ишемической болезни сердца, артериальной гипертонии.
Природная фруктоза, из которой состоит инулин, является уникальным сахаром, который способен участвовать в тех же обменных процессах, что и глюкоза, и полноценно заменит ее в ситуациях, когда глюкоза клетками не усваивается. Именно поэтому диетическая и лечебная ценность инулина очень велика, создание содержащих его препаратов или продуктов питания во многих странах является одним из приоритетных направлений медицины и фармакологии.

Инулин врачует сердце

Калиево-магниевый комплекс, содержащийся в суточной дозе инулина, позволяет заменить известные химиопрепараты для гипертоников и сердечников — панангин и аспаркам. Более того, по магнию препарат из топинамбура вдвое богаче этих лекарств. Природные магниевые и калиевые соединения в инулине делают его не только эффективным, но и безопасным препаратом для лечения аритмии, гипертонии, ишемической болезни сердца, стенокардии различного происхождения, для предотвращения инфарктов и инсультов.
Известно, что прием многих антибиотиков и цитостатических противоопухолевых средств вызывает повреждение почечных канальцев и вымывание магния из организма, сопровождающееся такими последствиями, как спазмы коронарных артерий, ишемия миокарда, кардиомиопатия, аритмия, вплоть до необратимой фибрилляции сердца с последующей внезапной смертью. Употребление препарата инулин с высоким содержанием органического магния до начала курса лечения (а также во время приема указанных лекарств) защищает почечные канальцы и предохраняет больного от этих осложнений.
Чрезвычайно важным является и то, что под влиянием земляной груши понижается вязкость крови, улучшается эластичность сосудистой стенки, пластические свойства эритроцитов, тромбоцитов, лейкоцитов. Все эти изменения благотворно отражаются на основных показателях микроциркуляции: повышается скорость кровотока, облегчается доставка питательных веществ и кислорода к тканям организма и освобождение их от продуктов жизнедеятельности, мешающих нормальному функционированию всех органов.
Кроме того, при большинстве заболеваний сердечно-сосудистой системы обнаруживается повышенная свертываемость крови и способность ее к тромбообразованию. Тромбы легко возникают на атеросклеротических бляшках в области инфаркта миокарда при варикозном расширении вен. Такие тяжелейшие осложнения сосудистой патологии как инсульт, тромбоэмболия (занос с током крови оторвавшихся тромбов) легочной артерии и многих других органов возникают именно по причине нарушении реологических свойств и повышенной свертываемости крови.
Необходимо отметить, что людям со склонностью к кровотечениям и пониженной свертываемостью крови назначать препараты топинамбура лучше короткими курсами (не более 7–10 дней) и в дозах, приблизительно в 2 раза меньших по сравнению с обычными лечебными дозами.

Инулин и сахарный диабет

Большинство случаев СД относится к двум основным типам: инсулинозависимый СД (ИЗСД), называемый СД 1-го типа, и инсулинонезависимый СД (ИНСД), или СД 2-го типа. Объединяет эти два разных по своей сути заболевания то, что в обоих случаях имеется повышение уровня глюкозы (сахара) в крови и развитие в связи с этим сосудистых осложнений.
СД 1 типа, поражающий, как правило, детей и молодых людей, возникает тогда, когда в организме отсутствует или практически отсутствует гормон инсулин — единственный из всех гормонов, обеспечивающий проникновение глюкозы в клетки большинства органов и ее усвоение.
СД 2 типа поражает людей преимущественно в зрелом или пожилом возрасте и, как правило, имеющих избыточную массу тела. Количество инсулина в крови у них не только не снижено, но часто увеличено. Однако этот инсулин неполноценно выполняет свою основную функцию обеспечения усвоения глюкозы клетками.

Инулин и сахарный диабет 1 типа

Почему именно к топинамбуру приковано пристальное внимание медиков, когда речь идет о СД 1 типа? Как оказалось, все описанные компоненты топинамбура оказывают благотворное действие при этом заболевании. Так, нерасщепленные соляной кислотой в желудке молекулы инулина и клетчатка способны сорбировать значительное количество пищевой глюкозы и препятствовать ее всасыванию в кровь, что способствует снижению уровня сахара в крови после еды. Связываются и выводятся из организма также и токсические продукты нарушенного обмена веществ, такие как ацетон и другие кетоновые тела, вызывающие пагубное для больного закисление. В крови короткие фруктозные фрагменты инулина и органические полиоксикислоты (яблочная, фумаровая, малоновая, лимонная, янтарная и другие) также выполняют антиоксидантные и антитоксические функции, уменьшая тяжесть состояния.
Но главное заключается в уникальной способности фруктозы проникать в клетки всех органов без участия инсулина и полноценно замещать глюкозу в обменных процессах. При этом значительно уменьшается энергетический клеточный голод. Более того, короткие фрагменты молекул инулина, встраиваясь и клеточную стенку, облегчают прохождение внутрь клетки и самой глюкозы, хотя и в относительно небольших по сравнению с нормой количествах. Все это ведет к существенному и стойкому снижению концентрации сахара в крови, которое не сопровождается резкими колебаниями этого показателя в течение суток. А ведь именно это и является первостепенной задачей при лечении инсулинозависимого сахарного диабета (ИЗСД)!
Стабильное снижение уровня глюкозы в крови приводит к повышению выработки собственного инсулина специальными клетками поджелудочной железы. Этому же способствует и высокое содержание в концентрате топинамбура цинка, кремния, калия, необходимых для синтеза инсулина. При этом закономерно уменьшается суточная потребность больного во вводимом в виде инъекции инсулине. Последнее особенно ценно, так как к чужеродному инсулину активно вырабатываются антитела, а комплексы инсулина с антителами осаждаются на стенках сосудов и вместе с глюкозой играют ведущую роль в развитии сосудистых осложнении. Именно поэтому при регулярном приеме инулина у больных ИЗСД отмечается замедление или отсутствие развития диабетической нефропатии, грозящей почечной недостаточностью; диабетической ретинопатии, приводящей к слепоте, поражения сосудов конечностей, заканчивающегося гангреной.

Инулин и сахарный диабет 2 типа

С помощью инулина удается добиться нормализации или существенного снижения содержания глюкозы в крови и исчезновения ее в моче. Этот эффект обусловлен, с одной стороны, снижением всасывания глюкозы из кишечника в крови, с другой стороны активацией усвоения глюкозы по пути обмена, менее зависимому от инсулина усилением чувствительности клеток к этому гормону. Кроме того, при длительном течении СД 2 типа, когда уже истощаются резервы инсулярного аппарата поджелудочной железы, усиливается выработка собственного инсулина, инулин способствует накоплению его резервов и, как следствие, стабилизирует показатели сахара и крови на более низком уровне.
Во-вторых, одновременно с улучшением углеводного обмена, происходят позитивные изменения и в жировом обмене: достоверно снижается уровень холестерина и триглицеридов в крови, что предотвращает дальнейшее развитие атеросклероза сосудов. Изменения в углеводном и жировом обмене объясняют и снижение массы тела у больных с СД 2 типа с исходным избыточным весом. Этому способствует и активация процессов сжигания жира, сопряженных с процессами усвоения глюкозы.
В-третьих, благотворное влияние инулина и других действующих компонентов топинамбура на все виды обмена веществ обеспечивает восстановление большинства функций организма, нарушенных у больных инсулинонезависимым сахарным диабетом. У применяющих инулин выявлено улучшение функционального состояния многих эндокринных желез. 
Все сказанное способствует значительному улучшению общего самочувствия, повышению работоспособности, жизненного (физического и эмоционального) тонуса больных СД.

Инулин очищает глаза от токсинов

С лечебной целью взрослым и детям старше 12 лет рекомендовано принимать инулин по 1.5–2.0 грамма в сутки (3–4 таблетки или 1/2 ч.л. порошка) в 1 или 2 приема за 30 минут до еды, обильно запивая водой, в течение 20 дней. Оптимальное количество курсов — 3, следующих друг за другом с 10-дневным перерывом.
В дальнейшем в зависимости от состояния целесообразно проводить повторные 20-дневные курсы 3–4 раза в год.
Если при приеме всей суточной дозы (2 грамма или 1/2 ч.л.) в 1 прием возникает повышенное чувство голода, свидетельствующее о снижении уровня сахара в крови, необходимо эту дозу разделить на 2 приема. В случае, когда и эта мера не устраняет чувства голода, рекомендуется уменьшить суточное потребление инулина до 1,5 граммов.
В качестве профилактики острых инфекционных заболеваний (например, во время эпидемий гриппа, ОРВИ), сезонных или других обострений хронических и воспалительных заболеваний, для предотвращения последствий влияния негативных экологических факторов окружающей среды взрослым и детям старше 12 лет рекомендуется принимать инулин в дозе 1–2 грамма в течение 20 дней: 3–4 курса в год.
Внимание! Данная информация является ознакомительной. Нельзя принимать инулин или любые другие препараты, в том числе биологически активные добавки, предварительно не проконсультировавшись с врачом. 

Пищевой лечебный комплекс вита-спирулина

Вита-спирулина представляет собой комбинацию дара воды — спирулины и даров земли — клубней топинамбура. Каждая таблетка вита-спирулины состоит на 50 % из спирулины и на 50 % из порошка клубней топинамбура, и ее целебные свойства определяются их уникальным составом. Сине-зеленая микроводоросль — одно из первых растений на планете Земля. Наряду с другими сине-зелеными водорослями, первыми организмами, которые приспособились использовать солнечную энергию для получения пищи в процессе фотосинтеза, спирулина участвовала в образовании кислорода атмосферы Земли — катализатора эволюции жизни. Применение спирулины человеком в качестве целебного продукта питания насчитывает уже многие столетия. Ее использовали древнейшие цивилизации ацтеков и майя.
Серьезный интерес ученых спирулина привлекла в XX веке в результате наблюдения за жизнью аборигенов в районе озера Чад. Они отличались могучим здоровьем, силой и выносливостью, даже старики сохраняли моложавый вид — здоровые зубы, прекрасное зрение и сильную мускулатуру. Удивляло также практическое отсутствие болезней, и все это при относительно однообразном питании аборигенов. Однако в их пищевом рационе неизменно присутствовали лепешки из сине-зеленой микроводоросли. Сегодня спирулина рекомендована медиками как потенциальный источник экологически чистой пищи и лекарственное средство XXI века. Она зарегистрирована во многих странах мира как пищевой и лечебный комплекс. Ее рекомендуют применять всем возрастным группам населения ежедневно и по возможности регулярно. Японцы, принимающие спирулину в среднем по 4 г в день, делают это постоянно.
Спирулина не имеет себе равных среди пищевых продуктов по удельному содержанию белка — 60 %. Белок спирулины включает 10 заменимых и все 8 незаменимых аминокислот, которые не синтезируются в организме человека и могут быть привнесены в него только извне. В отличие от других продуктов, белок которых по своим характеристикам с трудом поддается перевариванию, белок спирулины необычайно легко переваривается. Коэффициент усвояемости для спирулины составляет 95,1 %. Аминокислоты присутствуют в ней практически в «свободной» форме, доступной для быстрого усвоения.
Спирулина содержит все основные витамины, в которых организм обычно испытывает недостаток: А, С, Е, В, B1, В2, ВЗ, В6, В12, а также железо, цинк, калий, кальций, фосфор, магний, натрий, медь и др. Спирулина — рекордсмен среди растений по содержанию бета-каротина (провитамин А) — в спирулине его в 35 раз больше, чем в моркови! В 3 граммах спирулины содержится 9 мг бета-каротина, что составляет 150 % суточной потребности человека в витамине А. А потребность эта увеличивается при медикаментозном лечении, курении, больших физических нагрузках, беременности, долгом пребывании под солнцем, заболеваниях печени и желчевыводящих путей, желудка, кишечника.
Каротины, содержащиеся в спирулине, — мощные антиокиданты, уничтожающие свободные радикалы, несущие нам болезни и смерть. Высокое содержание каротинов в повседневном питании является мощной защитой от различных видов рака.
Спирулина — идеальный поставщик для организма витаминов группы В, дефицитом которых страдаем почти мы все (они растворимы в воде, поэтому быстро вымываются из организма, который нуждается в постоянном их пополнении). Витамины группы В необходимы для работы мышц, пищеварительного тракта, глаз, печени, кожи, ротовой полости, волос, нормального состояния нервной системы, регуляции содержания холестерина в крови. Рекордсменом среди витаминов этой группы является витамин В12. В 3 г спирулины его 200 % рекомендуемой суточной дозы, что в 25 раз больше, чем в говяжьей печени!
Содружество бета-каротина и витамина В12, которые являются мощнейшими катализаторами, способствующими эффективной работе практически всех систем организма человека, активизирует большую группу других веществ: витаминов, минералов, белков и жиров.
Спирулина чрезвычайно богата минеральными веществами, особенно нам интересны пять из них. Здесь, также как и у витаминов, имеется свой рекордсмен — железо (30 % суточной потребности в 3 г препарата). Содержание железа в спирулине в 5 раз выше, чем в свежем шпинате, и в 28 раз выше, чем в сырой печени. Железо спирулины находится в легкоусвояемой форме. Этот минерал способен предупредить и восстановить железодефицит при анемии (слабость, головокружение, одышка, сердцебиение).
Калий (5 %), содержащийся в спирулине, помогает при лечении аллергии, способствует ясности ума, улучшает снабжение мозга кислородом.
Магний (7 %) важен для усвоения натрия, калия, кальция, фосфора. При участии магния функционируют мышцы и нервы, сахар в крови превращается в энергию. Он обеспечивает здоровое состояние сердечно-сосудистой системы, помогает предупредить отложение солей, камней в почках, стимулирует перистальтику кишечника и желчевыводящих путей.
Фосфор (4 %) необходим для каждой клетки тела и вместе с кальцием (в соотношении 1:2) участвует фактически во всех физиологических химических реакциях. Фосфор спирулины полезен для правильной работы сердца и функционирования почек, минерализации костей и зубов, для расщепления жиров и крахмалов.
Молибден (7 %), — способствует переработке жиров и углеводов, является важной составляющей фермента, отвечающего за утилизацию жира. Помогает предупредить анемию, обеспечить общее хорошее самочувствие.
Не последняя роль в обеспечении организма человека всем необходимым принадлежит содержащемуся в спирулине наряду с другими синему пигменту — фикоцианину (в спирулине его 15 %). Этот пигмент не найден ни в одном другом продукте. Фикоцианин способствует нормализации обмена веществ и активизации иммунной системы. Он помогает при дисфункции печени, которая появляется после длительного применения лекарств. Чистый фикоцианин в комбинации с витаминами используется при изготовлении лекарственных препаратов для лечения раковых заболеваний.
Вита-спирулина — не лекарство, а полноценный продукт питания. Уровень витаминов, минералов, углеводов и белка в нем тщательно сбалансирован природой — таблетка всего лишь удобная форма для его применения. При нарушениях зрения, для профилактики витаминно-минеральной недостаточности взрослым можно принимать от 2 до 6 таблеток в день за 30 минут до еды. Спортсменам — до 10 таблеток за 30 минут до начала соревнований или тренировки. В программе снижения веса — 4–6 таблеток за 30 минут до еды. Мы рекомендуем увеличивать суточный прием вита-спирулины в период эпидемий гриппа, после тяжелых заболеваний, в неблагоприятной экологической обстановке, при физических и эмоциональных нагрузках.
Внимание! Данная информация является ознакомительной. Нельзя принимать вита-спирулину или любые другие препараты, в том числе биологически активные добавки, предварительно не проконсультировавшись с врачом. 

Вита-черника – универсальный состав компонентов

Вита-черника — таблетка 0,5 г, состоящая из порошка черники 0,25 г и порошка топинамбура 0,25 г.
Соединение черники с топинамбуром создает действенное сочетание полезных лечебных свойств этих продуктов, обусловленное их составом.
Так как о целебных возможностях топинамбура мы говорили ранее, остановимся на характеристике черники.
Ягода черника известна всем. Месяц — полтора встречаем мы ее в наших лесах и на рынках, а затем она исчезает. Но мы больше грустим о клубнике, землянике, малине, а вот чернику недооцениваем.
В народной медицине черника нашла свое применение давно. Первыми были открыты антимикробные и вяжущие свойства ягод, поэтому в первую очередь она применялась при заболеваниях и расстройствах желудочно-кишечного тракта. За последние 30 лет эта ягода стала очень популярной во всех странах. Стало известно ее мочегонное, кровоостанавливающее, противогнилостное (при гнойных ранах), болеутоляющее (при ревматизме), противоглистное и гипотензивное действие. Очень много сейчас говорят о чернике, как о ягоде, способствующей восстановлению зрительных функций.
Каков же состав черники? Он очень богат и включает белки, углеводы (глюкоза, фруктоза, сахароза), органические кислоты (лимонная, молочная, щавелевая, яблочная, янтарная, никотиновая), витамины С, РР, В, пектин, эфирное масло, дубильные вещества, флавоноиды, фосфор, марганец, железо, медь.

Значение черники аля зрения

Глаз снабжен светочувствительными клетками — рецепторами. При каждом световом воздействии происходит химический распад зрительного пурпура (родопсина) и тут же создаются его новые молекулы. Если чего-то не хватает для формирования новых молекул родопсина, то светочувствительность глаз меняется, они быстро устают и неизбежно наступает расстройство зрения. Может случиться, что поутру мы абсолютно ясно видим буквы на таблице у глазного врача, а к вечеру не можем отличить «О» от «Л». Зрение может быть идеальным в понедельник с утра и весьма неважным в пятницу после обеда. Плохой окулист в этом случае сразу же прописывает очки, а грамотный назначает чернику. Особенно популярна ягода в Европе. Черника — европейский вариант американской голубики.
Ученые обнаружили, что черника улучшает циркуляцию крови, особенно в органе зрения.
Неслучайно во время Второй мировой войны пилотам английских военно-воздушных сил давали черничный джем для улучшения ночного зрения. Антиоксиданты черники помогают адаптироваться к изменяющейся интенсивности света, а также усиливают светочувствительность и укрепляют сетчатку глаза.
Анализ отечественной и зарубежной литературы позволил выделить следующие аспекты применения черники при заболеваниях глаз:
• близорукость, дальнозоркость, астигматизм;
• проблемы с сетчаткой;
• начальная катаракта;
• поражения глаз при сахарном диабете;
• ухудшение зрения в темноте и сумерках;
• зрительная усталость после чтения книг, деловой документации, вождения автомобиля, работы с компьютером, просмотра телепередач;
• жалобы ребенка на утомление глаз после школьных занятий;
• раздражение глаз от ношения контактных линз.
Имеются и другие показания к применению вита-
черники. Ее применяют при анемии, подагре, ревматизме, кожных заболеваниях, воспалениях полости рта, ангине, простуде.
С профилактической целью следует принимать по 2–3 таблетки вита-черники со стаканом воды ежедневно в любое время или непосредственно перед работой. С лечебной целью доза может быть увеличена в 2–3 раза в зависимости от тяжести заболевания. При сахарном диабете таблетки лучше принимать за 30 минут до приема пищи. В тех случаях, когда необходимо местное лечение (ожог, экзема, язвы, чешуйчатый лишай, ревматизм, подагра), таблетки истолочь, залить кипятком до консистенции мази, накладывать толстым слоем на пораженное место, смена повязки ежедневная. При ангине и простуде полезно рассасывать таблетки во рту по 1 шт. несколько раз в день.
Внимание! Данная информация является ознакомительной. Нельзя принимать вита-чернику или любые другие препараты, в том числе биологически активные добавки, предварительно не проконсультировавшись с врачом. 

Вита-С – максимальная защита витамина С от разрушения

Клетки нашего тела постоянно нуждаются в витаминах, которые им требуются не раз в неделю или даже в день, а каждую минуту, каждую секунду. Первую скрипку среди витаминов играет витамин С — аскорбиновая кислота.
Витамин С — самая замечательная молекула из всех существующих на Земле, да и, наверное, во всей Вселенной.
Миллиарды лет назад на Земле повсюду простирались только низкорослые мхи и лишайники. Эволюция на время замерла, но только до тех пор, пока из углерода, водорода и кислорода природа не создала молекулу — подвижную, совершенно гениальную молекулу витамина С. Витамин С в низших, а позднее и в высших животных активизировал все динамические жизненные процессы. Именно он вдохнул в жизнь движение. По мнению многих исследователей, именно это значительно ускорило эволюцию.
Большинство обитателей животного мира синтезируют свой собственный витамин С. Он обеспечивает им иммунитет. Организм и лисы, и волка, выходящих холодной зимой на охоту, вырабатывает невероятное количество витамина С. Именно столько, сколько нужно, чтобы не простудиться.
Организм человека, человекообразной обезьяны и морской свинки не производит собственного витамина С, и им приходится полагаться только на пищевые источники.
Какова роль витамина С в организме? Прежде всего, он обеспечивает устойчивость иммунной системы (злейший враг всех болезней и свободных радикалов), стабилизирует психику и эмоциональную сферу, т. к. стимулирует выработку гормонов и нейтротрансмиттеров (нервных возбуждающих веществ). Своей наивысшей концентрации витамин С достигает в центральной нервной системе и в коре головного мозга.
Витамин С играет основную роль в образовании коллагена, который нужен для работы и восстановления кровеносных сосудов, костей, десен, склеры глаза и обмена в хрусталике. Он способствует усвоению организмом железа, предотвращает образование в желудке канцерогенных веществ из нитратов и нитритов.
В случае нехватки в организме витамина С можно наблюдать следующие явления:
• кровоточивость десен;
• частые простуды;
• предрасположенность к воспалениям слизистых оболочек;
• варикозное расширение вен;
• геморрой;
• излишний вес;
• повышенная утомляемость;
• депрессивное состояние;
• раннее образование морщин;
• выпадение волос;
• снижение зрения, кровоизлияния сосудов глаз.
Фрукты и овощи (апельсины, лимоны, киви, грейпфрут, малина, плоды шиповника, черная смородина, сладкий перец, репчатый лук, кольраби) являются главными поставщиками витамина С. Есть их желательно в свежем виде. При хранении теряется значительная часть витамина С. Кроме того, во время сезонных обострений хронических заболеваний и эпидемий гриппа, при стрессах, курении и неблагополучной экологической обстановке потребность в витамине С значительно увеличивается.
Поэтому единственной возможностью получить необходимую дозу витамина С становится применение его в виде пищевой добавки в таблетированной, порошкообразной или другой форме.
Вита-С — таблетка 1,5 г, состоящая из 0,1 г аскорбиновой кислоты и 0,4 г топинамбура. Наличие в земляной груше витаминов группы В и органических полиоксикислот способствует усвоению витамина С, а кремний и другие элементы расширяют химические возможности применения этой добавки.
Антиоксидантная защита: вита-С, благодаря высокому содержанию витаминов С, Е, А, лимонной, яблочной, янтарной и фулгоровой кислот, обеспечивает антиоксидантную защиту организма.
В тех случаях, когда разрушительное действие свободных радикалов усиливается (курение, ультрафиолетовое солнечное излучение, большие физические нагрузки), доза вита-С должна быть увеличена.
Курильщикам следует обязательно включать в питание вита-аскорбинку, ведь каждая сигарета крадет у курильщика до 30 мг витамина С! А каждая вспышка отрицательных эмоций (ревность, отчаяние, агрессия) в течение 20 минут стоит нам до 300 мг аскорбиновой кислоты.
Важное значение вита-С может иметь для укрепления иммунитета. Аскорбинка активно борется с вирусами и бактериями. Витамин С повышает концентрацию интерферона (иммунные структуры, производимые собственно организмом в случаях появления опасных вирусов) в крови, повышает количество антител.
Топинамбур оказывает влияние как на специфический, так и на неспецифический иммунитет, восстанавливает общее количество лимфоцитов в крови и нормализует соотношение между классами иммунокомпетентных клеток. Все это делает целесообразным назначение вита-С как в период вспышки гриппа, ОРВИ, так и для профилактики обострения хронических воспалительных заболеваний разных органов и систем организма.
Анемия является бесспорным показанием к назначению вита-С, т. к. топинамбур является источником железа, а витамин С способствует его нормальному усвоению. Заболевания десен и зубов, столь распространенные у современного человека, успешно лечатся с помощью вита-С. Витамин С убивает бактерии, вызывающие кариес зубов, укрепляет десны, вместе с топинамбуром укрепляет бесчисленные мелкие сосуды в тканях десен. Кремний земляной груши активно участвует в кальциевом обмене и снабжении кальцием дентина. С учетом того факта, что содержание кремния в организме и обмен кальция снижается с возрастом, применение вита-С следует особенно рекомендовать в пожилом возрасте.
Многие тучные люди успешно борются с лишним весом с помощью добавки вита-С. Витамин С участвует в синтезе карнитина. Карнитин необходим для транспортировки жира внутрь клеток. Если карнитина не хватает, то молекулы жира непрестанно циркулируют в крови, образуя нежелательные скопления.
После того, как молекулы жира благодаря карнитину попали в клетку, их необходимо сжечь. Это возможно только при наличии гормона щитовидной железы тироксина. Люди с ослабленной функцией щитовидной железы обычно страдают ожирением. Молекулы тироксина крайне нестойки и в крови подвергаются нападению свободных радикалов. Только молекула тироксина, сопровождаемая как минимум 12-ю молекулами витамина С, играющими роль «телохранителей», может попасть в клетку тела. Сохранность молекул тироксина придает человеку стройность и бодрость.
Инулин топинамбура снижает уровень холестерина и триглицеридов крови, способствует нормализации жирового обмена, тормозит образование новой жировой ткани.
По последним данным, прием от 1 г до 10 г витамина С ежедневно снижает риск инфекционных заболеваний на 25 % и раковых заболеваний на 75 %.
Из-за того, что витамин С выделяется из организма за 2–3 часа в зависимости от качества пищи в желудке, а важно постоянно поддерживать его высокий уровень, то суточную дозу следует делить на 3 приема.
Витамин С не токсичен. Если принять его слишком много, он в течение суток выводится с мочой. При нормальном снабжении организма витамином С до 90 % его усваивается слизистыми оболочками, а при повышенной дозе — всего 50 %. Топинамбур защищает аскорбиновую кислоту от преждевременного разрушения и значительно повышает ее профилактическое и лечебное действие.
Внимание! Данная информация является ознакомительной. Нельзя принимать вита-С или любые другие препараты, в том числе биологически активные добавки, предварительно не проконсультировавшись с врачом. 

Вита-цинк– не только для мужчин

Соединение концентрата топинамбура с цинком является своевременной и актуальной находкой, т. к. позволяет оптимально доставить клеткам нашего организма такой важный микроэлемент, как цинк, в целебном сочетании с находящимися в топинамбуре веществами.
Цинк содержится во всех органах и тканях организма человека. Основная масса его сосредоточена в мышцах, скелете, а также в печени, гипофизе, поджелудочной железе. Цинк участвует в метаболизме более чем 100 энзимов. Он участвует в образовании белков и ядерных кислот (это генетический материал клеток, в том числе в сетчатке глаза), органов размножения. Он важен для поддержания кислотно-щелочного баланса в организме, обеспечения тканевого дыхания. Действует как детоксикатор при удалении двуокиси углерода. Способствует усвоению и усилению воздействия витаминов группы В. Американские офтальмологи используют цинк в комплексном лечении дистрофий сетчатки.
К чему приводит дефицит цинка? Низкое содержание цинка вызывает ряд патологических состояний со стороны органов размножения (дефектные роды), желез внутренней секреции, вилочковой железы и эпителиальных клеток кожи, уменьшается умственная активность, теряются вкусовые ощущения. При его недостатке дети отстают в росте, появляются заболевания кожи с гнойничками, выпадают волосы, часто появляются язвочки во рту (на языке, на деснах) и вокруг ногтей, проявляется половое недоразвитие.
Этот микроэлемент необходим для нормального развития костного скелета и для восстановления тканей, он нормализует сахар крови (т. к. участвует в образовании инсулина), активизирует деятельность головного мозга. Обязателен для нормального функционирования предстательной железы (без него сперма имеет низкие показатели), для нормального роста кожи, волос и ногтей, для лечения ран и ожогов. Предупреждает выпадение волос и облысение. Совместное применение цинка и витаминов группы В значительно уменьшает количество грозных осложнений, в которые включены взаимодействия мелких сосудов и капилляров (диабетическая ретинопатия, катаракты, миокардиосклероз и т. д.).
Суточная потребность в цинке составляет 15–18 мг. Немного больше цинка нужно для беременных и кормящих женщин. Обильное потоотделение может вызвать потерю до 3 мг цинка в день. Фактически цинк не токсичен, за исключением передозировки и случаев, когда продукты хранились в оцинкованной посуде.
Не рекомендуется употреблять дозы более 150 мг единовременно. Таблетка вита-цинк содержит 18 мг аспаргината цинка.
Чем нам может быть полезен вита-цинк? Целебное соединение концентрата топинамбура и цинка:
• ускоряет заживление внутренних и внешних ран;
• помогает избежать проблемы с предстательной железой;
• улучшает работу желез внутренней секреции;
• помогает при лечении бесплодия;
• способствует росту и умственной активности;
• содействует уменьшению отложений холестерина;
• помогает устранить потерю вкуса;
• избавляет от белых пятен на ногтях;
• улучшает кроветворение.
Если вы принимаете большие дозы витамина В6, вам нужно больше цинка. Дополнительные дозы цинка нужны больным диабетом и злоупотребляющим алкоголем. Мужчинам с проблемами предстательной железы можно посоветовать дополнительный прием цинка. Описаны случаи эффективности применения цинка при импотенции. Пожилым людям, стремящимся предотвратить старение, необходимо добавить к диете цинк. Цинк следует включить в лечение женщин, страдающих из-за нерегулярных менструаций.
Внимание! Данная информация является ознакомительной. Нельзя принимать вита-цинк или любые другие препараты, в том числе биологически активные добавки, предварительно не проконсультировавшись с врачом. 

Плацента – источник жизненных сил

Для укрепления защитных сил организма широкое применение получили препараты, полученные из тканей человека, животных и растений, так называемые биогенные препараты. Биологически активные вещества, содержащиеся в них, мобилизуют защитные силы организма на борьбу с инфекционными болезнями, травмами, лучевыми повреждениями, экологически неблагоприятными факторами, а также способствуют очищению организма от токсинов, канцерогенов, радионуклидов, солей тяжелых металлов и других продуктов обмена. Под влиянием биологически активных веществ происходит улучшение обменных процессов, ускорение регенерации тканей, стимуляция неспецифического иммунитета.
Начиная с 60-х годов ХХ века, широкую известность получил один из препаратов этой группы, а именно плацента человека в виде взвеси и экстракта. Плацента выполняет многофункциональную роль во время беременности: осуществляет питание, газообмен, выделение продуктов обмена, участвует в формировании гормонального и иммунного статуса плода, защищает плод от токсинов и метаболитов крови матери. В ткани плаценты происходит образование и превращение белка, витаминов, гормонов, ферментов, нуклеиновых кислот и других биологически активных веществ, в том числе множества антител. Все эти вещества определяют жизнеспособность и устойчивость организма к болезням и вредным воздействиям внешней среды, то есть формируют иммунитет.
Препараты из ткани плаценты широко используются в различных отделах медицины. В урологии для лечения хронических простатитов, половых расстройств у мужчин. В восстановительной пластической хирургии, в том числе и челюстно-лицевой. При лечении деструктивных форм туберкулеза легких, дегенеративных заболеваний сетчатки глаз, для детоксикации при заболеваниях печени, для лечения хронических воспалительных заболеваний женской половой сферы. Экстракт плаценты применяют при лечении псориаза и витилиго, при лечении венерических заболеваний. Особенно широко препарат плаценты применялся у ослабленных, септических больных с обширными ранами, ожогами, после тяжелых инфекций и операций. Отмечался, как правило, стойкий положительный эффект.
Полученная эмульсия плаценты обладает мощным противовоспалительным, заживляющим, рассасывающим, очищающим, омолаживающим, стимулирующим иммунитет и защитные силы организма (противоинфекционным, противопростудным) действием.
Для офтальмологии важнейшим является меланино-регулирующее и антиоксидантное свойство плаценты. Вот каков химический состав плаценты (денатурированной, эмульгированной).
♦ Белок (по Лаури) — 26 %.
Аминокислоты:
♦ лицин — 2,0 %;
♦ гистидин — 0,2 %;
♦ аргинин — 3,2 %;
♦ аспарагиновая кислота — 6,9 %;
♦ тиреопин — 2,1 %;
♦ серин — 3,0 %;
♦ глутаминовая кислота — 9,3 %;
♦ пролин — 11,5 %;
♦ глицин — 12,2 %;
♦ аланин — 5,6 %;
♦ цистин — 0,2 %;
♦ валин — 1,6 %;
♦ метионин — 0,1 %;
♦ изолейцин — 1,1 %;
♦ тирозин — 0,3 %;
♦ фенилаланин — 0,6 %;
♦ гексуроновые кислоты — 1,6 %.
Плацента содержит также:
♦ гексозамин — 0,7 %;
♦ фосфор — 0,2 %;
♦ азот — 11,7 %;
♦ нуклеиновые кислоты — 0,2 %;
♦ прогестерон — 0,016 %.

Плацента при заболеваниях глаз

В офтальмологической практике плаценту применяют следующим образом.
Блефариты, операции на веках (послеоперационный период): легкий массаж кожи век с 2 каплями плаценты.
Кератиты, конъюнктивиты: 2–3 капли плаценты на 1 мл софрадекса или фурацилина. Закапывать по 2 капли 4–6 раз в день в оба глаза.
Катаракта начальная, миопия: несколько капель ПДЭ (на 1 флакон бальзама Панкова). Закапывать по 2 капли 6 раз в день в оба глаза.
Заболевания зрительного нерва: по 5 капель глубоко в носовой ход, откинув голову, лежа на валике, 4 раза в день.
Увеиты, иридоциклиты: по 5 капель под язык 3 раза в день.
Клинические результаты таковы: после первого курса лечения выздоровление или значительное улучшение достигнуто в 70,7 %. Отрицательных результатов нет. Таким образом накопленный клинический опыт применения препаратов плаценты свидетельствует о том, что они более эффективны, чем остальные биогенные препараты. Предназначены для домашнего или амбулаторного применения, имеют отечественное, неограниченное по мощностям производство, доступны в цене, сертифицированы и лицензированы.
Внимание! Данная информация является ознакомительной. Нельзя принимать вита-цинк или любые другие препараты, в том числе биологически активные добавки, предварительно не проконсультировавшись с врачом. 

Очки профессора панкова

Нашими исследованиями установлено лимфостимулирующее действие низкоинтенсивного лазерного излучения при облучении тканей глаза. При этом лимфатический дренаж (очищение тканей от токсинов) после 1 сеанса лазерстимуляции может возрасти в 10–30 раз. А при облучении лазером низкой интенсивности зоны проекции внутренних органов на радужной оболочке глаза, например сердца, лимфатический дренаж в главном лимфатическом коллекторе миокарде увеличивается до 40 %. Эти исследования легли в основу разработанной нами новой технологии — биорезонансной магнитолазерной терапии глаза и новой серии аппаратов «Очки профессора Панкова».
В то время как лазерная техника уже прочно заняла позиции в современной медицине, магнитотерапевтические устройства и аппараты все еще нечасто встречаются в арсенале лечебных учреждений.
В медицинской электронике существует понятие «биотропных» параметров того или иного физического фактора. Чем больше этих параметров (например, напряженность поля, частота его изменения, полярность и т. п.), тем активнее данный фактор взаимодействует с биологическим объектом. От этого воздействия зависит терапевтический эффект. Чтобы разные физические факторы (в данном случае лазерное излучение и магнитное поле) сочетались, то есть реализовывали свое воздействие на объект в течение лечебной процедуры, необходимо, чтобы число «биотропных» параметров физических факторов было примерно одинаковым. У большинства выпускаемых магнитолазерных приборов луч лазера пропущен через постоянное магнитное поле (число «биотропных» параметров постоянного магнитного поля мало), биологическая эффективность которого значительно ниже, чем у лазерного излучения. Проще говоря, для получения эффекта воздействия магнитное поле требует экспозиции не менее 30 минут, в то время как сеанс лазеротерапии не превышает 5–10 минут.
При разработке магнитолазерных комплексов нами ставилась цель повысить эффективность воздействия магнитного поля на объект лечения. К моменту разработки приборов уже появилась работа В. Л. Ванштейна и Л. В. Зобиной о форетических свойствах магнитного поля. Были опубликованы результаты исследований Ю. В. Берлина и Ю. А. Холодова о сенсорной реакции организма на воздействие различных магнитных полей, а В. С. Улащиком был сформулирован принцип оптимальности в физиотерапии.
Нами разработано два варианта аппаратов с постоянным и «бегущим» магнитным полем, которые способствуют введению антиоксидантных препаратов, инстилированных в виде глазных капель в конъюнктивальную полость перед процедурой.
Автоматизированный офтальмологический аппарат для диагностики и магнитолазерной терапии «Очки профессора О. П. Панкова» предназначен для магнитолазерной и световой терапии органов зрения по методикам профессора О. П. Панкова и проведения лечебного вибромеханического массажа области переносицы. Лечебное действие аппарата основано на каскаде фотохимических реакций в сетчатке, активирующих сосудистую и лимфатическую системы.
Конструктивно аппарат «Очки профессора О. П. Панкова» представляет собой малогабаритный, легко переносимый настольный прибор в комплекте со специальными магнитотерапевтическими перфорированными очками и гибким многожильным световодом, соединяющим очки с излучателями в корпусе аппарата. Встроенные в корпус аппарата источники лазерного и светового излучения обеспечивают лазерную и световую терапию органа зрения низкоинтенсивным излучением в спектральном диапазоне 400–1300 нм на дискретных, фиксированных длинах волн для каждого излучателя в этом диапазоне. Управление режимами работы излучателей осуществляется от встроенного микропроцессорного контроллера. Индикация режимов работы аппарата осуществляется на передней панели на встроенном графическом жидкокристаллическом дисплее. Задание режимов терапии и диагностики при работе производится с помощью шестикнопочной клавиатуры на передней панели аппарата в диалоговом режиме. Магниты для проведения магнитолазерной терапии размещаются с внутренней стороны оправы очков. Питание аппарата осуществляется от сети 220 В 50 Гц, за исключением вибромеханического массажера очков, который питается от встроенного автономного батарейного блока питания. Аппарат подлежит метрологической проверке с интервалом 12 месяцев. Вот несколько примеров по использованию аппарата «Очки профессора О. П. Панкова».
Пациентка Н., 6 лет страдала с раннего детства близорукостью, астигматизмом и амблиопией (слабовидением) правого глаза. До обращения в нашу клинику безрезультатно проводила лечение, очки не помогали. В нашей клинике ей было проведено 2 курса лечения на аппарате профессора О. П. Панкова. До лечения острота зрения правого глаза составляла 0,1 (10 %). После лечения острота зрения в этом глазу повысилась до 1,0 (100 %).
Пациент К., 40 лет. Диагноз — пресбиопия (ухудшение зрения вблизи). До лечения носил очки +1,5 диоптрий. Без очков мог различать газетный текст только на расстоянии от глаз 70 см. После 10 сеансов на аппарате профессора О. П. Панкова стал свободно читать текст на расстоянии 35 см. Очки для близи не нужны.
Пациент М., 81 год. Диагноз — атрофия зрительного нерва, начальная возрастная катаракта правого глаза. Анофтальм слева (глаз удален по поводу тяжелой травмы). До лечения острота зрения единственного глаза — 0,1 (10 %), очки не помогают. После лечения на аппарате профессора О. П. Панкова острота зрения улучшилась в 5 раз и составила 0,5 (50 %).
Эффективность (улучшение зрительных функций):
♦ миопия — 99,5 %;
♦ астигматизм, амблиопия — 87 %;
♦ начальная катаракта — 94,7 %;
♦ глаукома — 86,9 %;
♦ частичная атрофия зрительного нерва — 86–97 %;
♦ дистрофия сетчатки — 87,4 %.
Воспалительные заболевания глаз, травмы, ожоги и послеоперационное течение — ускорение сроков выздоровления в 3–4 раза.

Доставка лекарства по месту назначения

Магнитолазерофорез — это эффективный способ доставки лекарств во внутренние среды глаза. Существующие в настоящее время способы доставки лекарственных средств во внутренние среды глаза (хрусталик, стекловидное тело, сосудистая и сетчатая оболочка, зрительный нерв) малоэффективны, а также травматичны для больного. Кроме того, для достижения желаемого лечебного эффекта требуется неадекватно большое количество лекарств.
Научными исследованиями с использованием радиоактивных маркеров лекарственных препаратов установлено, что облучение глаз низкоинтенсивным лазером после закапывания лекарственных средств усиливает диффузию препаратов в ткани глаза (Г. Киселев и другие). Например, содержание гидрокортизона во влаге передней камеры и хрусталика через 10 минут после облучения увеличивается на 92 %, а в стекловидном теле — на 286 %.
Увеличение поступления лекарств в более глубоко лежащие ткани глаза связано, повидимому, с усилением активности ферментов и проницаемости после лазерного облучения. Так, например, после облучения лазером содержание фермента каталазы в роговице и хрусталике увеличивается в 2 раза, а в стекловидном теле — в 4 раза. Кроме того, нашими исследованиями (О. Панков, Ю. Левин) подтвержден факт усиления иммунных реакций под воздействием низкоинтенсивного лазерного излучения.
Указанные научные данные легли в основу разработки портативной модели аппарата «Очки профессора Панкова» серии «лазеримплант» для осуществления технологии лазерофореза. Эта модель представляет собой очковую оправу с массажером и встроенными магнитами и лазерными источниками в соответствующих проекциях глазного яблока, зрительного нерва и региональных лимфоузлов. Электронный блок управления с автономным питанием может размещаться в кармане пациента. Этот прибор может быть использован при чрезвычайных ситуациях, для оказания экстренной терапевтической помощи при травмах и ожогах глаза бригадами «скорой помощи», в травматологических пунктах, больными после проведения операций на глазах, в детской практике для лечения воспалительных заболеваний глаз. Кроме того, под контролем офтальмолога пациенты могут использовать его на дому для профилактики и лечения хронических заболеваний глаз (глаукома, катаракта, дистрофия сетчатки и зрительного нерва, вялотекущие воспалительные заболевания). Наш опыт по лечению и профилактике близорукости у детей и подростков позволяет рекомендовать предложенную технологию и аппарат для организации кабинетов охраны зрения детей и подростков в детских садах, школах, колледжах, а также для ряда профессий, связанных с большими нагрузками на орган зрения (операторы ЭВМ, водители) для нейтрализации негативных излучений электронных приборов и очищения тканей глаза от продуктов метаболизма.

Лечение заболеваний внутренних органов через глаза

Нами предложен метод лазерной детоксикации организма методом лимфостимулирующей иридотерапии. По современным представлениям, радужка является многофункциональным образованием, в котором можно выделить 4 основные физиологические функции: фотоэнергетическую, светозащитную, терморегуляторную и цитолизосомальную (Е. Вельховер). Фотоэнергетическая функция радужной оболочки, нацеленная на регуляцию энергетического потенциала зон ретикулярной формации, реализуется по двум каналам: ретинальному, связанному с фоторецепторами сетчатки, и иридальному — связанному с фоторецепторами радужки. Если первый канал связан с энергетическими процессами зрительного восприятия, то второй через ретикулярную формацию, гипотоламус и коллатеральные связи с мозжечком и спинным мозгом связан с энергетическими процессами во внутренних органах и мышцах организма. На основе иридовисцеральных связей сформировалась и развивается иридодиагностика, а в последнее время, благодаря новым научным разработкам, интенсивно идет развитие нового направления коррекции здоровья — квантовой иридотерапии.
Проведенные нами научные исследования показали, что низкоинтенсивная лазерстимуляция органа зрения способствует усилению лимфатического дренажа не только в тканях глаза (в среднем на 300–600 %), но и во внутренних органах. Например, в миокарде лимфатический дренаж при лазерной стимуляции левой радужки усиливается до 40–45 %. А как известно из исследований по клинической лимфологии (Ю. Левин), ускорение лимфатического дренажа внутренних органов способствует детоксикации организма на уровне клеток и органов. Лазерный луч, направляя потоки токсической лимфы в региональные лимфоузлы, способствует очищению тканей от продуктов метаболизма. Разработанная нами технология — лимфостимулирующая лазерная терапия — позволяет проводить безлекарственную детоксикацию организма в различных режимах: ручном, автоматизированном на аппарате «очки профессора Панкова» и методом компьютерной сканирующей лазерной терапии переднего отдела глаза с помощью комплекса «Сигмаирис».
Авторами (О. Панков, А. Башарин) разработана и прошла клинические испытания автоматизированная система «Сигмаирис» для компьютерной иридодиагностики и лазерной иридотерапии хронических эндоэкологических интоксикаций по классификации профессора Панкова. В зависимости от степени интоксикации, пациентам назначается программа лазерной иридотерапии, направленная на стимуляцию лимфатического дренажа в соответствующих органах и системах. Лечение проведено 150 больным. Все больные отмечали улучшение общего самочувствия, клинические анализы крови нормализовались, наблюдалось улучшение биохимических показателей, снижение содержания холестерина, беталипопротеидов и сахара, трансаминаз. На основании проведенных исследований сделаны выводы: методом лазерной иридотерапии можно проводить коррекцию лимфатического дренажа внутренних органов (миокард, легкие, почки, желудочно-кишечный тракт, кожа, предстательная железа), очищение и стимуляцию кровеносной, лимфатической и иммунной систем.
По данным динамической компьютерной иридодиагностики, в процессе лечения и поэтапного восстановления здоровья пациентов токсические пятна в зоне проекции больных органов на радужке глаза становятся светлее, что является объективным подтверждением очистительного эффекта лазерной иридотерапии — неинвазивного и эффективного метода детоксикации организма. Компьютерную технологию очищения организма можно использовать в диагностических центрах, санаториях, профилакториях, центрах эндоэкологического мониторинга и реабилитационных центрах. Что же касается индивидуальных программ очищения, то для этой цели перспективным является использование портативного аппарата «Очки профессора Панкова» в сочетании с другими средствами очищения.
В заключение подчеркнем тот факт, что включение лазеротерапии в качестве обязательного компонента поэтапной курсовой терапии глазных заболеваний по своим результатам (ближайшим и отдаленным) стало революционным прорывом в аспектах повышения эффективности и оптимизации индивидуального лечения больных. На современном этапе развития лазерологии архаичным является использование только одного из видов лазерного света без магнитного поля и электрофизиологического контроля проводимого лечения. Патогенетическая значимость подобного методического подхода оправдана практическим опытом.
Наши экпериментальные данные с введением в лимфатический коллектор миокарда наркотизированных животных метиленовой сини показали, что низкоинтенсивное лазерное облучение способстует усилению лимфатического дренажа миокарда при облучении радужки глаза и открытого сердца.

Бальзам панкова антиоксидантный

В качестве антиоксидантной смеси, которую мы используем для закапывания в глаза перед процедурой магнитолазерофореза, нами апробирована композиция из водного экстракта сибирских растений в сочетании с добавкой разведенного дистилированной водой селена и препарата плаценты — бальзам О.П.Панкова. Все составляющие бальзама соответствуют техническим условиям, прошли клинические испытания и показали высокую эффективность в лечении болезней глаз как при использовании с процедурой магнитолазерофореза, так и при самостоятельном закапывании в глаза или при закапывании глубоко в носовые ходы для всасывания оболочками зрительного нерва и заднего полюса глаза через лимфатические пути. Бальзам Панкова антиоксидантный представляет собой экологически чистый водный экстракт сибирских растений с добавлением жизненно важных микроэлементов. В состав препарата входят природные антибиотики — фитонциды, углеводы, протеины, витамины А, Е, В1, В2, С и микроэлементы — кальций, селен, калий, магний, натрий, алюминий, титан, хром, железо, марганец, медь, цинк.
Входящие в состав препарата более 20 природных антиоксидантных компонентов позволяют рекомендовать его для клеточного питания глаз и как противовоспалительное средство, обусловленное наличием природных фитонцидов.
Витамин А участвует в образовании зрительных пигментов сетчатки глаза.
Витамин Е стабилизирует защитные функции клеточных мембран.
Витамин С усиливает активность и длительность эффектов витаминов А и Е, улучшает сосудистую проницаемость.
Витамины группы В необходимы для физиологических процессов, участвующих в передаче нервных импульсов в зрительном нерве.
Кальций регулирует проницаемость клеточных мембран, участвует в синтезе ДНК и РНК, усиливает проводимость нервных импульсов, укрепляет склеру глаза при прогрессирующей близорукости, снимает напряжение глаз при значительных зрительных нагрузках, улучшает работу мышц глаза.
Хром нормализует тканевой обмен и тканевое дыхание, улучшает обмен в пигментных клетках глаза, нейтрализует токсины.
Селен улучшает эластичность стенок сосудов, увеличивает продолжительность жизни клеток, замедляет их старение, участвует в нейтрализации токсинов (шлаков) в тканях глаза. Селен крайне необходим при возрастной патологии органа зрения (дистрофия сетчатки, катаракта, глаукома). В сочетании с другими микроэлементами селен обладает противоопухолевым эффектом.
Показания: воспалительные заболевания слизистой оболочки глаз, послеоперационные синдромы, посттравматические синдромы, эрозии и язвы роговицы, начальная катаракта, прогрессирующая близорукость, зрительное утомление, дистрофии сетчатки, заболевания зрительного нерва.
Дозировка: как профилактическое средство по 2 капли 2 раза в день в оба глаза. Как лечебное средство по 2 капли 3–6 раз в день в больной глаз в зависимости от тяжести процесса. При начальной катаракте и дистрофиях сетчатки наиболее эффективный способ введения капель — магнитолазерофорез с помощью аппарата «Очки профессора Панкова»: по 2 капли 3 раза с интервалом в 2 мин. в оба глаза перед началом процедуры.
При патологии зрительного нерва с закапыванием в глаза рекомендовано по 5-10 капель глубоко в носовые ходы при положении пациента лежа на спине с откинутой головой (валик под шею). После закапывания пациент должен полежать на спине не менее 5 минут до полного всасывания препарата.
Хранение: В прохладном темном месте.
Противопоказания: не обнаружено.
Препарат не вступает во взаимодействие с другими лекарствами и пригоден для применения с другими препаратами, например, с гипотензивными каплями при глаукоме. Интервал закапывания в глаза с другими каплями составляет 5-10 минут.
Уникальность этой природной антиоксидантной композиции состоит еще в том, что в технологии их приготовления использована современная аппаратура для лазерной обработки медикаментов, что повышает воздействие на орган зрения. А использование аппарата «Очки профессора Панкова» серии «лазеримплант» позволяет доставить клеточное питание без болезненных инъекции в глаз, непосредственно в хрусталик, сетчатку и к зрительному нерву.

Магнитолазерофорез – новая технология терапии начальной катаракты

Автором разработано и запатентовано устройство для лечения начальной катаракты на основе биорезонансной магнитолазерной терапии — «очки профессора Панкова». Технология включает в себя инсталляции микроэлементов витаминного комплекса с последующим подключением к аппарату на 15–20 минут. Курс лечения составляет 12–16 сеансов. Количество курсов в течение года определяется лечащим врачом и может проводиться амбулаторно и в домашних условиях. Динамическое наблюдение за пациентами (37 человек) в сроки от 1 до 2 лет показали эффективность предлагаемой методики в 94 % наблюдений при исходной остроте зрения не ниже 0,4. При этом острота зрения улучшилась в среднем от 0,2 до 0,6. Параллельно с процедурами магнитолазерофореза пациенты получали комплекс микроэлементов и витаминов внутрь и в виде ежедневных инсталляций (бальзам Панкова по 2 к. × 6 раз в оба глаза).
В основе механизма действия заложена стимуляция ферментативных реакций, синтеза ДНК и РНК хрусталикового эпителия и усиления тканевого и лимфатического дренажа тканей глаза по данным флюоресцентной лимфоангиографии в 5–37 раз. Биомикроскопические исследования подтверждают указанный механизм действия за счет просветления помутнений в передних и задних корковых слоях и уменьшения количества и размеров вакуолей, то есть дегидратации тканей хрусталика.

Излечима ли близорукость?

Необходимо сказать, что в настоящее время близорукость становится массовым явлением. В школах и лицеях к моменту завершения обучения до 43 % выпускников становятся близорукими. Основным проявлением близорукости является ухудшение зрения вдаль в связи с несовершенством преломляющего аппарата глаза, когда сфокусированное изображение предметов расположено ближе сетчатой оболочки глаза. При этом человек видит предметы расплывчато, как бы в тумане. Для исправления этого оптического дефекта издавна во всем мире используются отрицательные линзы. Однако практика показала, что длительное ношение очков у близоруких людей не приостанавливает прогрессирование близорукости, а чаще способствует дальнейшему развитию с переходом от слабой степени к более сильной. Для близорукого человека очки становятся как костыли для хромого. Таким образом, очки не являются методом лечения близорукости. Кроме того, стекла, задерживая как экран часть солнечной энергии, лишают организм поступления этой энергии через орган зрения в структуру мозга. Тем самым нарушается энергетический баланс всего организма. Известно, что большая часть энергии, получаемой в организме за счет биохимических процессов, расходуется на физиологические функции: пищеварение, кровообращение, дыхание, движение, мышление. Остальная энергия потребляется извне глазами. Вот почему во всем мире ведется поиск и разработка новых технологий восстановления зрения без очков.
Ежедневная тренировка глаз
Каковы же причины развития близорукости? Долгое время главенствовали теории о ведущем значении спазмов аккомодации, нарушающих способность хрусталика менять свою кривизну. Поэтому пациентам предлагались капли, снимающие спазм внутриглазных мышц. Однако практика показала, что закапывание ядовитых капель, расширяющих зрачок, не решает проблемы лечения близорукости. Американский офтальмолог Уильям Бейтс опроверг эти теории и показал, что в основе развития близорукости и других аномалий рефракции (дальнозоркость, астигматизм, возрастная пресбиопия — ухудшение зрения вблизи) лежат нарушения согласованности в работе наружных мышц глаза и зрительных центров коры головного мозга. Ведь истинный глаз находится в черепномозговом центре, ответственном за зрение, то есть в центральной нервной системе. Поэтому хорошее зрение зависит от состояния биоэнергетики, питания, мышечного тонуса и нервной полноценности. Если чтолибо из этого комплекса нарушается, то на успех в восстановлении зрения остается мало шансов. В своей книге «Улучшение зрения без очков по методу Бейтса» автор описывает целую систему упражнений для восстановления зрения при близорукости. Согласно законам физиологии, глаз заинтересован в свете, а мозг — во тьме. Поэтому в системе Бейтса основное внимание уделено разумному чередованию зрительных нагрузок и расслабления — отдыха для глаз. Основные принципы расслабления: соляризация — лечение солнцем; пальминг — лечение темнотой — закрывание глаз ладонями на несколько секунд или минут; повороты, разрушающие привычку пристального смотрения через физическое и психологическое перемещение взгляда; воспоминание и мысленное расслабление, направленное на тренировку зрительных центров коры головного мозга. Система Бейтса своими корнями уходит к восточной и тибетской медицине. Белый лама, академик Виктор Востоков, в своей книге «Тайны тибетской медицины и восточных целителей» в главе о гигиене глаз описывает различные упражнения, направленные на тренировку глазных мышц с закрытыми и открытыми глазами, фиксацию взгляда на межбровном промежутке, фиксацию взгляда на кончике носа, фиксацию взгляда на плече, вращение глазами, массаж, глазные ванночки и промывание глаз холодной водой. Практика показала, что использование указанных приемов и методов хорошо помогает при начальных стадиях близорукости. Близорукость, как правило, возникает у детей в школьном возрасте, однако по ряду причин (отсутствие свободного времени, неорганизованность, лень, невежество) не все родители уделяют внимание активной профилактике и лечению школьной близорукости. Поэтому возрастающие зрительные нагрузки, внедрение компьютерной техники в учебный процесс, поток видеопродукции и телевизионной информации в быту, ухудшение экологической обстановки оказывают отрицательное влияние на орган зрения и способствуют прогрессированию близорукости, которая из безобидной аномалии рефракции постепенно переходит в миопическую болезнь (осложненную или злокачественную форму близорукости), приводящую в 25 % к инвалидности по зрению.
Близорукие охотники попадают точно в цель
Что же такое миопическая болезнь глаз и можно ли ее предупредить и вылечить? 25 лет своей научной работы и врачебной практики я посвятил изучению этих вопросов. В результате анализа данных литературы и собственных исследований (десятки научных работ и пять патентов на изобретения) мне удалось расшифровать некоторые тончайшие механизмы этого заболевания и разработать авторскую концепцию и технологию лечения. Толчком к проведению научных исследований послужили мои наблюдения в офтальмологической экспедиции по горному Алтаю в конце 60-х годов. Я и мои коллеги столкнулись с необъяснимым в то время фактом. У охотников-аборигенов горного Алтая клиническими методами исследования выявлялась близорукость разных степеней. Но при этом острота зрения составляла 1,0 (100 % и более). А эти люди — очень меткие охотники. И с помощью охотничьего ружья без оптического прицела они могли сбить белку с расстояния 100 и более метров. Жители горного Алтая и других местностей, где чистый воздух, много солнца и родниковой воды, где нет компьютеров и телевизоров, независимо от клинической рефракции (близорукость или дальнозоркость), не пользуются очками и имеют прекрасное зрение. Поэтому на сегодняшний день можно с уверенностью сказать, что миопическая болезнь — это болезнь цивилизации и стремительно ухудшающейся экологии.
Миопическая болезнь — это хроническая, длительно протекающяя интоксикация органа зрения в результате перенесенных инфекций в раннем детском возрасте, либо в утробе матери (токсикозы беременных, когда плод омывается токсической жидкостью), либо в результате попадания токсинов из окружающей среды. Попадая с током крови в глаз, эти токсины, проходя через поры кровеносных капилляров сосудистой оболочки глаза, оседают в лимфатических пространствах. Но иммунологам известно, что в ответ на попадание чужеродных элементов организм откликается реакциями иммунитета (захвата и уничтожения посторонних элементов). В глазу реакции клеточного иммунитета наиболее активно протекают в лимфатических пространствах глаза. При этих реакциях выделяются протеологические ферменты, расщепляющие чужеродный белок. Но одновременно с этим расщепляются белки склеры (наружной белочной оболочки глаза). При усилении интокосации осколки токсинов блокируют дренажные пути задних отделов глазного яблока и экватора. В результате этого происходит повышение внутриглазного давления и постепенное источение склеры и других оболочек глаза. При этом из шаровидной форма глаза превращается в вытянутую, как яйцо. Близорукость резко прогрессирует, и в тканях глаза наступают необратимые изменения в виде дистрофических очагов и кровоизлияний сетчатки. А у некоторых пациентов сетчатка источена настолько, что происходит ее разрыв и отслойка с потерей зрения. Указанная концепция мною была подтверждена экспериментально, когда с введением протеолитического фермента в глаз у кроликов (от природы дальнозорких, со средней степенью дальнозоркости +4,0 диоптрии) удалось за год получить близорукость в –6,0 диоптрии со всеми признаками миопической болезни.
Каковы же меры профилактики прогрессирования миопической болезни? Поиски ученых в разных странах мира привели к разработкам различных хирургических методов укрепления наружной оболочки глаза — склеры. С этой целью используется пересадка собственной наружной фасции бедра пациента, пересадка донорской склеры (операции склеропластики), введение за глаз различных полимеров и взвесей. Необходимо отметить, что несмотря на высокую эффективность этих операций, все-таки в 20–35 % случаев прогрессирование миопической болезни продолжается. Кроме того, проведение операций под наркозом у детей и подростков связано с риском осложнений общего характера и большой психоэмоциональной травмой ребенка. Вот почему поиск и разработка щадящих терапевтических методов лечения этого заболевания продолжается.
Лечение близорукости с помощью лазера
Многолетние научные исследования автора совместно с учеными Российской Государственного медицинского университета, НИИ глазных болезней РАМН, Республиканского центра клинической лимфологии позволили разработать уникальную авторскую технологию профилактики и лечения миопической болезни. Наши эксперименты на модели миопической болезни глаза показали, что низкоинтесивное лазерное излучение, не обладающее прижигающим или повреждающим действием на ткани глаза, способствует приостановлению дистрофических изменений в тканях глаза и предотвращает развитие миопической болезни и ее осложнений. Кроме того, воздействие сверхслабого лазерного луча приводит к усилению микроциркуляции и лимфатического дренажа не только в тканях глаза, но и в других органах. Например, воздействие на левую радужку глаза приводит к усилению лимфатического дренажа сердца и выведению токсинов («шлаков») из него на 40–45 % быстрее, чем в контроле. Таким образом, происходит общее очищение организма от токсинов. Суть новой технологии заключается в биорезонансной магнитолазерной терапии органа зрения, когда воздействие производится синхронно с частотой биоритмов здорового глаза. Авторские методы лечения и профилактики миопической болезни являются ноу-хау автора и защищены патентом на изобретение. Клинические испытания, проведенные совместно со специалистами Российского Государственного медицинского университета, подтвердили высокую эффективность лечебных технологий — 96,3 % стабилизация миопии и ее уменьшение. Внедрение этих методов у школьников г. Жуковского позволили добиться улучшения зрения и стабилизации процесса у 99 % детей. У 45 % близоруких удалось ликвидировать близорукость от 1,0 диоптрии до 2,5 диоптрий, что позволило им избавиться от необходимости носить очки. А использование биорезонансной магнитолазерной терапии в комбинации с легким микрохирургическим воздействием помогает за 3 минуты ликвидировать близорукость до 4–5 диоптрий у людей молодого возраста. И уже через 2–3 дня после проведенного лечения пациенты абсолютно здоровы и навсегда забывают об очках. В случаях прогрессирующего течения миопической болезни пациентам необходимо проведение одного-двух курсов магнитолазерной терапии в год. И только при стойкой стабилизации процесса не менее 1–2 лет можно решать вопрос об исправлении близорукости методами рефракционной микрохирургии роговицы или эксимерной лазерной кератэктомии.
В заключение необходимо отметить, что близорукость на сегодня излечима только в том случае, если пациент осознает необходимость мер профилактики и лечения на ранних стадиях.
Что же касается врожденных форм миопической болезни, то в этих ситуациях пока редко удается оказать реальную помощь. Решение о тех или иных методах профилактики близорукости и ее осложнений (тибетская гимнастика, система Бейтса, терапевтическое или хирургическое лечение) пациент обязан принять сам. А задача квалифицированного врача — объяснить пациенту возможности каждого метода профилактики, лечения и ожидаемый прогноз от их использования. Не надо запугивать пациентов повреждающим действием сверхслабого лазерного излучения, которое по своей мощности в тысячи раз слабее, чем обычная электрическая лампочка, а по биологическому действию схоже с восходящим солнцем, лучи которого так необходимы для поддержания энергетического баланса в организме.
Наглядным примером нехирургического лечения прогрессирующей близорукости может служить наблюдение над московским школьником Димой К., 15 лет. С 7 до 14 лет у мальчика прогрессировала близорукость от начальной до 7,0 диоптрий с миопическим астигматизмом. По просьбе родителей мальчику были прописаны лечебные «Очки профессора Панкова». Дима в течение года дома занимался на этом приборе. Спустя год явления астигматизма исчезли, миопия уменьшилась на 2,0 диоптрии, острота зрения увеличилась с 0,5 до 0,7. Несмотря на то, что мальчик за год подрос на 15 см, размеры глаза стабилизировались.
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Ne 1 (octpora spenns 1,0) Ne 2 (octpora spenns 0,9)

N: 3 (octpota 3penns 0,8)

4 (octpora 3penus 0,7)

5 (octpora apenns 0,6)

N: 6 (octpora spenns 0,5)

IOAMLWA NOATSEPANNA, 47O COBAKA AEACTBUTELHO
(ONENS YMHA W BCEMY TOPOAY WSBECTHA CBOUM NPHMEPHLIM
NIOBEAEHWEM. AATIA CTATC_AAMA OBHIOXAT PATIS®Y CBOE
OTPRANO WA IOMOLIS PAN®Y A8YX CHLMKOS, 4 OHH

Ne 7 (octpora sperna 0,4)

MHOTUE BELIM HAM HENOHSTHb HE NOTOMY, 4TO HALIM NOHATUS CNABBI; HO
NOTOMY, 4TO CHM BEUIM HE BXORST B KPYT HAWMX NOHATUN.

CAMBIA OTAANEHHBIA NYHKT GEMHOTO WAPA K YEMY-HWEYAb AA EAUIOK, A
CAMBIR BAN3KNM OT YEFO-HUEYAL AA OTAANEH.
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Ne 8 (octpora spenns 0,3)
PACCYXAAW TOKMO O TOM, O YEM NOHSATUA TBOMU TEBE CUE
AO3BONSAIOT. TAK: HE 3HASl 3AKOHOB fi3bIKA MPOKE3CKOTO,

MOXEWb N1V Thl AENATb TAKOE CYXAEHNE 10 CEMY NPEAMETY,
KOTOPOE HE BbIJIO Bbl HEOCHOBATENIBHO U FNIYNO?

Ne 9 (octpora sperns 0,2)

MHOTME NOAU, CNABBIE OT NPUPOABI,
AEJNIAIOTCHA COBEPWEHHO APSAHbLIO OT TOTO,
YTO HE YMEIOT BbiTb CAMMMMU COBOIO U HU
B YEM HE MOTYT OTAE/IUTLCH OT OBLUEFrO
XOPA, NOIOLWErO C 4YXOro rosiocA.

Nz 10 (ocrpora 3perns 0,1)

NMPUBbLIYKA CBbILWUE
HAM OAHA: SAMEHA
CYACTUIO OHA.
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YEPHOTOPCKAA4
KPEMOCTb MAMYJIA

OCTpoB MaCTaBiia, HaXORALACA & He-
THPEX KHTOMETPAX O HEpHOTOPCKOrD
70pOIKa [epUer HOBM, SHameHAT 03~
BEIEHHON Ha HeM B 19 BeKe KpenocTeD
MaMya. CEOUM Ha3EaHMEM OHa 0B33Ha
BBCTOHIICKOMY rewepany Nazapio May
e, KOTOpLI! pyKOBOMN & NOCTROMKOM
O KPENOCT XOMUT MHOKECTBO nereHa,
CPRIM KOTOPLX CaMan BECTHAA —
O TTHOM MOZIBORHOM TOHHENe, BeyLEM
0T 0CTpOB 0 GMMNEXALETD nobepe-
KA. B TeHCHM HECKOTbKYX CTOMETWR
COOpyKEHUE CYKWTO AT CaMBX pas-
HuIX Uenei. Criepea Mamyny wcnonsso-

BATH 110 MPAMOMY HazHa4EHMID — B Ka-
HeCTBE OBOPOHMTENILHOTO COOPYXEHIR
Ha sxone 8 Boko-KoTopexyko GyxTy,
103HeE — KaK TOpEMy A7 0COB0 Otac
HUIX IaKTIO4EHHEX. BO BpEMs BTOpOit
MUPOBOR BOTHH (POPT ObIN 3aXEaYEH
ECTaMY. Teneps e nonypaspyLien-
HaR KpenocT Malyna — vanio6nenHos
MECTO 0TakXa TYPUCTOR. K COXanenvo,
B GUKAILSE EPeMA STOT HCTOIMECKIA
NAMATHIK Gy ST YHIMTOXEH U Ha OCTPO-
B8 NOCTPOAT ChetleHeBEL LI OTent AR
COCTORTNLHEX USHMTENE TLIAHE 1
yenuenva

CMOPTUBHbLIN KOMIMJIEKC
CHE)XXKOM

PacronoXerHun & Kpackoropeke no:
MOCKOBHbIH COPTUBHO-OPHONLEKHE:
KOMIUIEKC. CHEXKOMD — OTIW4HOR Me-
€70 OTAbIXA B HECKOMLKVK KHNTOMETPaX OT
LMHOT CTONVUL. 30ECk Kpyi on &cTs
BOIMOXHOCT 3aHATECH UMHAMM BT~
Mi COPTS: MOKGTATLCA Ha FOPHBIX NbiXEX
W cHoyGopae. Non KpLILSH CHERKOMA
B3C ECTPETAT ONITHEE TheHEp, KOTOpHE
HaySaT BAC KATATLCA M NopBepyT Y06HoS

cropTHEHoe OBopyAoBaKYE. CHexKoM —
OAMH 2 KDY THERLMX KOMITEKCOB TAKGro,
Poaa & EBPONe: Ha HeM CBOBORHO MOXHO.
PaZMECTTE 4 by TONLHelX OMA! TonuM-
Ha CHEXHOTO NOKPOBa 37Ch AOCTTaET
100 CGRHTMMETPOB, 3 TeMNepaTypa 803y~
Xa MUHYC 4-5 rpaycos. 3To nossonger
HACTAXAATECA KATGHMEM KDY o,
HE3aBHCHMO OT TOro, CTOST Ha ynie s
PaNbCkYE MOO3KI WTH HONBCKaA AGPa.

NMOBEAWNJIO TBOPYECTBO

B X3PKIE MIOTLCKUI K 10 33GHMO
PERAKLIM A OTPABHAACE Ha AaMY KNS~
nOgaEATENkHALE XM WKOnk! Ne 653
Nebeneaoi Enene Ceprezere — no-
BEANTENEHULE YHHTEALCKOTO. KOHKYP-
3 Ha rpakT Mpeauaenra. Mo Aopore &
SISKTPHKE % BCTIOMIHANA CEOI0 LUKOTY,
W MHe MpeacTaBNANach CTporas ceno-
BNAC3R YHUTENEHAG V3 CTaPOR E3PAA
NERAroroB. BLlNO KaK-TO HENOBKO OT-

BIKaTh & OT A3MHOTO OTALIXa  Gecro-
KOWTE BOMPOCAMH, K3CAOUMMACH pa-
Gounx ByHein. Kakoso e GuIno Moe
VAMEREHVE, KOTAa MEHS BCTPETING MO~
101139 MOATAHY a5 XEHILIMHA C KOPOTKOTA
CTPVRKOT 1 O30PHLIM MATLMUIECKM
BSMAOM.  TIo-MYKCKA NOKAA MHE
PYKY 1 YEEPEHHEMM WAraMM N0BENA K
CBoRMy paoseMy oy ¢ KoMMbTe-
pom.
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Ne 9 (ocTpora apenns 0,2)

TPOMUHKA WAA BAONb BLICOKOTO NPUEPEXHOTO OEPLIBA,
W3BMBASC B TEHW CTONIETHUX MAC/IMH. MOPE MHOTAA
MENLKANIO MEXAY AEPEBLAMM, U TOrAA KASANIOCh, 4TO, YX0AR
BAAN, OHO B TO XE BPEMS NOALIMAETCS BBEPX CMIOKOWHOM
MOTYYE# CTEHO#, U LUBET EFO BbiNl ELLE CUHEE, ELWLE FYLWE

B Y30PYATBIX IPOPE3AX, CPEAM CEPEBPUCTO-3ENEHOM

NUCTBbI. B TPABE, B KYCTAX KU3UNSA U ANKOTO WHUNOBHUKA,

B BUHOTPAAHUKAX U HA IEPEBbSIX — NOBCIOAY 3ANIUBANIUCH
UMKAALI; BO3AYX APOXAN OT UX 3BEHALWEr0, OAHOOEPA3HOIO,
HEYMONYHOTO KPUKA. ZAEHb BLIAANCS SHOMHBIA, BESBETPEHHBIN,
W HAKAZMBLUASICSt BEMASI XTJIA NOAOLBHI HOT.

A ML Kynpin
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Ne 10 (octpota spenns 0,1)

BPEMS JIETUT UHOTAA NTULLEN,
WHOTAA NON3ET YEPBAKOM; HO
YENNIOBEKY BbIBAET OCOBEHHO
XOPOLWIO TOTAA, KOFrAA OH AAXE HE
SAMEYAET — CKOPO JIU, TUXO JZIN OHO
nPoOXoaurT. HL. C. Typrenes

BbICLUUM BbIPAXXEHUEM CYHACTbA
WUJIN HECHACTbS ABNISIETCSH YALLE
BCEro 6E3MOJIBUE.

A. I Yexos
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N7 (octpota apemns 0,4)

BECHA MACTYIIUAA 8 3TOM FOAY PAWNSS, APYXHAS W — KAK BCET/IA WA NONECE — HEOKHRAHHAS.
ROSEXATH MO AEPEBEHCKIM YTMUAM GYSIUBHIE, KOPHHEBHIE, COEPKAIOLIME PYIERKH, CEPRNTO
IENACH BOKPYT BCTPEMHbIX KAMEHBED W BHCTPO DEPTA WIETKH M TYCHHBIA NYX: B OTPOMNbIX TYXAX
BOA OTPAWNIOCH TONYEOE HEBO C MANBYLLAMM 1O WEMY KPYTIIMM, TONHO KPYTAWMMMCH,
GENLIMI OBAKAMA; € KPbILU NOCHINATIAC SACTSIE J8OHKHE KATIH. BOPOBLW, CTARIMMH OBCHINABUIHE
IPUAOPOXHME BETM, KPUATIH TAKTPOMKO W BOIEYXAENNHO, 410 WMHETO HENL3S B0 PACCINIUIATS
3 WX KPMKOM. BESAE 4YBCTBOBATACH PAROCTHAS, TOPONMBAR TPEBOTA XHIHH.

(GHEF COWIEN, OCTABLINCY EULE KOE. FAE FPAINBIMM PHIXTIMM KNONKAMM B NOUIMHAX H TEHHCTbIX
IEPENECKAX. H3-IOR HETO BMFASHY/IA OBHAXENHAS, MOKPA, TENTIAS SEWAS, OTAOXHYBUAR 34
SMMY W TENEPL NOTHAS CBEXMX COKOB, NOAMAR XAXAN HOBOTO MATEPHHCTBA. HAAL YEPHMMMA
HAGAMM BWACS NETKWA MAPOK, WANOAWSIBWAR SOIAYX JATAXOM OTTARBWER IEMAM, — TEM
(CHEXMM, BKPARNMBbIM W MOFYHIM NbSHMIM SATIAXOM BECHSI, KOTOP MM AAXE W § FOPOAE YIMAEWS
CRERM COTEN APYTUX JATAXOB. MHE KASAIOCH, 40 GMECTE C 3TUM APOMATOM BAMBATAC B MOIO
RYWY BECEWHRR FPYCTS, CAAAKAR W HEXHA, WCTIOTHENHAS BECTOKOAHBIX OXMAANHA W CMYTHbIX
RIPERNYBCTOMA, - MOITWYECKAR FPYCTS, AENAIOUIAS B BAWMX FIAJAX BCEX KEHUIAN XOPOLIEHBKHMM
W BCETAA NPHNPABNENHAS HEOTIPERENENHSIMM COXATEHMAMM O MIPOLITNX BECHAX. HOYM CTATH
TENNEE; B X (YCTOM BAAKHOM MPAKE 4YBCTBOBANACS HEIPHMAR CTEWHAS TBOPNECKAS PABOTA
newpoRw:

B STH BECEHME AKM OBPAS O/IECH HE BBXOAUN W3 MOEA TONOB. MHE HPABUAIOCS, OCTABWINCH
OBHOMY, NIENb, JAXMYPHTY FIAA, HTOBN /IYHILE COCPEAOTONHTLCS,  BECNPECTANO BHIBATS
B CBOEM BOOGPAXEHMM EE TO CYPOBOE, TO NVKABOE, T CHAIOULEE HEXHOR YANEKOR NULIO, EE
MONOROE TENO, BHIPOCWIEE B NPHBONILE CTAPOFO SOPA TAK XE CTPOMNO M TAK XE MOTYIE, KAK PACTYT
MONORMIE ENONKH, EE CBEXMH FONIOC C HEOXHAAMNSIMM HAIKUMI SAPXATHMMM HOTKAMM

A. HL Kynpis
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HA BPYFOM AEHL NETP NO CBOEMY OBELIAHMIO PASEYAUN MEPATMMA M NO3APABUN
EFO KAMMTAH-NEATEHAHTOM EOMEAPAWPCKOW POTb NPEOEPAXEHCKOTO NOJIKA, B
KOE# OH CAM BN KANMTAHOM. NPMABOPHBIE OKPYXWNH UEPATUMA, BCAKMI NO-
CBOEMY CTAPANCA OBNIACKATb HOBOTO JIOEMMUA. HALMEHHBIA KHA3b MEHLIUKOB
HPYXECKM MOXAN EMY PYKY. WEPEMETES OCBEAOMMICS O CBOWX MAPMXCKMX
IHAKOMBIX, ATONIOBMH N0IBAN OBEAATb. CEMY NOCAEAKEMY NPUMEPY NOCAEROBANN
W IPOYME, TAK 4TO UBPATUM NONIYYUN NPUIIALIENUA NO KPARHEA MEPE HA LENBIA
MECSU,

MEPATUM NPOBOAN AHU ORHOOBPAIHBIE, HO AESTENLHBIE — CNEACTBEHHO, HE
SHAN CKYKM. OH LB OTO AHA EONEE NPUBAILIBANCS K FOCYAAPIO, NY4WIE NOCTUrAN
ETOBbICOKYIO AYWY. CAEAOBATb 3AMBIC/IAMM BENMKOT O YENIOBEKA ECTb HAYKA CAMAR
SAHWMATENIbHAR. UEPATHM BUAAN NETPA B CEHATE, OCMOPMBAEMOTO BYTYPAMHBIM
W RONFOPYKUM, PASEMPAIOUIETO BAXHBIE SANPOCH SAKOHORATENLCTBA, B
ARMWPANTEACKOW KOMIETMM YTBEPKIAIOUIETO MOPCKOE BEUYUE POCCHM, BUREN
EFO C ®EO®AHOM, FABPUIJIOM BYXHHCKMM M KONWEBMYEM, B YAChI OTROXHOBEHHS
PACCMATPMBAIOWEFO NEPEBOAL MHOCTPAHHBIX NYENMLUCTOB WM NOCELIAIOWLENO
®ABPYKY KYNUA, PAEOUYIO PEMEC/EHHHKA M KABUHET YYEHOTO.

A. C. Tlymki
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% MOWEN N0 HANPABNEKHIO UPMHOSCKOTO WINFXA W YXE HEPED MAHYTH ABE
YOAbXAR, 4TO COBAKA OMAT> [OWMT (AE-TO WERANEKO OF MEWA. OXBAMEMBIA
OXOTHUNLMM BONMENWEM, A NOBEXAN, AEPXA PYXLE HANEPESEC, CKEO3b 1VC
TOU KYCTAPHUE, 7IOMAS BETBU U HE OBPAULAR BHHMAKNS HA HX XECTOXHE YAAPbI
A BEXAN TAK OBONILHO AONFO H YXE CTAN SARNXATSCA, KAK BAPYT 14# COBAKH
NIPEKPATWAICA. 5 NOWIER TMIE. MHE KA3ATOC, 4TO EC/IW % BYAY WATH BCE NPsi-
MO, TO HENPENEHHO BCTPENYCh C SIPMOSION HA WPHHOBCKOM WINSIKY. HO BOKOPE
YEEAWACH, 4T0 BO BPENS MOEFG BETA, OTBAS KYCTBI M KM  COBCEM HE AYMAR O
[OPOTE, % SABNYAK/ICS. TOTAA 5 HAYAT KPHYATS SPMOTIE. O HE OTKIFKAACS.

MEXAY TEN MALIMNANLHO % UIEN BCE AATBUUE, NEC PEAEN NONEMNOTY, NOYBA
ONYCKATACH M CTAHOBMIIACE KOMKOBATON . CAIER, OTTHCHYTIA HA CHETY MOEH HO-
FOM, GHICTPO TEMHER 1 HATWBAICR BOROA. HECKOJIBKO PAS 5 YXE NPOBATIMBAACS
710 KONEWA. MHE NPUXOAWIOC NEPENFLITMBATS C KOKM HA KOYKY; B MIOKPIBAS.
WIEM WX FYCTOM EYPOM MXY HOT A TOYAM, TONHO & METKON KOBPE.

KYCTAPHHK CKOPO COBCEM OKOWSWNICA NEPERO WHOM BBLTO BOIBLIOE KPYT-
I0E BOAIOTO, JAHECEHHOE CNETOM, W3-NOA SETON MEAEMS KOTOPOFO TOPYAK
PELKME KOMKW. HA MIPOTHBOMOJIOXHOM KOHUE EONIOTA, MEXAY LEPEBLAMM, BLI-
FASRLIBANM GENHIE CTENb KAKOK-TO XATbI. -BEPOATHO, SAECH XHBET HUHOBCKHI
NECHUK, — NOAYMAR 5. — WARD JARTH A PACCRPGCHTE ¥ HEFO AOROFY-.

HO HOMTH A0 XATS BBIIO KE TAK-TO IEFKO. KAKAYIC MURYTY # YBS3AN B TPACH.
HE. CANOTM MOW HABPATH BOAI U NPH KAXAOM WATE IPOMKO XTIONANH; CTAHOBH-
70Ch HEBMONb TAHY Tb AX 3A COBOI.

'HAKOWEL 5 MEPESPANICS 4EP E3 3TO EONCTO, B3OBPANCS HA MATEHBKNA NPUTO.
POK W TENEP MOT XOPOWO PACCMOTPETS XATY. ITO AULKCE BELA HE XATA, A HMEKHO.
CAIOUHAR WIEYILIKA HA KYPLHX HOXKAX. OHA HEKACARACE NONIOM JEMAM, A BBLIA
NIOCTPOEHA HA CBAAX, BEPOSTHO, BBAAY NONIOSOAbS, IATONASOULETO BECKOW.
BECH MPMHOBCKWA NIEC. HO OLIHA CTOPONA EE OT BPEWENN OCEA, H 910 NPHAA
BANIO H3BYLIKE XPOMOR W NEYATIbHEI BHA. 8 OKHAX HEROCTABATIO HECKONBKWX.
CTEKON; UX SAMEHWAH KAKWE-TO [PASHHE BETOUIKK, BHNMPABWNECS FOPEON
HARYXY.

% HAXAN HA KASMKY W OTEOPUA ABEPb. B XATE B0 ONEHE TEMAO, A ¥ MEHS,
ROGNE TOrO KAK 3 AOATO FASIAEN HA CHET, XORWM NEPER FIATANN ©HONETOBMIE
KPYrM; NOSTONY 5 AOAIO HE NOT PASOEPATS, ECTb /W KTO-HMEYS B XATE.

— 3W, ROBPHIE MOAK, KTO U3 BAC JIOMA? - CTPOCHN A TPOMKO.

OKOA1O NEYKN Y4TO-TO IABOSMAOCE. 5 NDAOUIEN NOBAVXE M YBUAAR CTAPYXY,
CHAEBWIYIO HANONY. NEPEA KEW NEXANA OTPOMHAR KY YA KYPHHLIX NEPLES. CTA
PYXA GPATIA OTAENBHO KAXAOE NEPO, CAWPATA C HEFO EOPOAKY H KNANA NYX B
KOPQWHKY, A CTEPKHM EPOCARA NIPAMO HA JEMAI.

~RA BEQS STO MAYANMXA, WPHHOBSKAR BEASMAY, — MENBKHYIC Y MEWS B 1O~
NIOBE, EABA 5 TONLKO NOBHUMATEN bHES BrARAENCA § CTAPYXY. BCE HEPTBI SABS
W, KAK EE W30BPAKAET HAPOAHSIF 110G, EMH HANKILO: XYABIE LIEXH, STAHYTHIE
BHYTPb, NEPEXOQUNM BHSY § CCTPLIA, £AMHNbIA APSE il NOEOPOLIOK, NONTH
COMPUKACABUMACA C BMCALLN BHU3 HDCOM: POBAIMBLIUWCH BE33VEIA POT
BECNPECTANHO ABMIANCA, TOMHO MEPEXEBBBAS 4IO-TO; BHUBETUME, KOTAA-TO
FONYEHIE TAA3A, XONIORHEIE, KPYINLIE, BHNYKIME, C OYEMS KOPOTKHMY KPACHEI
M BEKAMM, FTSGENH, TOYHO TIAIA HEBUBAHHOR 3/10BEWER NTHLb

A. 1. Kynpun
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THXO GMO BGE WA WEGE W WA SEMAE, KAX B GEPAUE HEAOBEKA B MANYTY YTPEMHEN
MOMTB: TOMLKO U3PEAKA HABEFAN IPOXTARNMR BETEP C BOCTOKA, NPHNOANMMAS rPHBY
TIOWARER, NOKBNTYIO WHEEM. Wb TPOHYAMCH  N¥Th: C TPYROM NG XVAMIX KNS TAULAIH
AL N10803KM 10 MaSHACTON ROPOTE HA FYA-TORY, Ml WA NEWKON CIARN, TORKAARNBAR
KAMHM 108 KONECA, KOTAA MOLIAGN BWEHBATUG M3 CAN; KABAROCH, AOPOFA SEMA HA
NIPOMARATA & OBMAKE, KOTOPOE EWLE C SENEPA OTAMXAMO WA BEPLIMNE rYA-TOPM, KAX
KOPUIVH, OXWANIOUNA ROBHNY: CHET XPYCTEN NOR HOTAMM HALIMIMM; SOIAVX CTAHOBWACS
TEU KAKOE-TO OTPARHOE 4YBGTBO PACTIPOCTRANSAOCS N0 BCEM MONM XWAAM. 4 MHE O
KAK-TO BEGEAO, MO 5 TAK BHICOKO HAR MAPOM: 4YBCTBO AETCKOE, E CTOPID, HO, YAARARCY
07 YC7IOBMA OSIUECTaA W NPHEAXATCH K NPMPOA, Ml HESOILHO CTAHOBNMCR AETOMI, BCE.
IPOSPETEHHOE OTNARAET OT AVUUM, W OHA AEAAETCH SHOB TAKOID, KAKOW SUIA HEKOTAA,
. GEPHO, GYAET KOTAA HHE VL ONSTb. TOT, KOMY CAYAANOGS, KAK MHE, GPORNTS O FOPAM
AYCTAIMNMIM, U ROTIO. AONITO BCMATPHBATLGA B HX NPWMYAIHBME OBPASM, i XARHO FAOTATS.
MBOTBOPRUIAR BOSAYX, PASTTMIA 8 WK YWLENBAX, TOT, KONENHO, NORMET WOE XERAMME
IEPEAKTL, PACCKA3ATS, MAPUCOBATS STH BOAIEEHLIE KAPTHLL BOT HAKOHEU I B30PATCY.
A Ty ro; JSNCL W OFASHYAMCA: A HEW BHCENO CEROE OEAAKO, M EF0 XONOANOE
ALIXANHE FPO3WA0 EAMIKOR BYPEI: HO KA BOCTOKE CE B0 TAK ACHO i 30/IOTHCTD, 4TO.
O ECTb % W WTABC-KATHTAW, COBEPLIENNO O HEW SABBITH... AA, W WTABC KATMTAN: 5

0 KPACOTS H SEAMSIAR NPHPORW CHALHEE, XHBEE 80 CTO KPAT, EM

M. 10. Jlepmontos
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VAAHTBGS B GOOI KOMHATY 1O IPEATOFOM FONIOBHOR GONK. ALBYLIKA LE BMTA 8 IATIBGPE:
B OMi AOAXHb BT SWIATA B CAR 4EPE3 IAHEE KPRINLLO, 37 CAROM HARTH 1OTORMIE CARK,
CARFTLCR § WX W DDAT 3 1T GEPCT OT HEHAPALOBA B CEID XARPHHO, [PAHO § UEPKOSL,
FRE YX BARNMUP ROTXEN 517 WX OXWRATS

HAKAKYNE SEWMTEALNOT0 ANR MARbATADSWAOBHA HE CTARA OCE HOWS: O 4A YEARANGARACS,
VBRINDATA GEABE W MAATSE. WATUCATA RIMHNOE MWCLMO < ORWOW YYECTORTENbWOR
SAPSIUIE, £€ NOAPYFE, APYIE X CROMM POAWTENAM. ORA NPOLIAMACS © KM & CAMSX
TROFATERLHLIX BUPAXEHMRE, VISHHSTA CBOR MIPOCTNOK HEORDRWMOW CAIDIO CTPACTH
OKAWMBATA TEM. 410 EAAXEHNEAUIEID MMHYTOI0 XH3HW NIONTET OKA T3, NOFAA NOILOACHO
YAET £ GPOCHTACS K MOTAM ZPAXANLIX EE POATENEA. SAEVATAD OBA I CLMA IYABCKON
ENATKOIO. WA KOTOPDA WSOPAXENS 61uMi4 AGA N MANOLINE CEPLULA C NN AWANDH HARTMCSD,
Ok SPOCHAACH HA NOCTENS TEPER CAMMIM PACCRETOM W IANFEMANA; O H TYT YAACHHE
MENTANWS. NOMNYTHO €€ IPOSYXAATM. TO KASATOCS ER, 1O 8 CAMYIO MIIYTY, KAK ONA
CARVTACH B CAMN, YTOB EXATW DENVATMCH, OTEU E€ OCTAWADIABAN L€, G MYNNTERLMON
BWCTROTON TAINA E5 N0 CHETYM BPOCAN 8 TEMKOR, §E2AONKOR NORIEMENE... HOXA TETERA
CTPENTIAS C WEWSVRCHUMbIM JAMAPARNE CEPAUA: T0 BRENA DAA BAARNI WP, NERALLETD
WA TRARE. GAEANOTO. OXSOBABNENNOFO. ON. YMMPAR. MORMA EE NPONANIEN b1kt FOROCOM
NOCTEWATE C WAM OBSENYATUCH... APYIME GESOPAIHME. GECCMMCAENIME SMAENAA
WECAMGS REPER HEIO ORNO 3A APYIM. HAKOHEL ONA BCTATA, IEANEE OEMKKODENHOTO 4 C
ERPATBOPNOA TONOBNON 5070, OTEL W MATH SAMETHAW EE SECTOKOAZTEO: W HEXHAR
IAGOTAMBOCTS W BECPECTAHAE BONPOCH: 470 C TOBOI. WALIY HE GOMEHA A Tol, MAWA?
~'PAIRAPATM CE CEPAUE. OWA CTAPATIACL WX YCROKOMTb, KAJATSCS BECENOID, H 1E WOTRA
ACTIIAR BEYEP. Mo, 470 IXE B NOCHEANHA PA3 NPOROXAET ONA AEN> 11OCPERN CHOETO
CEMEACTSA, CTECHRAA EE CEPAUE. ORA SHITA SYTh XMBA; OHA STAAHE NIPOWIATACH O BCENH
GEOEAMM. CO BCEMM NPERMETAMM, EE OXPYXADLIMMA

MORATH YXUHATS: CEPLUE €€ CHIIBHO SABHAOCH. APOXAIAW TONOCCH OSBRENTA ONA.
410 €A YXMNATS HE JONETCR.  CTATA TPOWIATLCS C OTUOM H MA-E9510. WA EC NOUATOBA
4. 10 OBMKWOBENMID, BTATOCTOBATM: OWA STh HE SATMAKATA. NIPWIUER 3 C30I0 KOMNATY,
OMA KMHYAAGS B KPECTA W SATUIACE CAESAMM. AESYUIKA YIOBAPHIANA E2 YCIOKOMTSCS 1
PORMIETLCKHA AON, CHON (OMNATY, TXYIO AGBWMECKVO XUiMb. WA ABOPE Ssik
METERS: SETEP Bun, CTABKK TORCINCY W CTYNANM: SCE KADANOCS EA Y5OSO N 4 NEVANBHMIN
NIPEAINAMENOBAMMEU CXOPO § AOME BCE YTWXTIO 4 IACHYNO_ MALA ORYTAMACS WARSD.
WARENA TENA KATOT, 8357 B PYKH WKATAKY CBOI0 W BMTA NA SARNEE KPHABLO.
ChYXANKA NECAA 4 HEK ABA YOAA. WA COWM O CAR METENS WE YTWXAMA: OETER AV
ABCTPENY, KAK BYATO CWAACY OCTANOBHTb MOTORYIO NIPECTYIALLY. OWMH HACKAY OLITH £0
KOHLA CARA. HA ROPOTE CAWM AOXHAATHCS HX. AOWARW, NIPOITGHYS. HE CTOLAM FA MECTE,
KFEP BIARNMWPA PACKAX AR EPER OTIOG ASMH, YACPKNGAS PETHILIX. 4 FOMO EAPWUNE
W EE AEBYLIKE YOECTUCR W YAOKATE YaNbI W LIATYIXY, B3AN 1GIXNH, 4 NOWARW NOAETEAN.
NIOPYNE. SAPULINIO NONEAEHA CYASGM A WCKYCCTBY TEPEUKH KYAESA. OSPATHMCS X
MOROAOMY WAWIEMY TI0SOBHNKY.

e s BnANNS $H3 © PAOUEARE, yToou 51 O ¥ xAZPHACHOTO ComENH:
TIOMEWMKANM. NEPBUA, X KOMY SOMACH OW, OTCTABHON COPOKATETWAN KOPHET APABAN,
W TXCAPCKWE NPOKASW. OW YTOBOPWR BMARMMAPA OCTATLCR ¥ 1ETO OTOEEAATS, H YBEPHR
0. 7O 3A APYTAUA ABYMS COWRETERRMM AENO WE CTANET. B AMOM ALTE TOTAAC NOCAE
TET WECTHARUATH, HEAASHO NICCTYIMBLIAR B YANSL OWA HE TON>K0 NPMAATM IPERACKENKE
BMAZWMAPA. HO RAXE KARMUCE EMY 8 FOTORHOCTH XEPTRORATS ANA HEFO KHIHN . SNATAMA.
GG X C DOCTOPTOM W NOEXAR AOMOR NEHFOTODARTLCH.

VX&' AABHO CHEPKATOCH. O OTAPADMR CHOEFD NAAUXNOFO TEPELIKY O NEWAPARORO
CBOEI0 TPOHXOK0 H C ORPOSHAM, OBCTORTENBHNM WAKASOW, A A7 CESS BEAEN SATOXHTS
MAREHbKHE CAM B ORAY NOWARL, H ORAH SE3 KYNEPA OTIPASWICS 8 XARPWAD, YA YACK
EPES ABA ROMXWA GLTA NPHEXATL W MAPLS FASPTIOBHA. ROPOTAGAIMA Ch SHAKOMA, A E30
BCETD RBARUATE MMHYT.

A. C. Ilymkun
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[FPUFPESAEMLI B ECEHAMM CONMUEM, O CHAEA 8 KOMRCKE, NOTASAWBAR WA NEPBYI0
0 %9K07 CHMEDE KEGA. ON WH O YEW HE AVMAD, A BECENO W ECCMMCAENKO CMOTPE N0

FPOEXAH NEPEBOD. WA KOTOPOM OF FOR TOMY WAIAR FOBOPAN G NEPON. FPOEXATH
£PA3NY.0 REPESHIO UMb, JEAENR, CAYCK C CCTABLIMHCA CH EFOM ¥ MOCTA, NGAEM 10
PAIMTOR (7UAE, NO/IOCH XWADbS  IENENEOWETD KOE.FAE KYCTAPHAKA W 8VEXATH &
BEPEIOBMIA 7EC 10 OBEWM CTOPONAM AOPOTH. B TEGY BIINO TONTH XAPKO, BETPY HE CANWING
BMAO. SEPESA, BCA OBCERNAR SENEHMMM KNEAKAMH THCTSMM, HE WEBENMIACS, W W3-
TIOB 1101410 GAHMX TWCTVE, NORNHMAS WX, BMEIANA JEAEHER IEPBAR TPABA M NAIOBME
LBETH. PACCHMANNNIE KOE.TAE 10 BEPESHAKY MENKHE ENTH COOER (PYBOA BENHON IENENIO
WENPHATHO HATIOMMHATI O 3WIE. NOWARM SAGNPKATIH  BUEXAS B TEC W BWANEE SATIOTENM.

AKER TETP STO-TO CKASAR KYMESY. KYNEP VTBEPAWTEMBNO OTOETUI. HO BWANO NETPY
WA 65110 COXYBGTBOEANMS KINERA: O NOBEPHYAICR HA KOINAX K BAPHHY.

~ BALIE CHSTEALCTBO. RETKD KAK - CKABAN O, NOSTHTENS HO YMHBASCH.

~ ngrko, srwe cnaTENSCTEO.

4T> ON TOBOPNT? - NOAYMAN KNAJK AMAPEA. - AA, 06 BECHE, BEPHO,. NOA/MAN O.
OUMRELBARCS F0 CTOROIAM. - 70 JEAEHO SGE YXE. .. KAK CKOPOL  BEPEIR, W \EFEMYXA. 1
ObXA ¥ HANWNAET... A GYS W NE SAMETH. A4, BOT OW, AYS:

A KPAID A0POTU CTOSN A¥S. BEFOS™HO B KECATS PAJ CTAPIE BEPE3, COCTASABUINX
7EG. OM 647 AECSTb P43 TOMUAE W B ADK PAGA BWIUE KAXAOR BEPEIM. ITO Ghin OTPOUNMH
5 A OGXSATA AYE € OGAOMAHNMMA, AADHO BWANO, CYKAMM 4 C OGAOMANNO? KOPOR,
BAPGCUER CTAPMIMN BOTSMKANM. C OFPGMNbIMM CBOMMM HEVKTIOXHIM, HECHMMETPHINO
PACTONMPEKNMMM, KOPABWM PYCAMA W NAMBUAMM. OW CTAPMM. CEPRATMM
NIPESFMTERLHbIY V700U CTORN MEXAY YIWEAOUIAMMCR SEPEIAUM. TONBKO OH OLUN HE
XOTEZ NORYAHSTRCA OBARHMIO BECHS H -5 XOTEN BUAETn HH BECHS, HA CONHUA

DECHA,  FIOSOBb, H CHACTHE! -~ KAK BYRTO FOBOPWR OTOT AVS. -  KAK AE HAROECT
BAM BCE OAMM M TOTXE YN A SECCMCAE NHH OBMAN. SCE ORNO W TO XE, W BCE OBMAN!
HET Hil SECHS, 4M COMMUA, KW CYACTIS. BOH CNOTPHTE, CHART 3 AZABTENNIE MEPTEE N,
HAREXAAW H OBMAWAM -

B35 AHAPEH HECKDIKO PA3 OFSHYIICS WA 3TOT AYS, MPOE3XAS N0 NECY, KAK SYATO
OM HE70.70 XAAR OT MEFO. UBET W TPAB. 61L1H  NOR AYBOM, HO OW BGE TAK XE, XMYPC,
WEOABM KHO, YPORNMBO i YIOPHO. CTORN NOCPEAN W

"Rk, O IPAB, THCSNY PA3 NPAB 3TOT AYE, AYM AR KHEIb AWAPEA, NYCKAR APYFME,
MONORAE, BMOBA MOARMIOTE & HA 3TOT OBHAH, A MM JHAEM XH3HE, — NALIA XW3Hb COHMEMAL
- UENMA OB PAAMHCAEA BESHAREXHMIX, HO [PYCTHO-NPHATHBX 8 CBA3H C 9T AYEOM,
BO3HIK B AV KNASS AVAPEA. 10 BPEMS DTOFO TYTEWECTBMA OM KAK SYATO BHOB OBAYMAR
BCI0 CBOD XW3H, W NPAIEN K TOMY XE NPEXHEMY YCTOKONT ENHOMY U BESHAREXNOMY
SAK/MEAID, NTO €14Y HANMHATS HMAEFO BbLIO HE NARKO, 470 O AOTXEN AOXHBATS CBOI0
XHIHa, HE ACAAR 23K, HE TREROXACE N HHAEFO NE KENAS.

XE 680 WANATIO VIONR, KOTAA KHRIb ANAPEH, BOJBPALIARCE AOWOW, BHEXAN ONITS.
B 17 $EPE308YD POULY, 8 KOTOROR 3TOT CTAPMA, KORRBMA AV TAK CTEANHO W NAMATHO
TIOPASWR GFo. SYSEHWKW SULE FAYWE 30 HENW 8 AECY, YEM NORTDRA MECALLA TOMY HAIAZ:
BCE 5710 NONHO, TEWWCTO W TYCTO!  MOROALIE EAW, PACCHTAHAMIE N0 NIECY, HE HAPYWATM
‘GBER KPACOTH . NORAEABARC NOR OBULNA XASAKTEP, HEXHO SENENENM NYWHCTMIM
MOnORMMM NOBETAMM

JI. H. Toncroit
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