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Аннотация
Данная книга сосредоточена только на одном, хотя и узком, но предельно важном аспекте жизненных процессов человека – это дыхание. Автор занимается дыхательными техниками регулярно более 20 лет.
Игорь Исаев создал собственную методику, более 10 лет опробировал и испытывал ее на себе и с определенного момента начал включать в состав своих тренингов.
Это очень мощные и предельно эффективные техники. Физическим итогом применения таких техник является высокая мобилизация всего объема легких во всех их отделах, а также значительное увеличение капиллярного кровотока во всем теле, что ведет к значительному укреплению потенциала здоровья.
Гимнастика способствует восстановлению репродуктивной функции у мужчин и женщин, являясь эффективным средством борьбы с бесплодием.
Поможет избавиться от хронического бронхита и гайморита, преодолеть заикание, вернуть потерянный голос.
Ее рекомендуют выполнять не только при заболеваниях дыхательной системы, но и при различных сердечно-сосудистых болезнях, вегетососудистой дистонии.


Игорь Исаев
Парадоксальное дыхание для начинающих

«Можно дышать со стыдом и стеснением. А можно дышать с любовью, и это путь в бесконечность»
Джалаладдин Руми


Введение

Дыхание свободы, вздох облегчения, испустить дух, вдохнуть жизнь… Как много говорят о жизненном состоянии человека эти поэтические метафоры связанные со словом дыхание. Единый семантический корень слов душа — дышать — дыхание практически во всех языках — не случайное явление. Слова «дыхание» и «дух» — синоним жизни, однокоренные в подавляющем большинстве мировых языков и наречий. Эта повсеместно наблюдаемая этимологическая связь между дыханием и жизнью не является случайной. И действительно, дыхание является, пожалуй, важнейшей и ведущей жизненной функцией практически всех живых организмов, в том числе и человека. «Dum spiro, spero» — «Пока дышу — надеюсь» — писал сосланный из имперской столицы на пустынные черноморские берега нынешней Румынии древнеримский поэт Овидий. Если без пищи сухопутные млекопитающие могут прожить достаточно долго — 30 и более дней, без воды 2–3 дня, то без кислорода необратимые изменения в клетках мозга наступают уже через 5–7 минут. У многих живых организмов интенсивный газообмен может происходить не только через легкие. Например, выведение углекислого газа у лягушки осуществляется преимущественно через кожу — примерно 85 %, то есть значительно больше чем через легкие. У человека на долю кожного дыхания приходится 1,9 % поступившего кислорода и 2,7 % выделившейся углекислоты.
Мудрецы и философы, религиозные аскеты и создатели метафизических практик, целители древности и античные зачинатели основ современной медицины всегда искали в дыхании ключи к овладению потаенными механизмами обретения совершенного здоровья, запредельного долголетия и мистических совершенств.
Великая индусская наука мистического самосовершенствования человека — йога уже в свой древнейший ведийский период активно разрабатывала различные дыхательные техники, которые должны были наделить использующего их адепта нечеловеческим могуществом, открыть врата к физическому бессмертию и запредельному совершенству. Вот как поэтично говорит об этом древнейшая Брихадараньяка упанишада, записанная в Индии где-то на самой заре первого тысячелетия до нашей эры: «Откуда солнце поднимается и куда оно заходит, что боги делают великим законом, лишь оно есть сегодня и оно будет завтра. Пусть поэтому человек исполняет лишь один обряд. Пусть он вдыхает и выдыхает желая: «Да не овладеет мной зло смерти!» (I;1;5;23). А вот как воспевает великие жизненные силы дыхания Каушитаки упанишада: «Я дыхание, почитай меня как познающего Бога, жизнь и бессмертие. Жизнь — дыхание, дыхание — поистине, жизнь. Ибо дыханием достигает человек бессмертия в этом мире. Тот, кто почитает меня как жизнь, как бессмертие, достигает полного срока жизни в этом мире и бессмертия, неразрушимости в мире небесном»(3;2). Йогические дыхательные техники отличаются большим разнообразием режимов длительности составляющих элементов и скорости чередования цикла «вдох — выдох» и задержек между ними, как и других тонких особенностей тончайших аспектов дыхания. Дыхательные техники йоги вынесены в специальный и обособленный раздел большого методологического дерева науки йоги, который называется пранаяма. Но в пером приближении можно сказать, что в йоге существует две основные группы дыхательных техник — гипервентиляционная, где дыхание интенсифицируется, убыстряется по сравнению с состоянием покоя, и гиповентиляционная, когда дыхательный процесс значительно замедляется по сравнению с обычным, — последняя считается главной.
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Китайские даосы разрабатывая свои технологии достижения могущества и бессмертия путем овладения всеми тончайшими жизненными функциями организма не менее чем индусские йоги уделяли внимание освоению дыхательных техник. В основополагающем тексте китайского даосизма — знаменитом трактате «Дао дэ цзин» легендарного мудреца Лао Цзы (6 век до н. э.) в пятой строфе говорится так: «Пространство между небом и землей подобно кузнечным мехам, и чем больше в нем движение воздуха, тем больше выходит результатов». Исходя из основополагающей концепции подобия мироздания — макрокосма и человека — микрокосма последователи внутренней даосской алхимии имитировали внутри своих тел движения кузнечных мехов, разжигающих топки метафизических тигельных котлов, раздувая дыхательными техниками «кипение жизненности» в глубинных объемах туловища. Вот какие рекомендации даны в трудах Сымы Чень-чжаня патриарха даосской школы Маошань, жившего в 7 веке нашей эры: «Те, кто проглатывают дыхание, должны следовать за ним мысленно, когда оно входит во внутренние органы так, чтобы они все были пропитаны соответствующим видом дыхания. Так оно может циркулировать по всему телу и исцелять все болезни».
Античная натурфилософская традиция, представленная самыми блистательными философскими именами тоже с большим вниманием относилась к теме жизненного дыхания человека, да и всех живых существ. Еще знаменитый древнегреческий мыслитель Платон в своих работах отмечал пользу от задержки дыхания при некоторых заболеваниях. Легендарные врачи той эпохи — Гиппократ, Асклепиад, Геродикос, Гален, Цельс и др. широко рекомендовали для восстановления здоровья и просветления ума на ряду с телесными упражнениями, массажом и водными процедурами также и дыхательные техники.
Дыхательные техники весьма активно использовались и в православном мистицизме — исихазме и в мистическом направлении ислама — суфизме. Но в отличие от индийской йоги и китайского даосизма эти духовные течения совершенно не ставили перед собой целей даже минимального оздоровления физического тела, а преследовали за счет применения дыхательных техник чисто и исключительно религиозные и созерцательные цели.
В новое время в Европе по мере развития медицинской науки снова возродился интерес к овладению правильными режимами функционирования дыхательной системы человека. В конце XIX века немец Лео Кофлер разрабатывает свою дыхательную систему, известную как система трехфазного дыхания и пропагандирует ее через свои “Школы правильного дыхания”. Сам Лео Кофлер был певцом, но вынужден был уйти со сцены из-за туберкулеза. Это — то и заставило его искать способ выздороветь и вернуться на сцену, что он с успехом и сделал благодаря своей дыхательной гимнастике. Огромное последователей Кофлера, дыша по правилу «трехфазного дыхания» вдох — выдох — пауза, излечивалось от многих легочных заболеваний, в том числе и от такого смертельного в то время заболевания, как чахотка. Ученики Кофлера разнесли его систему трехфазного дыхания по всему свету. В начале XX века большой популярностью пользовалась оздоровительная система И.Мюллера. Она включала в себя и многочисленные дыхательные упражнения. Первая брошюра Мюллера вышла в 1904 году и в дальнейшем такие его многочисленные тоненькие книжечки с названиями «Новейшая гигиена здоровья и красоты: Гигиенические советы. Иллюстрированный сборник новейших гигиенических упражнений с 26 рисунками» или «Моя система для дам», либо «Моя система дыхательных упражнений. Пять минут в день» расходились огромными тиражами во многих странах мира. Для дыхательных упражнений Мюллера характерно глубокое и ритмичное дыхание без каких-либо пауз, и он постоянно призывает не задерживать дыхания и не делать коротких вдохов и выдохов. При этом нужно делать различные физические движения типа наклонов туловища для усиления эффекта практик. Дыхание при быстром темпе упражнений частично совпадает с движениями, а частично осуществляется “наоборот” в затрудняющей движение противофазе. Именно такой разнообразный набор тренирующих движений и делал гимнастики Мюллера весьма эффективными и дающими заметный оздоровительный эффект. В 30-е года эта система была весьма популярной и в нашей стране. Кроме дыхательной системы Мюллера в СССР в первой половине 20-го века также была распространены дыхательные упражнения Лобановой, которая прежде обучалась по системе Кофлера, а затем модернизировала его принцип трехфазного дыхания. Ольга Лобанова в 20-е годы преподавала курс дыхания в Институте ритмики и театре им. Евгения Вахтангова. Еще в ряде театров она занималась постановкой голоса актеров, много выступала в печати. В 1923 году вышла ее книга «Правильное дыхание, речь и пение». Основные принципы гимнастики Лобановой — паузы на вдохе и, особенно на выдохе и поверхностное дыхание (выдох “не до дна”). Направление О. Лобановой продолжила Е. Попова, преподаватель курса фортепьяно в Московском хореографическом училище. Зная, как снимает утомление система упражнений Лобановой, Елена Яковлевна начала учить своих учеников также и трехфазному дыханию. Через некоторое время Министерство культуры СССР ввело в учебный план хореографических училищ специальный предмет дыхательную гимнастику по методу Лобановой — Поповой. Эту работу в 50–60 годах продолжили и развили ее ученики М. Шапкин и Е. Лукьянова. Но в последние десятилетия об этой гимнастике что-то особо не слышно. Видимо по законам диалектики она уступила место новым именам и более свежим вариантам дыхательных техник.
В 70-80-е годы в ведущих газетах нашей страны замелькали сообщения, и даже большие статьи о парадоксальной гимнастике А. Н. Стрельниковой. В молодости А. Н. Стрельникова была певицей, потеряла голос из-за перенапряжения голосовых связок, стала преподавать пение и осуществлять постановку голоса в ряде московских театров. Беспокойство за своих учеников привело ее к разработке своего комплекса дыхательных упражнений, помогающих восстановить голос.

[image: ]

А. Н. Стрельниковой выдано авторское свидетельство на “способ лечения болезней, связанных с потерей голоса”. Случайно Стрельникова обнаружила у своей дыхательной гимнастики дополнительные лечебные свойства. Отправная идея этой гимнастики: человек в жизни часто работает “затаив дыхание”. Такое дыхание в медицине называют поверхностным. Главное — правильная организация вдоха и выдоха. Стрельникова рекомендует для этого быстрый вдох носом каждую секунду в сопровождении упражнений. Вдох активный, напряженный, короткий, обязательно шумный и обязательно через нос, “яростное нюханье воздуха”. Выдох незаметный, о нем не надо думать, он происходит сам собой (иногда пишут — выдох через рот).
В XX веке во многих странах мира большой популярностью пользовались самые различные способы ограничения дыхания. Американцы предлагали своим пациентам дышать в бумажный пакет. Заклеивали рот пластырем, заставляя тем самым своих пациентов дышать только носом, особенно во сне. Одновременно предлагались различные приборы, ограничивающие глубину дыхания и изменяющие газовый состав дыхательной смеси по сравнению с обычным воздухом. В нашей стране, например, известны камера Стрелкова или аппарат Фролова и т. д.
В 50-60-х годы прошлого века врач К. Бутейко, автор изобретения “Способ волевой ликвидации глубокого дыхания или способ ВЛГД”, продолжил линию дыхательных гимнастик направленных на волевое уменьшение глубины дыхания. Но в отличие от предшественников он подвел под свои упражнения весьма разработанную научную базу из сведений, накопленных к тому времени биологической и медицинской наукой. В общем — то, по методике и принципам дыхательные гимнастики Стрельниковой и Бутейко, да и многие иные — ближайшие “родственники”.
Если коротко анализировать все дыхательные гимнастики, возникшие за последние сто лет, то все они действуют на весьма близких принципах. Методики Кофлера и Лобановой основаны на задержках дыхания и его поверхностных способах его осуществления. Система Мюллера — на затруднениях дыхания за счет параллельных физических упражнений. Гимнастики Стрельниковой — это затруднения дыхания и поверхностное дыхание. У Бутейко — тоже очень близкие методики. Оказывается, все рассмотренные нами дыхательные гимнастики построены на упражнениях, самыми главными элементами которых являются:

— искусственные затруднения дыхания;
— искусственные задержки дыхания;
— искусственные замедления дыхания;
— искусственное поверхностное дыхание.

Все эти элементы дыхательных гимнастик можно объединить одним общим названием — «обеднение» дыхания. Противоположные по стилям дыхательные гимнастики всегда основаны на активизации, форсировании дыхания, они включают в себя более глубокое и частое дыхание, они рассчитаны на достижение иных результатов и речь о них пойдет в другой части книги.
Теперь, после краткого ознакомления с историей развития и использования дыхательных техник в разных культурах и в разные эпохи, самое время внимательно ознакомится с устройством дыхательного механизма человеческого тела, чтобы понять, как он устроен и в каких потенциально возможных режимах и с каким результатом он может действовать.

Физиология дыхания

Современное академическое определение процесса дыхания живого существа выглядит таким образом. Дыхание — это процесс обмена газов между клетками и окружающей средой. Хотя более верным будет обозначать дыхание как поглощение из нее кислорода (O2) и выделение диоксида углерода (углекислого газа, CO2). Но точнее всего называть дыханием процесс, происходящий на молекулярном уровне (клеточное дыхание), — окисление клеткой питательных веществ с высвобождением энергии, запасаемой в химических связях аденозинтрифосфата (АТФ) и частично рассеиваемой при этом в форме тепла.
Нашему организму для нормальной работы необходимо постоянное наличие нормально сбалансированного количества кислорода и углекислого газа во внутриклеточном пространстве его миллиардов клеток. Интересно, например, что мозг человека потребляет больше кислорода, чем непрерывно работающее сердце.
Но прежде чем углубляться в фундаментальные процессы обмена кислорода и углекислого газа на клеточном уровне, вначале стоит хорошо разобраться в функционировании механизмов газообмена (дыхания) на уровне работы легких и транспортировки газов кровеносной системой.
Чтобы яснее представить функциональные и резервные возможности дыхательной системы, вспомним анатомо-физиологические особенности аппарата дыхания на макро уровне организма. Этот аппарат состоит из дыхательных путей и легких.
Основа дыхательного аппарата человека и главный инструмент газообмена организма с внешней средой — легкие. Вес этого парного губчатого, эластичного органа у взрослого человека составляет 1,2 килограмма, он розового цвета у младенцев и сероватого — у взрослых (вследствие вдыхания загрязненного воздуха и просмаливания у курильщиков). Легкие расположены в грудной клетке (Рис. 1.1.).
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        Рис. 1.1. Внешний вид легких.
      

Грудная клетка — это та часть туловища человека, которая находится между шеей и брюшной полостью, и которая в большей части занята легкими и сердцем. Вокруг она ограничивается спинным хребтом, ребрами, грудной костью и снизу диафрагмой — большой поперечной куполообразной мышцей. Грудную клетку можно представить коническим, со всех сторон закрытым, корпусом, коническое сужение которого направлено кверху, задняя сторона образуется спинным хребтом, передняя — грудной костью и боковины — ребрами. Скелетные мышцы, участвующие в акте дыхания весьма многочисленны, это — диафрагма, внутренние и наружные межреберные, мышцы брюшной стенки. При спокойном дыхании выдох осуществляется пассивно — без участия мышц, за счет эластической обратной тяги растянутых при вдохе легких. Во время форсированного дыхания выдох осуществляется активно — за счет сокращения экспираторных мышц. Ребер всего — двадцать четыре, по двенадцати с каждой стороны. Они идут от спинного хребта, и семь верхних пар соединяются впереди с грудной костью, пять же нижних называются «ложными ребрами», и из них только две верхних пары соединены с грудной костью хрящами, а три нижних хрящей не имеют, концы их не соединены и они свободны. В промежутках между ребрами расположены межреберные мышцы, которые и приводят в движение ребра. При дыхании межреберные мускулы раздвигают ребра, увеличивают объем грудной клетки и растягивают легкие. При этом давление в легких падает, туда по известному закону физики и устремляется воздух из атмосферы. В этом процессе дыхания все зависит от так называемых «дыхательных мускулов». Без их помощи легкие не могут двигаться, и изучение способов пользоваться и управлять этими мускулами составляет науку о дыхании. Успешное управление этими мускулами состоит в умении расширить легкие насколько возможно больше, чтобы захватить в грудь наибольшее количество животворного воздуха.
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Дыхательные пути включают в себя носовую полость, гортань, трахею, бронхи. Бронх каждого легкого дает более 20 последовательных ветвлений. Воздуховодные пути дыхательной системы разветвляются и уменьшаются в сечении в последовательности: бронхи — бронхиолы — терминальные бронхиолы — дыхательные бронхиолы — альвеолярные ходы. Альвеолярные ходы заканчиваются альвеолами. Огромное количество альвеол и составляет собственно легочную ткань. Альвеолы — это тонкостенные, наполненные воздухом пузырьки, густо оплетенные кровеносными легочными капиллярами. Внутренняя поверхность альвеолы покрыта слоем сурфактанта (поверхностно-активное вещество) (Рис. 1.3.).
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        Рис. 1.3. Анатомическое строение легких.
      

Подсчитано, что легкие среднего взрослого человека содержат около 600–700 миллионов альвеол каждая диаметром 0,2 мм. Именно в этих мельчайших «пузырьках» и происходит газообмен с кровью. Все альвеолы густо оплетены кровеносными капиллярами. В пятидесятых годах двадцатого века медицинскими исследованиями было установлено, что у людей, активно занимающихся спортом, количество альвеол и альвеолярных ходов увеличивается на 15–20 процентов по сравнению с лицами, не испытывающих регулярных и гармоничных физических нагрузок. Именно так проявляется один из очень важных анатомических и функциональных резервов человеческого организма.
В отличие от многих других органов, легкие имеют двойную систему кровеносных сосудов. Первая ее часть — это сеть кровеносных капилляров и более крупных сосудов, непосредственно обеспечивающих главную функцию легких — газообмен. Вторая часть — это специальная кровеносная система, питающая саму легочную ткань, бронхи и стенки легочной артерии. Суммарная площадь поверхности всех альвеол взрослого человека при выдохе равняется 30-ти квадратным метрам, а при глубоком вдохе, то есть при растяжении, достигает 100—120-ти квадратным метрам. Напомним, что площадь поверхности всего тела человека составляет около 2 квадратных метров. А общая внутренняя поверхность всех капилляров, находящихся в легких, достигает примерно 70 — ти квадратных метров. Одновременно в легочных капиллярах может находиться до 150 миллилитров крови, и при активной физической работе количество крови протекающей сквозь кровеносную систему легких может достигать до 30 литров в минуту.
Дыхательный цикл (цикл: вдох — выдох) новорожденного осуществляется с частотой 35 раз в минуту, у ребенка — 25 раз, у подростка — 20 раз, а у взрослого — 16–18 раз в минуту. Женщины дышат несколько чаще, чем мужчины. Мы делаем 1000 вдохов в час, 26 000 за сутки, 9 миллионов за год, а на протяжении жизни: мужчина — 670 миллионов, а женщина — 746 миллионов.
Объем воздуха, циркулирующего в легких во время каждого вдоха и выдоха, — 500 мл, и жизненно необходимо получить за одну минуту 8,5 л, 500 л в час, 12 000 л в сутки, 4 миллиона литров в год. В течение жизни мужчина вдыхает 317 миллионов литров воздуха, а женщина — 352 миллиона литров. Таким образом, одному человеку на протяжении жизни необходим объем воздуха, содержащийся в параллелепипеде высотой 67 м (что соответствует высоте 23-этажного жилого дома) с основанием, равным площади футбольного поля.
Хотя общий объем легких взрослого человека составляет примерно 5 литров, для покрытия нужд обмена веществ организму в обычных условиях необходим гораздо меньший объем — лишь 0,5 литра (дыхательный объем). Остальная часть распределяется следующим образом: 1,5 литра — это остаточный объем воздуха, а 3 литра образуют резервный объем воздуха (половина приходится на максимальный вдох, вторая половина — на максимальный выдох). У хорошо тренированных спортсменов жизненная емкость легких оказывается значительно больше и достигает величины в 7 литров и даже более. Спортивными врачами, которые работают с профессиональными спортсменами высокого уровня достижений, зарегистрировали величины объемов легких близкие к 9 литрам.
У здоровых, хорошо физически тренированных людей вся дыхательная система в состоянии покоя работает значительно экономнее. Так, частота дыхания снижается до 8—10 в минуту, одновременно несколько возрастает его глубина. При таком режиме функционирования из одного и того же объема воздуха, пропущенного через легкие, извлекается большее количество кислорода. Регулярно возрастающая при повышенной мышечной активности потребность организма в кислороде «подключает» к решению энергетических задач незадействованные резервы легочных альвеол. Это сопровождается усилением кровообращения и повышением аэрации (насыщенности кислородом) легких. Считают, что такой механизм повышенной вентиляции легких укрепляет их. Кроме того, хорошо «проветриваемая» при физических нагрузках легочная ткань менее подвержена заболеваниям, чем те ее участки, которые аэрированы слабее и потому хуже снабжаются кровью.
Теперь образно проследим весь путь воздуха внутрь организма в процессе дыхания и увидим, как работают различные уровни нашей защиты от различных неблагоприятных факторов. Попав в нос, воздух сразу встречает на своем пути первую и весьма важную систему фильтрации. Это носовые волоски, первая линия защиты в борьбе против загрязняющих веществ и микрочастичек пыли. Пройдя эту миниатюрную решетку, воздух попадает на второю «линию обороны» организма и проходит вдоль слизистой поверхности носовой перегородки. Вязкое вещество, покрывающее слизистую поверхность способно улавливать большое количество пыли из соприкасающегося с ней воздушного потока. На каждый наш вдох приходится по одному выдоху, и эти два встречных попеременных воздушных движения устанавливают в полости носа тонко выверенный микроклимат. При движении выдоха воздушные пары из легких увлажняют покровы слизистой носовых ходов, и она в здоровом организме никогда не теряет своей очищающей эффективности. Кроме улавливания частиц пыли входящий воздух вдоха очень быстро нагревается в объемах носовой перегородки. Даже в холодную погоду «забортный» воздух приобретает температуру тела, пройдя всего 3 сантиметра в носовых проходах. В носовой полости также выделяются специфические антитела, которые убивают осевшие на слизистые покровы микробы и вирусы.
Далее, миновав верхнюю часть ноздрей, воздух проникает в носовую раковину, по которой затем проходит в трахею. Уже знакомые нам слизистые оболочки полностью выстилают и поверхность трахеи, а далее обволакивают и бронхи. Поверхность трахеи усеяна тысячами мельчайших волосков, которые называются ресничками, а в общем, этот комплекс именуется мерцательным эпителием. Такие реснички постоянно согласованно колышутся, создавая что-то подобное размеренным волнообразным движениям (Рис. 1.4.). Эти движения непрестанно поднимают вверх, преодолевая силу тяжести слизь, выстилающую трубы дыхательных путей. На эту слизь прилипает практически вся пыль, которая попадает в легкие с воздухом. Несмотря на небольшую величину, мерцательные реснички в состоянии толкать вверх сравнительно крупные частицы пыли массой до 5-10 мг. Именно таким образом легкие очищаются от всякого микромусора засасываемого с воздухом, и если бы легкие не обладали таким способом самоочищения, то они бы били полностью закупорены пылью за несколько дней. Еще такая слизь насыщена белыми кровяными тельцами — лейкоцитами и в их задачу входит убивать попавшие внутрь с воздухом микроорганизмы. Поэтому слизь вместе с задержанной пылью несет вверх и тела убитых микробов вместе с погибшими лейкоцитами. Надо заметить, что подобным мерцательным эпителием выстланы все дыхательные пути, вплоть до мельчайших бронхиол.
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        Рис. 1.4. Механизм очищения бронхов от пыли.
      

При повреждении или нарушении целостности мерцательного эпителия вследствие микротравм или в результате поражения агрессивными химическими веществами, в таких зонах инородные частицы не удаляются, а вредоносные микроорганизмы не уничтожаются. В результате на подобных участках резко снижается устойчивость слизистой оболочки к инфекциям, и складываются все благоприятные условия для развития заболеваний. Из не удаляемой вовремя слизи возникают пробки, закупоривающие просвет бронхов, и целые участки легких «выключаются» из процесса газообмена. Активность мерцательного эпителия серьезно подавляют различные вредные примеси воздуха, особенно это касается табачного дыма. Ведь в нем в больших количествах содержатся различные токсические вещества, самым неприятным из которых является никотин. Известно, что у некурящих скорость движения слизи составляет 10–20 миллиметров в минуту, а у активно курящих людей эта скорость не более 3 миллиметров в минуту. Естественно это резко ослабляет очищение легких от механической пыли и грязи, подавляет макрофагов и снижает эффективность их борьбы с микробами и создает все условия для возникновения инфекций в дыхательных путях.
* * *
Выше мы рассмотрели, как должна работать бронхо-легочная система у здорового человека. Но давайте зададимся вопросом — а что происходит у человека, который дышит неправильно, в ненормальном режиме и как возникают наиболее распространенные заболевания органов дыхания. Самая первая причина заболеваний легких кроется в плохой их вентиляции и в малой физической активности дыхательных мышц. Действительно, кровоснабжение различных участков легких зависит от активности их вентиляции воздухом. Чем лучше вентилируется какой-либо участок легкого, тем лучше в нем кровоток и тем лучше кровоснабжение легочной ткани в этом месте. В нормально функционирующей легочных альвеолах имеются многочисленные специальные клетки, которые называются альвеолярными макрофагами. Они защищают легочную ткань от органической и минеральной пыли, попадающей вместе с воздухом, обезвреживают микробы и вирусы и нейтрализуют выделяемые ими вредные вещества (токсины). Такие клетки — защитники проникают на внутренние стенки альвеол из крови. Соответственно, чем активнее кровоток омывает легочную ткань тем больше в ней макрофагов и эффективнее осуществляется защита от различных внешних агрессивных факторов. Но если участок легкого не наполняется воздухом, если он не пульсирует, то раздуваясь, то сжимаясь вслед за наполнением и сбросом воздуха, то в таких выключенных из процесса вентиляции объемах альвеол кровоток
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        Рис. 1.5. Курение, загрязненный воздух и малоподвижный образ жизни — важнейшие факторы возникновения заболевания бронхолегочной сферы человека.
      

резко снижен (Рис. 1.5.). В подобных участках легочной ткани все обменные процессы значительно заторможены, в том числе и функция иммунитета. Следовательно, такие участки легких становятся резко уязвимыми при вторжении самых различных болезнетворных микробов. Здесь перечень возможных заболеваний достаточно велик — от хронических бронхитов, и возникающих на их фоне эмфиземы легких и пневмоний (воспаления легких), до туберкулеза.
Надо напомнить, что и пневмонии и туберкулез в своих запущенных формах являются смертельно опасными заболеваниями. В случае активной формы туберкулеза палочка Коха быстро размножается в легких больного, разрушает легкие и отравляет организм человека продуктами своей жизнедеятельности, выделяя в него токсины. Идет процесс туберкулезной интоксикации, иначе говоря, отравления организма человека. При отсутствии лечения смертность от активного туберкулеза доходит до 50 процентов в течение одного — двух лет. В остальных 50 процентах случаев нелеченный туберкулез переходит в хроническую форму и в этом случае больной может прожить не более 10 лет в состоянии, когда с каждым годом его здоровье будет все серьезнее и серьезнее разрушаться. Здесь нужно понимать, что потенциально «поймать» возбудитель туберкулеза — микробактерию, называемую «палочкой Коха» можно где угодно, так как инфекция передается, в основном, воздушно– капельным путем, попадая в органы дыхания от больного человека к здоровому. Поэтому и заразиться можно в самых разных случаях и совсем не обязательно в результате тесного контакта с больным. Но при этом в подавляющем большинстве случаев нормально функционирующая иммунная система в легких здорового человека обязательно должна уничтожить «залетную» болезнетворную бациллу. Но вот если легкие уже имеют многочисленные очаги «безобидных» хронических заболеваний, то и опасность получить развитие новой смертельно опасной болезни в таком случае возрастет стократно.
Другим массовым заболеванием дыхательного аппарата сегодня является астма. Это инфекционно — аллергическое заболевание, в основе которого лежит спазм мускулатуры бронхов и приступы удушья с последующим кашлем и отхождением вязкой мокроты. Согласно современным теориям, первопричиной этого заболевания является патологическая реакция организма на те или иные раздражители — аллергены в виде медикаментов, бытовых и сельскохозяйственных химикатов, табачного дыма и прочего. Кроме аллергенов в развитии бронхиальной астмы большую роль играют и нарушения регулирующих функций нервной и эндокринной систем. Стрессы, депрессии, хроническая усталость могут быть толчком к активному развитию заболевания. Установлена связь возникновения бронхиальной астмы с рядом хронических легочных заболеваний. Поэтому часто бронхиальная астма проявляется на фоне хронического бронхита или затянувшегося воспаления легких. Но первой предпосылкой к возможному формированию механизмов возникновения астмы и ее менее тяжких болезней — предшественников является общее падение активности всех основополагающих жизнеобеспечивающих структур организма, в том числе и значительная механическая детренированность дыхательных мускулов и тканей легких, резкое ослабление кровообращения и нервной регуляции легких, выключения из процесса газообмена значительных объемов легких.
* * *
Рассмотрим, какие физиологические процессы должны происходить при правильно организованном процессе дыхания на «общеанатомическом» уровне организма. Как человек дышит, и какие возможны режимы и стили дыхания?
Итак, первый и самый заметный выбор — дышать носом или ртом? И почему у индийских йогов существует поговорка — если ты дышишь ртом, то, значит, тебе надо есть носом. Разберемся в этом вопросе.
Во время вдоха, в спокойном состоянии, человек вдыхает примерно 1/2 литра воздуха. Если человек дышит через нос, то этот объем только частично попадает в легкие и только частично участвует в процессе газообмена. Ведь часть воздуха заполнит лишь воздухопроводящие пути (полость носа и начало носоглотки, трахеи и бронхи) и не будет взаимодействовать в воздухообмене с легкими. Последующий выдох вытесняет часть воздуха, который попал в нос и носоглотку при вдохе и частично газовую смесь, которая образуется в легких. Кислород и углекислый газ попадают в легкие
и вытесняются из них посредством конвекции и разницы в концентрациях. Состав газовой смеси в легочном объеме в этом случае поддерживается на оптимальном для организма уровне, то есть углекислый газ не удаляется оттуда в избыточных количествах. Иное дело если вдох и выдох осуществляются через рот. Большой объем носовой полости выключается из работы и теперь поток воздуха напрямую идет в легкие и резко меняет состав газовой смеси в легочном объеме, при этом концентрация кислорода там практически не изменяется, а вот концентрация углекислого газа значительно падает. Соответственно уменьшается и концентрация углекислого газа в артериальной крови.
Надо напомнить, что дыхание, осуществляемое через нос, нагревает воздух перед попаданием в бронхи и способствует очищению попадающего в организм воздуха, а значит, устраняет возможность появления в крови нежелательных микроорганизмов, пыли, пыльцы растений и других частиц, нередко вызывающих различные заболевания и аллергические реакции. Это происходит благодаря конструкции воздухопроводящих каналов носа, покрытых слизистым секретом и волосками — ворсинками, на которых остаются частицы, плавающие в воздухе. Следовательно, по всем перечисленным причинам дышать крайне желательно исключительно носом.
Второй важнейший выбор для человека стремящегося правильно научиться дышать — дышать «грудью» или «животом»? Для того, чтобы разумно ответить на этот вопрос вначале следует внимательно ознакомиться с функцией и задачами одной из самых больших мышц тела — диафрагмой. На эту тему будет очень интересно познакомиться с мнением выдающегося медика первой половины 20 — го века Александра Залманова. В его, вышедшей в 1958 году в Париже популярной книге «Тайная мудрость человеческого организма», есть целая глава, которая называется «Диафрагма — второе сердце». И хотя со времени написания этих строк прошло уже более пятидесяти лет, но ситуация в этой области медицинского знания особенно и не изменилась. Кратко приведу основное содержание этой главы.
История физиопатологии диафрагмы одновременно проста и в тоже время отчасти еще не до конца оценена. Конечно, клинически хорошо изучены диафрагмальный плеврит, паралич или поддиафрагмальный абсцесс… Диафрагму обычно считают довольно неприметной мышцей, которая на самом деле исполняет главную и важнейшую роль во всем процессе дыхания. Она сжимает и растягивает, то есть заставляет дышать нижнюю, самую большую и емкую, но всегда наименее задействованную часть легких. Анатомически в состоянии покоя диафрагма образует как бы свод над объемом брюшной полости, имея выпуклость, обращенную вверх, к легким (Рис. 1.6.).
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        Рис. 1.6. Расположение диафрагмы в объеме тела.
      

Попробуем внимательно исследовать и оценить деятельность диафрагмы в механизмах обеспечения различных функциях нашего организма. В теле среднего человека диафрагма движется вверх и вниз 16–18 раз в минуту; она поднимается примерно на 4 сантиметра вверх и опускается на 4 сантиметра вниз. Амплитуда этих движений составляет приблизительно 8 сантиметров. 1618 движений в минуту, или 1000 в час, или 24000 в сутки. Пытайтесь оценить количественно объем работы, производимой этой мышцей, которая при этом обладает весьма значительной площадью поверхности. Это самая сильная мышца в нашем теле; она действует как идеальный нагнетательный насос, сжимающий — разжимающий не только объем легких, но и печень, селезенку, кишки и стимулирующий кровообращение во всей брюшной полости и в системе воротной вены. Систематически сжимая печень, диафрагма облегчает, а возможно, даже направляет поток желчи, она способствует кровообращению в печени.
Передавая пульсации изменения давления на все лимфатические и кровеносные сосуды живота, диафрагма способствует венозному кровообращению от брюшной полости к грудной клетке. Частота диафрагмальных движений в единицу времени составляет четвертую часть от частоты сердечных сокращений. Однако гемодинамическая сила (гемодинамика — учение о движении крови) диафрагмы намного больше гемодинамической силы сердечных сокращений, потому что поверхность этого нагнетательного насоса и его движущая сила намного больше движущей силы сердца. Отсюда неоспоримо следует вывод, что диафрагма работает именно как второе и весьма мощное сердце. Для четкого понимания процесса активизации кровообращения «качающими» движениями диафрагмы следует описать подробности ее анатомического положения. Итак, мышечный купол диафрагмы разделяет два обособленных объема в туловище человека — верхний объем грудной клетки и нижний объем брюшной полости.
Разделяющий туловище пополам куполообразный свод диафрагмы пересекается множеством кровеносных сосудов, в частности, нижней полой веной, которая собирает венозную кровь со всего поддиафрагмального уровня тела, иными словами, из многочисленных органов, расположенных в брюшной полости. Нижняя полая вена — это своеобразная «дренажная труба» для внутри-брюшного давления. Для иллюстрации функциональных возможностей диафрагмы проведем простую аналогию — при сжатии шара, наполненного жидкостью, давление внутри шара возрастает. Если к верхней части шара через отверстие подсоединена трубка, то давлением жидкость будет выдавливаться по этой трубке вверх. Полость живота ведет себя именно как подобный пузырь, причем нижняя полая вена играет роль трубки. Нарастающее давление на внутренние органы брюшной полости, которое возникает вследствие дыхательных усилий диафрагмы и иных мышц живота, выжимает венозную кровь из внутренних органов на поддиафрагмальном уровне к грудной клетке. Низкое давление в грудной клетке буквально «откачивает» кровь с нижнего уровня, и тем сильнее, чем выше разность давлений между объемами верхней и нижней полостей, чем активнее и энергичнее работает диафрагма.
Краткий вывод из этих нескольких абзацев текста. Дыхательные движения с активным и силовым привлечением диафрагмы существенно ускоряет циркуляцию венозной крови в брюшной полости и фактически во всей кровеносной системе. Благодаря такому мощному стимулу застойная кровь начинает лучше циркулировать, очищаясь в легких и снова поступая в общую систему кровообращения. Подобная активизация кровообращения устраняет застойные явления во многих внутренних органах, улучшает их работу, выводит организм на высокий уровень «запасов» здоровья. Кроме того, заметно снижается соответствующая нагрузка на сердце, ибо венозная кровь выдавливается из многочисленных внутренних органов брюшной полости дыхательными движениями диафрагмы, а в освободившиеся сосудистые русла автоматически подсасывается свежая кровь из капилляров.
Впрочем, можно возразить: если высокое давление в брюшной полости посылает венозную кровь вверх через нижнюю полую вену, то это же высокое давление в нижнем объеме туловища должно сдерживать поток артериальной крови, которая спускается в брюшную полость через брюшную аорту и питает весь поддиафрагмальный уровень тела. Но на самом деле так не происходит. Тому есть две причины: поскольку кровь циркулирует по замкнутому контуру, любое ускорение потока крови в любой точке контура ускоряет кровообращение во всей системе (обратное тоже справедливо: следует избегать даже самого незначительного нарушения кровообращения из-за сжатия, — не носить тесную обувь, ремни, воротнички и даже слишком плотно прилегающие кольца).
Высокое внутрибрюшное давление не «сдавливает» аорту, поскольку артериальные стенки достаточно прочны и способны сопротивляться такому увеличению давления. Сердце освобождается от необходимости совершать огромное усилие, направляя кровь в нижнюю часть сжатой брюшной полости, поскольку артериальная кровь сама втягивается в органы после того, как венозная кровь вытолкнута наверх. Благодаря этому сердце работает в оптимальном режиме.
Опускание диафрагмы стимулирует венозное кровообращение, облегчая работу сердца. Вот почему те немногие врачи, которые используют дыхательные техники для борьбы с сердечно-сосудистыми заболеваниями, говорят: дыхательные гимнастики — это одно из лучших упражнений для слабого сердца и ослабленных легких. Они дают замечательные результаты при правильном понимании и применении физиологии этого процесса.
Длительно работающее пульсирующее повышение и понижение внутригрудного давления в процессе дыхания существенно отражается и на кровоснабжении самого сердца. Во время вдоха при увеличении объема грудной клетки создается присасывающая сила отрицательного давления, которая усиливает приток крови из верхней и нижней полых вен и легочной вены к сердцу. При этом, что особенно важно, расширяется просвет питающих сердце коронарных артерий и оно получает больше кислорода. Можно напомнить, что снижение кровотока именно в этих сосудах создает угрозу возникновения стенокардии и инфаркта миокарда — болезни номер один современного общества.
Лабораторным физиологам следовало бы начать с установления точного балансового соотношения между объемами диафрагмальной циркуляции крови и сердечной циркуляцией, как и хорошо выяснить роль диафрагмы в обеспечении движущей силой кровяных магистралей печени и селезенки. Ведь надо помнить, что при определенных обстоятельствах — например, в холодное время года — эти внутренние органы могут удерживать от тридцати до сорока процентов объема циркулирующей крови. Необходимо подробно и детально выяснить роль диафрагмального насоса в проталкивании лимфы в грудной канал. Также необходимо определить роль диафрагмы в обеспечении общей перистальтики кишечника (обеспечении движения пищевых масс по пищеварительному тракту), ведь систематическое сжатие (24000 раз в день!) всех органов пищеварения, от желудка и поджелудочной железы, до передачи пульсаций к пищеварительным ворсинкам кишечника (калиуса) — главной структуры усвоения питательных веществ в процессе пищеварения. На этом завершим конспективное изложение главы из книги доктора Залманова. Даже после такого краткого экскурса в функциональные возможности диафрагмы, она начинает восприниматься очень похожей на весьма мощную поршневую машину, которая обеспечивает движущей силой очень многие структуры и системы организма.
Но кроме все-таки вспомогательной функции облегчения и активизации кровообращения диафрагменное дыхание обладает еще одним, и несомненно главным преимуществом. Оно резко усиливает процессы газообмена в легких. Вспомним, что в упрощенном виде легкие имеют форму усеченного конуса, расширяющегося книзу. Именно нижняя часть легких имеет наибольший объем, вот ее — то и заставляет работать исключительное диафрагменное дыхание. Кроме того, что основной рабочий объем легких заключен в их нижней части, и основная мощность кровоснабжения легких приходиться на нижнюю их часть. Существующие медицинские данные утверждают, что в верхней части ключиц активность суммарного потока крови в легких не превышает одной десятой литра крови в минуту. А в области нижней части грудной клетки объем прокачиваемой организмом крови составляет около одного литра в минуту. Иными словами, основной объем циркуляции крови приходится на нижний объем легких.
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Итак, после такого подробного экскурса в функциональные возможности активных дыхательных движений диафрагмы следует однозначный вывод — обеспечивать газообмен в легких следует обязательно с применением диафрагменного дыхания. Но это совершенно не значит, что дыхательные движения грудной клетки нельзя использовать. Нужно непременно и регулярно использовать в процессе дыхания все существующие в человеческом теле мышцы. Все, что создано Богом и природой в нашем организме, должно энергично и эффективно работать. Следовательно, в каждом дыхательном цикле будет полностью задействовано и грудное и брюшное (диафрагменное) дыхание. Но о конкретных технологиях дыхания с полным задействованием всех дыхательных мышц и при максимальном использовании объема легких мы поговорим в разделе посвященном конкретным техникам дыхательных упражнений.

Вопрос аэроинов

Обратимся к еще одному важному вопросу, возникающему у нас практически ежедневно. Это вопрос «свежести воздуха». Подавляющее количество людей почему — то уверены, что это ощущение всегда обусловлено повышенным содержанием в нем кислорода. А вот «не свежий», спертый воздух в душном помещении якобы содержит меньше кислорода. Между тем, по законам физики содержание кислорода в центре березовой рощи и в многолюдном и тесном, «закупоренном» помещении будет практически одинаковым. Только вот в первом случае человек будет ощущать легкость и комфортность дыхания, а во втором — испытывать состояние резкого дыхательного дискомфорта и «тяжести» воздуха, вплоть до признаков легкого удушья. Ответ на вопрос о причинах такого разительного различия ощущений человека в среде с одинаковым содержанием кислорода будет в следующем. Легкость и комфортность дыхания человека обеспечивается в состояниях, когда воздух:

1. Содержит очень мало пыли, то есть взвешенных механических частиц «естественного» происхождения, поднятых порывами воздуха с поверхности почвы, либо пола и мебели давно не подвергавшегося влажной уборке помещения.
2. Не имеет взвешенных частиц и различных вредных химических примесей техногенного происхождения (выхлопные газы автотранспорта, дым котельных и металлургических предприятий, выбросы различных химических, нефтеперерабатывающих производств, испарения средств бытовой химии и неустойчивых полимерных покрытий и пр.)
3. Не имеет массового содержания окислов азота, которые аккумулируются в закрытых объемах с массовым и длительным скоплением людей в условиях плохой вентиляции, а также в выхлопных газах двигателей внутреннего сгорания и пр.
4. Содержит в своем составе большое количество отрицательно заряженных ионов кислорода.

На содержании последней позиции стоит остановиться подробнее. Отрицательные ионы кислорода имеют очень интересные и крайне полезные для человека свойства. Прежде всего, надо сказать, что это молекулы кислорода с одним лишним электроном на орбите. Лишний электрон на орбите молекулы придает ей свойства носителя электрической энергии, которая достаточно легко усваивается при контакте воздуха насыщенного такими частицами с поверхностями кожи или легких.
Ионизацией воздуха занимались еще католические монахи эпохи возрождения, пытаясь таким способом повышать урожайность посевов монастырских сельхозкультур и даже исцелять болезни. Бенджамин Франклин (это тот человек, что изображен на 100-долларовой купюре США) также пробовал лечить электричеством. Но экспериментаторы и естествоиспытатели прошлых столетий не знали самого главного — нашему организму нужно не всякое электричество, а только отрицательно заряженное. А вот положительные заряды крайне вредны. И даже опасны для здоровья и жизни.
Впервые серьезную роль отрицательных аэроионов воздуха в процессах протекания жизненных процессов обосновал сподвижник Циолковского великий русский биофизик Александр Леонидович Чижевский. Это было в 20-е годы в СССР (Рис. 2.1.). Именно ему принадлежит честь открытия в 1919 г. биологического и физиологического действия электрических зарядов воздушной среды — атмосферных аэроионов. Оказалось, что аэроионы отрицательной полярности сдвигают все функции живых организмов в благоприятную сторону, а аэроионы положительной часто влияют неблагоприятно. В тридцатые годы в ряде оригинальных экспериментов ученый окончательно и убедительно доказал, что в воздухе есть великое нечто — аэроионы. Не зря его заслуги были отмечены одной из высших наград страны — премией Совнаркома за номером 2, а потом ученого даже выдвигали на соискание нобелевской премии в области физики.
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        Рис. 2.1. А.Л. Чижевский (1897–1964).
      

Самый убедительный из экспериментов Чижевского выглядел так. Опытную группу мышей помещали в герметическую камеру и пропускали туда внешний воздух через плотный слой увлажненной ваты. Их нормально кормили, поили и прочее. Но почему — то через 5-10 дней животные в такой камере становились вялыми как при гиповитаминозе. Постепенно болезненное состояние переходило в коматозное. Мыши переставали принимать пищу. Наконец, агонизировали и погибали. Это явление Чижевский называл аэроионным голоданием. Другая группа подопытных животных наоборот, дополнительно получала отрицательные аэроионы за счет прибора впоследствии получившая названии «люстра Чижевского» и их жизненная активность оказывалась даже выше, чем у контрольных животных, живущих на воле.
Вот каким образом сам Чижевский объяснял такое необычное течение опыта:
— Итак, химический состав воздуха после фильтрации через вату остался тем же, что и до фильтрации, это бесспорно, — излагал изумленным коллегам суть явления Александр Леонидович. — Воздух стал даже чище, ибо пыль и микроорганизмы осели на вате. И тем не менее он стал «мертвым». Пропуская воздух через вату, мы лишаем его некоторых свойств, абсолютно необходимых для жизнедеятельности организма. Какие же то свойства? При фильтрации кислород воздуха теряет свое великое «нечто» — свои физические свойства, которые необходимы для поддержания жизни. Проходя слой ваты, воздух оставляет на ней все свои электрические заряды, в том числе отрицательные аэроионы — «витамины воздуха».
Чтобы доказать это, Чижевский ставил другой опыт. В такую же камеру вводилась игла, на которую подавалось высокое напряжение. На острие иглы образовывались отрицательные аэроионы. Теперь подопытные животные чувствовали себя прекрасно.
В то время это открытие очень широко обсуждалось в научной среде и в средствах массовой информации. Результаты опытов стали известны в Европе и в США. Во Франции Чижевского приняли в члены Тулонской академии наук, крупнейшая медицинская ассоциация США командировала в СССР своего представителя — Катрин Андерсен-Арчер для подробного ознакомления с работами молодого ученого. Вот фрагмент из отчета Андерсен-Арчер о поездке в СССР: «Открытие Чижевского может иметь стратегическое значение, как для США, так и для других стран в плане сохранения и укрепления здоровья нации. Аэроионный поток образуется с помощью тихого, невидимого разряда. Заряжая кровь в процессе дыхания, аэроионы укрепляют мембраны клеток, делая их более стойкими к болезням, существенно увеличивая (от 30 до 50 %) срок жизни клеток. Это открывает качественно новые возможности лечения практически всех заболеваний».
Созданные ученым вскоре после своего открытия ионизаторы воздуха — «люстры Чижевского» начали использоваться в медицинской практике — сначала в основном в крупных клиниках и, прежде всего, в хирургических отделениях клиник (Рис. 2.2.). При этом там был отмечен эффект ускорения заживляемости ран и послеоперационных швов, больные лучше восстанавливались после серьезнейших операций. В 60–70 годы были созданы небольшие установки для использования в домашних условиях. Есть информация о том, что ионизаторы Чижевского установили в кабинетах, на дачах и в квартирах партийной и государственной верхушки СССР, для продления жизнеспособности престарелых руководителей страны.
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        Рис. 2.2. и 2.3. Современные ионизаторы воздуха — «люстры Чижевского».
      

Современной науке известно, что мембраны всех клеток человека имеют естественный отрицательный заряд. Болезни возникают там, где потенциал этого заряда падает ниже нормы. Отрицательные аэроионы попадая в легкие на поверхность кожи сообщают свой заряд крови и он разносится по всему организму, восполняя потерянные клетками в процессе некачественной жизнедеятельности отрицательные заряды. Природа давно создала естественные механизмы, наращивающие жизненную активность человека. Надо просто не допускать падения заряда на мембранах, поддерживать его на нужном уровне. Эту задачу и решают отрицательно заряженные ионы воздуха, которых в естественных условиях вокруг всегда достаточно.
Итак, воздух, которым мы дышим, содержит отрицательно и положительно заряженные аэроионы. Сегодня известно, что поверхность Земли заряжена отрицательно. Наличие отрицательного заряда является необходимым условием существования и развития всего живого. В природе причиной ионизации атмосферных газов являются космические лучи, радиоактивные элементы литосферы и атмосферы, ультрафиолетовое излучение и электрические разряды (грозы). Очевидный пример — гроза. Перед ее началом дышать тяжело оттого, что воздух переполнен положительными ионами, которые для организма крайне вредны. Больные астмой перед грозой просто задыхаются. Зато, какое облегчение наступает после разрядов молнии! Что неудивительно: свежий воздух после грозы переполнен отрицательными ионами. Очень много аэроионов около моря: они рождаются при разбрызгивании воды на линии активного прибоя. Именно поэтому на морском побережье так легко дышится. Кроме того, в больших количествах отрицательные ионы вырабатываются растениями. Именно поэтому люди так хорошо чувствуют себя в лесу.
В закрытых помещениях число отрицательных ионов кислорода в воздухе с течением времени уменьшается, поскольку они вследствие своей высокой активности представляют собой короткоживущие частицы. Это негативно сказывается на работоспособности и самочувствии людей, находящихся в помещении. Известно, что люди, подолгу работающие или живущие в помещениях с кондиционерами, болеют чаще. Странно: прохладный и чистый воздух, наоборот, должен нести здоровье. Но не все так просто — оказалось, что взвешенные в воздухе аэроионы оседают на фильтрах кондиционеров, и воздух получается хотя и чистый, но мертвый, лишенный живительной энергии этих заряженных частиц.
Современной науке хорошо известна опасность аэроионного голодания, Поэтому по нормам СНИП (Строительные нормы и правила) № 2152-80: (Нормы на содержание отрицательных аэроионов в воздухе производственных и общественных помещений): установлен необходимый минимум содержания отрицательных ионов кислорода в количестве 600 ионов/куб. см, а оптимальный уровень — в количестве 3000–6000 ионов/куб. см. Для правильной ориентации наших читателей имеет смыл привести и следующую таблицу примерного содержания аэроинов в разных объемах среды обитания человека:
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Еще один интересный вывод проистекает из нашего понимания работы механизмов усвоения отрицательных ионов кислорода воздуха. Это понимание необходимой нам одежды. Все замечали, что одежда из синтетических тканей дает нам какое-то ощущение стесненности, отсутствие свежести ощущений и падение энергетического тонуса. Оказывается, одежда из синтетических тканей имеет свойство накапливать на себе достаточно мощный электрический заряд. Этот заряд создает вокруг себя сильное электрическое поле и такое поле притягивает к себе, оставляет на поверхности ткани все отрицательные ионы кислорода. Они притягиваются к поверхности ткани и, следовательно, не могут попасть на поверхность нашей кожи. Вокруг человека, сплошь одетого в одежду из наэлектризованной синтетической ткани возникает серьезная «оболочка» из статического поля, которое экранирует живительные аэроиноны, не дает им осесть на поверхности тела. Такое поле отчасти даже «отсасывает» аэроионы из воздуха, который подтягивается для дыхания к нашему носу. Именно так начинается аэроионное голодание организма, особенно когда мы почти целый день носим синтетическую одежду на работе и дома. Да еще и спать ложимся под синтетическое одеяло. Итак, изо дня в день, из года в год. Вспомните подопытных мышей из давнего опыта Чижевского, как они медленно теряли энергичность и вкус к активной жизни, а затем тихо умирали. И все потому, что живой организм без притока носителей отрицательных зарядов перестает нормально функционировать.
Здесь нужно понимать, что крайне негативно нужно относиться только к одежде на 100 процентов состоящей из синтетического волокна и особенно соприкасающейся с вашим телом и которую вы длительно носите ежедневно. Это относится, прежде всего к майкам, рубашкам, блузкам, колготкам и пр. Но совершенно нормально на несколько часов одеть куртку или плащ с поверхностным покрытием из синтетического волокна. Ведь ваша кожа не будет соприкасаться с этой тканью, следовательно, и тереться об нее она не будет, а ведь статическое поле, экранирующее аэроионы, возникает только при активном трении синтетической одежды о кожу. Поэтому верхняя одежда в таком варианте вполне допустима. Как компромисс в течение непродолжительного времени возможно ношение прилегающей к телу одежды из шерстяных тканей и одежды с некоторым процентным содержанием синтетических волокон.
При всей, выше описанной положительной роли отрицательно заряженных ионов кислорода, еще нужно знать и о другом, достаточно негативном свойстве этих частиц. Дело в том, что такие формы кислорода являются очень сильными окислителями и способствуют активному свободнорадикальному окислению ДНК клеток. Поэтому, давая почти мгновенное ощущение хорошего самочувствия, в отдаленной перспективе постоянный многократный избыток таких форм кислорода в воздухе может весьма негативно повлиять на внутриклеточные структуры человека. Конечно, подобное понимание не должно отталкивать человека от пребывания на природе, среди густой растительности или на берегу моря. Автор лишь призывает не увлекаться безграничным и необдуманным применением технических устройств для массированного генерирования ионов воздуха в виде электрических ионизаторов для квартир и офисов.
Здесь есть еще одна очень интересная черта в «организации» таких жизненных процессов. Как мы узнали выше, мембраны клеток, а, следовательно, все ткани нашего организма должны иметь некоторый отрицательный потенциал. Когда такой потенциал уменьшается, когда падает его величина, то начинают искажаться многие жизненно важные процессы в наших клетках и общее здоровье ухудшается. Отрицательно заряженные ионы кислорода, проникая из окружающей среды через поверхность тела по кровеносным руслам к клеточным мембранам передают им свой отрицательный заряд, что и обуславливает их положительное влияние.
Но, зададимся вопросом, а есть ли иные возможности восстанавливать сниженный электрический потенциал клеточных мембран организма, не прибегая к помощи отрицательных ионов кислорода. Тем более, что они несут в себе опасность свободнорадикального повреждения клеток. И на такой вопрос есть четкий ответ — такой метод существует.
Конечно, в воображении каждого технически грамотного человека сразу возникает картина — небольшая батарейка, присоединенная через несложную электронную схему электродами к коже, создает нужный потенциал и все оказывается в норме. Вот оно — простое решение проблемы неисчерпаемого здоровья и восхитительного долголетия. Нужно только батарейки вовремя заменять. Но не все так просто. Во — первых, наша кожа, да и сами ткани имеют некоторое, и немалое электрическое сопротивление. Поэтому даже на небольшом расстоянии от электрода на коже мощность животворного электрического потенциала в объеме тканей будет неизменно падать. Повышать напряжение на электродах «ввода» нельзя — локальная зона значительного электрического напряжения организму совершенно не нужна — это может привести даже к ожогам, десяток электродов по всему организму тоже не разрешит проблему. Вступая на такой путь решения технической задачи мы придем к необходимости подавать электропотенциал через многие тысячи миниатюрных электродиков равномерно по всей площади тела.
Именно так по всей площади тела и огромной поверхности легких, в нашу кровь проникают эроионы. А это уже совершенно не разрешимая техническая задача. Технологический тупик.
Но если постараться зайти на проблему с другой стороны. Зачем получать электрический потенциал со стороны и проектировать для этого сложные технические конструкции? А если взять и попробовать генерировать нужный электрический потенциал в самом организме? Ведь наверняка в нашем очень сложном, предельно мудро устроенном и обладающем огромными эволюционными запасами организме есть для этого какая — нибудь еще не реализованная возможность. К такой мысли меня подтолкнул один очень любопытный эффект, очень близкий к теме настоящих размышлений. Некоторое время назад, когда мне удалось выйти на определенный уровень возможностей в создании методологии и освоении техник волевых энергопрактик, я заметил один весьма необычный эффект. При прикосновении к металлическим предметам от меня к ним начали проскакивать искры. Прежде такого практически не было. За редким исключением, когда прежде я зимой носил много синтетической и шерстяной одежды. Теперь же летом и даже дома, когда на мне были лишь хлопчатобумажная майка и такие же шорты искры по — прежнему активно щелкали между моими руками и дверцами автомобилей, кранами водопровода и прочего. Мало того, рано утром, когда я просыпаюсь, встаю с постели и берусь за металлическую ручку двери в ванную, между рукой и металлической ручкой в темноте проскакивает искра. Это при том, что ночью я сплю без одежды на хлопчатобумажной простыне и укрываюсь хлопчатобумажным пледом. Далее, поле короткого умывания я иду на часок помедитировать. Сажусь в кресло и физически неподвижно провожу в нем около часа. Только на концетрационно — созерцательном уровне развиваю высокую активность. Работа идет на нематериальных уровнях энергоструктуры. Под кожей мощно активизируются пульсирующие шлейфы энергомеридианов, раздувается, выходит за границы физического тела и наполняется мощно вибрирующей силой нижний котел. Тонко гудящие позвоночные каналы поднимают высокие энергии в расширяющиеся объемы высших уровней сознания куда-то в глубины духовного мироздания над головой. Время и пространство теряют свои границы… Так проходит где-то час утренних техник. Я встаю с кресла и опять иду в ванную комнату немного освежиться прохладной водой. Подношу руку к крану, и опять между пальцем и поверхностью металла проскакивает голубая искорка. В начале седьмого утра зимой на улице еще темно, а свет я не включаю — не хочу резко выходить из шлейфа многообъемных медитативных ощущений. И эта искра отлично заметна. Но ведь час назад я уже хорошенько разрядился, щелкнув искрой о ручку двери, а затем и в процессе умывания. Прошедший час я сидел неподвижно в кресле в одной майке и вот — опять произвожу искры. Следовательно, напрашивается только один вывод. Волевые энерготренинги, даже в неподвижном состоянии физического тела, кроме мощных потоков нематериальной энергии, генерируют в глубинах нашего организма и некоторую часть электрической составляющей таких потоков жизненной силы. Вот она и проявляет себя в виде постоянных искр, при прикосновении к металлическим поверхностям. Сбрасывается избыток потенциала. Отсюда следует сделать такой вывод — вполне можно овладеть техниками ежедневного генерирования внутри своего организма, по всему его объему нужного нашим клеточным мембранам электрического потенциала. Эти техники описаны в настоящей книге и других моих книгах.
Все вышеизложенные в этом разделе факторы влияют на ощущение «свежести» или «спертости» воздуха, легкости или тяжести дыхания и очень хорошо бы использовать подобные знания для ориентации в различных жизненно — экологических ситуациях в повседневной жизни. Еще надо сказать, что по мере как развития мощности и устойчивости физического тела, как и производительности базовой энергоструктуры за счет тренингов описанных в этой и других книгах автора, ощущение спертости воздуха постепенно будет исчезать. Необходимо понимать, что за счет высоких адаптивных способностей своего хорошо натренированного организма даже в не очень благоприятных условиях человек будет чувствовать себя всегда и везде вполне комфортно. В отношении дыхательных техник можно сказать, что при нечастом, но глубоком дыхании с растянутым ритмом в легкие будет набираться большое количество свежего воздуха со значительным количеством аэроинонов, которые будут полностью усваиваться организмом при небольших задержках на вдохе.

Биохимия дыхания

Кислород играет ключевую роль в энергетике большинства живых существ. Он служит окислителем питательных веществ при дыхании животных, растений, грибов и бактерий. Без кислорода обходятся лишь сравнительно немногочисленные и достаточно примитивные виды жизни, обитающие в безкислородных (анаэробных) условиях и покрывающие свои энергетические потребности за счет брожения. Очевидно преимущество кислородного (аэробного) типа энергетики перед анаэробиозом. Количество энергии, выделяющейся при окислении данного питательного вещества кислородом, в несколько раз превышает энергию, выделяющуюся при его окислении, например, пировиноградной кислотой, используемой в качестве окислителя при таком распространенном типе брожения, как гликолиз.
С биохимической точки зрения все высокоорганизованные живые существа, как и человек, нуждаются для своей нормальной жизнедеятельности в постоянном поступлении к тканям организма кислорода (О2), который используется всеми живыми клетками в сложном биохимическом процессе окисления питательных веществ, в результате чего выделяется биохимическая энергия и в виде отходов образуются двуокись углерода (углекислый газ — СО2) и вода.
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        Рис. 3.1. Обменные процессы в клетке, обеспечивающие выделение биохимической энергии.
      

Дыхание — процесс обмена газов между клетками и окружающей средой (Рис. 3.1.). Хотя более верным будет обозначать дыхание как поглощение из нее кислорода (O2) и выделение диоксида углерода (углекислого газа, CO2). Но точнее всего называть дыханием процесс, происходящий на молекулярном уровне (клеточное дыхание), — окисление клеткой питательных веществ (АТФ) с высвобождением энергии, запасаемой в химических связях аденозинтрифосфата (АТФ) и частично рассеиваемой при этом в форме тепла.
В научном понимании дыхание — это совокупность многих процессов на разных уровнях функционирования физического организма, обеспечивающих получение энергии при «сжигании» в клетке кислорода и выделение двуокиси углерода в качестве отходов этого процесса. Непосредственный процесс «сжигания» кислорода можно назвать клеточным дыханием, происходящим на молекулярном уровне, — окисление клеткой питательных веществ с высвобождением энергии, запасаемой в химических связях аденозинтрифосфата (АТФ) и частично рассеиваемой при этом в форме тепла. В клетке сложные органические вещества разрушаются при участии кислорода до химически весьма простых элементов — углекислого газа и воды с выделением энергии прежде «законсервированной» в химических связях этих сложных веществ. В клетке окисление идет поэтапно и строго контролируется, поэтому далеко не все биоэнергетическое топливо сгорает сразу, совершая «двигательную» работу и выделяя тепло. Некоторая часть его количества резервируется в форме сохраненных молекул АТФ на другие перспективные нужды. В дальнейшем организм использует эти запасы в качестве топлива для энергообеспечения протекания самых разнообразных процессов, включая перенос ионов через мембраны, сокращение мышц, деление клеток, синтез жизненно важных веществ и т. п.
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        Рис. 3.2. Строение митохондрии — биохимической «энергостанции» клетки.
      

Основные реакции, дающие клетке биохимическую энергию, происходят внутри митохондрий, которые часто называют энергетическими станциями клетки. Митохондрии это микроскопические и способные к самовоспроизведению тельца (органеллы) внутри клетки (Рис. 3.2.). Полное окисление молекулы глюкозы до углекислого газа приводит к образованию и последующему «сгоранию» 32 молекул АТФ. Это и есть основной биоэнергетический процесс, дающий жизнь клетке.
Вообще, достаточно многозвенный процесс дыхания у высших животных и человека разделяется на несколько ступеней. К процессам дыхания относят: — Принудительное нагнетание свежего и удаление отработанного воздуха из атмосферы в альвеолы легких (вентиляция легких).
— Диффузия (проникновение) газов из воздуха альвеол в кровь легочных капилляров (вместе с предыдущей стадией называется внешним дыханием).
— Транспортировка кислорода кровью по магистральным артериям от капилляров легких к капиллярам тканей и далее выведение углекислого газа от тканей по венам к капиллярам легких.
— Диффузия (проникновение) газов из капилляров в клетки тканей и обратно.
— Окисление кислородом биоэнергетических субстратов в митохондриях клеток с целью получения биохимической энергии, сопровождающееся выделением углекислого газа (внутреннее или клеточное дыхание).
Но по житейской привычке мы подразумеваем под дыханием лишь непрерывную и ритмическую вентиляцию легких с целью притока свежего и крайне нужного нашим клеткам в огромных количествах кислорода и удаления ненужного и даже вредного углекислого газа. Однако, с точки зрения современной передовой науки это представление является не чем иным, как массовым заблуждением. Эдаким, крайне укоренившимся в общественном сознании околонаучным предрассудком, полностью противоречащим очевидным фактам современного естествознания.
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        Рис. 3.3. Ученые 18-го века уподобляли процессы дыхания горению топлива в печи.
      

Рассмотрим условия, в которых сформировался этот крайне живучий современный миф. Основатель современной химии Антуан Лавуазье во второй половине 18 века первым понял, что принципиальных различий между окислением углеводов в клетке и горением дров в печке нет (Рис. 3.3.). (Но это только грубо-энергетическое понимание процесса жизни). В то время ученый провел такой опыт: взял два стеклянных колпака, под одним поставил зажженную свечу, под другой посадил живую мышь. По прошествии некоторого времени свеча гасла, а мышь погибала. Под обоими колпаками в результате обнаруживался одинаково бесцветный газ тяжелее воздуха, который назвали углекислым. Название появилось потому, что он получался в процессе сгорания углерода и при растворении в воде давал слабую кислоту.
На основании этого опыта были сделаны два вывода, первый — что дыхании и горение весьма похожие процессы, второй — углекислый газ не нужен организму и удаляется из него, так как весьма вреден. В обоих случаях органические вещества разрушаются при участии кислорода до углекислого газа и воды с выделением энергии. В клетке окисление идет поэтапно и строго контролируется, поэтому большая часть энергии не выделяется сразу в виде тепла, а запасается в форме молекул АТФ. Затем эти резервы организм постепенно использует в качестве топлива для самых разнообразных процессов, от затрат на двигательное сокращение мышц, до синтеза жизненно важных веществ в клетках. И то, что подобный процесс идет медленно приводит к тому, что вредный углекислый газ быстро удаляется из организма без тяжелых последствий. Итак, понимание крайней необходимости кислорода и безусловной бесполезности и даже опасности углекислого газа для организма каждого из нас отражает уровень знаний науки конца 18 — начала 19 веков.
Но в отличие от мифологизированного массового сознания передовая наука непрерывно идет вперед и развивается. Поэтому уже в конце 19 века независимо друг от друга двумя учеными было открыто очень интересное биохимическое явление, относящееся к условиями работы кислорода в крови. Вначале вспомним, что наша кровь насыщена кислородом, который находится в химически связанном состоянии. Кислород переносится от альвеол легких к различным органам и тканям эритроцитами, в которых он вступает в непрочное соединение с гемоглобином. Такой способ был выработан в ходе эволюции живых организмов на земле очень разумно. Ведь если бы кислород был бы просто растворен в плазме и не соединен с гемоглобином эритроцитов, то, чтобы обеспечить нормальное дыхание клеток организма, сердце человека должно было бы биться в 40 раз чаще и во столько же раз больше перекачивать крови. В крови взрослого человека содержится всего 600 граммов гемоглобина, поэтому и количество кислорода, находящегося в связи с гемоглобином, составляет сравнительно небольшую величину, примерно 800-1200 мл. Это количество в стандартных условиях может удовлетворить потребности организма среднего человека в кислороде только в течение 3–4 минут.
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        Рис. 3.4. Эритроцит крови отдает кислород клетке только в присутствии достаточного количества углекислоты.
      

Итак, в самом конце 19 века русским ученым Вериго и датчанином Бором независимо друг от друга было обнаружено, что без присутствия углекислоты кислород не может высвободится из связанного состояния с гемоглобином крови, и это приводит к кислородному голоданию организма даже при весьма высокой концентрации кислорода в крови. Чем заметнее содержание углекислого газа в артериальной крови человека, тем легче осуществляется отрыв кислорода от гемоглобина и переход его из крови в ткани и органы и наоборот — недостаток углекислого газа в крови способствует закреплению кислорода в эритроцитах (Рис. 3.4.). Кровь циркулирует по организму, а кислород не отдает! Возникает парадоксальное состояние — кислорода в крови достаточно, а органы сигнализируют о его крайнем недостатке. Человек начинает задыхаться, стремится вдохнуть и выдохнуть сильнее, пытается дышать чаще и тем самым еще больше вымывает из крови углекислый газ и еще больше закрепляет кислород в эритроцитах.
Следовательно, уже вначале двадцатого века экспериментальная наука располагала пониманием, что кислород и углекислый газ в оптимальных пропорциях одинаково важны для правильной и эффективной работы механизмов клеточного дыхания и эти газы должны содержаться в крови и в клетках в неких оптимальных пропорциях. Исходя из понимания этих научных фактов, теперь будет очень интересно проанализировать многие факты из окружающей нас жизни.
Углекислота участвует в распределении ионов натрия в тканях, регулируя тем самым возбудимость нервных клеток. Влияет на проницаемость клеточных мембран, активность, многих ферментов, интенсивность продукции гормонов и степень их физиологической эффективности, процесс связывания белками ионов кальция и железа. Существует прямая зависимость между концентрацией углекислоты в крови и интенсивностью функционирования пищеварительных желез (слюнных, поджелудочной, печени), а также желез слизистой желудка, образующих соляную кислоту. От содержания в крови углекислоты зависит поступление в ткани кислорода. Наконец, углекислота играет важную роль в постоянстве кислотно-щелочного равновесия, в биосинтезе белка и карбоксилировании аминокислот. Итак, становится понятным, что углекислый газ в нашем организме выполняет многочисленные и очень важные регулирующие функции, а кислород при этом оказывается лишь чисто энергетическим химикатом — окислителем. Современные биохимические исследования показали, что для нормального функционирования клеток мозга, печени, почек и других важнейших систем организма нужно около 7 процентов углекислого газа и только 2 процента кислорода.
В настоящее время в атмосфере содержится около 0,03 % углекислого газа и примерно 21 % кислорода. Но для нормальной жизнедеятельности в крови должно быть 7–7,5 % углекислого газа, а в альвеолярном воздухе не менее 6,5 %. Извне его получить нельзя, так как в атмосфере почти не содержится углекислого газа. Животные и человек получают его при полном биохимическом расщеплении пищи, так как белки, жиры, углеводы построены на углеродной основе, и при ее сжигании с помощью кислорода в тканях образуется бесценный углекислый газ — основа жизни.
Из всего сказанного следует сделать крайне необычный для большинства читателей вывод. Все искусство дыхания заключается в том, чтобы почти не выдыхать углекислый газ и терять его как можно меньше. Больше всего соответствуют такому требованию некоторые из дыхательных режимов индусских йогов. А вот дыхание подавляющего обычных людей, это наоборот — хроническая гипервентиляция легких, избыточное выведение углекислого газа из организма, что обусловливает возникновение около 150 тяжелейших заболеваний, именуемых нередко болезнями цивилизации. Среди них такие, как гипертоническая болезнь, атеросклероз, ишемическая болезнь сердца, бронхиальная астма и другие. Конечно, среди причин возникновения этих заболеваний заметна роль и иных неверных режимов жизнедеятельности — нерациональное питание, малая двигательная активность, состояние хронического стресса и пр. Но неверное дыхание среди других причин стоит на первейшем месте.
Гипервентиляция легких в течение короткого времени (нескольких десятков минут) может привести к тяжелому обмороку из-за потери организмом углекислого газа. Каждый может убедиться в этом на себе: если часто и глубоко подышать минуты три — пять, появляется головокружение, вплоть до потери сознания. А если и дальше человеку продолжить принудительно гипервентилировать легкие, например, с помощью аппарата искусственного дыхания, то вполне может наступить и смерть. Сам же человек, потеряв сознание в естественных условиях, перестает неправильно дышать, так как теряет волевой контроль над своими функциями, и дыхание приходит к физиологически допустимому уровню, углекислого газа теперь из организма выводится меньше, он накапливается в тканях и человек скоро приходит в себя. При хронической гипервентиляции легких из-за частого и глубокого дыхания человек тоже теряет больше углекислого газа, чем допустимо. Если защитные механизмы плохо срабатывают, происходит перевозбуждение нервной системы; наступает стойкий излишний сдвиг кислотно-щелочного равновесия внутренней среды организма в щелочную сторону, что нарушает обмен веществ. Это выражается в снижении и нарушении иммунитета, в появлении склонности к аллергическим, простудным и воспалительным заболеваниям, в отложении солей, ожирении или истощении. Также нарушается режим работы желез внутренней секреции, искажается гормональная регуляция многих жизненных процессов, нарастает общая «разбалансировка» важнейших функций организма и так далее, вплоть до развития опухолей.
Чаще всего, поскольку углекислый газ жизненно необходим, при его чрезмерной потере в той или иной степени включаются защитные механизмы, пытающиеся остановить его удаление из организма. К подобным охранительным реакциям относятся:
1) спазм бронхов и спазм гладкой мускулатуры всех органов;
2) сужение просветов кровеносных сосудов;
3) увеличение секреции слизи в бронхах, носовых ходах, развитие аденоидов, полипов;
4) уплотнение мембран вследствие отложения холестерина, что способствует развитию склероза тканей;
5) повышение функции щитовидной железы.
Нарастание действия подобных охранительных механизмов вместе с затруднением поступления кислорода в клетки при понижении содержания углекислого газа в крови (эффект Вериго-Бора) ведут к кислородному голоданию и замедлению кровотока. Кислородное голодание жизненно важных органов вызывает подъем артериального давления — ведь сердце будет пытаться компенсировать падение мощности кровотока за счет сужения сосудов путем увеличения давления кровотока. Как следствие возникает стойкая гипертония, что вместе с возбуждением дыхательного центра и учащением дыхательных движений, ведет к еще большей гипервентиляции и вымыванию углекислого газа из организма. Спазмы коронарных сосудов приводят к гипоксии миокарда, вплоть до развития инфаркта. Спазмы мозговых артерий вызывают головную боль, головокружение, бессонницу, расстройства функций головного мозга, вплоть до провоцирования инсультов.
Еще одно из крайне неприятных последствий гипервентиляции, которой страдает почти все человечество, это склероз сосудов организма. Он обусловливает их хрупкость, потерю эластичности, нарушения гемодинамики, замедление общего обмена веществ и преждевременное старение организма в целом.
При нормализации дыхания содержание углекислого газа в организме достигает должного уровня, и ликвидируются все перечисленные выше патофизиологические состояния. Если еще уменьшить потери углекислого газа с выдохами, то у человека развивается сверхвыносливость, проявляется высокий потенциал здоровья; возникают все предпосылки к долголетию.
* * *
Весьма показательно, что все известные на планете зоны с высокой концентрацией долгожителей расположены в горных местностях. В 1964 г. многие газеты мира опубликовали материалы об экспедиции французского биолога Бельвефера в страну заоблачных долгожителей Центральной Азии, в долину таинственного племени хунза. Эта народность живет на высоте 2500 м в долине посреди горной цепи Каракорум на территории Пакистана, вдали от остального современного мира. Население этого края не знает болезней. Средняя продолжительность жизни племени хун-за, несмотря на суровые условия существования и скудную пищу составляла 120 лет! Французский журналист Н. Барбер, побывавший в этой долине в составе экспедиции, описал свою встречу с 118-летним Х. Бегом, который перед этим спустился с гор, проделав путь километров в 10. На вид ему нельзя было дать больше 70.
На земном шаре известны несколько районов, характеризующихся достоверно высоким числом долгожителей, и все такие районы находятся в горах. Это и Кавказ, о долгожителях которого в нашей стране написано очень много, далее идет долина, где живет племя хунза в горах Пакистана. Третий хорошо описанный район долголетия — горная долина Вилькабамба расположена в высокогорном районе Анд (Эквадор). А в Китае есть горная деревня Бама в южной провинции Гуанси. Так в окрестностях этой деревни живет около 50 человек, которым исполнилось более 100 лет. Многие исследователи, пытаясь объяснить феномены этих зон долгожительства, много говорят о чистом воздухе, сильном ультрафиолетовом излучении, простой и здоровой пище, и чаще всего очень вскользь рассматривают состав горного воздуха. А ведь есть все основания считать, что одной из ведущих причин долгожительства горцев является разряженный горный воздух с пониженным содержанием кислорода.
Многие спортивные медики и биологи также сходятся во мнении, что основной тренирующий, укрепляющий и оздоравливающий эффект от таких циклических физических упражнений как бег, плавание и велосипед во многом определяется тем, что в организме создается режим умеренной гипоксии — недостаток в тканях организма кислорода. При такого рода физических нагрузках возникает состояние, когда потребность активно работающего организма в кислороде превышает возможность дыхательного аппарата удовлетворить эту возможность. Так же при подобных тренировках возникает состояние гиперкапнии, когда в организме вырабатывается и задерживается углекислого газа больше, чем выводится через легкие.

Эволюция дыхания живых существ

Теперь для понимания систем реализации базовых принципов внутриклеточного дыхания обратимся к механизмам его возникновения в весьма отдаленные времена зарождения жизни на Земле. В первичной атмосфере древней Земли практически не было свободного кислорода, и первые живые существа зародились в бескислородной среде. Состав атмосферы в момент зарождения жизни на Земле (архейская эра — 3,5–2,5 миллиарда лет назад), по некоторым оценкам состоял на 85–90 процентов из углекислого газа, на 10–15 процентов из азота, и лишь тысячные доли процента приходилось на кислород. Именно такую атмосферу на планете создали окислительно — восстановительные реакции происходившие в ту эпоху в неживой природе. Прежде всего, большое количество углекислого газа выбрасывалось в атмосферу в результате сверхактивной вулканической деятельности в ранние периоды истории планеты. Атмосферное давление в ту доисторическую эру превышало 10 атмосфер, а парниковый эффект доводил температуру нижних слоев атмосферы почти до 120 °C. Вследствие этих причин земная поверхность была разогрета до температур около 7080 °C. При этом надо помнить, что при давлении в 10 атмосфер кипение воды происходит только при 170–180 °C. По этим причинам самые первые земные одноклеточные организмы, преимущественно предки нынешних сине-зеленых водорослей, освоили технологии добывания энергии абсолютно безкислородным способом. Такие организмы получили название прокариотов и для осуществления всех своих жизненных процессов совершенно не нуждались в кислороде. Они существовали в почти кипящих водоемах у подножий древних непрерывно активных вулканов. Добавьте к этому еще условия чрезвычайной сейсмичности, очень высокие уровни коротковолновой радиации, да еще и грандиозные перепады суточных температур.
Но вот коло 2,5 млрд. лет назад, в конце архейской эры сине-зеленые водоросли и другие микроорганизмы «изобрели» фотосинтез, в результате которого они начали, как побочный продукт подобного типа жизнедеятельности вырабатывать кислород. Именно так этот «животворный» газ и начал попадать в атмосферу Земли. Конечно, подобное «обогащение» атмосферы происходило крайне медленно, но теплый климат планеты в те времена неуклонно способствовал широкому распространению разнообразных фотосинтезирующих водорослей в водах древнего океана. Появление определенной концентрации кислорода в атмосфере и в водах древнего океана привело к тому, что в составе многообразия жизненных форм примерно полтора миллиарда лет назад появились организмы — эукариоты, жизнедеятельность которых основана на кислородном дыхании. Ведь такое дыхание оказывается почти в 50 раз более эффективным способом усвоения внешней энергии Солнца, чем анаэробное брожение (Рис. 4.1.).
Постепенно жизнедеятельность фотосинтезирующих организмов привела к существенному «усовершенствованию» состава атмосферы — повышению концентрации свободного кислорода до 1 процента и образованию озонового слоя. Этот важнейший рубеж процентного содержания кислорода в воздухе был достигнут где-то 500–600 миллионов лет назад.
Во-первых, теперь озоновый слой уже защищал все живые существа от губительного ультрафиолетового излучения Солнца. До такого момента от этого смертельно опасного космического излучения животных и растения могла спасать только толща воды доисторических морей и океанов. Но теперь живые организмы уже могли безопасно заселить вначале мелководные прибрежные участки морей, а затем и выйти на сушу.
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        Рис. 4.1. Окисение в 50 раз эффективнее брожения.
      

Во-вторых при такой концентрации кислорода в клетках живых тканей резко активизировались все важнейшие биохимические процессы. Это позволило многократно ускорить течение всех жизненных процессов в телах древних животных и растений. Именно в период истории развития жизни на Земле, непосредственно последовавший за этапом преодоления однопроцентного содержания кислорода в атмосфере, примеърно 350–450 миллионов лет назад произошел своеобразный «биологический взрыв». Он выразился в разнообразной и быстрой эволюции органического мира, когда до конца палеозойской эры (300 миллионов лет назад) возникли почти все основные видовые ветви растений и животных. Около 400 млн. лет назад концентрация кислорода в атмосфере возросла примерно до половины современного уровня. Интенсивность реакции фотосинтеза в бурно развивающемся растительном царстве земли, захватившем почти всю сушу продолжала возрастать, и примерно 200 млн. лет назад был достигнут современный 21-процентный уровень концентрации кислорода в атмосфере. Но все эти сотни миллионов лет при достаточно высокой концентрации кислорода в атмосфере, в воздухе продолжала оставаться достаточно высокая доля углекислого газа. Так по некоторым расчетам в начале палеозойской эры, в условиях давших толчок к «биологическому взрыву» видообразования содержание углекислого газа было в 15–20 раз больше современного значения.
Но со временем получилось так, что процессы бурного развития жизни на земле привели к падению доли содержания углекислого газа в воздухе. Растения в океане и на суше производили ежегодно примерно по 100–150 млрд. тонн кислорода, который практически полностью расходовался на дыхание животных и окисление продуктов вулканизма, а также на окисление химических составляющих разрушающихся горных пород. Но, поскольку при производстве биомассы растениями интенсивно потребляется углекислый газ, его концентрация в атмосфере стала постепенно убывать. И к тому времени, когда на Земле появился человек, доля углекислого газа в атмосфере снизилась во много раз. В результате интенсивность фотосинтеза заметно уменьшилась, и производство биомассы несколько сократилось. Общая активность биосферы перестала нарастать такими взрывными темпами как прежде. Начался процесс изменения климата в его современном понимании с заметным опустыниванием больших участков равнин. Процесс снижения концентрации углекислого газа в атмосфере продолжался до тех пор, пока активность человека, связанная с использованием запасов углеводорода, накопленного в былые эпохи развития биосферы, не привела к значительным поступлениям углекислоты. Только в XX веке концентрация углекислого газа в атмосфере стала заметно возрастать. Но это, как известно, далеко не самое благое дело ни для человека, ни для нынешнего баланса биосферы в целом. И в настоящее время мы имеем газовый состав атмосферы сильно отличный от прежних пропорций ее существования в древние эпохи бурного развития жизни на Земле.
Надо понимать, что эволюция человека как биологического вида шла по пути модернизации, совершенствования и приспособления к новым задачам развития и к новым условиям существования, через соответствующее видоизменение и реконструкцию возможностей высших управляющих, регулирующих и обеспечивающих систем организма. Шла модернизация преимущественно высших и сложнейших механизмов управления физическим организмом на его высоких уровнях иерархии систем и органов. Клетки же этих органов в своем составе и конструкции остались неизменны и идентичны тем, что работали в телах самых первых многоклеточных организмов около миллиарда лет назад. И надо понимать, что и настройки режимов тонкой внутренней биохимической «механики и динамики» остались на уровне тех же программ, что сформировались многие сотни миллионов, а то и миллиарды лет назад. А газовый состав атмосферы в те далекие времена был совершенно иным, чем сейчас. Поэтому для осмысления того, какой должна быть оптимальная концентрация кислорода и углекислого газа, как в наших клетках, так и в крови, а, следовательно, и сделать вывод — как, и в каком режиме, нам следует дышать, необходимо проанализировать еще несколько параметров.
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Человек, находящийся на высоте уровня моря вдыхает воздух, содержащий 21 процент кислорода и 0,03 процента углекислого газа. В выдыхаемом воздухе содержится 16 процентов кислорода и 3,74 процентов углекислого газа. Исходя из поверхностного анализа этих цифр, длительное время делался вывод, что в таком процессе стандартного дыхания организм избавляется от «вредного и ненужного» углекислого газа и в нужной мере усваивает необходимый кислород.
Вместе с тем, в процессе прогресса науки и накопления экспериментального исследовательского материала появились очень интересные данные. Оказалось, что если изготовить дыхательную смесь из чистого кислорода с повышенным содержанием углекислого газа и дать для дыхания тяжелобольному пациенту, то его состояние улучшится в гораздо большей степени, нежели бы он дышал чистым кислородом. Если подобную смесь регулярно давать спортсмену за несколько дней до соревнования, то его результаты станут заметно лучше. Клинический опыт выявил, что добавление углекислого газа в определенных рамках улучшает усвоение кислорода организмом. Оптимальным оказалось содержание углекислоты в объеме около 7.5–8 процентов, при дальнейшем же повышении ее концентрации усвоение кислорода начинало снижаться. В клинической практике ограничено используется кислородно — углекислотная смесь под названием «карбоген» с содержанием этих газов в пропорции 95/5.
В конце концов, современная наука разобралась в функционировании скрытых механизмов работы в нашем организме кислорода и углекислого газа. При отсутствии достаточной концентрации СО2 в крови, О2 излишне прочно связывается с гемоглобином крови и уже не может затем «оторваться» от эритроцитов. Об этом эффекте Вериго — Бора уже говорилось ранее. В этом случае проникновение кислорода в клетки тканей из крови уменьшается в несколько раз. Клетки начинают испытывать значительный кислородный голод при высокой насыщенности крови кислородом.
В этот момент начинает срабатывать защитный эффект суть которого заключается в том, что организм для прекращения кислородного голодания начинает предпринимать интенсивные действия по удержанию углекислого газа в организме, т. к. он необходим клеткам для нормального усвоения кислорода. Для этого осуществляется рефлекторный спазм сосудов, с целью уменьшить кровоток, а соответственно потерю СО2, который кровь уносит к газообменным поверхностями легких и кожи. Такой сосудистый спазм может охватывать весьма обширные зоны человеческого организма. Когда же наоборот, углекислый газ в крови оказывается в избытке, и дальнейшее наращивание его концентрации в крови начинает тормозить активность передачи гемоглобином крови кислорода в клетки, то сосудистые русла резко расширяют свои просветы, чтобы как можно быстрее и больше вынести излишки углекислого газа к газообменным поверхностям кожи и легких и удалить их из организма. Сразу стоит сказать, что на больших задержках дыхания этот процесс резкой активизации кровообращения в капиллярной сети и сосудистых руслах ощущается как резкое нарастание ощущения распирающего жара во всем объеме физического тела.
Здесь нужно отметить важнейшую закономерность для понимания работы такого тонкого и важнейшего для всей нашей биохимии механизма. Природа и Бог устроили так, что этот механизм сосудистой реакции получает от специфических датчиков сигналы только о повышении концентрации CO2 или о понижение концентрации O2 в артериальной крови. Эти датчики, так называемые каротидные тельца расположенные в области разветвления сонных артерий, не реагируют на понижение концентрации СО2 или повышение О2, и соответственно сосудистые механизмы ни как не реагируют на подобные аномалии их концентрации в составе крови или клеток.
Кроме спазматических сосудистых реакций в результате нарушения оптимального баланса кислород — углекислый газ, во всем организме изменяется еще и кислотно-щелочной баланс (PH). В результате этого все биохимические реакции начинают искажаться и протекать неверно, при этом конечные продукты жизнедеятельности клеток становятся более токсичными, да еще и удаляются из тканей не полностью. Отсюда происходит зашлакованность клеток токсичными продуктами искаженного метаболизма, и начинаются болезни связанные с нарушением обмена веществ (диабет, тяжелые аллергии и т. п.).
Исходя из понимания срабатывания вышеописанного механизма следует воспринимать выдыхаемые человеком 3,7–4 процента углекислого газа исключительно как невосполнимые потери ценнейшего и жизненно важного агента, мешающие получить нам его концентрацию в легких в необходимые 7,5–8 процентов. Отсюда надо понимать, что обмен кислородом между эритроцитами крови и клетками различных тканей у большинства людей происходит далеко не в самом оптимальном и эффективном режиме. То есть, кислорода в наших клетках однозначно недостаточно, да еще и имеющийся кислород не вполне может быть утилизирован для извлечения энергии. Следовательно, все многочисленные внутриклеточные окислительные реакции по извлечению энергии не могут протекать полноценно и на достаточном уровне эффективности.
Еще один крайне интересный факт, который напрямую относится к теме нашего исследования. Одна из основополагающих закономерностей биологии заключается в том, что каждый организм в своем развитии последовательно, но на очень высокой скорости повторяет путь эволюции своего вида, «стартуя» от одноклеточного микроорганизма и «финишируя» полноценной особью.
Человек в материнской утробе проходит все стадии от одной оплодотворенной клетки, через стадии губки, рыбы, тритона, кролика и примата до человека. При этом очень характерно, что кровь плода содержит значительно меньше кислорода, а углекислого газа в два раза больше чем кровь взрослого человека. Ели же кровь плода попробовать обогатить кислородом, то он практически мгновенно погибнет. Кислородная среда зародыша в матке такова, как если бы он находился высоко в горах, на высоте около 6000 метров.
После всех подобных пространных и детальных экскурсов в эволюционное прошлое живых организмов и в особенности физиологии человека, можно сделать однозначный вывод. Его смысл таков: те режимы биохимического существования, в которых зарождалась жизнь и за счет сверхактивного действия которых она смогла устоять в очень жестких условиях древней Земли, сейчас очень заметно отличаются от тех условий в которых «работают» клетки нынешних животных, включая человека. Прежде всего, это относится к содержанию кислорода и углекислого газа в наших тканях (Рис. 4.3.).
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        Рис. 4.3. Крупные пресмыкающиеся и сегодня отличаются завидным долголетием.
      

Никто сейчас не может четко сказать, а какова же была продолжительность жизни древних крупных сухопутных позвоночных триста — четыреста миллионов лет назад в условиях малого содержания в атмосферном воздухе кислорода и высокого содержания углекислого газа. Автор даже не нашел самого факта постановки подобного вопроса ни в одной из научных публикаций. Но если вспомнить, что крупные рептилии типа крокодилов и черепах даже в нынешние времена могут жить более сотни лет, то можно только представить какого возраста они могли достигать в благоприятных условиях низкого содержания кислорода и высокого содержания углекислого газа в период расцвета своего царства сотни миллионов лет назад. Именно в тот период, когда произошел резкий взрыв жизненной активности многочисленных новых видов на молодой Земле.

Дыхание и процессы старения

Теперь рассмотрим такой важнейший для каждого человека вопрос как развитие механизмов старения на клеточном уровне. Один из таких внутренних процессов, который заставляет клетку со временем начинать искажать свои внутренние структуры и терять производительность внутренних биохимических процессов, напрямую связан с процессами клеточного дыхания. Дело в том, что одним из токсических продуктов, с которым сталкиваются аэробные клетки нашего организма, является сам кислород. Свободные активные формы кислорода (АФК) еще называемые «свободными радикалами» действуют во внутренней среде клетки как своего рода химические агрессоры, которые стремятся присоединиться к первым попавшимся на пути внутриклеточным молекулам, окисляют их, чем и вызывают неуправляемые реакции, которые в любом случае вредны, ибо искажают очень тонкие и сложные внутриклеточные «конструкции».
Ситуация выглядит достаточно парадоксально — кислород полезен для живой клетки как необходимый окислитель питательных веществ в процессе вырабатывания энергии, но вреден как потенциальный и неуправляемый окислитель ДНК и других жизненно важных конструкционных компонентов самой клетки (Рис. 5.1.).
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        Рис. 5.1. Для обеспечения эффективной работы живой клетки содержание в ней кислорода и углекислого газа должно находиться в строгой и четко выверенной пропорции.
      

Вообще клетка располагает глубоко эшелонированной системой защиты от повреждающего действия кислорода. Эта система состоит из механизмов: (1) предотвращающих «паразитные» химические реакции одноэлектронного восстановления кислорода и (2) убирающих продукты такого восстановления. Но, надо понимать, в некоторых неблагоприятных условиях все эти многочисленные системы защиты оказываются неэффективны, особенно это может иметь место, например, при дефектах системы дыхательных ферментов. В таких случаях резко возрастает риск повреждения активными формами кислорода спиралей ДНК. Сосуществование клеток, изуродованных подобными дефектами, в одной и той же ткани с нормальными клетками, представляется опасным, прежде всего в силу высокой вероятности злокачественного перерождения всей окружающей живой ткани. Чтобы избежать развития ситуации по такому сценарию, клетки, не способные предотвратить накопление активных продуктов кислорода, уничтожаются апоптозом — особым механизмом самоубийства клетки, при котором в клетке активируются ферменты эндонуклеазы, расщепляющие клеточную ДНК на фрагменты.
Но если учитывать, что во многих миллиардах клеток каждого человека ежесекундно происходят многие миллиарды биохимических реакций, то даже небольшая доля процента сбоя механизмов защиты от свободно радикального окисления в течение многих лет жизни человека в абсолютном выражении проявляется в накоплении большого количества клеток с искаженными, поврежденными ДНК. Делясь, эти клетки передают такие искаженные свойства своим «наследникам», количество подобных «неправильных» и «неэффективных» клеток в организме постепенно нарастает, и состоящие из них ткани и органы перестают полноценно выполнять свои функции. Именно во многом так нарастает процесс старческого одряхления организма.
Что же может человек противопоставить такому неумолимо действующему и неотвратимому механизму искажения свойств клеток и такому результату — старению всего организма? Ответ прост и логичен.
Прежде всего необходимо несколько уменьшить концентрацию кислорода в клетках, чтобы там не оказывалось «лишних», не задействованных лишь в строго необходимых энергообеспечивающих реакциях молекул О2. Этот легкий недостаток кислорода (гипоксия) как раз и достигается во время дыхания с растягиванием циклов вдоха и выдоха и волевыми задержками между этими фазами или, в менее предпочтительном случае, при постоянном уменьшении глубины дыхания.
Другая важнейшая задача состоит в том, чтобы весь кислород до конца, без остатка «сжигался» именно в четко управляемых реакциях по высвобождению энергии из аденазинтрифосфорной кислоты и связывался в конечных и безвредных продуктах этой реакции — углекислом газе и воде. В этом случае не будет оставаться нисколько свободного кислорода для «неуправляемого» блуждания по объемам клетки с вызыванием случайных и вредных реакций с ее внутренними структурами.
Если вся биохимическая цепочка из многих дыхательных ферментов срабатывает четко и без сбоев, то появление свободных активных форм кислорода будет сведено к самому минимуму. Тонким, командно — информационным управлением подобными процессами во внутриклеточных реакциях и их динамической балансировкой занимаются потоки нефизической энергии вьяны генерируемой базовой энергоструктурой человека.
Подробно об этих процессах читайте в других книгах автора.
Отсюда становится понятным, что для преодоления подобных глубинных процессов клеточного старения, в основе которых лежат сбои в фундаментальных механизмах жизнедеятельности клетки при наличии избыточного количества кислорода, необходимо ежедневно на протяжении всей жизни применять технологии сразу двух уровней.
Первое — чисто физические техники растягивания ритмов, волевого урежения частоты дыхания, что приводит к легкому обеднению тканей кислородом (гипоксии) и значительному накоплению углекислого газа (гиперкапнии).
Второе — технологии волевых энергопрактик, которые выводят базовую энергоструктуру человека на режим массированной выработки нематериальной энергии, часть из которой принимается в более эффективном режиме, чем прежде управлять внутриклеточными биохимическими реакциями.
Есть еще один очень интересный аспект действующего эффекта практик на растяжение ритма и задержек дыхания. Это возможность частичного перехода клеток высших организмов на анаэробное, безкислородное дыхание, которое иногда еще называют эндогенным (внутренним). Выше мы говорили, что в ранний этап развития жизни на Земле в атмосфере было очень мало кислорода, и простейшие одноклеточные и первые многоклеточные живые организмы осуществляли биохимические реакции без помощи кислорода. Этот процесс называется брожением. Преимущественно брожение в живых организмах представлено гликолизом — безкислородным расщеплением глюкозы. Впоследствии с накоплением в атмосфере Земли достаточных количеств кислорода живые существа перешли на энергетически более эффективный процесс называемый кислородным окислением. Но в наборе ДНК клеток каждого земного существа остался ген, который может запускать в действие подобный процесс брожения для выработки энергии при возникновении острой необходимости.
Исследования последних десятилетий показали, что практически у всех животных имеются ферменты для анаэробного гликолитического обмена. Некоторые примитивные живые организмы ведут исключительно анаэробный образ жизни, другие нуждаются в небольшом количестве кислорода, но безкислородный гликолиз у них остается основным видом обмена, несмотря на присутствие в среде кислорода. Другие животные могут переходить на анаэробный путь метаболизма лишь на непродолжительное время. Большое значение для нас имеет работа А. В. Войно — Ясинецкого (1958), который изучал в этом отношении особенности метаболизма ряда представителей кольчатых червей,
членистоногих, круглоротых рыб, земноводных и млекопитающих. Результатом этой работы явилось понимание того, что в некоторых неблагоприятных условиях общей закономерностью являются реакции последовательного выключения филогенетически (эволюционно) молодых функциональных систем с одновременным запуском в работу более старых систем, функционировавших когда — то на более ранних этапах филогенеза (эволюции). То же самое можно сказать и по отношению к гипоксии (или гиперкапнии), когда в организме может происходить переключение регуляторно — метаболических систем на древние филогенетические (эволюционные) режимы функционирования клеток. Расчеты специалистов по биохимии показывают, что у человека анаэробный гликолиз может дать организму до 10 процентов биохимической энергии.
Нужно хорошо понимать, что наше физическое тело, как и энергетическая структура, имеет весьма впечатляющие резервы для мобилизации и активации неких скрытых возможностей. Многие из таких скрытых резервов таятся в структурах ДНК наших клеток. Для начала вспомним, что цепочка ДНК состоит из многочисленных генов, и каждый ген управляет и мобилизует какую-то одну из биохимических реакций имеющих возможность активизироваться в клетке. Но именно имеющую возможность. Дело в том, что далеко не все гены активны и далеко не все биохимические реакции, заложенные в их потенциал, реализуются в нашей жизни. Здесь положение с ДНК очень схоже с ситуацией с нашим мозгом, у которого 90 процентов объема и возможностей находятся в глубоком резерве (Рис. 5.2.).
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        Рис. 5.2. Каждая из миллиардов спиралей ДНК организма человека содержит в себе до 80 процентов не работающих генов.
      

Кроме всего прочего, в многочисленных генах ДНК «законсервированы» возможности запуска в работу различных биохимических реакций, которые работали в клетках древнейших организмов многие сотни миллионов лет назад. Затем их актуальность была исчерпана, эти реакции перестали работать в клетках уже более высокоразвитых организмов, но вот сама потенциальная возможность возрождать и запускать эти реакции в действие в генах осталась вполне реальной. И таких атавистических, рудиментарных биохимических механизмов в наших клетках содержится достаточное количество.
Например, это относится к генам, позволяющим нашему организму утилизировать и расщеплять этиловый спирт. Вообще этиловый спирт, как и многие другие многоатомные спирты должен являться сильнейшим ядом для нашего организма. Как, например, метиловый спирт. Но почему-то спирт этиловый переносится организмом в большинстве случаев без тяжелых отравлений. Оказывается, здесь в действие вступает «биохимическая память» наших ДНК. Дело в том, что миллиарды лет назад в клетках некоторых одноклеточных и примитивных многоклеточных организмов этиловый спирт был биохимическим энергоносителем. Ведь и вправду энергоемкость молекулы этилового спирта заметно выше, чем соответствующая энергоемкость молекулы аденазинтрифосфорной кислоты. Но в ходе эволюции, когда усложняющиеся многоклеточные
организмы животных стали обзаводиться структурой управления физическим телом в виде нервной системы, выяснилось, что этиловый спирт является непримиримым антагонистом нервной ткани. Спирт крайне негативно влиял на липиды — основной конструкционный материал нервных клеток — нейронов. Именно поэтому эволюционным механизмам развития жизни пришлось менять этиловый спирт на аденазинтрифосфорную кислоту в качестве энергоносителя в клетках. Эта кислота хоть и была не таким мощным биохимическим топливом как спирт, но зато не отравляла нервную систему и не была барьером на пути дальнейшего усложнения физических тел живых организмов. Смена была произведена, этиловый спирт перестал в сколь — нибудь заметных количествах присутствовать в телах высших животных, но вот древний ген, ответственный за расщепление, использование и утилизацию этилового спирта в ДНК остался. Именно поэтому человечество и имеет возможность пить спиртные напитки, испытывать различные эффекты опьянения от отравления нервной системы и ее важнейшего органа — мозга, но при этом отравление иных физических структур организма происходит достаточно медленно. Причем надо понимать, что если в истории нации история пьянства уходит в далекое прошлое, то активизация подобного «полезного» гена во многих поколениях происходит давно и имеет эффект некоторого накопления и аккумуляции его активности. Именно так происходит в истории европейских народов, имеющих древнюю традицию употребления спиртных напитков. Но вот если спиртное попадало в руки народов, не имевших прежде опыта употребления спиртного и, соответственно, подобный ген не был ранее активирован и мобилизован, то развитие пьянства может принять характер эпидемии смертельно опасной токсикомании. Именно так происходило в недавнем прошлом с малыми народами севера в Сибири, Канаде и Аляске или индейцами Северной Америки. Для таких народов спиртное в полном смысле этого слова становилось опаснейшим ядом и его употребление буквально за тридцать — сорок лет вело к деградации и вымиранию целых народов.
На этом примере видно, какие еще мало понятные для нас возможности могут быть спрятаны в генах цепочки ДНК. Какие небывалые резервы могут быть открыты при контролируемом и предсказуемом запуске в работу неких зарезервированных многие миллиарды лет назад биохимических реакций. Нужно только четко иметь представление о «картографии» подобных генов и списке управляемых ими реакций. Но запускать эти реакции надо не некими таблетками — пилюлями или химическими эликсирами — на это надеяться было бы не вполне разумно, а особыми режимами функционирования наших физиологических и энергетических структур. И одной из таких важнейших функций способных к выведению на особые режимы работы как раз и является дыхание.
Теперь еще более любопытные факты. Канадский биолог С.Хекими в середине 90-х проводил исследования на черве нематоде. Его организм состоит всего из 945 клеток, возникновение и судьба каждой из них уже прослежена эмбриологами. Оказалось, что в геноме червя есть несколько генов, мутации которых увеличивают продолжительность его жизни. По данным ученого, одновременное выключение двух из этих генов продлевает жизнь такого организма более чем в пять раз. При этом увеличивается продолжительность стадий развития, как личинки, так и взрослого червя, уменьшаются плодовитость, подвижность, потребление животным пищи и возрастает его устойчивость к повреждающему действию повышенной температуры и пр. В 1997 году тот же автор обнаружил у человека ген, весьма близкий к одному из двух упомянутых генов нематоды. Подобный ген был также найден у дрожжей. Сейчас кое-что уже известно о функции кодируемого им белка: он играет важную роль в переключении с безкислородного (анаэробного) метаболизма на кислородный (аэробный). В частности, этот белок необходим для включения работы гена, кодирующего один из ферментов углеводного синтеза.
Здесь надо вспомнить, что возможность временного перехода с аэробной на анаэробную схему биохимии клеток имеют не только примитивные животные, но и высшие млекопитающие и, прежде всего, морские животные типа тюленей, дельфинов и китов (Рис. 5.3.). Во время длительного пребывания под водой им не хватает кислорода запасенного в легких и в крови и часть энергии в их клетках начинает вырабатываться за счет гликолиза — безкислородного расщепления глюкозы. При этом важно отметить, что частота сокращений сердца, например, у тюленя во время ныряния падает с 80 ударов до 10 в минуту. Здесь ситуация оказывается очень похожей на положение с червем нематодой, который начиная жить в пять раз дольше за счет анаэробного «энергоснабжения», при этом заметно замедлил скорость и интенсивность всех своих важнейших жизненных функций.

[image: ]

        Рис. 5.3. Многие из высших животных сохранили возможность пользоваться бескислородным дыханием.
      

Примечательно, что у профессиональных и хорошо тренированных ныряльщиков частота сердечных сокращений при нырянии также снижается до 40 ударов в минуту.
Из всего сказанного можно сделать четкий вывод, что при регулярных и упорных длительных тренировках по урежению дыхания с растягиванием его ритмов и волевыми задержками, происходит уменьшение концентрации кислорода в тканях с одновременным повышением концентрации углекислого газа. На первых порах это приводит к лучшему усвоению кислорода клетками при некотором уменьшении его концентрации в тканях. Как результат — уменьшение свободнорадикального повреждения ДНК клеток агрессивными формами свободного кислорода и замедление темпов старения организма. В дальнейшем при продолжении ежедневного и упорного применения дыхательных практик начинается плавный запуск в работу древних механизмов анаэробного, безкислородного получения энергии из глюкозы.
Естественно, что полный переход на такой способ получения энергии совершенно невозможен для человеческого организма, ибо его энергетическая эффективность достаточно мала, напомним — даже на максимуме своих возможностей он не превышает 10 % от потребности. Но взять на себя какую — то часть выработки энергии в организме этот процесс вполне может. Особенно это касается тех ситуаций, когда организм не имеет высокой потребности в затратах физической энергии — во время сна, в состоянии продолжительного покоя или глубокой медитации (созерцательно — концентрационных практик). Как результат суммы всех этих процессов в организме происходит резкое сокращение количества свободнорадикального повреждения клеток с соответствующим резким замедлением старения всех без исключения тканей организма.
Многие исследователи духовных традиций прошлого и путешественники былых времен отмечали, что одной из важнейших черт продвинутых аскетов и возвышенных духовных подвижников была их абсолютная медитативная отрешенность от мира, полное отсутствие реакции даже на самые бурные и яркие события окружающего материального бытия. Именно подобным людям древние мифы и окружающая молва приписывала невероятное долголетие. Очень вероятно, что подобная физическая и эмоциональная сдержанность, даже заторможенность, вместе со склонностью к запредельному долголетию объясняется именно возможностью подобных людей при отсутствии необходимости в энергичных действиях переходить на преимущественно анаэробное, безкислородное клеточное энергоснабжение.
При этом надо четко понимать, что нематериальной энергии для функционирования и развития сознания, которую вырабатывает базовая энергоструктура, будет по прежнему хватать в избытке за счет применения технологий волевых энерготренингов. Несколько меньше может стать только чисто физической энергии, но вот ее то в нашей жизни мы расходуем крайне не рационально, тем более что со временем можно научиться легко «переключаться» с массированного выделения биохимической энергии за счет кислородных окислительных процессов в митоходнриях, на «экономичное» и безопасное для ДНК состояние безкислородного энергоснабжения.
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Из своего опыта автор может добавить, что на определенных стадиях созерцательного сосредоточения на объемах и объектах нематериальной реальности (медитации) практически всегда наступает момент, когда ощущения физического тела практически полностью «выключаются». При этом общее понимание наличия собственного тела остается, но оно делается настолько «фантомным», как будто «отодвинутым» куда-то на третий, или даже на четвертый план бытия. Практически это ощущение начинает занимать в объеме сознания крайне незначительное место. Когда же после часа или более созерцательного «тружения» начинаешь возвращаться восприятием в физическое тело, то дыхание оказывается крайне поверхностным и редким, почти незаметным. Пульс падает до 42–44 ударов в минуту. Ощущение глубочайшего, всеохватывающего расслабления физического тела таково, что необходимо просто совершать серьезные волевые усилия, чтобы преодолеть подобную инерцию вселенского покоя и торжественной пустоты, разлитых по всему телу. Очень похоже, что подобные состояния в отношении физического тела и есть преддверия к переходу на режимы значительного переноса тяжести энергообеспечения клеток на анаэробные безкислородные способы работы.

Принципы дыхательных техник

Анализ разнообразной медицинской и биологической литературы, как и собственные наблюдения автора показали, что дыхательные упражнения обладают важным тренирующим действием на клетки и ткани всего организма, дают мощный оздоравливающий результат, повышают сопротивляемость организма к различным негативным факторам, а в перспективе имеют четкий омолаживающий эффект. Известно, что чисто на физиологическом плане вдох и задержка дыхания на вдохе активирует симпатическую нервную систему, а выдох и задержка на выдохе — парасимпатическую. Основным механизмом, посредством которого реализуется данный биологический эффект, является наличие функциональной связи деятельности легких со всеми органами и системами организма, учитывая важность наполнения определенным количеством кислорода всех клеток.
Если рассматривать функциональные направления взаимодействия легких с другими системами, то, прежде всего, следует выделить несколько основных групп:
1. Структурно-физиологическое обеспечение:
а) деятельность сердечно-сосудистой системы (сердце и сосудистый коллектор), костно — мышечный каркас (межреберные мышцы, диафрагма и нервные центры, обеспечивающие дыхание);
б) органы кроветворения, в частности, эритропоэз (красный костный) мозг и очаги кроветворения;
в) кожа со всеми ее производными.
2. Трофическое и метаболическое обеспечение:
а) кишечник, поджелудочная железа и печень, опорно — мышечный каркас;
б) водно — солевой гомеостаз (надпочечники, элементы соединительной ткани).
3. Нейро — регуляторное обеспечение:
а) стволовая часть мозга (дыхательный и сердечно — сосудистый центры), гипоталамус, кора головного мозга;
б) эндокринные органы (щитовидная железа, надпочечник, половые железы, паращитовидная железа и др.).
4. Органы и ткани иммунной защиты (тимус, костный мозг, селезенка и лимфоузлы).

На определенной фазе освоения дыхательных практик происходит заметное изменение протекания физиологических и биохимических процессов, направленных на поддержание в тканях и крови организма оптимальных концентраций углекислого газа и кислорода. Далее отмечается развитие «альтернативной” безкислородной системы энергообеспечения, когда активируется анаэробная (безкислородная) часть образования и расщепления веществ — носителей энергии. Интересно, что к этому процессу начинают максимально привлекаться не только молекулы глюкозы, но и жиры, жирные кислоты и аминокислоты.
Все исследователи дружно отмечают, что тренировка системы регуляции дыхания с помощью волевого растягивания ритма и управляемых задержек вызывает целый ряд серьезных изменений, в организме человека. Так при гипоксической тренировке наблюдается изменение в системе захвата и транспортировки кислорода, которое происходит буквально в первые дни после начала действия искусственной гипоксии. Происходит активизация синтеза РНК и белка в легких, в сердце, в костном мозге, и в сосудах коронарного русла, а также в симпатических нейронах, управляющих мышцами сердца. Итогом такой активации синтеза основного «строительного материала» нашего организма является прямое увеличение мощности органов, ответственных за ассимиляцию и транспортировку кислорода. Происходит увеличение дыхательной поверхности и количества альвеол в легких, наблюдается умеренная гипертрофия и увеличение функциональных возможностей сердца, в 1,5–2 раза увеличивается емкость его коронарного русла, заметно возрастает кислородная емкость крови, происходит гипертрофия нейронов дыхательного центра и дыхательных мышц. Одновременно происходит возрастание мощности системы энергообеспечения на уровне клеток сердца и других органов, что проявляется увеличением количества митохондрий и активностью ферментов бескислородного гликолиза. Все эти изменения, увеличивают мощность и оптимизируют производительность всех уровней процесса дыхания — от общефункциональных систем организма, до механизмов клеточного дыхания. Подобные эффекты описаны во многих работах как отечественных, так и зарубежных исследователей.
Второй комплекс изменений, развивающихся в процессе адаптации к периодической гипоксии, характеризуется появлением целой системы сдвигов на высшем уровне регуляции организма — нейроэндокринном, что выражается активацией синтеза белка и рибонуклеиновых кислот в головном мозге. В больших полушариях этот процесс достигает наибольшей выраженности в коре головного мозга, где концентрация РНК увеличивается на 50 процентов, а синтез белка, оцениваемый по включению меченных аминокислот — в 2 раза. В нижележащих отделах мозга, менее чувствительных к дефициту кислорода, подобная активация выражена существенно меньше, а в области вегетативных центров продолговатого мозга она вновь оказывается значительной. Одновременно и в мозге и в крови происходят весьма значительные положительные гормональные сдвиги.
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Как и следовало ожидать, этот широкий комплекс устойчивых изменений нейроэндокринной регуляции приводит к последствиям, которые выходят далеко за пределы просто повышения устойчивости к гипоксии. Принимая во внимание все вышеизложенное, можно ясно осознать, что с помощью регулярных тренировок по растягиванию ритма дыхания и использованию волевых задержек, удается избавляться не только от внушительного списка различных заболеваний, но и выводить здоровый организм на совершенно необычные, резко модифицированные «режимы» функционирования. Такие эффекты достигаются созданием искусственных состояний гипоксии и гиперкапнии. А если к этому еще добавить возможности запуска в высокоэффективную работу
базовой энергосистемы человека, то такая совместная и четко скоординированная деятельность двух основных уровней человеческого существа — материального и энергетического может в пределах любой отдельной личности буквально творить чудеса.
Еще один небольшой, но, весьма немаловажный, вопрос чисто физиологического эффекта дыхательных техник. При глубоком брюшном (диафрагменном) дыхании с длительными задержками на вдохе в положении сильно «надув» живот и последующем глубоком выдохе с задержкой в положении сильно «втянув» живот, происходит активное массирование и чисто физиологическая встряска всех без исключения внутренних органов брюшной полости. Это приводит к заметной активизации всех их жизненных функций — от усиления кровообращения во внутренних органах и усиления их секреторной деятельности, до активизации перистальтики кишечника. Обычно после тридцати — сорока минут подобных практик возникает очень естественное желание облегчить кишечник. Кроме всех иных заболеваний и недугов, подобные техники не оставляют ни одного шанса остаться в организме человека такому неприятному состоянию, как запор.
* * *
Теперь задумаемся над тем, как дышит наш среднестатистический современник. Дышит он очень часто и неглубоко. В дыхании в основном участвуют верхние отделы легких. Нижние части дыханием почти не захватываются, там наблюдаются как застойные явления в тканях и капиллярах, так и мертвая зона газообмена, то есть такие объемы легких, которые практически не участвуют в процессе дыхания из-за его малой глубины. По количеству частота дыхательных циклов современной медициной для здорового взрослого человека принята за 16 циклов «вдох-выдох» в минуту. Но большинство взрослых людей в наше время дышат заметно чаще, особенно в состояниях хронического стресса и эмоциональной взвинченности. Из этого можно сделать однозначный вывод, что «объемные» возможности своих легких большинство наших современников используют в малой степени, да еще и учащенное дыхание способствует высокому уровню вымывания углекислого газа из тканей организма. Следовательно, коэффициент полезного действия как легочного, так и внутриклеточного дыхания большинства людей очень невысок.
Сразу возникает вопрос, а как оптимизировать дыхание, как вывести его возможности на режимы максимальной производительности внутриклеточной биохимии? Ответ прост и ясен. Необходимо ежедневно практиковать техники глубокого,
захватывающего все отделы легких дыхания с волевым растягиванием ритма. В этом случае последовательность вдох — задержка после вдоха — выдох — задержка после выдоха растягивается до двух минут и более.
В таком режиме, во-первых: в процессе газообмена начинает участвовать вся альвеолярная поверхность легких, исчезают «мертвые пространства», где возможно возникновение очагов серьезных инфекций.
во-вторых: за счет длительного контакта кислород воздуха значительно полноценнее всасывается в кровь и активнее обогащает гемоглобин эритроцитов
в-третьих: вследствие гораздо менее частой смены глубоких вдохов и глубоких выдохов резко падают потери углекислого газа в атмосферу.
В результате таких действий в клетках начинают накапливаться наилучшие для обеспечения оптимального течения всех биохимических реакций концентрации кислорода и углекислого газа. Если вы будете ежедневно заниматься этими практиками не менее получаса, а желательно и несколько более, то новые стандарты «установок» дыхательных режимов постепенно начнут утверждаться в ваших подсознательных центрах управления дыханием и потихоньку весь ваш стиль дыхания в повседневности изменится. Напомню, что дыхательный центр человека находится в продолговатом мозге и руководит всем комплексом внешних дыхательных функций, в том числе управляет движениями всех дыхательных мышц. В результате вы станете дышать гораздо медленнее и отчасти глубже. Через месяц — два с начала регулярных занятий частота дыханий упадет до 8-10 в минуту.
Подробно методику технологии глубокого дыхания с растягиванием ритма автор опишет, опираясь на свой опыт. Рано утром поле удачно проведенной созерцательно-медитативной концентрации на нематериальных структурах своего сознания, которая обычно занимает время с 5-30 до 6-30 утра, я приступаю к дыхательным техникам. Обычно это занимает время с 7 до 8 часов утра, в среднем от сорока минут до часа, в зависимости от плана занятий этого утра. Далее с 8 до 9 утра идут занятия энергопрактиками йоги дома или на соседнем стадионе, в зависимости от погоды и специфики графика занятий.
Для дыхательных тренингов очень удобно использовать часы с функцией автотаймера. Во многих современных спортивных электронных моделях есть подобная функция, которая позволяет настроить звуковой сигнал часов так, что он будет давать позывные через каждые предварительно установленные вами интервалы времени. Эти-то звуковые сигналы и помогут вам ориентироваться в чередовании вдохов и выдохов. Много лет назад, в период освоения первых этапов дыхательных практик стандартным для меня набором циклов служил следующий ритм. Вдох — продолжительностью в 20 секунд, задержка на вдохе — 40 секунд, выдох — 40 секунд, задержка на выдохе — 10 секунд.
Конечно, эти фазы могут несколько варьироваться, ибо проследить их длительность до секунды сложно, но, в общем, длительность такого полного цикла начальных стадий тренировок длиться около ста секунд, то есть минуту — тридцать пять, минуту — сорок пять секунд.
Коротко приведу ступени собственной эволюции на пути освоения дыхательных техник. Когда я в первой половине 90-х годов только приступал к таким тренингам, то для меня было затруднительным удерживать ритм растягивания дыхания даже на минуту сорок, минуту — пятьдесят секунд. Растягивать дыхание дольше уже было сложно, и на этих параметрах я на какое — то время застрял. Дальше прогресс был очень медленным. Я понимал, что надо применить что-то необычное для последующего роста. Таким новым подходом оказалось ступенчатое расчленение вдоха и выдоха на небольшие порции с некоторыми промежутками между ними. Такой подход сразу позволил заметно продлить растягивание цикла, и через некоторое время регулярных тренировок мне удалось выйти на режим в две минуты сорок, две минуты пятьдесят секунд. После такого продвижения вперед был некоторый период практики без видимого наращивания времени растягивания цикла. Следующий скачок произошел у меня уже с привлечением нематериальных резервов организма.
Надо отметить, что волевым усилием держать продолжительные паузы в различных стадиях дыхательного цикла — дело весьма непростое и требующее, как и заметной мощи всего комплекса дыхательной мускулатуры, так и недюжинной силы воли. Особенно когда это надо делать около сорока минут подряд. Еще одна сложность заключалась в том, что я шел совершенно непроторенным путем, никаких четких книжных рекомендаций либо подсказок учителя у меня не было. Вся литература — от древних наставлений йоги по пранаяме, до современных методичек по дыхательным гимнастикам, о таких режимах вообще ничего не упоминали. Поэтому я во многом двигался на ощупь, много и часто топтался на месте, пока интуиция или логическое прозрение не указывали мне четкий путь дальше. Именно по таким причинам на создание собственной системы дыхательных практик у меня ушел не один год упорных ежедневных занятий.
Надо понимать, что наряду с разработкой и обкаткой чисто дыхательных техник я параллельно занимался изучением и исследованием различных режимов работы с нематериальной психоэнергетикой многомерного человеческого организма.
Поэтому следующий ступень в освоении дыхательных технологий произошла в период, когда мне удалось четко и активно овладеть функциями «нижнего энергетического котла». О «конструкции» и функциях «нижнего котла» — главного энерготрасформатора человеческого организма, смотри книги автора: «Энергопрактики йоги и цигуна», «Овладение жизненной силой. Путь могущества и ибессмертия»). Оказалось, что работа с выпячиванием и удерживанием чисто физического усилия на диафрагме и дыхательных мышцах живота при организации «брюшной фазы» полного дыхания очень четко накладывается на нематериальные волевые усилия по мобилизации нематериальных структур «нижнего котла». Ведь все эти системы чисто геометрически присутствуют примерно в одних объемах физического тела, поэтому и мои усилия прилагаемые к одной структуре давали мобилизующий эффект и для другой. Итак, однажды наступило время, когда я на задержках дыхания между вдохами и выдохами начал ощущать разжигание и расширение пузыря «нижнего котла». Со временем эти ощущения становились все сильнее и сильнее и однажды начали затмевать собой все впечатления физического тела. В том числе и ощущения трудности и тягот от волевого удерживания дыхательных мышц в непривычном положении, как и состояние некоторого удушья и постоянное рефлекторное желание прекратить задержку и вдохнуть нормально.
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Просто сопротивление физического тела начало уходить на второй план, становиться гораздо менее заметным. Восприятие начало заполняться гораздо более захватывающими и яркими состояниями от гудения и полыхания нижнего котла, пульсации нематериальных энергий по многочисленным магистралям во всем теле. Дышать на режимах максимальных задержек стало значительно легче. Центр восприятия сознания просто проваливался вглубь тела, чаще в объемы нижнего котла и переставал принимать скандальную суету подсознательного дыхательного центра о необходимости часто вдыхать и выдыхать. Время растяжки одного дыхательного цикла резко пошло увеличиваться: три минуты сорок секунд, четыре минуты двадцать секунд, пять минут, шесть с половиной минут… Однажды увлекшись впечатлениями от созерцания гудящих и пульсирующих шлейфов нематериальных энергий в глубине тела я понял, что уже пропустил несколько сигналов автотаймера на вдох. Вдыхать просто не хотелось вообще. Часы показывали задержку в двадцать минут. Все это время вдохов не было, шли только редкие мощные выдохи с интервалом в полминуты. Еще несколько дней я осваивал этот небывалый режим. Оказывается можно обходиться без вдоха полчаса, сорок минут, однажды я дошел до задержки вдоха в час двадцать минут. Кажется, что вдыхать не хочется вообще, идут одни только мощные и ритмичные выдохи… Непонятно чем. Откуда берется в легких воздух для выдохов если вдохов нет? Остается только предположить, что это через легкие выходят конечные продукты клеточного дыхания — водяные пары и те излишки углекислого газа, которые уже не нужны организму.
И еще одна интересная деталь. Прежде я занимался растяжкой дыхательного ритма и при этом с трудом удерживал дыхательные мышцы от рефлекторного судорожного вдоха в положении сидя на стуле и любой лишнее дополнительное движение рукой или ногой резко усиливало тяжесть моего положения, порой просто сбивало ритм и все приходилось начинать снова. Теперь же на таких продолжительных задержках дыхания я без особого труда могу не торопясь ходить по комнате, переключать магнитофон, листать книги, смотреть в окно на улицу или даже, чтобы не терять время не торопясь печатать на компьютере. Мое положение в удержании легких от вдоха это особенно не отягощает. При этом где-то в глубинах тела по — прежнему будет гудеть огромный объем нижнего котла, в который как пульсирующие горячие реки в кипящий и клокочущий океан будут впадать силовые шлейфы магистральных энергоканалов. Могу сказать одно, что пределов такому удержанию от вдохов я не знаю. Несколько раз я доводил его до двух часов, и пока остановился — больше просто не вижу пока смысла. Сейчас все мои основные психоэнергетические и интеллектуальные силы сосредоточены на разработке и доведении до совершенства технологий иного уровня.
Возвращаясь к непосредственным подробностям дыхательных техник можно еще указать следующее.
В среднем каждый день дыхательные практики занимают у меня сорок — пятьдесят минут, иногда час. Во время выполнения дыхательной практики в теле вполне может нарастать чувство легкого, но всепроникающего и «объемного» разогрева — это накопившийся в избытке в организме углекислый газ начинает расширять сосуды и активизировать кровоток. В конце тренинга можно подряд сделать несколько глубоких задержек дыхания по две — две с половиной или даже три минуты разделенных небольшими интервалами времени для общего углубления эффекта практики. В результате всего этого вас может просто изнутри захлестнуть волна распирающего физического жара, вырывающегося из всего объема мышц и внутренних органов. На этом тренирующую программу дня в отношении дыхательных практик можно будет считать завершенной. Еще здесь стоит отметить, что такое впечатление «физического» разогрева при активном использовании дыхательных техник очень серьезно отличается по своим «параметрам» от ощущений крайне глубинного, очень тонкого жара и обширного объемного сияния, которое начинает пронизывать весь организм при активизации «нижнего котла» и при выходе на серьезный уровень волевых созерцательно — концентрационных техник.
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Следует сделать очень важное замечание по технике вдоха и выдоха в системе волевых дыхательных практик. Растягивать непрерывный вдох и выдох даже на несколько десятков секунд весьма сложно. Как я говорил, двигаться дальше здесь можно только активно используя ступенчатый, поэтапный метод выполнения вдоха и выдоха. Его суть состоит в том, что вдох или выдох вы делаете не непрерывно и плавно, а как бы разбиваете, разрываете их на несколько фаз, на несколько последовательных «ступенек». При этом вы выдыхаете воздух серией последовательных толчков, промежутки между которыми могут быть заметно более продолжительными, чем период каждого толчка — фрагмента выдоха. То же самое стоит делать и с вдохом, разбитым на серию малых дыхательных «всасываний» воздуха разделенных заметными паузами. Именно таким образом время вдоха и выдоха может быть растянуто на весьма заметный срок. Со временем промежутки между «порциями» вдоха и выдоха начнут становиться все продолжительнее и протяженнее и однажды могут дойти до двадцати — тридцати секунд. Соответственно каждый такой вдох или выдох будет растягиваться на несколько минут.
Конечно, начальные этапы освоения дыхательных техник можно и нужно начинать с весьма небольших циклов растягивания дыхания. Нужно стремиться в некоем ритме растянутого дыхательного цикла «поработать» хотя бы двадцать минут. Для этого сам цикл должен быть, если уж не комфортным, так уж точно доступным и посильным. Начинать можно с растягивания ритма на сорок — пятьдесят секунд. Например, пять секунд вдох, пятнадцать секунд задержка на вдохе, пятнадцать секунд выдох и пять секунд задержка на выдохе. Первые два — три цикла могут показаться очень легкими, но не торопитесь с выводами. Продержитесь в таком режиме хотя бы минут десять, и вы можете почувствовать, что задерживать дыхание стало сложнее. Вот когда в первичном выбранном режиме растягивания ритма дыхания вы сможете без особых усилий «проработать» от сорока минут до часа, тогда и можно считать этот режим вполне освоенным и приступать к удлинению циклов вдох — выдох и задержек между ними. Достаточно хорошо натренированный и здоровый человек может без труда дышать с растяжением ритма продолжительностью в минуту сорок — минуту пятьдесят секунд на протяжении до часа. Такой режим уже можно считать достаточным для начала плавной перенастройки биохимии своих клеток на более совершенные режимы работы. Естественно такими техниками для достижения подобных результатов надо заниматься каждый день весьма длительное время. От нескольких месяцев до нескольких лет, в зависимости от степени ваших усилий и методичности практики.
При осуществлении подобных тренингов, во время чисто физических действий с дыханием, занимать свое восприятие и интеллект можно несколькими способами. Если у вас нет опыта одними волевыми усилиями запускать в работу базовую энергоструктуру, то можно в это время занять себя какой-либо интеллектуальной работой. Можно в это время читать книги, смотреть телевизор или даже работать на компьютере. В таком случае это будет чисто практикой работы с физиологическими и биохимическими структурами вашего тела, со всеми вытекающими отсюда многочисленными оздоравливающими и общеукрепляющими эффектами преимущественно на физическом уровне вашего организма. Если же к работе с мышцами дыхательной системы еще добавить и манипулирование энергиями как по всей поверхности тела, так и в «нижнем котле», то эффект будет еще выше. Особенно эффективным будет осуществление этой работы в момент задержек дыхания на вдохе и выдохе, ибо во время физического действия дыхательных мышц грудной клетки и диафрагмы на вдохе и выдохе это будет осуществлять несколько затруднительно. В моменты задержек соединение ощущений физического объема в нижних отделах легких в положении «выпяченного» живота, будет очень хорошо и гармонично накладываться на ощущение расширенных и пульсирующих энергией полостей «нижнего котла». Если к этому впечатлению добавить восприятие активной и ритмичной работы переполненных энергией магистральных каналов по всему телу, то общее состояние в высоких режимах подобной практики словами передать очень непросто.
Еще важный момент дыхательных техник. Принцип урежения дыхания и растягивания его ритма должен в оптимальном случае практиковаться не только во время специальных ежедневных тренировок, но и быть постоянной характеристикой стиля осознанно действующего человека. Ибо включение в повседневное функционирование этого типа дыхания на уровне подсознательного механизма только за счет ежедневных 40 минутных тренингов будет происходить достаточно долго. Поэтому неоднократно в течение дня, в любых подходящих для этого случаях очень желательно вспоминать о такой необходимости и включать этот новый для вас тип дыхания. Вполне возможно это делать во время ходьбы в среднем режиме интенсивности, а еще лучше в варианте неспешной прогулки. Во время поездки на работу или с работы, в период обеденного перерыва всегда можно найти десять — пятнадцать минут, когда есть возможность вспомнить о необходимости должным образом контролировать дыхание и заняться именно этим.
Конечно, прежде всего, для подобных действий необходима мощная интеллектуальная доминанта в сознании. Но у людей серьезно проникшихся идеями как минимум оздоровления своего физического тела, а как максимум — задачей раскрытия и мобилизации всех пока еще не проявленных уровней своего существа, вплоть до высших Божественных, такая доминанта должна возникать прежде всего. Ибо без серьезного и мощно актуализированного интереса к переходу на новый стиль жизни и тип функционирования, как тела, так и сознания, не возможны ни какие активные и долгосрочные действия по достижению великих и возвышенных целей человеческой жизни.
Технология подобных действий будет такова. Выбрав подходящий момент, вы переходите на весьма неспешный темп ходьбы и обращаете все внимание на процесс дыхания. Во время ходьбы необходимо делать вдох несколькими малыми порциями исключительно диафрагмой, затем около 10–15 секунд держать паузу между вдохом и выдохом и далее также малыми порциями ступенчато выдыхать.
Хочу обратить внимание на обязательность именно не глубоких диафрагменных вдохов практически без задействования дыхательной мускулатуры грудной клетки. Субъективно этот процесс будет ощущаться как проникновение воздуха куда-то в нижнюю часть грудной клетки и вверх живота. Если же пытаться делать во время ходьбы глубокие вдохи сильно выпячивая диафрагму, а затем еще и активно волевым усилием расширять, раздувать грудную клетку по типу полного дыхания, то подобный процесс очень быстро может привести к физическому утомлению со всеми вытекающими последствиями. Волевое растягивание дыхательного ритма при ходьбе должно происходить в достаточно комфортных или хотя бы ненапряженных условиях. Именно только в этом случае подобная практика может войти обязательным элементом в повседневную жизнь и давать заметные и эффективные результаты. При соответствующей тренировке так вполне можно прогуливаться или ходить в среднем темпе десять — пятнадцать минут без особых признаков усталости или утяжеления, дискомфортности ритма дыхания. Постепенно, по мере накопления углекислого газа в крови по всей глубине мышечных структур начнется расширение сосудов и капилляров, отчего во всем теле начнет возникать чувство нарастающего интенсивного тепла, даже жара. Одновременно растягивать ритм дыхания станет несколько трудней. В этом случае можно сделать дыхание чуть глубже и одновременно несколько чаще. Дискомфорт дыхания должен будет уменьшиться и «дыхательную» прогулку можно будет продолжить, ощущая необычно интенсивное физическое тепло в теле.
По мере накопления эффекта от эксплуатации различных стилей и режимов дыхательных техник, на определенном этапе изменения способов функционирования организма обязательно начнет проявляться один весьма необычный эффект. Особенно активно он даст о себе знать при длительных, почти минутных, задержках на вдохе. В общем случае это будет ощущение, словно вся поверхность легких изнутри покрыта, окутана неким слоем высоко наэлектризованного силового поля. Это впечатление по своему характеру будет весьма близким к ощущениям, возникающим около поверхности кожи от прохождения потоков энергии при энерготренингах заметной интенсивности. В этом месте книги автор считает нужным перейти к рассмотрению способов и режимов функционирования нематериальных механизмов запускаемых в действие дыхательными техниками.

Метафизические аспекты дыхательных техник

В этом разделе книги мы исследуем очень важный аспект дыхательных практик, связанный с наращиванием мощности потоков нематериальных энергий которые циркулируют в психоэнергетических структурах человеческого существа, а также с техниками осознанного управления подобными процессами. Вообще, подробному исследованию такой темы посвящены две другие мои книги: «Энергопрактики йоги и цигуна. Секреты суммы технологий» и «Овладение жизненной силой. Путь могущества и бессмертия». Поэтому в этой главе мы только коротко рассмотрим основные теоретические посылы и технические закономерности лежащие в основе техник управления нефизическими жизненными энергиями. Тех читателей, кого в подробностях и деталях заинтересуют подобные предметы, я отсылаю за информацией к вышеуказанным моим книгам.
Чтобы быстро и эффективно войти в мировоззрение автора и в суть разработанных им технологий волевого самосовершенствования и развития возможностей человеческого существа необходимо, прежде всего, сформировать следующее понимание.
В многомерном человеческом организме есть важнейшая, лежащая в самой основе осуществления всех наших жизненных функций и физиологических возможностей нематериальная, небиологическая структура. Это система из многих миллионов энергоактивных точек и многих тысяч мелких капилляров и десятков крупных магистральных каналов. На теле человека, как и на поверхности любого материального предмета, из окружающего мироздания собирается «поверхностный заряд» специфической нематериальной энергии. Именно эту энергию энергоактивные точки собирают с поверхности физического тела и отправляют в сотни тысяч мельчайших энергокапилляров, которые уходят в глубь тела. Далее капилляры сливаются в канальчики среднего размера, а те, в свою очередь, объединяются к крупные магистрали. По мере движения по таким каналам потоки энергии модифицируются, разгоняются, «уплотняются» и питают «жизненной силой» все основные органы физического тела.
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Подобная энергосистема была описана в индусских и китайских текстах еще в древнейшие времена, а такая нематериальная энергия пронизывающая все мироздание, как и наполняющая тело человека у индусов получила название «прана», у китайцев «ци», а в древней античной гностическо-герметической традиции она определялась как «пневма». Во многом о такой энергии имели представление шаманы в самых разных частях нашей планеты, например в культах, исповедовавшихся в доколумбовы времена в городах — государствах майя на полуострове Юкатан в Центральной Америке эта энергия, специфическая душевная, психическая сила называлась «чулял».
Знание о существовании такой энергетической системы и наличие циркулирующей в ней нематериальной, метафизической энергии лежит в основе древнекитайской системы целительства «чжень — цзю» терапии, то есть иглоукалывания и точечного массажа. Но в этой узкопрофильной целительской системе сохранилось только прикладное, сугубо врачебное понимание существования подобной очень сложной и разветвленной системы «нематериальной энергетики» человека. Но вот основополагающий смысл возникновения и понимание закономерностей эволюционного развития в человеке подобной структуры был потерян в веках.
Многомерный человеческий организм использует такую нематериальную энергоинформацию для обеспечения динамического существования всех своих процессов на разных «этажах» собственного жизненного бытия. Энергоинформация трансформируется на разных уровнях человеческих энергоструктур — от низших до высших — в свои различные модификации. На низших уровнях человеческого существа эта энергоинформация проявляется в виде потоков нематериальной силы околофизиологической природы. Именно эта сила приводит в движение все бесконечные цепочки биохимических обменных процессов в миллиардах клеток нашего физического тела. Далее часть этой нематериальной силы, не потраченная на обеспечение потребностей материального тела, трансформируется в более вышестоящие, «утонченные» энергии психоэмоционального уровня и обеспечивают работу соответствующих эмоциональных «этажей» личности. Не использованная на этих «этажах» часть оставшейся энергоинформации уже трансформируется в потоки своего высшего качества, то есть становится «информацией» в полном понимании этого определения и обеспечивает активность динамики высших интеллектуальных и духовных процессов в человеческом сознании.
Но для простоты изложения будем называть эти различные модификации энергоинформации, за исключением самых высших, просто энергией. Следовательно, за счет нематериальной жизненной энергии человеческий организм осуществляет все свои основные жизненные функции и реализует свое главное предназначение на земле в виде роста количества и качества сознания с его ведущей функцией — способностью к познанию.
К сожалению, в современных академических, а тем более в популярных работах тема существования и работы нематериальных энергий в человеческом организме затрагивается либо вскользь, крайне поверхностно либо вообще не поднимается. В лучшем случае говорится об очень гипотетической субстанции, восходящей к теоретическим основам современной физики — негоэнетропии, или упоминается реликтовое микролептонное излучение, оставшееся во Вселенной после Большого взрыва, либо очень неконкретно намекается на некие энергии неба, земли или вообще космоса. Поэтому в подтверждение всех высказанных выше положений о смысле и целях пребывания энергии в человеческом организме, а также о путях ее преобразования, автор позволит себе несколько цитат исключительно из древних текстов.
Брихадараньяка упанишада: «Как волос, расщепленный на тысячу частей, таковы у человека артерии, называемые хита и утвержденные в сердце. По ним течет текучее «(4:2:3).
Дхьянабинду упанишада сообщает на такую же тему:
«По путям 72 тысяч токов круговращается (энергия) проходя через 280 миллионов пор (на коже)»(98).
Трактат античного герметиста Стобея «Физические эклоги»: «Дух черпает свою силу из обволакивающего мира»(52:6:7).
Знаменитый труд «О началах» раннехристианского мистика и богослова Оргиена: «Душа разлитая по всему телу (в нем) все движет и приводит в действие» (2:8:5).
* * *
Основополагающий уровень весьма сложной и разветвленной нематериальной энергосистемы человека автор назвал «базовой энергоструктурой». Эта структура состоит из огромного количества энергоактивных точек на поверхности кожи человека и уходящих от этих точек вглубь тела микроскопических нематериальных каналов. Интересно, что в древних текстах китайского даосизма эти точки называются «юй», что означает «собирать, соединять» (иногда использовался и другой термин — “цзоу ли“). В индусской традиции они называются «мармы». В этих точках именно и происходит «генерация» жизненной энергии нашего организма. По закону притяжения противоположностей — «материя — информация» — рассеянная первичная праинформация окружающего мироздания — «протопуруша» или «юань-шень», «юань-ци» притягивается к поверхности человеческого тела и тут же стягивается к энергоактивным точкам и через них засасывается в глубину тела в тончайшие нематериальные каналы первого уровня. Соответственно такая уже сгущенная и уплотненная, сконцентрированная на поверхности кожи энергия будет называться в индусской традиции — прана, а в китайской — вей ци.
Древнейший натурфилософский трактат китайского даосизма «Хуанди ней цзин» так описывает этот процесс: «Чистая субстанция инь приводит в движение процессы в тончайших отверстиях на поверхности тела» (5), «В том месте, где действует охранительное дыхание вэй-ци, обязательно открываются отверстия на коже»(34).
В синтетическом труде конца 18, начала 19 века Чень Син Сюаня «И Шу» (Изложение медицины) о подобном механизме говорится следующее: «Для сообщения тончайшего дыхания — ци человеческого организма с внешним миром существуют тончайшие отверстия на коже цзоу-ли» (8:4).
В отходящих от энергоактивных точек юй в глубь тела энергетических капиллярах частицы рассеянной праинформации «сгущаются, концентрируются и спрессовываются» в потоки нового свойства и прежде рассеянная информационная субстанция проявляет такое свое качество как энергия. Эта энергия уже может активизировать, реализовывать процессы обмена веществ в физических структурах нашего тела (Рис. 7.2.).
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        Рис. 7.2. Общая схема энергоканалов.
      

Далее микроскопические энергокапилляры соединяются в более крупные «артериоллы», те в свою очередь сливаются в каналы большего сечения и так далее, пока не произойдет объединение энергий в мощные магистральные потоки. По мере транспортировки энергии из нижестоящих систем каналов в более крупные происходит и усиление рабочих возможностей самой энергии. Если в энергокапиллярах энергия может управлять процессами обмена веществ только на микроуровне — в клетках тканей, то в более крупных и полноводных магистралях энергия постепенно «мужает», усиливает свою энергичность, производительность и работоспособность. Именно так она последовательно трансформируется в потоки такой силы, которые уже обеспечивают жизнедеятельность всех важнейших и очень энергоемких в своих потребностях физиологических органов тела, начиная от мозга и сердца, заканчивая тонкой балансировкой деятельности терморегуляционной, иммунной, эндокринной и прочих систем. Но, сразу нужно себе четко уяснить, что фундаментальное качество этой жизненной энергии неизменно во всех каналах и она способна работать исключительно в физиологических органах и управлять только материальными обменными процессами.
Именно об этом предназначении энергии, вырабатываемой базовой энергоструктурой — ее индусское обозначение «въяна» (вседарящая), китайское обозначение «ин ци» (питающая) — хорошо сказано в «Араньякапарве», третьей книге огромного индусского эпоса «Махабхарата»: «Огонь, проникающий все элементы тела, разносится этим ветром повсюду и приводит в движение соки, секреции и гуморы»(203; 19–20).
Древние ясновидцы заметили четкую связь между нарушениями производительности магистральных энергоканалов и физическим благополучием питаемых ими органов тела, что выражалось в возникновении различных заболеваний. Так в Индии и Китае возникли системы нематериального целительства, когда путем массажа, иглоукалывания или прижигания точек на энергоканалах с нарушенной производительностью, их работоспособность восстанавливалась, и связанные с ними больные органы излечивались. Выше уже говорилось, что именно китайская «чжень-цзю» терапия сохранила до нашего времени знание о системах энергоканалов. Искусству иглоукалывания известны главные магистральные каналы называемые «цзин» и особые (чудесные) каналы «май» (мо). Есть понятие о соединяющих каналы «цзин» коллотералях «ло» и малых энергоканалах — артериоллах «сунь-ло» (внучатое, младшее ло).
Трактат Чень Син Сюаня «И Шу» так описывает последовательность течения энергии в каналах: «В человеческом организме существуют продольные каналы — цзин и поперечные каналы — ло, а также есть вторичные каналы сунь-ло… Это можно сравнить с тем, как небольшие горные ручейки попадают в ручей побольше, который далее несет свои воды к большой реке. Ручейки, ручьи, потоки и речушки бывают наполненными, а иногда пересыхают. Но, тем не менее, как в древние времена, так и сейчас, они несут свои воды в большие реки, которые никогда не пересыхают совсем. Если эти реки пересохнут, то человек погибнет» (9:2). В таких натурфилософских текстах хорошо просматривается последовательность уровней функционирования базовой энергоструктуры — от запитывания рассеянной, первичной энергоинформацией активных точек на поверхности тела, до ее трансформации в активную жизненную силу в крупных энергомагистралях.
Древние индусские ведические источники, как и тысячелетние даосские тексты, на своих страницах описывают многие и многие тысячи энергоканалов называемых «хита». В современной популярной литературе по йоге для этого уже употребляется исключительно термин «нади», который появляется в более поздних шиваистко — тантрических источниках. Автор позволит себе привести некоторое количество цитат из древних источников в подтверждение своей вышеприведенной концепции.
Дхьянабинду упанишада сообщает:
«По путям 72 тысяч токов круговращается (энергия) проходя через 280 миллионов пор (на коже)»(98).
Брихадараньяка упанишада:
«Пуруша проходит через семьдесят две тысячи артерий, которые называются хита и идут от сердца ко всему телу»(2:1:19).
«Как волос, расщепленный на тысячу частей, таковы у человека артерии, называющиеся хита и утвержденные в сердце. По ним течет текучее»(4:2:3).
* * *
Завершая разговор об энергоактивных точках и капиллярах, будет очень кстати упомянуть об одном очень интересном феномене науки двадцатого века. В 1949 году советским изобретателем — самоучкой Семеном Кирлианом из Краснодара был предложен новый вид фотографии — газоразрядный, который получил имя изобретателя и более известен под названием кирлианографии. Как полагает современная наука, этот вид фотографии или непосредственного оптического наблюдения позволяет видеть процессы накопления и движения специфических разрядов, происходящих на поверхности различных предметов и на границах разнообразных сред. Причем, картина на поверхности неодушевленных предметов резко отличается от картины разрядов на поверхностях живых объектов — листьев растений, кожи человека и так далее.
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        Рис. 7.3. Ореол из языков нематериальной энергии вокруг пальца на экране кирлианаппарата.
      

Автор не раз имел возможность наблюдать через оптическую обкладку эту восхитительную картину. При некотором увеличении корона газоразрядного свечения распадается на отдельные элементы и можно прекрасно разглядеть на коже человека огромное количество мерцающих зеленовато — голубых точек, очень похожих на россыпи светил млечного пути на звездном небе… Если же к пластине оптической обкладки прижать подушечку пальца, то мы увидим, как к оказавшимся на границе стекла и кожи энергоактивным точкам из пространства притягивается дрожащий и пульсирующий конический язычок светящегося шлейфа, подобный голубовато — розовому пламени. Каждый палец оказывается окружен короной из многих десятков таких снопов дрожащего и сияющего пламени, заканчивающихся в интенсивно светящейся точке.
Наука до сих пор не может внятно объяснить — что же такое мы видим на экранах кирлиан аппаратов. Эффект налицо, но его содержание и смысл совершенно не понятны. Но автор настоящей книги с крайне высокой степенью вероятности полагает, что это как раз и есть единственно на сегодняшний момент возможный механизм наблюдения и визуализации работы поверхностных энергоактивных точек и способа засасывания нашим организмом через них рассеянной, первичной праинформации (протопуруши) из окружающего нас пространства.
Усвоив все вышесказанное, снова вернемся к йоге. Древние создатели развивающих волевых энергопрактик сумели очень тонко разобраться в основополагающих подробностях функционирования человеческого энерготела. Именно используя такое свое глубинное знание, они подобрали такой режим работы энерготела для тренировочных, развивающих упражнений, который генерирует потоки жизненной силы повышенной «плотности и напряженности». При этом подобная энергия почти не тратится, а остается в распоряжении практикующего адепта.
Подробно рассмотрим этот тренировочный режим. Вот, йог принимает специфическую статическую позу. Значительная часть его мышц напряжена. В энергетическом теле мгновенно начинает многократно интенсивнее действовать механизм «засасывания» энергии из окружающего пространства через поверхностные энергоактивные точки. Это действует многомиллионнолетний рефлекс энергосистемы всех животных — ведь значительное количество мышц тела активно напряглось, значит, сейчас начнется серьезная работа и организму потребуется много энергии. По энергоконалам начинают течь резко увеличенные потоки энергии.
Но йог не меняет положения тела, не движется в пространстве, он продолжает статично находится в той же позе достаточно длительное время.
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При этом отчасти тратится только биохимическая энергия АТФ в митохондриях клеток статически напряженных мускулов. А «психическая» энергия, обычно активно употребляемая на сложную работу энергетической и непосредственно связанной с ней нервной системы по обеспечению сложной координации движений, тонкое управление различными группами динамично работающих мышц, усиленную деятельность дыхательной и кровеносной систем, ориентацию в пространстве и обеспечение работы зрения, слуха, вестибулярного аппарата, а так же на текущую и прогнозную оценку результатов деятельности во времени и пространстве, в этом случае совершенно не расходуется. Эта энергия в избытке поступает в организм, но не тратится, а, следовательно, остается, накапливается в нем.
«Асана должна обладать двойным свойством: концентрацией (собранностью) и расслабленностью» (Йога-сутра; 2:46).
В этих кратких, но чрезвычайно емких словах, древним мудрецом Патанджали как раз и определяются основы работы этого механизма — очень тонко подобранный режим баланса расслабленности и напряжения мышц физического тела и высокая собранность и производительность энергетического тела. Но самая главная гармония «собранности и расслабленности» должна быть соблюдена в следующем — максимально мобилизованными и производительно действующими должны быть структуры производящие нематериальную энергию, обеспечивающие такой «жизненной силой» организм. А вот расслабленными, неактивными, практически отключенными от деятельности должны быть все механизмы и системы организма в обычной жизнедеятельности тратящие, «сжигающие» энергию. Это касается функционирования всех затратных режимов различных структур личности — от физических, до психоэмоциональных. В даосском трактате «Секреты культивации изначальной природы и вечной жизни» в главе 4 по поводу такого специфического режима деятельности организма читаем буквально следующее: «Воспроизводящая сила превращается в жизненность, когда тело недвижимо».
После нахождения в течение определенного времени в неподвижном состоянии в какой — либо статической позе, йог выходит из такого положения. Затем обязательно следует некоторое расслабление в специфической позе, во время которого происходит перераспределение по всему телу только что выработанной порции энергии, а затем снова начинается вхождение в новую «рабочую» асану. Опять у адепта статически напрягается большая группа мышц и опять, повинуясь миллионнолетнему рефлексу, энерготело принимается поставлять в организм большие порции энергии в ожидании от тела активной физической работы. Но время позы в ее статическом, неподвижном варианте, близком к состоянию полного покоя, опять надолго затягивается и снова новая порция мобилизованной, но не потраченной «психической» энергии остается в резервах организма. Вот так происходит из упражнения в упражнение, из занятия в занятие, изо дня в день, из года в год. Практикующий йогу адепт получает и, не затрачивая на физические и психоэмоциональные нужды, перебрасывает на более высокие уровни своего бытия все большие и большие количества жизненной энергии, все возрастающие порции психической силы.
* * *
Теперь рассмотрим, как могут действовать нематериальные, тонкоэнергетические техники в области дыхательных практик. Вначале несколько слов о теоретических предпосылках подобного процесса.
Как мы знаем, рассеянная энергия окружающего мироздания — протопуруша, или юань ци, оседает, начинает концентрироваться на поверхностях любых материальных предметов и на границах любых сред разной плотности. Соответственно, эта рассеянная энергия будет концентрироваться не только на поверхности кожи человека, но и на внутренней поверхности его легких, на границе контакта поверхности альвеол и воздуха. Соответственно всасывание энергии праны, или вей ци через миллионы энергоактивных точек происходит как с поверхности кожи, так и с поверхности легких. Во время упражнений хатха йоги мы активизируем за счет специфических режимов напряжения мышц опорно-двигательного аппарата миллионы энергоактивных точек на поверхности кожи. Но при таком режиме мобилизации соответствующие точки на внутренней поверхности легких остаются не вполне активированными.
А если вспомнить, что внутренняя поверхность легких (около 100 — та квадратных метров на вдохе) многократно больше поверхности кожи (около 2-х квадратных метров), то количество энергоактивных точек на поверхности легких несоизмеримо больше чем на наружной поверхности тела. Правда большинство из них находится в «замороженном», неактивном состоянии.
Следовательно, если запустить в регулярную работу огромное количество энергоактивных точек на весьма обширной внутренней поверхности легких, то это резко повысит производительность базовой энергоструктуры такого человека. Методика мобилизации такого огромного резервного потенциала человеческой психоэнергетики будет такова. Как энергоструктуры на поверхности тела запускаются в мощную работу продолжительным статическим напряжением скелетных мышц в специфических неподвижных позах, так и фрагменты энергосистемы человека на внутренней поверхности легких активизируются путем серьезного напряжения в неподвижных паузах мышц, обеспечивающих дыхательные движения. А такое статическое напряжение в неподвижном состоянии возможно только на задержках дыхания. Активизация работы энергоактивных точек легких возможна и происходит в реальности только при длительных и методичных задержках дыхания на вдохе и выдохе. При этом дыхательная мускулатура должна определенное время статически замирать в своих предельных положениях, останавливаться в фазах заметного напряжения.
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Конечно, это очень непросто и чтобы выйти на такой уровень возможностей нужно как минимум иметь хорошо натренированные и развитые мышцы всей дыхательной группы — диафрагму, мышцы живота и межреберные мускулы. Только на их физическое «накачивание» и силовую подготовку обычно уходит несколько месяцев. Кроме этого нужно еще научиться гасить беспрерывное вращение в голове круговерти отвлеченных и малонеобходимых мыслей. Ведь если ваш ум будет до предела заполнен бесконечным тарахтением обыденной житейской суеты, то никакие тонкие ощущения от реальных процессов, происходящих в ваших глубинных структурах, не смогут пробиться в ваше восприятие. Такая способность развивается специальными концентрационно — созерцательными техниками, которые в более традиционном варианте именуются не вполне верным термином медитация. Всех заинтересованных в более подробной информации о подобных концентрационно — созерцательных техниках рекомендую обратиться к другим моим книгам. Там этот вопрос рассмотрен достаточно подробно.
Когда мне однажды удалось активно запустить в работу многочисленные точки на внутренней поверхности легких в состоянии выключенности всех посторонних отвлекающих ментальных (мыслительных) процессов в сознании, то впервые возникло очень необычное и ни на что другое не похожее ощущение. Откуда-то из глубины грудная клетка оказалась буквально раздута, расперта каким– то плотным, очень тонко, но ощутимо вибрирующим толстым слоем некоей субстанции. Словно изнутри полости груди ее покрывает весьма осязаемая достаточно толстая и активно действующая энергетическая «корка». При этом все иные ощущения тела и энергострутуры отошли на второй план и этот реально действующий где-то в глубине объема грудной клетки нематериальный энергетический процесс занял основное место на экране моего восприятия. Со временем, когда я четко научился управляемо переносить фокус восприятия на разные фрагменты своей базовой энергоструктуры, то такие впечатления стали легко накладываться или наоборот разделяться с ощущением восприятием работы иных областей и объемов энергоструктуры. Эти «дыхательные эффекты» хорошо вписывались и накладывались в дополнение к ощущениям силовых пространств работы поверхностных точек на коже, горячей пульсации магистральных энергоканалов, работы объемов нижнего котла или даже к ощущениям общей энергонапряженности силового поля в пространствах энергетического кокона за пределами физического тела.
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Тут надо сказать, что мобилизовать энергетические системы на внутренней поверхности легких мне удалось последними из всех ведущих составных механизмов базовой энергоструктуры, поэтому и освоение возможностей и отлаживание восприятия такой работы мне удалось сделать достаточно быстро. Ко времени, когда я занялся скрупулезным исследованием энергоаспектов дыхательных техник, у меня уже была серьезно активизирован поверхностный уровень базовой энергострукутры и четко запущены в работу системы нижнего котла. Поэтому и освоение внутренних структур легких произошло быстро. Здесь нужно понять, что базовая энергоструктура человека представляет собой весьма сложный и разветвленный механизм из огромного количества энергоактивных точек на разных поверхностях тела и весьма значительного числа энергоканалов — от самых маленьких и малозаметных до двенадцати мощных энергомагистралей и восьми коммутирующих «чудесных» меридианов. В базовую энергоструктуру также входит и достаточно сложно устроенный механизм «нижнего котла» с тонко сбалансированной работой различных «обратных клапанов» и прочих перепускных механизмов, как и мощный главный энерготрансформатор нашего многомерного организма — кунда. Поэтому нужно понимать, что если пытаться мобилизовать и запустить в активную работу всю свою энергетику только одними дыхательными практиками — то этот процесс может затянуться на весьма длительный срок. Ведь нематериальная энергосфера человеческой личности представляет собой единую систему, где составные элементы тесно сотрудничают и взаимодействуют друг с другом. Поэтому и достигать достаточно быстрого и предсказуемого результата лучше, если эту многозвенную и сложносоставную систему активизировать и запускать в высокопроизводительную работу сразу с нескольких сторон воздействия и мобилизации. Именно поэтому автор не берется четко предсказывать возможные сроки выхода на некоторый уровень анктивной раработки подобных систем каждым уже заинтересовавшимся человеком. В одних условиях, когда будет идти гармоничная, интегральная ежедневная работа под руководством опытного наставника это может произойти за полгода, а других, более неспешных и не слишком регулярных условиях это может растянутся на годы.
Первым и главным признаком успешного продвижения адепта по пути осознанного, волевого освоения энергопрактик является появление в теле, и особенно под поверхностью кожи, весьма специфических и очень схожих для разных людей во все времена и во всех странах ощущений.
В «Йога таттва упанишаде» на эту тему сообщается очень конкретно: «Потом даже от медленного и постепенного дыхания у воплощенного, находящегося в асане, появляется дрожь тела»(52).
«Йога кундалини упанишада»: «Пусть это вызывает дрожь в животе» (15).
В очень полезной и информативной книге Лу Куань Юя «Даоская йога. Алхимия и бессмертие» излагается поздний даоский трактат «Секреты культивации изначальной природы и вечной жизни» и в третьей главе там очень предметно оговорится об этом состоянии в результате повседневной и длительной практики: «Если описанное выше упражнение выполнять ежедневно и заставить жизненность вибрировать в каналах…».
Далее в этом трактате в главах 9 и 11 очень часто упоминаются ощущения, возникающие при активном движении потоков энергии по телу: «Однажды во время медитации я почувствовал, что будто муравьи забегали по всему моему телу и неожиданно центр моего нижнего дань-тяня сделался необычно горячим…» или «Начал чувствовать нечто вроде зуда по всему лицу, паутину, покрывающую его и как будто стаю пробегающих муравьев; это указывало, на то, что врожденная жизненность распространяется по всему телу».
Автор настоящего труда в результате настойчивой и верной практики йоги тоже однажды начал воспринимать именно подобные ощущения по всему телу и уже много лет эти впечатления усиливаются и совершенствуются. Чаще всего и в первом приближении это похоже на пробегание под кожей легких энергетических потоков типа «мурашек», появление даже в очень теплом помещении или в летнюю жару на открытом воздухе ощущения легкого озноба на поверхности кожи и пупырышков «гусиной кожи», постоянного восприятия легких интенсивно повторяющихся специфических вибраций. При этом каждый корешок волос на руках и ногах как бы выделяется и оказывается на вершине «пупырышка гусиной кожи». Волосы становятся как бы гораздо заметнее.
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Именно эти впечатления о внешних признаках активной работы базовой энергосистемы послужили основой для подобных описаний, часто встречающихся в древних трактатах, как-то: «Жизненная энергия достигнет кожи, дойдет до кончиков волос, она станет свободно циркулировать через волосяные мешочки и вены (каналы), новая жидкость силы инь будет порождена» (Десять вопросов; 1). Там же далее: «Следует сделать так, чтобы кожа дышала всеми фибрами»(4).
А в «Хуанди ней цзин» читаем явно из тех же впечатлений: «Секреция в области пор вызывает свежесть… делает кожу активной и называется жидкость». Здесь также следует опять привести уже цитировавшийся ранее, но при этом совершенно превосходный фрагмент из «Дхъянабинду упанишады»: «По путям 72 тысяч токов круговращается (энергия), проходя через 280 миллионов пор (кожи)»(98).
Упражняющийся приверженец прямого пути ежедневно и основательно практикующий йогу, постоянно накапливает в своем многомерном организме значительно больший энергопотенциал, чем усредненный обычный человек, и пускает эту избыточную энергию как на укрепление чисто физического здоровья, так и на развитие своих высших уровней энерготела и сознания. При этом он во время тренировки непрерывно ощущает движение по телу энергопотоков высокой плотности, что говорит о верности осуществляемой им практики.
Очень хороший эффект дает совмещение техник управления процессом физического дыхания с практиками запуска в режим повышенной производительности базовой энергоструктуры и нижнего котла. Но это возможно только при соответствующем развитии и хорошей натренированности подобной волевой функции по мобилизации нематериальных структур у соответствующего человека. В подобном случае волевые усилия, направленные на управление дыхательными мышцами и отслеживание ощущений физического тела от чисто дыхательных упражнений, будут накладываться на волевые усилия в отношении нематериальных структур и органов, как и будут одновременно восприниматься эффекты от функционирования подобных «соседних» структур. В таком варианте однажды заданный ритм растягивания физического дыхания будет поддерживаться практически автоматически с минимальными волевыми контролирующими усилиями, а вся мощь сознания устремиться к восприятию работы структур нижнего котла со всеми вытекающими отсюда состояниями восприятия. В этом случае центр тяжести, точка фокусировки сознания перемещается в объемы брюшной полости и человек начинает видеть мир и воспринимать все происходящее в его многомерном организме именно из этой позиции. В этом состоянии сознания управлять и отслеживать тонкости работы физического тела становиться легче и эффективней. Описать это состояние в терминах обычной понятийной системы довольно непросто, но практически каждый человек может испытать и научиться управляемо входить в это состояние за счет методик разработанных автором этой книги.
Следует только добавить к вышесказанному следующее. Как и во время дыхательных практик в положении сидя, так и во время ходьбы, концентрационные техники на нижнем котле или иных нематериальных энергоструктурах, будь то работа каналов и точек на внутренней поверхности легких, либо на поверхности кожи, такие техники быстро приводят к вхождению в очень специфическое состояние сознания, во время которого физическое тело переходит в особый, энергосберегающий режим работы. Такое состояние даже при ходьбе среднего темпа характеризуется очень легким, практически незаметным дыханием с весьма удлиненным ритмом. Если же мы еще и чисто волевым контролем растягиваем подобный дыхательный ритм, то получаем на физическом уровне именно тот дыхательный режим, к которому так стремимся.
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Нужно отметить, что все многообразие йогических асан и дыхательных техник создано не случайно. Во-первых, различные позы тренируют различные мышцы чисто на физическом уровне и это прекрасно для развития и поддержания в отличном состоянии материального тела. Во-вторых, в разных позах и в разных режимах дыхательных техник у начинающих адептов, чисто за счет усилий на физическом уровне начинают медленно, но практически гарантированно прорабатываться различные участки и структуры энерготела. И это очень важно, пока ученик еще не пришел к умению мобилизовывать свое энерготело чисто волевым усилием. Но и в дальнейшем, даже при достижении «сверхъестественного» уровня возможностей манипулирования своими энергоинформационными структурами, умело подобранные цепочки из асан будут все равно эффективно стимулировать выработку дополнительных порций энергии и прекрасно тренировать материальный уровень. Давать ощущения мышечной радости и мало с чем сравнимого удовольствия обладания гибким, тренированным, мощным и послушным физическим телом.
Выше был описан нигде ранее не упоминаемый в письменных источниках механизм работы различных уровней человеческого существа в едином комплексе традиционных энергопрактик. Надо понимать, что все различные системы энергетического, магического, шаманисткого и иных совершенствований, возникшие в разные эпохи, в разных исторических, культурных и географических условиях и фрагментарно описанные в сотнях разных источников опираются только на этот один единственно возможный механизм привлечения в энергосистему человека значительных дополнительных объемов энергоинформации, на одну возможную технологию овладения человеком все большими объемами жизненной силы. Ведь энергоструктура человека всегда и везде, в разные времена и у разных народов была и есть практически одинаковой. Поэтому и методика работы с ней, технология ее мобилизации происходит по одной единственно возможной схеме абсолютно для всех. И впервые подробная механика этого процесса изложена в моих книгах «Энергопрактики йоги и цигуна. Секреты суммы технологий» и «Овладение жизненной силой… Путь могущества и бессмертия» и повторена на этих страницах. Я очень надеюсь, что все это у меня получилось достаточно простым, рациональным и понятным для большинства читателей языком.

Дыхательные техники в мистических
Традициях


Дыхательные техники играют весьма заметную роль в мистических практиках мировых религий и различных эзотерических культов.
Вначале уясним, а что же под собой подразумевает сам термин — мистический и мистические практики.
Сразу определим, что и сами мистические практики и используемые в них дыхательные техники можно условно разделить на два больших уровня. Мистицизм локальный или внутренний (это работа с внутренними нефизическими энергиями человеческого существа) и мистицизм внешний, глобальный — направленный на постижение духовного устройства и сакрального смысла мироздания, в том числе и постижение, лицезрение Бога.
В первом виде мистических практик основной упор делался на развитие умения ощущать потоки нематериальных энергий по особым метафизическим структурам тела, управлять этими энергиями, уметь наращивать их количество и повышать плотность и эффективность их работы. В результате развития такого умения и овладения потоками жизненной силы как минимум уходили все болезни и человек приобретал мощное физическое здоровье и весьма продолжительное долголетие. Как максимум — он осваивал за счет умения манипулировать такими энергиями некоторые мистические и магические совершенства, определяемые не иначе как чудотворство. Сюда входит весьма широкий спектр возможностей — от обретения серьезных целительских возможностей и дара предсказаний, до освоения астральных выходов из тела и прочего.
Во втором виде развития мистических возможностей ведущим принципом было не наращивание мощи нематериальных энергий в многомерном человеческом организме, а утончение и возвышение «духовной» чувствительности человека. При правильно выстроенной методологии такого направления духовного пути человек получал возможность выходить уже активизированными органами восприятия своего сознания на высокие, околобожественные уровни духовной вселенной и воспринимать их содержание. Именно на этих уровнях нематериального мироздания, в «чистом» виде содержатся все глобальные истины смысла мироздания, находятся глубинные причины всех основополагающих законов бытия, которые и управляют вселенной. Именно с этого уровня постижения духовной вселенной человек может начать финишный рывок к своему приближению и окончательному слиянию на уровне самой высокой и тонкой любви с Богом.
Надо понимать, что все мистические культы и мировые религии в своей основе, на уровне духовных источников в виде Божественных откровений всегда содержали подобное знание. Но со временем, во многих веках существования, по той или иной причине эти знания весьма по-разному интерпретировались, переосмысливались, порой серьезно искажались или просто забывались, либо как минимум — недооценивались.
Если говорить с позиций этого двухуровнего деления мистицизма о различных духовных традициях мира, то можно отметить, что в даосизме преобладал первый путь развития человека. В исламе и христианстве основной методикой были техники второго направления. Одинаково методично и в тщательных подробностях оба пути разрабатывала лишь индийская йога. Не вдаваясь в мировоззренческие и догматические подробности, не углубляясь в тактические особенности духовных дисциплин каждого из упомянутых путей метафизического и религиозного самосовершенствования, проследим роль и содержание дыхательных техник в каждом из них.

Индийская йога

Из всех традиций духовного самосовершенствования йога, пожалуй, наиболее древняя и обладает крайне широким набором техник самых разных уровней. Мы не будем здесь тщательно исследовать ни крайне мощные и предельно эффективные техники массированной генерации околофизиологической жизненной энергии праны методиками физически ориентированных техник хатха йоги. Как и не будем погружаться в удивительный мир тончайших духовно — созерцательных методов будхи йоги, которые выводят своих адептов к самым возвышенным горизонтам восприятия духовной вселенной, на прямую видимость лицезрения надмирного бытия Бога.
В своем экскурсе мы только затронем рассмотрение специфических дыхательных техник йоги. Методологически эти техники расположены в разделе пранаяама и представляют собой четвертый уровень постижения метафизических практик на восходящем восьмиступенном пути овладения техниками работы с нематериальными уровнями человеческого существа. Напомню, что идеология восьмиступенного пути была впервые изложена в классическом тексте «Йога сутры» написанном древним мудрецом Патанджали ориентировочно в третьем веке до нашей эры. Сам термин прана-яма имеет весьма глубокое содержание. «Прана» в переводе с санскрита означает «тонкое жизненной дыхание, нематериальная жизненная энергия». Согласно учению йоги, она незримо пронизывает все мироздание и неотделима от материи. В переводе с санскрита слово «яма» означает «прекращение, остановка, удержание». Кстати, к этому слову восходит близкий по звучанию и смыслу старославянский термин. Русское слово «ямщик» обозначает возницу, управителя, удерживателя конной повозки. Подобно и «пранаяма» определяется как контроль над энергией человека, ее обуздание и управление ею. Древние учителя указывали, что пранаяма находится на границе между материальным и духовным мирами.
Итак, дыхательные техники йоги называются пранаямами — по названию соответствующей ступени йоги. К изучению и освоению подобных дыхательных техник подвижникам следовало приступать лишь овладев предыдущими тремя ступенями йогического мастерства. Предварительно нужно было освоить две ступени морально — этического совершенства — яма и нияма, и овладеть системами физически ориентированных техник — асана. Средневековый текст «Хатха йога прадипика» так определяет эту последовательность: «Освоив асаны и став хозяином тела, соблюдая правила чистого питания, йогин должен, практиковать пранаяму, согласно указаниям наставника»(2;1).
Йогические дыхательные техники весьма разноплановы и многообразны. Надо понимать, что все методики йоги создавались, неспешно совершенствовались, интерпретировались и заметно видоизменялись в самых разных исторических и этно-культурных условиях на протяжении не менее трех тысяч лет.
Первыми упоминания о важности роли дыхательных техник в системах религиозно — духовного постижения мира встречаются в ранних ведийских упанишадах (важнейших текстах духовного канона) на самом рубеже начала первого тысячелетия до нашей эры. Вот как поэтично говорит об этом древнейшая и, пожалуй, самая авторитетнейшая Брихадараньяка упанишада: «Откуда солнце поднимается и куда оно заходит, что боги делают великим законом, лишь оно есть сегодня и оно будет завтра. Пусть поэтому человек исполняет лишь один обряд. Пусть он вдыхает и выдыхает желая: «Да не овладеет мной зло смерти!» (I;1;5;23). А вот как воспевает великие жизненные силы дыхания Каушитаки упанишада: «Я дыхание, почитай меня как познающего Бога, жизнь и бессмертие. Жизнь — дыхание, дыхание — поистине, жизнь. Ибо дыханием достигает человек бессмертия в этом мире. Тот, кто почитает меня как жизнь, как бессмертие, достигает полного срока жизни в этом мире и бессмертия, неразрушимости в мире небесном»(3;2).
В великих текстах Махабхараты дыхательные практики также упоминаются достаточно часто. Напомню, что Махабхарата — это самый обширный по объему эпос в истории человечества. Книги, из которых состоит Махабхарата, ориентировочно записывались с восьмого по четвертый века до нашей эры. Но сколько веков до момента записи содержание текстов изустно предавалось из поколения в поколение бродячими сказителями — не знает никто. Именно поэтому совершенно неясен период возникновения основных идей и смысловых доминант, заложенных в великие духовные книги Махабхараты. Смысл же Махабхараты очень неоднозначен, ибо основное место там занимают пространные эпические повествования о битвах богов и злобных демонов, о женитьбах, похищениях и прочих околосемейных дрязгах между древними князьками, их сыновьями — дочерями и их многочисленными женихами — невестами. Все это чередуется с яркими повествовательными картинами о борьбе благородных принцев за их законные наследства с хитрыми царедворцами и т. д. и т. п. Но иногда среди таких этнических мифов, фольклорных сказок и древних былин встречаются фрагменты четко систематизированного технологического материала об устройстве нематериальных структур человека или духовном содержании и Божественном смысле Вселенной.
Так в самой духовно возвышенной третьей книге Махабхараты — знаменитой Бхагавадгите можно найти следующие строки, касающиеся дыхательных систем йоги. Там описывая разные системы и методы йогической практики, и среди прочего Кришна говорит Арджуне: «Другие йоги трансформируют исходящую из тела энергию во входящую, а входящую — в исходящую. Они обуздывают входящие и исходящие энергии, совершая пранаяму» (4;29). В таком виде переводят для западного читателя эти строки все нынешние интерпретаторы этого древнего текста. Но если знать, что как «входящая», «вдох» переводят термин «апана», а как «исходящая», «выдох» переводят термин «прана», то можно натолкнуться на иной, гораздо более глубокий, метафизический смысл этих строк. Расшифровку смысла содержания терминов «апана» и «прана» читайте в моих книгах «Энергопрактики йоги и цигуна. Секреты суммы технологий» и «Овладение жизненной силой. Путь могущества и бессмертия». При этом станет совершенно ясно, что пранаяма — это вовсе не «управление» вдохом и выдохом физического воздуха путем осознанной вентиляции легких, а совершенно иные техники манипуляции потоками нематериальных энергий в тонкой энергетической структуре человека. О таких зашифрованных в древних текстах и недоступных для профанов уровнях техник говорил великий индийский философ-мистик и богослов 8 века Шанкара в своей работе «Апарокшанубхути»; «Таким образом, постоянное присутствие этой силы есть задержка дыхания. Такова пранаяма мудрых, тогда как зажимание носа пальцами предназначено лишь для несведущих» (118–120).
Также крайне коротко и без особых расшифровок физических и энергетических технологий, но вполне определенно упоминаются дыхательные техники праняамы и в «Йога сутре» Патанджали.: «Затем следует управление движением вдыхания и выдыхания. Такие видоизменения бывают наружные, внутренние или неподвижные»(2;49–50).
В более поздних средневековых текстах можно найти много вариантов конкретных техник дыхания, особенно это касается тантрической ветви большого дерева йога — технологий. В современных йога технологиях используются именно подобные системы упражнений, по всей видимости, обретшие свой сегодняшний вид именно в эпоху позднего средневековья. Наиболее известен и обширен в плане описания техник трактат «Хатха йога прадипика» Сватмарамы написанный ориентировочно в 14 веке. Здесь во второй главе, специально посвященной дыхательным техникам, как в их мистическо — энергетичесокм аспекте, так и чисто физиологическом содержании, рассказывается о техниках пранаямы. Надо сказать, что все дыхательные техники, как преподаваемые во всем современном мире в рамках различных йога — технологий, так и описываемые в многочисленных книгах и руководствах на 80 процентов опираются именно на описания данные в этом трактате. Впервые в истории догматических текстов йоги тут дано определение основных этапов дыхательного цикла — вдох называется пурака, выдох речака, задержка называется кумбхака (кувшин).
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Причем различается задержка на вдохе и на выдохе. В тексте кратко изложено содержание многих дыхательных упражнений. Коротко процитируем описание основных из них:
«Подобно мехам кузнеца, делай быстрые вдохи и выдохи. Это — капалабхати. Она разрушает все недуги, порожденные слизью»(2;35).
«Закрыв рот, вдыхай ноздрями и воздухом, идущим через горло к сердцу, создавай шум. Это — уджджайи»(2:51).

          «Вот бхастрика. Помести стопы на противоположные бедра… Закрой рот и дыши через нос, пока не почувствуешь давление на сердце, горло и мозг. Тогда сделай вдох с шипящим звуком, пока не ударит в сердце. Все время держи тело и голову прямыми. Выдохнув, снова дыши, подобно кузнецу, быстро работающему своими мехами.
        
Держи воздух в своем теле постоянно движущимся. Почувствовав усталость, выдохни через правую ноздрю. Когда дыхание сделает живот полным воздуха, нужно закрыть ноздри большим, средним и малым пальцами. Сделав кумбхаку согласно правилам, нужно делать выдох через левую ноздрю. Это уничтожает недуги, происходящие от газов, слизи и желчи, усиливает пищеварение»(2;58–64).
Среди многочисленных подробностей и рекомендаций в трактате есть и наставления о периодичности выполнения упражнений: «Ранним утром, в полдень, вечером и в полночь — четыре раза в день нужно выполнять кумбхаку, пока число за один раз не достигнет 80, т. е. 320 кумбхак в сутки»(2;11).
И, конечно же, в тексте описаны эффекты, которых должен достигнуть упорный и старательный йогин: «Направив апану вверх, а прану вниз, йогин становиться шестнадцати летним юношей, даже если он был стариком»(2;47).
Многие усердные йогины настойчиво практикующие подобные техники могли добиваться весьма впечатляющих успехов в деле овладения функциями своего дыхания. Так М. Илиаде в своей книге «Йога: бессмертие и свобода» пишет, что: «Г.Вильсон, цитируя «Азиатский ежемесячник» за март 1829 года рассказывает о йогине, который мог задерживать дыхание на довольно длительный срок (20–40 минут). Этот йогин охотно демонстрировал свое искусство везде, где его просили, причем не из корысти, а просто из вежливости. Он также был способен оставаться под водой по несколько часов».
Читателю, которой заинтересован в более подробном ознакомлении с традиционными индусскими дыхательными техниками можно порекомендовать ознакомиться как с выше процитированными первоисточниками в полном объеме, так и прочитать более доступные по методу подачи материала книги популяризаторов йога — технологий двадцатого века. Например, книгу Свами Шивананды «Наука пранаямы» или объемистый труд Айенгара «Прояснение пранаямы».

Китайский даосизм

Даосизм заметно отличался от других древних духовных традиций своей весьма прикладной направленностью на достижение вполне конкретных и прагматичных результатов для пользы физического тела человека. Одним из идеалов и главных целей даосизма было достижение бессмертия в конкретном физическом теле.
Китайские святые-бессмертные (шэнь сянь) — это были мифические предки, достигшие религиозной цели даосизма — бессмертия. Бессмертия именно как бесконечного продления жизни своего тела через единение с глобальными натурфилософскими законами Дао посредством радикальной трансформации всех основных психосоматических параметров за счет регулярного применения целого комплекса определенных психофизических практик. В него составными частями входили специфическая гимнастика даоинь, дыхательные упражнения, особая сексуальная практика, духовное созерцание, алхимия и прочие метафизические технологии и дисциплины. Основной целью всех этих техник было научиться управлять и наращивать в организме мощности потоков нематериальной жизненной энергии ци.
«При помощи регуляции ци можно лечить множество болезней, можно войти в место, где свирепствует чума, можно подчинить себе змей и тигров, можно остановить кровотечение, можно жить под водой, можно ходить по воде как посуху, можно утолить голод и жажду, а также можно продлить годы жизни», — так гласил один из текстов позднего средневековья.
Именно ’’пестование жизни” путем активизации потоков энергии ци (иногда этот термин переводят как пневма) и составляло суть дыхательных упражнений, сопровождающихся сосредоточением внимания на движении жизненной силы по каналам тела, которая таким образом контролируется адептом и направляется им в нужные части тела. Подобные технологии в течение многих веков постепенно эволюционировали и совершенствовались в недрах весьма многочисленных школ и сект даосизма, прежде чем прийти к нынешнему состоянию.
В одном из древнейших, так называемых «мавандуйских» свитков, относящихся к периоду 3–4 веков до нашей эры — трактате «Десять вопросов» («Ши вэнь»), можно найти характерные для раннего периода развития даосизма рекомендации по укреплению здоровья и достижению долголетия с помощью управления жизненными энергиями, в том числе и посредством регулярных дыхательных упражнений: «Если вы рассмотрите сущность природы, то увидите, что главное в ней — силы инь — ян. Если что — либо из сущего теряет их, то оно более не может существовать, если же обретает их — то достигает процветания». И далее: «Относительно поглощения жизненной энергии существуют следующие запреты: (перечисляются). Следует избегать этих четырех бед и тогда глубокое дыхание станет средством обретения долголетия».
Так же весьма содержателен в этом отношении более поздний и весьма объемный трактат по внутренней алхимии даоского патриарха Гэ Хуна «Баопу цзы» («Мудрец, объявший пустоту»), созданный в начале четвертого века нашей эры. Этот текст вполне претендует на роль метафизической энциклопедии своего времени. Много места в нем уделено различным психофизическим способам «пестования жизненности», в том числе и дыхательным практикам.
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Читаем в 13 главе этой книги: «Баопу-цзы ответил: «Как же можно говорить только об этом одном? Ведь то, что необходимо для продления жизни, непосредственно связано с путем возвращения молодых лет, омоложением. Мужи высших способностей, зная этот путь, могут продлить годы своей жизни и избавиться от болезней… Именно поэтому хорошо умеющие держаться за жизнь определяют время между отходом ко сну и пробуждением как четыре двухчасья, их деятельность и покой основываются на постоянстве и порядке предельной гармонии, их кости и сочленения пребывают в согласии. Владея способом взгляда вниз и вверх, они преграждают дорогу болезням и закрывают входы для всего дурного, владея искусством вдоха и выдоха, они распространяют процветание и защищенность, владея способом сдерживания излияния семени, они достигают гармонии того, чем нужно овладеть». И далее в 15 главе: «Исчерпывающий принцип пестования жизни — это употребление божественных снадобий, а также безленностные занятия регуляцией пневмы и выполнением упражнений дао инь по утрам и вечерам, дабы таким образом полностью привести в движение и успешно сохранить пневму, сделав так, чтобы она без препятствий и помех двигалась по каналам тела».
Далее в последующих главах книги говорится, что, практикуя циркуляцию воздуха, следует вдыхать носом и затем закрывать, запирать воздух, удерживая его в течение 120 ударов сердца, после чего осторожно выдыхать ртом. Вдох и выдох следует производить бесшумно и без напряжения, так, чтобы перо, помещенное перед носом или ртом, не шевелилось. При этом необходимо вдыхать большое количество воздуха, а выдыхать малое. По мере овладения этой практикой следовало увеличить интервал между вдохом и выдохом до тысячи ударов сердца, что должно было, по мнению автора, привести к омоложению даже старых и дряхлых.
Среди разнообразных даосских способов дыхания наибольшей известностью пользовался способ «эмбрионального дыхания». Свое название этот способ получил потому, что стремился воспроизвести дыхание плода в утробе матери. Даосы учили, что плод не дышит носом или ртом, что дыхание производится через пуповину, которую они называли «воротами судьбы». Всем практикующим даосизм рекомендовалось овладеть эмбриональным дыханием, т. е. дышать как плод в материнском чреве. Даосы считали этот способ дыхания основой жизни, полагали, что с его помощью можно достичь состояния зародыша, изгнать старость, «возвратиться к истоку, вернуться к основе», а это означало достижение конечной цели. Впервые методика «эмбрионального дыхания» было создана в начале эпохи Тан (7–9 века). Надо сказать, что эпоха Тан был временем максимального расцвета даосизма, как и китайской культуры в целом. В отличие от внешнего дыхания, которое использует внешний, атмосферный воздух, оно определялось как внутреннее дыхание, то, которое использует внутренний воздух, находящийся в теле человека изначально. Именно в период Тан, существенно усовершенствовались идеи даосов о технике дыхания и во многих подробностях начали разрабатываться представления о циркуляции «энергии внутреннего дыхания» в теле человека.
Согласно рекомендациям, содержащимся в даосских сочинениях VIII–IX вв., «эмбриональное дыхание» можно практиковать само по себе, но чаще оно является необходимой предпосылкой к овладению потоками «внутреннего» воздуха. Весь этот комплекс называется «употреблением воздуха». Все подобные технологии предполагали вначале сделать ряд гимнастических упражнений, дабы «разогреть и расслабить тело». Затем следовало сесть прямо и сделать три вдоха, чтобы успокоить мысли и отвлечься от тела. Далее нужно тихо и легко выдохнуть нечистый воздух через рот и вдохнуть носом чистый. Повторить это шесть-семь раз. Таков порядок «приведения воздуха в гармонию». Когда гармония воздуха достигнута, а рот и нос «закрыты и пусты», надо наполнить рот воздухом, а затем «бить в небесный барабан» (стучать пальцами по затылку) не менее 15 раз.
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После этого сглотнуть воздух, как глотают воду, и сосредоточить внимание на воздухе, который проходит в «нижний котел», где он и остается на длительное время. Через определенный промежуток времени процедуру сглатывания надо повторить и так до тех пор, пока не «наполнится живот». После этого следует лечь в постель, вытянуть руки и ноги. Лежа нужно дышать носом, внимание сосредоточить на внутренних потоках дыхании, заставляя «воздух» вращаться по всему телу. Эта процедура называется «заставить воздух циркулировать». При этом предписывалось интенсивно двигать пальцами рук и ног, а также «костями и суставами» до тех пор, пока не выступит пот. Эта процедура называется «проникновение воздуха».
В конце династии Тан доктрина «эмбрионального дыхания» утратила свое доминирующее влияние среди практиков даосизма. Теперь распространение уже получила теория внутреннего энергетического дыхания, циркуляции «внутреннего воздуха» в «энергетических котлах» (дань тянях). Для лечения болезней рекомендовался способ задержания дыхания, или «запирания воздуха» на вдохе. Для питания внутренних органов рекомендовался, например, способ «пяти ростков», для этого надо было произнести молитву и многократно поворачиваться по сторонам света и поглощать из каждого направления воздух строго определенное число раз.
В настоящее время многочисленные даосские школы и секты активно используют самые разнообразные техники из всего вышеперечисленного арсенала в самых затейливых сочетаниях.

Православное христианство

В старинных православных текстах встречаются очень интересные упоминания о применении дыхательных техник в аскетической молитвенной практике последователями мистического направления в византийском православии — исихазме. Наверное, первым кто упомянул о подобных вещах был знаменитый Иоанн Лествичник — аскет и мистик первой половины седьмого века, настоятель монастыря Святой Екатерины на горе Синай в Палестине. В его главной работе — «Лествице райской» имеются указания на связь между молитвой и дыханием: «Память Иисусова да соединится с дыханием твоим, и тогда познаешь силу безмолвия». Эти слова будут неоднократно цитироваться последующими авторами и в эпоху византийского исихазма они лягут в основу так называемого психосоматического метода молитвы Иисусовой, методику которой разрабатывали и совершенствовали многие последующие православные мистики и созерцатели.
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Так, Никифор Исихаст советует одновременно со вдохом через ноздри перевести «дух», то есть духовное осознание, из головы вниз, как бы по «…дороге, которую избирает дыхание, чтобы достичь сердца. Когда дух будет там, то почувствует, радость, пришедшую следом… Знай, что при этом ты не должен допускать никакого размышления, ни занятия, кроме молитвы «Господи Иисусе Христе, Сыне Божий, помилуй мя!».
Предлагалась также следующая техника: на вдохе «поток» молитвы «Господи Иисусе Христе, Сыне Божий…» опускается в «сердце», а на выдохе «…помилуй мя!» распространяется по всему телу как свет. Другой последователь подобного молитвенного чина Исихий, излагая учение о соединении молитвы с дыханием, в одном месте говорит: «да прилепится к дыханию твоему молитва Иисусова», а несколькими главами ниже — «с дыханием твоим соедини имя Иисусово». Мысль о соединении молитвы Иисусовой с дыханием обнаруживается первым, как мы говорили выше, у Иоанна Лествичника. Возможно, именно на него Исихий ссылается, когда пишет: «Именем Иисусовым бичуй супостатов, и сие имя сладчайшее, как сказал один мудрый, да прилепится дыханию твоему».
У более позднего византийского автора тринадцатого века — Никифора Уединенника, духовного наставника знаменитого идеолога исихазма Григория Паламы, говорится на эту тему в одном из сочинений таким образом: «Что же до тебя, делай, как я учил: сядь, успокой ум и введи его в ноздри — ибо это есть дорога, по который дыхание устремляется к сердцу. Заставь ум спуститься в сердце вместе с вдыхаемым воздухом. Когда это случиться, увидишь, что за радость последует; ту ни о чем не пожалеешь».
А вот одно из наиболее поздних наставлений по дыхательным техникам афонского подвижника Никодима Святогорца (конец 18 века). В своем «Энхейридионе» он пишет: «Начинающие должны приучать себя это возвращение ума так, как учили святые Отцы — склонить голову, и прижав подбородок верхней части груди…. Зачем во время всей молитвы должно быть задержано дыхание? С малых лет разум наш привык рассеиваться, распыляться среди чувственных вещей внешнего мира. Поэтому, когда творите вы молитву, то дышите не постоянно. Как по естественной привычке, но задержите дыхание ненадолго, в то время как внутреннее слово произносит молитву, а потом опять дышите, согласно наставлениям святых Отцов. Благодаря этому краткому прекращению дыхания сердце становится будто само не свое, утесняется, чувствует страдание, из-за недостатка воздуха, ум же, со своей стороны, с помощью этого метода, легче собирается и направляется к сердцу. По причине этого краткого прекращения дыхания жесткое и грубое сердце утончается, а влага сердца, будучи сжатой и согретой, делается нежнее, чувствительнее, покорнее и более расположенной к раскаянию и свободному излиянию слез… По причине этого краткого прекращения дыхания сердце чувствует тяжесть и страдания, и через эту тяжесть и страдания оно извергает ядовитый крюк удовольствий и греховности, который когда-то заглотило».
Вышеприведенный отрывок очень наглядно иллюстрирует цели и состояния, которые преследует использование дыхательных техник в молитвенном тружении православного христианства. Автору трудно судить, насколько активно используются в настоящее время подобные техники в религиозной жизни современного православного христианства. Во всяком случае, сведений, которые
бы свидетельствовали о регулярном и массовом применении этих старинных упражнений в современной православной практике, я не встречал.

Ислам

В мусульманской цивилизации разработкой и применением различных психофизических техник занимались последователи мистическо-созерцательного направления ислама — суфизма. Суфийская практика включает в себя самые различные методы постижения нематериальной реальности: созерцание, молитву, многократное ритмическое повторение имён Бога (зикр), рецитация (ритмическое повторение) канонических текстов Корана и Сунны (хатм), дыхательные упражнения, особые позы, экстатические танцы, совершаемые для достижения особых мистических состояний (хал).
Очень важным методом является зикр. Как считают многие суфии, эта практика через полное погружение адепта в глубинный, священный смысл имени Бога, способствует к приближению к Нему и познанию Его. Постепенно в суфийских братствах зикр превратился в сложный ритуал, причём у каждого монашеского ордена, как правило, был свой особый чин зикра. Для участия в зикре суфий должен был овладеть особыми ритмизированными движениями, освоить регламентированную в ордене позу, научиться контролировать дыхание с целью достичь сосредоточения сознания в движениях зикра. Он должен был уметь соотносить движения тела с мысленным или речевым повторением формулы зикра (это в какой-то степени напоминает мантры в индийской традиции), при этом надо при задержке дыхания усилием воли как бы направлять священную формулу в определённые участки тела. Для усиления эффекта использовались такие приемы, как различные модуляции голоса, музыка, танец, смена ритма и частоты дыхания, а также определённые позы.
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Кроме главного психофизического упражнения суфиев — зикра, который представлял собой интегральную технику звука, концентрации и движения, в суфизме были разработаны и иные практики. Так фикр, отличался от зикра тем, что в этой технике не было движения тела. Фикр представлял собой комбинацию физического дыхания с мысленным ритмическим повторением вазифы — особой священной фразы.
Практика касаб, по всей вероятности пришла из индийских практик раджа-йоги. В касабе происходит задержка дыхания между вдохом и выдохом. При вдохе человек ментально поглощает вибрацию выбранной вазифы. При задержке дыхания усваивает эти вибрации, и при выдохе возвращает их к источнику с тонкими, высокими эмоциями и чувством благодарности Богу.
В философских текстах теоретиков суфизма достаточно часто встречаются упоминания о Божественном дыхании, с помощью которого Бог творил и продолжает творить миры. Так у одного из самых авторитетных суфийских авторов
средневековья Мохиддина Ибн Араби (13 век) в работе «Геммы мудрости» можно найти такие слова о Божественном дыхании и необходимости уподобляться этому проявлению Бога на пути собственного мистического восхождения:

              «Когда и Богом и Твореньем будешь ты,
            

              Вся милость Божья низойдет к тебе сторицей,
            
Творенье Божье от него вскорми —

              Отдохновеньем и прохладой насладишься.
            

              В нас – дар Его, и дар Ему – от нас:
            

              То, в чем Он сможет в нас потом явиться,
            

              Вот так меж Ним и нами на века,
            

              Пришлось миропорядку разделиться.
            


Мудрец дал жизнь Ему здесь, в сердце у меня, И мы воскресили под Его десницей.
Сказанное нами о вдыхании духа подкрепляется и тем, что Бог описал Себя атрибутом умилостивляющего дыхания. Если есть какой — либо атрибут, значит у носителя его ты найдешь все, оным атрибутом обусловленное; и вот знаешь ты, что дыхание от дышащего неотъемлемо» (15). Или вот, глубочайшие по духовному смыслу изречение Джалаладдина Руми, великого мистического поэта и основателя суфийского братства танцующих дервишей: «Можно дышать со стыдом и стеснением. А можно дышать с любовью, и это путь в бесконечность».
Именно из подобных теоретических рассуждений своих духовных наставников выводили суфийские подвижники необходимость всего разнообразия своих дыхательных действий наполненных дуновением высших сил, освященных именем Бога и сакральным светом возвышенных формул Корана. Не зря в суфийских притчах есть удивительное по емкости определение: «Один вздох идущего по пути стоит тысячелетия простолюдинов».
Постоянное применение подобных психофизических техник на протяжении длительного времени могло выводить способности упорных адептов на уровень небывалых возможностей. М. Илиаде в книге «Йога: бессмертие и свобода» сообщает, что один из английских исследователей Среднего Востока Т.П. Хьюз в 70-х годах 19 века наблюдал одного суфийского монаха, который отправлял зикр так интенсивно, что был в состоянии задерживать дыхание почти на три часа.

Современные дыхательные психотерапевтические техники


В последние десять — пятнадцать лет в нашей стране появились различные дыхательные техники, разработанные на основе гипервентиляции легких и преследующие чисто психотерапевтические или даже «преображающие» цели. Наиболее известны из них ребефинг Леонарда Орра и холотропное дыхание Станислава Грофа.
В 1974 году вышла в свет книга Леонарда Орра и Сандры Рей «Возрождение в Новом Веке», в которой рассказывалось о применении в психотерапии и самопознании техники «возрождения» (ребефинг). Эта методика «самоисследования и духовной трансформации» была основана на мощном видоизменяющем действии непрерывного интенсивного дыхания, то есть гипервентиляции легких на глубинные и основополагающие структуры сознания.
Так же в середине семидесятых годов известный трансперсональный психолог и психотерапевт, Станислав Гроф начал эксперименты по использованию дыхания в психотерапии для освобождения эмоциональных напряжений, вскрывшихся, но не нашедших разрешения в сеансе психоделической терапии. Надо сказать, что прежде для исследования глубин человеческой психики Гроф использовал влияние галлюциногена ЛСД. Но в конце шестидесятых годов использование этого препарата и иных психоделиков в психотерапии было законодательно запрещено, и Гроф был вынужден начать искать иные инструменты «преобразующего влияния» на глубины человеческого подсознания (Рис. 9.1.).
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          Рис. 9.1. Станислав Гроф — (родился в 1931 году). Доктор медицины, основатель трансперсональной психологии и холотропной моедли сознания.
        

Он обратился к дыхательным техникам гипервентиляции и обнаружил, что интенсивное дыхание в сочетании со специально подобранной музыкой и особой предварительной психологической подготовкой участников может вызывать переживания и психические эффекты, аналогичные тем, которые возникали прежде в сеансах психоделической терапии за счет применения различных психоактивных медикаментов. Работая в этом направлении, Гроф и его сотрудники создали психотерапевтическую методику, названную ими холотропной терапией (холономической интеграцией). Термин холотропный означает «направленный на восстановление целостности». Во всех подобных работах семидесятых годов на многочисленных примерах полностью подтвердилась правота наблюдений сделанных еще в тридцатых — сороковых годах известным психотерапевтом Вильгельмом Райхом относительно того, что психологические сопротивление и защита используют механизмы ограничения дыхания.
Основная философская предпосылка «холотропной терапии» строится на том, что каждый человек современной культуры функционирует гораздо ниже своих реальных потенциальных возможностей и способностей. Такой «усеченный» способ существования, «урезанное» понимание себя приводит к нездоровому и обедненному образу жизни, способствуя развитию эмоциональных и психосоматических расстройств психогенного характера. Развитие симптомов стресса, не имеющих физиологического, телесного происхождения, можно рассматривать как показатель того, что личность, опирающаяся на ложные жизненные установки и ценности, оказалась в критическом состоянии. И вот только теперь становится предельно ясно, что прежний образ жизни не только «не работает» в плане сохранения благополучия личности, но сам в своей основе порождает многочисленные причины болезней и создает угрозу самому существованию человека. Это может проявляться не только в развитии телесных заболевания, но и в виде психологических трудностей и расстройств во многих областях жизни, таких как брак и секс, профессиональная деятельность, в возникновении различного рода искаженных желаний, в страстях и пороках.
Холотропный подход считает, что подобные обнажившиеся симптомы психологических расстройств отражают попытку организма освободиться от застарелых стрессов и травм и вернуться к нормальному, естественному функционированию. В то же время все эти проявления по существу характеризуют процесс попыток истинной личности придти к нормальным, достойным человека формам жизни, как в своем внутреннем мире, так и в обществе. Если создать благоприятные условия для устранения искажающих факторов и за счет особой техники освободить от них индивидуума, то в результате произойдет избавление от всех застарелых проблем, психосоматическое исцеление и даже эволюция сознания. Такое понимание природы психопатологии лежит в основе всей холотропной терапии.
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          Рис. 9.2.-9.3. Схемы связей сознания и структур мозга в нормальном положении и в состоянии отравления различными искажающими факторами.
        

Основной технический смысл подобных методик заключается в непрерывном и длительном (до двух часов и более) учащенном и глубоком дыхании, то есть в технике гипервентиляции легких. Тип дыхания, применяемый в этой методике можно описать следующими параметрами: дыхание — в два раза чаще обычного и в два раза глубже обычного. Оно совершается без паузы между вдохом и выдохом, с активным, форсированным выдохом. Использование носа или рта, грудного или диафрагмального дыхания и другие технические детали отдаются на выбор интуиции участника такой психотерапевтической сессии. Высокая частота и глубина такого режима дыхания приводят к потере организмом нужных концентраций углекислого газа и перенасыщению крови кислородом. Вследствие срабатывания механизмов, которые были описаны в предыдущих главах книги, в организме человека развивается глубокий сосудистый спазм, который захватывает и сосуды мозга. В результате наступает кислородное голодание мозга, также происходит некоторый сдвиг в процессах регуляции его деятельности из-за недостатка углекислого газа, в результате чего частично и временно отключаются его некоторые структуры. Режим функционирования сознания при этом заметно изменяется. В действие вступают механизмы, описанные автором настоящей работы в другой своей книге — «Врата бездны. Мистические механизмы наркомании». Результатом являются некоторые крайне необычные, запредельные, порой просто мистические впечатления и переживания.
Но при этом, надо понимать, что чисто на физическом плане такие техники действуют на тело весьма негативно. Продолжительный и мощный сосудистый спазм, в течение многих часов нарастающий во всем организме, никак не будет улучшать состояние физического здоровья человека. Конечно, если применять подобные техники всего два — три раза за несколько лет, то это не нанесет особого вреда здоровью, но вот регулярное их использование может дать толчок к развитию самых неприятных последствий на уровне физического тела. В учебниках по физиологии дыхания описывается так называемый «синдром гипервентиляции» как стандартный и обязательный физиологический отклик на учащенное дыхание. Сюда, прежде всего, относится знаменитый «карпопедальный спазм» — непроизвольное подергивание рук и ног. Симптомы «синдрома гипервентиляции» обычно проявляются как реакция организма на биохимические изменения в составе крови, как то — увеличение ее щелочной реакции и понижение ионизации кальция. У некоторых из участников холотропных сессий появляются напряжения самого различного характера в различных частях тела, характер этих напряжений может сильно отличаться даже от карпопедального спазма.
Все, что происходит в этом процессе, можно интерпретировать как стремление организма отреагировать на изменение биохимической ситуации в своей внутренней среде посредством самых неожиданных действий. В том числе и парадоксальных, вплоть до вынесения на поверхность тела, в «потоке» непроизвольных мышечных движений различных застарелых, глубоко запрятанных психологических напряжений. Что и приводит к освобождению от них, в том числе и посредством проявления периферической двигательной «разрядки». Обычно такая реакция проявляется как тремор конечностей и головы, подергивания, драматические телодвижения, кашель, перехваты дыхания, длительные мышечные сокращения и спазмы, рвотные позывы, крики и другие звуковые проявления и прочее. Этот механизм хорошо известен в традиционной психиатрии из работ Зигмунда Фрейда и Джозефа Бройера, посвященных исследованию истерии.
Действуя в подобном режиме активного мышечного напряжения в течение долгого времени, организм растрачивает огромное количество скопившейся в различных психоэмоциональных структурах негативной «психической» энергии и, освобождаясь от нее, облегчает свое функционирование. Характер и течение холотропного процесса зависят от индивидуальных особенностей человека и меняются от сеанса к сеансу. Физические проявления включают, кроме мышечного напряжения, головные боли и боли в разных участках тела, перехватывания дыхания, удушье, тошноту и рвоту, повышенное слюноотделение, потливость, сексуальные ощущения и большое многообразие моторных движений.
Конечно, испытав на себе все подобное многообразие достаточно неприглядных с эстетической точки зрения и не очень полезных с точки зрения физиологии, состояний, пациент, в конечном счете, может получить глубокое эмоциональное облегчение и физическую релаксацию. Тем более что классическая психотерапия с ее длительными, порой многомесячными беседами для совместного поиска врачом и пациентом причины проблем в глубинах биографии последнего может такого результата и вообще не добиться. Но эффектов, которых добивается за счет подобных героических усилий холотропная психотерапия, можно достигать и другими еще малознакомыми современной науке методами. В первую очередь это касается технологий, направленных на осознанное развитие человеком своих психоэмоциональных структур и тонкое овладение и управление жизненными энергиями которые в них зарождаются и действуют.
В конце этого раздела книги еще стоит сказать следующее. Автор настоящей книги в самом начале девяностых годов несколько раз проходил сессии холотропного дыхания в группах у достаточно опытных инструкторов, которые до этого стажировались в США. Но так как к тому времени мои дыхательные структуры, как и биохимия клеток уже были серьезно разработаны дыхательными техниками пранаямы, то и за час гипервентиляции у меня не наступало вымывание углекислого газа из организма. Поэтому я все никак не мог получить никакого эффекта, а вокруг уже все рыдали, стонали и метались в «освобождающих и преображающих переживаниях». Потом многие соседи — холонавты рассказывали о всяких невероятных ощущениях, а я чувствовал себя белой вороной — у меня ничего подобного не происходило. И только потом, спустя много лет я понял, почему все так получалось. Для наступления стойкого состояния вымывания углекислоты и отравления кислородом и последующего нарастания сосудистого спазма в сосудах мозга мне бы надо было заниматься гипервентиляцией не час, а гораздо больше. Но в дальнейшем я такие эксперименты больше не повторял, ибо научился вызывать вполне управляемые и продуктивные «запредельные» состояния сознания совершенно иными, более быстрыми и предсказуемыми методами, без многочасового насилия над своим физическим телом.
* * *
Несколько слов следует сказать о дыхательных тренажерах, как о вспомогательных средствах, позволяющих легче и быстрее преодолеть первый период обучения и начальный этап тренировок в области дыхательных техник. Подобных устройств сейчас промышленностью выпускается достаточное количество. Наиболее широкой известностью за счет рекламы, умелого маркетинга и некоторой эффективности получил дыхательный тренажер Фролова. Суть его действия заключается в том, что человек дышит через трубку в цилиндрический корпус устройства, где за счет наличия воды создается определенное сопротивление вдоху и выдоху. Кроме того человек вдыхает воздух частично только что выдохнутый им же в объем корпуса. В воздухе выдоха содержится меньше кислорода и больше углекислого газа, чем в атмосфере при привычном режиме дыхания. Именно за счет этого создаются условия возникновения гипоксии и гиперкапнии. Кроме того, дышать в трубку устройства необходимо с волевым растяжением времени вдоха и выдоха. Именно сочетание всех вышеизложенных факторов приводит к достаточно выраженной терапевтической эффективности дыхательного тренажера при различных заболеваниях. Поэтому тренажер вполне приемлем и как средство начального вхождения в техники волевого управления дыхательными режимами именно для тех людей кому по состоянию здоровья сложно сразу переходить к практикам силового растягивания дыхания и к длительным задержкам.
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          Рис. 9.4. Дыхательный тренажер Фролова ТДИ-1.
        

Правда, в книге «Эндогенное дыхание — медицина третьего тысячелетия» создателя тренажера В. Фролова говорится, что практики на его тренажере гораздо более эффективны и совершенны чем дыхательные техники йоги. В качестве примера «малоэффективных техник йоги» в главе 18 своей книги Фролов приводит крайне неудачное описание принципов и способов «полного дыхания йогов» данное, как пишет автор, «одним из патриархов учения йогов — Рамачаракой». Здесь нужно отметить, что более нелепого и ничтожного «авторитета» для иллюстрации техник йоги и придумать-то невозможно. Дело в том, что «патриарх учения йогов» Рамачарака на самом деле был американцем и его настоящее имя — Уильям Уокер Аткинсон. Аткинсон жил в Чикаго и был адвокатом. В конце 19 века он оказался одним из восторженных слушателей популяризатора философии йоги Свами Вивекананды, который в то время много выступал с общеознакомительными публичными лекциями в Англии и Америке. Кстати, популяризатор и исключительный теоретик философии йоги Вивекананда никогда серьезно не занимался телесно ориентированными практиками хатха или раджа йоги и умер от диабета в возрасте 39 лет. Далее увлеченный изучением философии йоги Аткинсон настолько расширил свой кругозор соответствующего плана, что сам принялся писать книги по «йоге» под псевдонимом Рамачарака. Подобных трудов он написал много, они и по сей день активно издаются в нашей стране. Но все эти книги «йога Рамачараки» весьма поверхностны, и могут служить лишь для общего привлечения первичного внимания непросвещенной и невзыскательной публики к самому термину йога. Искать в книгах «йога Рамачараки» элементы реальных практик или описание каких-то серьезных техник, а тем более пытаться на их основе выстраивать критику глубинных методик йоги, как это делает Фролов — совершенно бессмысленно.
Некоторое распространение в нашей стране получил аппарат Стрелкова, или как его еще называют по научному — устройство нормобаричской гипокситерапии. Это достаточно сложное техническое устройство состоит из последовательно соединенных маски, корпуса заполненного поглотителем углекислого газа и дыхательного мешка. При выдохе воздух с пониженным содержанием кислорода и повышенным содержанием углекислого газа проходит через абсорбент, поглощающий углекислый газ и поступает в дыхательный мешок. При вдохе газовая смесь из мешка снова проходит через поглотитель, смешивается с небольшим количеством атмосферного воздуха, поступающего через отверстия в верхней и нижней частях корпуса, образуя гипоксическую смесь. В течение одного цикла дыхания (3–5 минут) содержание кислорода во вдыхаемой газовой смеси уменьшается с 21 % объемных единиц до 12–14 % объема, что обеспечивает необходимый физиологический эффект. Каждый сеанс состоит из 3–6 циклов дыхания с такими же по продолжительности интервалами отдыха, во время которых пациент дышит атмосферным воздухом.
При всей выраженной эффективности данного устройства для лечения значительного количества заболеваний ему присущи выраженные недостатки. Во-первых это достаточно сложное устройство, которое к тому же для поддержания своей работоспособности требует периодической замены поглотителя углекислого газа. Во — вторых, его крайне затруднительно использовать при ходьбе, активных двигательных нагрузках — при беге, езде на велосипеде, то есть, тогда, когда правильный режим дыхания и небольшие задержки дают наибольший эффект. И в третьих — оно дает эффект только при своем непосредственном использовании и не учит пациента правильным режимам дыхания «на свободе». То есть человек надолго оказывается привязанным к этому техническому устройству. Следовательно, подобное устройство при всей своей актуальности для лечения больных людей, никак не приспособлено для использования как средство многократного укрепления мощности организма в режимах активных нагрузок на дыхательную систему здорового человека.

Практические упражнения

В этой главе мы рассмотрим подробные практические рекомендации по освоению технологий волевых дыхательных практик, задействующих глубинные резервы нашего организма как на физическом (биохимическом) уровне, так и на уровне мобилизации нематериальных (психоэнергетических) систем многомерного человеческого организма.
Прежде всего, перед тем как начинать освоение подобных практик, рассмотрим основные предварительные условия:
1. Для того чтобы приступать к активным волевым практикам вы должны не иметь заболеваний дыхательных органов в острых фазах. Если у вас имеются хронические недуги, можно предполагать, что подобные тренинги вам помогут с высокой долей вероятности восстановить здоровье. Но все же, по поводу совместимости ваших заболеваний c дыхательными упражнениями лучше проконсультироваться с наблюдающим вас врачом. При наличии хронических заболеваний начальные этапы освоения упражнений должны проходиться медленно и осторожно, в достаточно щадящем режиме.
2. Воздух в месте занятий должен быть свободен от пыли и вредных примесей, например выхлопных газов автомобилей, иначе вместо пользы можно получить больше неприятностей. Комнату, где проходят занятия, лучше проветрить. Если позволяет температура воздуха, можно заниматься при открытой форточке или открытом окне, но не на сквозняке. Идеальное место — на свежем воздухе на берегу реки, озера, моря, в горах, в лесу (если не мешают посторонние люди, насекомые, нет значительных отрицательных температур и пр.).
3. Лучшее время для занятий — утро перед выполнением комплексов физической гимнастики, после туалета и очистительных процедур. Когда вы хорошо овладеете дыхательными техниками, помимо выполнения их во время утреннего дыхательного комплекса, можно осуществлять еще и короткие 10–15 минутные «интенсивы» для подкачки сил несколько раз в течение дня, но не раньше чем через 2–3 часа после еды.
4. Следует избегать тесной, мешающей одежды, нужно стараться избегать одежды из синтетических тканей. Если возможно, надо заниматься максимально обнаженным.
5. Перед началом дыхательных упражнений нужно спокойно вдохнуть и как следует несколько раз потянуться всем телом, чтобы растянуть позвоночник и дать предварительно небольшую нагрузку на мышцы, в том числе и дыхательные.
6. При выполнении дыхательных упражнений мышцы лица и шеи, а также всего тела должны быть максимально расслаблены.
7. Поза для выполнения дыхательных практик должна быть удобной и не напряженной. Лучше всего сидеть на стуле с прямой спиной, не касаясь спинки стула.
8. После выполнения дыхательных упражнений нужно немного отдохнуть и хорошо расслабиться в удобной позе — лежа или откинувшись на стуле или кресле.
И еще одна важнейшая рекомендация — при выполнении дыхательных техник не отвлекайтесь на посторонние мысли. Вся мощь вашего сознания, все силы вашего восприятия должны быть сконцентрированы на многочисленных подробностях и тонких нюансах процесса дыхательных упражнений. Только при таком тщательном отслеживании всех, даже самых мельчайших деталей этого механизма, вы сможете эффективно овладеть подобными технологиями, особенно на их тонкоэнергетическом уровне. Если же во время практики у вас в голове будут метаться сотни отвлеченных мыслей на всякие житейские темы или деловую проблематику, то вы так никогда и не сможете погрузиться в саму суть техники дыхательных практик, и вряд ли сможете достигнуть серьезного успеха.

Механизм дыхательных техник

Первое, что нужно принципиально освоить на техническом уровне каждому заинтересованному в предлагаемых в данной книге техниках человеку — это необходимо овладеть механизмами полного дыхания.
Полное дыхание состоит из трех шагов, трех этапов или трех уровней движений, в каждом из которых в вентиляции легких задействованы разные группы дыхательных мышц и разные отделы объема легких.

[image: ]

1. Верхнее дыхание
Этот способ дыхания известен под названием «ключичного дыхания». Дыхание такого рода, расширяя верхние ребра, поднимает ключицы и плечи, в то же время заставляя несколько закрепощаться дыхательные мышцы живота и диафрагму. Последние становятся как бы жестким опорным фундаментом для расширения верхней части грудной клетки. Именно поэтому в момент активного наполнения верхней части грудной клетки воздухом дыхательное расширение брюшной полости почти невозможно. Если человек в своей жизни использует только такой тип дыхания, то он дышит самым нерациональным и нефизиологичным образом. Ибо задействованная им верхняя часть легких по своему объему есть наименьшая, и, следовательно, вентиляция легких происходит самым недостаточным образом. Но, надо сказать, исключительно таким образом практически никто никогда и не дышал прежде и не дышит сейчас.
Но — с другой стороны, если человек дышит только животом, и не задействует эту верхнюю часть легких, то он так же не использует значительную часть объёма своей дыхательной системы.
2. Среднее дыхание
Такой способ дыхания известен под названием реберного или грудного дыхания. При этом типе дыхания средние ребра активно раздвигаются, грудь соответственно заметно расширяется, и воздух активно всасывается в среднюю половину легких. При таком типе дыхания дыхательные мышцы живота и диафрагма уже менее напряжены и даже немого могут участвовать в процессе дыхания. При этом способе вентиляция легких происходит уже заметно лучше, чем при вышеописанном «ключичном» типе дыхания. Но все же, нижние объемы легких в этом случае мало задействованы.
Такой тип дыхания характерен для большинства женщин, которые в силу физиологических особенностей своего тела, наиболее привычным для них способом стараются дышать именно так. Для мужчин такой тип дыхания менее характерен.
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3. Нижнее дыхание
Эта вполне эффективная и рациональная форма дыхания известна еще под названием «брюшного или диафрагменного» дыхания. При этом дыхательное движение начинается в брюшной полости активным выпячиванием живота (передней стенки брюшной полости) вперед. Здесь диафрагма сильно уходит вниз и активно растягивает, заставляет мощно расширяться объем нижней, самой ёмкой части легких. Именно поэтому «брюшное дыхание» оказывается самым эффективным и мало затратным, так как задействует с минимумом усилий максимальные объёмы дыхательных поверхностей легких. Такой тип дыхания наиболее характерен для мужчин. Женщины, в общем случае, мало пользуются таким типом дыхания, если только они специально не обучаются рациональным способам дыхания.
4. Полное, трехуровневое дыхание
Но самым рациональным, эффективным и укрепляющим человеческое тело является так называемое полное дыхание, которое наиболее известно из некоторых упражнений обширной науки дыхательных гимнастик индийских йогов. При этом последовательно используются все три ступени движений дыхательной мускулатуры, все
три фрагментарных составляющих легочного объема. Т. е. по очереди задействуется верхнее, среднее и нижнее дыхания. При этом стиле дыхательных движений работают все без исключения дыхательные мышцы тела, и задействуется всё газообменное пространство легких. В таком случае — все дыхательные и газообменные механизмы, как на уровне лёгких, так и на клеточном уровне, действуют очень эффективно, и это даёт в результате высокий уровень физического здоровья, в том числе и преодоление многих хронических заболеваний, так и приводит в значительной степени психо-эмоциональной стабильности.
Но для того, чтобы освоить полное, трёхступенчатое дыхание вначале необходимо четко и подробно освоить во всех тонкостях каждое из обособленных дыхательных движений всех трёх типов работы дыхательных мышц. Я рекомендую прочувствовать все тонкости и нюансы этих дыхательных циклов в положении сидя или лежа. Выбирайте, какое положение вам подойдет лучше. Все люди немного разные и поэтому, исходя из своего состояния здоровья, веса, роста и иных параметров определите наиболее комфортное положение для начала освоения дыхательных практик.
Итак — приступаем к практическим упражнениям.

Дыхательные упражнения сидя на стуле

Сядьте на стул так, чтобы спиной не опираться на его спинку, то есть это предполагает, что вы должны сидеть ближе к краю сидения стула. Стул должен быть по возможности повыше, чтобы ваши колени не были приподняты вверх, а бедра были параллельны полу. Положите ладони на колени. Это будет исходной позой.
Теперь в этом положении попробуйте каждое из трех типов дыханий.

Верхний тип дыхания

Вначале стоит попробовать ощутить во всех подробностях «верхний» тип дыхания. В положении сидя на стуле, чуть приподнимите прежде немного ссутуленные плечи и начните активно втягивать воздух носом, тут же расширяя объём вдоха в верхней части груди. При этом надо будет активно расправлять плечи и чуть приподнимать плечи и ключицы, немного откидывая их назад. При правильной организации работы дыхательных мышц при таком типе дыхания будет возникать ощущение расширения объема вдыхаемого воздуха именно в верхней части грудной клетки без впечатления раздувания ребер средней части груди. Зато расширяющийся при этом объем легких будет очень активно снизу «подпирать» плечи и ключицы. Сделайте несколько таких дыхательных движений, чтобы во всех подробностях отследить и ощутить тонкости подобного режима дыхания.
Прочувствовав все тонкости и особенности этих движений первый раз, необходимо их освоить во всех подробностях и во всех тонкостях ощущений. Очень важно не забыть и закрепить эти новые навыки дыхательных движений, чтобы они вошли вам на уровень автоматических функций организма. Для этого через несколько часов (например, вечером, перед сном) повторите весь цикл новых для вас дыхательных движений. Так надо повторить минимум 3–4 дня, после которых эти дыхательные упражнения станут для вас уже вполне привычными, естественными и нетрудными.

Средний тип дыхания

После освоения принципов и движений верхнего дыхания можно приступать к освоению второго типа дыхательных движений. Этим вы можете заняться как сразу же после первого типа дыхательных практик с верхним дыханием, а можете это отложить на следующий этап тренировки, или даже на другой день. Тут все зависит от уровня вашей утомленности, которая случилась или не случилась от вашего первого занятия.
Техника этого упражнения такова: в положении сидя на стуле необходимо прочувствовать все тонкости среднего дыхания. Для этого перенесите область вашего восприятия и концентрации внимания с уже привычной вам по дыхательным усилиям области плеч и ключиц вниз, в зону грудной клетки. Теперь сделайте плавный продолжительный, и глубокий вдох, как бы стараясь расширить, до предела растянуть в стороны ребра. Задержитесь на несколько секунд в таком положении, ощущая середину грудной клетки, словно активно надутый воздушный шар. Потом начните медленный и тягучий выдох, во всех тонкостях ощущая, как воздух сбрасывается со всего объема грудной клетки и с легким шипением выталкивается наружу. Сделайте несколько подобных активных и отчасти растянутых во времени дыхательных движений, чтобы во всех подробностях и нюансах изучить и освоить этот тип дыхания.
Большинству читателей это покажется наиболее легким из всех упражнений, ибо такой стиль и тип дыхательных движений для основного количества людей оказывается наиболее естественным и привычным. То есть большинство людей в повседневной жизни (особенно женщины) дышат именно таким образом. Чтобы вам этот тип дыхания не оказался совсем привычным и не стоящим какого-то к нему внимания, чуть усложните и затрудните себе задачу, и для этого обязательно делайте небольшие — на 3–5 секунд — задержки дыхания, на этапе полного вдоха, когда вдох должен переходить в выдох.
Освоив такой — средний тип дыхания и потренировавшись в овладении им, переходите к последнему типу дыхательных движений.

Нижний тип дыхания

Теперь вам осталось освоить только «нижнее», брюшное дыхание. Вы по — прежнему сидите на стуле. В исходном положении ваша спина и шея ровные, в оптимальном положении составляют почти прямую единую линию. Для этого надо начать просто надувать, выпячивать живот, при этом, совершенно не создавая дыхательных мышечных усилий в грудной клетке, как и не создавая усилий в области плеч и ключиц. Когда это уже хорошо будет удаваться сделать, то будет ощущение, словно в вашем животе расширяется и вновь опадает довольно большая дыхательная полость. На вдохе живот будет сильно выпячиваться вперед, а при выдохе стенка брюшной полости будет сильно уходить обратно и словно вжиматься вовнутрь.
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Небольшая хитрость освоения такого типа дыхания в положении сидя на стуле будет заключаться ещё и в особенности позы. Когда вы начинаете делать упражнение, то спина во время дыхательных движений уже будет чуть согнута, а плечи немного ссутулены и опущены вниз. В таком положении все дыхательные мышцы верхней части туловища будут полностью расслаблены и абсолютно не будут задействованы в дыхательных движениях. Именно в этом состоянии будет вполне удобно учиться управлять работой дыхательных мышц живота и диафрагмы, как и ощущать их движения. Сделайте несколько таких глубоких «нижних» дыхательных движений, чтобы привыкнуть к ним и закрепить в своих ощущениях.

Полный тип дыхания

Когда вы достаточно хорошо овладеете всеми тремя типами дыхательных движений, то в таком случае можно будет переходить к их объединению в трехступенчатый, трёхуровневый режим «полного» дыхания. В этом же положении сидя на стуле, начните дыхательное движение с выпячивания живота и заполнения воздухом нижней части легких. Затем, когда эта их часть будет уже заполнена воздухом, то продолжите дыхательное движение, заполняя воздухом грудную клетку. Когда и средний объем легких окажется до предела заполненным воздухом, и ребра будут разведены в стороны на максимально возможную величину, то теперь начинайте заполнять воздухом верхнюю часть легких. Для этого активно приподнимите и отведите чуть назад плечи. При этом возникнет ощущение, что от такого движения где-то вверху легких, под плечами и ключицами откроются некоторые дополнительные дыхательные объемы. В конце такого трехфазного вдоха вы окажетесь сидящим на стуле со слегка надутым животом, намного выпяченной грудью, приподнятыми плечами. Ваш позвоночник будет ровным, а голова должна смотреть ровно вперед или даже чуть вверх.
Когда весь объем легких — с низу до верху — будет до отказа заполнен воздухом, задержитесь в этом положении на несколько секунд, желательно держать такую задержку до пяти секунд или даже чуть более. При такой задержке настройте свое внутреннее восприятие на отслеживание впечатлений от активного напряжения дыхательных мышц тела в состоянии максимального расширения дыхательных объемов. Прочувствуйте и закрепите в памяти всю сумму этих впечатлений, чтобы затем легко воспроизводить ее в последующих дыхательных упражнениях. Именно таким образом у вас начнет формироваться новый стереотип, новый стиль дыхательных движений. Во время такой задержки дыхания на максимальном объёме вдоха вы будете ощущать себя чем-то похожим на раздутый изнутри шарик, до предела заполненный воздухом. Надо сказать, что это вполне приятное впечатление некоей заполненности всех внутренних объемов и будет формировать будущее впечатление активной полноты вдоха в предстоящих мощных режимах дыхательных техник.
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После некоторой задержки на максимальном вдохе начните плавный и неторопливый выдох в обратной последовательности. Сначала начните сбрасывать воздух из верхнего объема легких, при этом плечи опустятся вниз. Далее — опустошите грудную клетку, при этом ребра грудной клетки уменьшат свой охват объёма внутреннего пространства, и в конце достаточно осознанным усилием втяните живот, активно выдавливая диафрагмой воздух из нижнего объема легких. По вашему туловищу должно пройти что-то подобно волне небольшого усилия, которое без особого мышечного напряжения, но в тоже время вполне активно выдавит воздух из всех объемов легких. В конце такого многоступенчатого выдоха вы окажетесь сидящим на стуле опять чуть ссутулившимся, с опущенными плечами, чуть сжатой грудной клеткой и вжатым вовнутрь животом. Задержитесь на несколько секунд в таком «вжатом» состоянии, с минимальным заполнением легких, прочувствуйте рабочее состояние различных групп дыхательных мышц в таком состоянии и постарайтесь его запомнить. Затем после такой небольшой задержки на выдохе опять начинайте новый цикл трехфазного, ступенчатого дыхания, который будет начат вдохом в область брюшной полости.
Проделайте подряд несколько циклов из таких трехступенчатых вдохов и выдохов с некоторыми задержками между ними, и вы почувствуете, какой мощью и тренированностью надо обладать дыхательным мышцам, чтобы легко и продолжительно нагнетать в легкие, а затем удалять из них воздух значительного объёма в таком высокопроизводительном режиме. По прошествии некоторого времени, когда ваши дыхательные мышцы укрепятся и достаточным образом разовьются, то дышать таким «полноценным» образом для вас уже не будет составлять труда. Тогда продолжительность подобных ежедневных тренингов можно будет довести до пятнадцати — двадцати минут. Общая продолжительность цикла вдох — выдох, но еще без особого удлинения задержек между ними будет достигать в среднем около 15–20 секунд. Следовательно, за минуту будет совершаться 3–4 цикла полного дыхания. За двадцать минут времени дыхательного тренинга это будет составлять 60–80 полных дыхательных циклов. Это уже будет тренирующая нагрузка заметной эффективности, при которой легкие будут работать на производительности близкой к максимуму достаточно продолжительное время.
Будет вполне уместным упомянуть еще один аспект эффективности техник полного дыхания — т. е. указать ещё на один уровень пользы, который дают дыхательные техники. Учащённое поверхностное дыхание с минимальным задействованием межреберных мышц и полным неиспользованием брюшного дыхания и возможностей диафрагмы характерно для большинства пожилых людей и для представителей более молодого поколения ведущих малоподвижный образ жизни. Такой стиль функционирования дыхательных систем организма обрекает межреберные мышцы на малый объём работы, уменьшается подвижность в реберно-позвоночных и рёберно — грудинных сочленениях. Если экскурсия (разница между обхватом груди на вдохе и на выдохе) в 20-летнем возрасте в среднем равна 8 сантиметрам, то у 40-летнего мужчины она уменьшается до 5, а у 60-летнего — до 2 сантиметров. Так что, дыхательные упражнения не только улучшают газообмен в легких и оптимизируют газовый состав крови и внутриклеточных сред, но и восстанавливают гибкость и подвижность костно — мышечной системы в области туловища. А это устраняет и остеохондрозные проявления в грудном отделе позвоночника, восстанавливает подвижность суставных сочленений в области грудины, плечевого пояса и даёт многое другое многое другое.
Еще одна особенность этих упражнений с применением стула. Можно брать стул или офисное кресло с подлокотниками. В этом случае руки, которые в такой схеме расположения тела будут локтями опираться на подлокотники, могут заметно помогать и облегчать усилия при освоении верхнего– ключичного дыхания. Попробуйте это с использованием подлокотников и вы почувствуете, как такая дополнительная опора локтей ощутимо помогает разводить плечи и прогибать область лопаток на вдохе. Только заметьте — кресло должно быть именно офисным, приближенным по своим прямым формам к стулу, и это никак не должно быть мягким низким креслом. Где ни о какой «спортивной» и прямой посадке с ровной спиной не может быть и речи.
Еще один вариант дыхательных упражнений с использованием стула выглядит так. Вы садитесь на стул грудью к спинке, то есть разворачиваетесь на 180 градусов, по отношению к нормальному положению на стуле. В таком положении удобно держаться руками за спину и помогать небольшим усилием рук дыхательным движениям. Такое небольшое «подтягивающее» усилие рук будет способствовать прогибать и обратно выгибать поясницу при дыхании на «нижнем» уровне с задействованием брюшного дыхания.
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Но особенно будет помогать при освоении «среднего» и «верхнего» дыхания. Такое легкое подтягивание руками туловища к спинке стула и обратное его отталкивание будет хорошо помогать разводить ребра грудной клетки и сводить их обратно при «среднем» дыхании, но особенно будет полезно при освоении «верхнего» дыхания, когда такие движения рук будут помогать разводить и сдвигать ключицы и верхние ребра грудной клетки. Надо помнить, что «верхнее» дыхание самое трудное в освоении, мышечные и связочные структуры этой части туловища самые слаборазвитые и малоподвижные, поэтому и такая помощь рук в таком положении сидя на стуле будет очень полезной и необходимой.
Еще одно простое, но вполне эффективное упражнение на стуле для развития среднего и верхнего типов дыхания одновременно. Это упражнение с использованием движений рук, которые помогают раскрывать ребра и расширять грудную клетку во всём её объёме.
Вы садитесь на стул, как и при начале прежних упражнений. Т. е. сидите на стуле только на передней половине сидения. Спина ровная и не опирается на спинку стула. Руки лежат на коленях. Можно предварительным этапом упражнения по прогибать позвоночник и области груди и поясницы– и это легко делать, опираясь ладонями на колени. Тут происходит движение — словно вы хотите подтянуть туловище вперед, но при этом не хотите сгибать спину. Т. е. линия вашего позвоночника, не теряя вертикального положения, продвинется немного вперед, и при этом усилятся физиологические изгибы в грудном и поясничном отделах позвоночника. Сделаете несколько таких движений — вперед назад с опорой на ладони рук. После такой мобилизации позвоночника можно приступать к самому выполнению упражнения.
Выпрямите позвоночник, потяните шею немного вверх, после этого снимите ладони с коленей и медленно разведите руки в стороны с некоторым усилием растяжения в разные стороны по горизонтали. В этом движении грудная клетка максимально расшириться и растянется. Именно в этом движении и надо производить глубокий и медленный вдох.
После того как ваши руки развелись по строго горизонтальной линии, замрите на 3–4 секунды с задержкой максимального глубокого вдоха, стараясь как можно сильнее разводить руки в стороны. После такой небольшой паузы продолжаем упражнение. Теперь из положения горизонтального растяжения рук переходите в положение — «вытяжение рук вверх», продолжая оставаться сидя на стуле. Для этого, продолжая вдох, начинаете медленно и с некоторым усилием растяжения вверх поднимать руки, стремясь их как можно сильнее вытянуть к потолку, при этом чуть разводя назад и в стороны лопатки, чтобы верхняя часть грудной клетки наиболее сильно расширилась, и макушки легких раскрылись как можно шире. То есть продолжение процесса вдоха было как можно более полным и объёмным. При этом движении рук и плеч вверх вы будете сильно растягивать боковые линии грудной клетки, вдоль ребер, стараясь максимально сильно вытянуть вверх не только руки — от кистей до плеч, но и сами плечи тоже.
На максимуме объема вдоха и наибольшем усилии растяжение рук вверх и разведении плеч в стороны и чуть назад, сделайте небольшую паузу — 3–4 секунды, ощутите всю полноту и глубину максимально возможного вдоха. Погрузите всё своё внимание в подробности положение тела, в ощущение наиболее сильного удлинения линия растяжения рук и позвоночника, в максимальный объём расширенных легких. Всё внимание должно быть именно в телесных впечатлениях туловища, ни одной посторонней мысли в этот момент не должно быть в сознании, ничего не должно отвлекать от наблюдения всех подробностей напряженно и усиленно работающего тела. Запомните это физиологическое состояние, чтобы оно как можно крепче врезалось вам в подсознание, чтобы потом в повседневной жизни можно было легко и просто повторять эти состояния и снова и снова совершать эти движения.
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После такой небольшой, но очень содержательной по наполнению внутренней активностью паузы, можно начать обратные движения. И при этом совершать глубокий выдох. Начните опускать руки вниз, снова продолжая растягивать их в стороны. Доведите руки до горизонтальной линии, замрите опять в таком положении на 3–4 секунды, снова задержав дыхание. Далее — продолжите опускать руки вниз и от такой последовательности движений будет происходить наиболее полный и глубокий выдох. Положите руки на колени. В итоге — вы снова окажетесь в исходной позе, совершив полный и максимально возможный выдох.
Сделайте паузу, снова на 3–4 секунды задержав дыхание на максимальном выдохе. И снова начните поднимать руки вверх и в стороны одновременно.
И так совершая замкнутые и последовательные циклы движений: «руки вверх» — «руки вниз», и «вдох» — «выдох», вы будет совершать очень полноценные по содержанию и крайне полезные по результату дыхательные упражнения. Этот цикл движений будет очень качественно тренировать и заставлять полноценно работать объёмы лёгких и работающие с этими объёмами мускулатуру, на среднем и на верхнем уровне дыхательных объёмов.
Таких циклов «руки вверх» — «руки вниз» и «вдох» — «выдох» за один подход можно совершать от пяти до десяти. Если вы будете делать такие упражнения каждый день– то это этот комплекс прекрасно разовьёт вашу дыхательную мускулатуру, подготовит её к освоению других, более сложных упражнений, и одновременно оздоровит как ваши легкие, так и всё тело.

Дыхательные техники в положении лежа


Некоторые фазы дыхательного движения можно осваивать и тренировать и в положении лежа. Вот несколько таких упражнений.

Первое упражнение

Лягте на пол, на спину, ноги согните в коленях и подтяните стопы к ягодицам. Кисти рук положите на живот, но не соединяйте ладони. В этом положении очень удобно осваивать и отслеживать тонкости движения среднего, грудного дыхания. Брюшной тип дыхания в положении лежа осваивать заметно хуже, так как в такой позе мышцы живота статически несколько растянуты и уплощены самим положением тела, и дышать диафрагмой, выпячивая переднюю стенку живота, в этом случае весьма не просто. Верхний тип дыхания, за счет движения ключиц и плеч в положении лежа тоже осваивать несколько затруднительно, ибо максимального объема вдоха этот тип движения достигает за счет разведения назад — вверх плеч, а в положении лежа на спине такие движения совершать мало возможно.
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Начнем дыхательное упражнение в положении лежа на спине с активного раздувания грудной клетки, словно вы хотите всосать во внутрь груди как можно больше воздуха. Активно расширьте за счет мощного движения межреберных мышц объем груди, при этом импульс мышечного движения вдоха распространится и на нижний и верхний дыхательные объемы. Но все равно ведущим и самым активно расширяющимся в положении лежа на спине будет объем среднего дыхания именно в груди. Для облегчения освоения первых этапов обучения в таком положении можно будет воспользоваться вспомогательными движениями рук. Для этого во время вдоха оторвите ладони от поверхности живота и поднимите — разведите их в стороны, словно бы этим движением вы продолжаете расширение дыхательного объема груди далее за физические границы тела. После небольшой паузы в фазе максимального вдоха начинайте плавный выдох и при этом, как бы продолжая движение сжатия выдоха вовнутрь, медленным протяжным движением положите руки обратно на живот. Подобные вспомогательные движения руками помогут вам ощутить расширение и уменьшение дыхательного объема легких, прочувствовать мелкие подробности заполнения воздухом дыхательных объемов, и даже визуализировать этот процесс перед своим внутренним восприятием.

Второе упражнение

В положении лежа можно перевернуться на живот и в этом положении будет хорошо начинать осваивать нижнее дыхание животом за счет выпячивания передней стенки брюшной полости. Это упражнение очень рекомендуется тем людям, которым из-за их малой тренированности сразу будет трудно осваивать нижнее, брюшное дыхание в положении сидя на стуле. Нужно лечь на живот, особенно обратить внимание на глубокое расслабление мышц груди и плечевого пояса. Неосознанное, автоматическое напряжение этих групп мышц чаще всего мешает человеку перенести центр своего восприятия на работу непривычного для него комплекса диафрагма — дыхательные мышцы живота. Нужно лечь на живот и немного полежать полностью расслабившись. При этом все ваше тело как будто оплывет, обмякнет и даже «разольется тонким слоем» по ровной поверхности пола. Теперь после такого расслабления перенесите область своего активного внимания в живот. Начните вдох, направляя поток воздуха в низ живота и для этого сильно выпячивая переднюю стенку брюшной полости. При этом за счет такого движения все туловище будет даже немного приподниматься над полом от активного расширения объема живота. Задержитесь немного на максимуме вдоха, ощущая, как запертый в нижней части легких воздух распирает, расширяет живот и приподнимает туловище над полом. После такой паузы медленно выдохните и опуститесь телом несколько ниже к полу.
Сделайте так несколько подобных дыхательных циклов, четко отслеживая, как туловище словно раскачивается над поверхностью пола на волнах движений вдох — выдох. В отличие от положения «сидя на стуле», в положении «лежа на животе» очень удобно достигать глубокого расслабления и поэтому после нескольких минут выполнения подобного дыхательного упражнения вполне возможно добиться глубокого расслабления в процессе дыхательных движений. Это очень интересное состояние, когда в голове уже не оказывается ни одной отвлеченной мысли, горизонт восприятия остается совершенно чист, а на переднем плане ощущений оказывается только реальность глубоких и размеренных раскачиваний объемов вдоха и выдоха, работающих в глубине тела. Они будут прокатываться через все ваше существо как большие и упругие волны океанического прибоя и кроме этих вселенских приходящих из-за горизонтов времени и пространства вечных жизненных ритмов уже больше не будет ничего. Именно в таких состояниях дыхательные техники будут иметь максимальную эффективность, и, что самое важное, легко встраиваться своими модернизированными режимами и модифицированными ритмическими установками в новый, осознанно формируемый вами на уровне подсознания стиль и способ дыхания.

Третье упражнение

Есть некоторая группа людей с очень невысокими параметрами физического тела и плохим состоянием костно-мышечной системы. Таким людям очень трудно научиться разделять дыхание на части. Некоторые их них даже после подробного пояснения не могут представить — как это так, дышать животом, выпячивая и поджимая только брюшную стенку? Для таких совсем «не спортивных» людей я разработал специальное упражнение, которое помогает им впервые ощутить возможность дышать животом. Вот это упражнение. Лягте на пол, на какую-то подстилку, боком. Нужно лечь именно на жесткую поверхность пола, которую можно накрыть для удобства и небольшого смягчения какой либо подстилкой. Но поверхность должна быть ровной и твердой. Итак, вы лежите на поверхность пола боком, при этом ногу, которая лежит на полу вытягиваете, а верхнюю ногу — сгибаете в колене и подтягиваете колено ближе к животу так, чтобы угол между бёдрами был близок к 90 градусам. Т. е. вес вашего тела будет распределен между боком, на котором вы лежите, вытянутой вдоль пола ногой, которая оказывается внизу, и коленом верхней согнутой ноги. Именно в этом положении мышцы талии и брюшного пресса будут совершенно расслаблены и не испытывать никакой нагрузки. При этом, вес мышц брюшного пресса будет сосредоточен так, что эти мышцы будут очень хорошо ощущаться по всей своей поверхности. Это, наверное, единственная поза, где так хорошо в состоянии полного расслабления можно ощутить и прочувствовать мышцы брюшной стенки — мышцы брюшного пресса. И вот этими мышцами как раз и надо двигать: выпячивать их наружу и втягивать внутрь при брюшном, «нижнем дыхании».
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Итак, после некоторого неподвижного лежания в расслабленном состоянии, когда человек впервые четко ощутит положение и место мышц брюшного пресса, ему можно начать медленно пытаться выпятить наружу а потом поджать внутрь всю эту область мышц, т. е. весь брюшной пресс. Именно эти движения и характеризуют брюшное, «нижнее» дыхание. Таким образом и в этом положении ощущают как надо работать мышцами в технике «нижнего дыхания» даже самые слабые физически и мало подготовленные люди. То есть в этой позе надо просто медленно и «протяжно» дышать, выпячивая живот наружу и подтягивая его внутрь, при этом старясь ощущать и осознавать все подробности таких медленных, раскачивающихся движений.
Позанимавшись несколько дней в это позе, и ощутив работу мышц и научившись такой осознанной работе, далее можно переходить к освоению «нижнего дыхания» в положении лежа на животе. Эта поза уже будет создавать более выраженные усилия, и увеличивать нагрузку на дыхательные мышцы. В итоге — мышцы будут укрепляться, тренироваться, развиваться и увеличивать объем поставляемого в организм воздуха, а так же наращивать длительность тренирующих задержек дыхания
* * *
После того, как вы уже вполне освоили трехфазное дыхание и можете легко и без выраженных усилий совершать такую дыхательную практику в продолжение двадцати — тридцати минут в вышеописанных временных и ритмических режимах, можно уже будет переходить к гораздо более модернизированным и трудным способам ритмического дыхания со ступенчатым растягиванием вдоха и выдоха. Этот способ весьма затруднителен для исполнения, прежде всего потому, что для его освоения нужно очень хорошо развитая и натренированная мускулатура всех без исключения дыхательных мышц человека. Ведь для того чтобы держать мышцами объем легких в некоем промежуточном объеме не доходя до максимума вдоха или выдоха даже пять — десять секунд, нужна очень высокая мощь подобных мускулов. А ведь у хорошо натренированных людей такие задержки на каждой ступеньке многоэтапного вдоха — выдоха могут достигать времени от полуминуты до минуты и даже более. Причем надо понимать, что подобные многоэтапные задержки важны не сами по себе, ценны не только как демонстрация своей специфически развитой мускульной силы, но они есть важнейшее условие для запуска в работу очень важной и высокопроизводительной нематериальной энергоструктуры человеческого существа. Выше, в соответствующей главе настоящей книги, уже очень подробно был описан механизм генерации нематериальной энергии на внутренних поверхностях легких за счет длительного статического напряжения дыхательных мышц.
Итак, в самом начале освоения техник ступенчатого дыхания важно осознать сам принцип подобного механизма. Для этого на первых порах будет достаточным разбивать вдох и выдох всего на две-три «ступеньки», то есть делать один-два перерыва в течение одного вдоха или выдоха. Конечно, на начальных этапах освоения таких техник «стоять» на подобных задержках дыхательных движений длительностью даже в пять секунд на «ступеньках» вдоха и выдоха будет весьма непросто. Часто будет одолевать мучительное желание немедля продолжить непрерывный вдох или выдох, а временами изнутри будет подступать конкретное чувство удушья. Но все это надо героически преодолевать несгибаемой силой воли и мощью хорошо натренированных и четко управляемых дыхательных мускулов вашего тела. Именно через только такое волевое преодоление прежних глубоко укоренившихся в подсознании режимов и способов дыхания и можно сформировать и организовать новые более продуктивные и производительные стили дыхания. Нужно понимать, что исключительно такие техники, требующие весьма мощных интеллектуальной и волевой доминант, которые вкупе с хорошо тренированным и энергичным телом, только и могут вывести человеческое существо на новые эволюционно более прогрессивные способы существования.
В отношении освоения подобных техник есть два стиля прохождения этого пути, один более скоростной, но достаточно жесткий, другой более неторопливый, но зато более комфортный и не требующий явных героических внутренних усилий. Первый путь может у вас занять от полугода до, наверное, полутора лет, в течение которых вы сможете в очень скоростном темпе освоить все техники вплоть до самых могущественных и производительных. Но для этого нужно тратить ежедневно не менее часа на регулярные занятия, заведомо обладать изначально здоровым и физически мощным телом и иметь очень высокую интеллектуальную и эмоциональную нацеленность на достижение подобного результата.
Другой режим прохождения этого пути может растянуться на достаточно большое количество лет. Он может начаться из состояния достаточно заметной болезненности физического тела. Поэтому за счет регулярного, но вполне щадящего стиля применения подобных техник вначале будет просто достигнут результат элементарного оздоровления физического тела и приведения всех психоэнергетических структур к состоянию качественной нормы. А вот только потом, если на это есть соответствующие интеллектуальные и мировоззренческие посылы, человек может не торопясь двинутся дальше. Продолжить свой путь от состояния некоей нормы физического благополучия к захватывающим горизонтам физических, психоэнергетических и духовных совершенств.
На достаточно продвинутых этапах освоения техник ступенчатого растягивания вдоха и выдоха со значительными задержками между вдохом и выдохом человек может придти к такому режиму практики. Ступенчатый вдох растягивается на сорок — пятьдесят секунд. Задержка между вдохом и выдохом длиться около сорока — пятидесяти секунд. Выдох растягивается на полторы — две минуты. Задержка между выдохом и вдохом может достигать двадцати секунд. Кстати это самая трудная фаза из всего цикла, так как физически весьма непросто вжимать в себя живот и диафрагму и при этом еще держать и грудную клетку в состоянии минимума объема.
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На все это требуются значительные физические усилия, распространенные по большим объемам мышц туловища, да еще прибавьте сюда ощущения легкого удушья и нарастающее желание очень сильно вдохнуть. Вот в таком состоянии и надо просидеть около двадцати секунд. В общем, такой цикл, который свидетельствует уже о вполне высоком уровне умения, может растягиваться на три с половиной — четыре минуты. Это уже очень серьезный результат. Именно от результатов такого порядка начинается запуск в работу во внутренних биологических и энергоинформационных структурах неких резервных и обретение эволюционно новых возможностей человека. О таких возможностях уже подробно говорилось в одной из предыдущих глав настоящей книги.

Интегральные упражнения


Теперь перейдем к рассмотрению интегрального стиля дыхательных техник, когда дыхательные упражнения совмещаются с некоторыми активными движениями физического тела и различные физические и энергетические эффекты от гимнастических и дыхательных техник складываются и усиливают друг друга. Кстати такой стиль дыхательных практик был наиболее характерен для китайских даосских практик, в то время как индийская йога предпочитала иметь дело с чистыми дыхательными техниками, эксплуатируя техники пранаямы в статических неподвижных позах. Преимущественно это были классические сидячие поза лотоса (падма-асана) или поза совершенства (сидха-асана). Дыхательные упражнения, совмещенные с гимнастическими упражнениями несколько сложнее в освоении, и требуют некоторой физкультурной подготовки. Но их общая суммарная эффективность, особенно на первых стадиях разработки и мобилизации базовой энергоструктуры достаточно высока. Именно поэтому такие стили упражнений и сложились в китайском даосизме в большие комплексы «внутренних гимнастик», получившие в древности название даоинь, а в современной интерпретации чаще называемые цигун.

Упражнение № 1

Самое простое и достаточно эффективное дыхательное упражнение делается из основной, базовой стойки всех даосских техник, которая называется большое дерево. Стойка принимается так — поставьте стопы несколько шире ширины плеч, немого согните ноги в коленях и слегка присядьте. Руки поднимите и расположите чуть расправленные ладони несколько ниже плеч. В общем, получится стойка отдаленно напоминающая положение человека, который стоит, обнимая широкий ствол большого дерева руками и коленями
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.
Плавно примите позу большого дерева и постойте в ней около пятнадцати — двадцати секунд. Внимательно отследите движение своего дыхания, почувствуйте, как оно проходит все три фазы полного дыхания на вдохе и на выдохе. Обязательно успокойте свой ум, чтобы вас не отвлекали от практики никакие посторонние мысли, чтобы в вашем восприятии не было никаких иных мыслительных доминант. Теперь чуть задержите дыхание и, приступив к глубокому вдоху, начните плавно раздвигать руки и расправлять плечи. Движение рук и плеч должно как бы подхватывать и непрерывно продолжать дыхательное расширение грудной клетки. При этом не забудьте, что движение дыхания должно начаться в брюшной полости нижним дыханием и лишь только потом волной вдоха перетечь в расширение грудной клетки.
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Движение рук и расправление плеч должно завершиться вместе с прекращением расширения грудной клетки на пределе своей вместимости. На несколько мгновений задержитесь в этом состоянии максимального вдоха с немного приподнятыми и разведенными руками. Ощутите себя изнутри мячиком надутым силовой, чуть вибрирующей и пульсирующей силовой субстанцией. После такой задержки плавно начните продолжительный выдох с обратным движением рук, плеч и уменьшением объема грудной клетки. Обратное движение тоже мягкое и плавное. Руки немного опускаются вниз и сводятся ближе к средней линии туловища.
При подобных дыхательных движениях стопы расположены неподвижно, только в коленях ноги немного работают, так как на вдохе туловище слегка идет вверх, а на выдохе чуть опускается, чтобы принять исходное положение.

Упражнение № 2

Теперь рассмотрим несколько модифицированный в сторону активной подвижности вариант «большого дерева». Назовем его раскачиванием в «большом дереве».
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Из стойки «большого дерева» не торопясь перенесите вес на одну ногу и качнитесь в эту сторону всем корпусом. При этом корпус немного разворачивается в сторону движения, и поворачивающиеся туда руки немного разводятся и слегка поднимаются вверх. Опорная нога, на которой оказывается основной вес туловища, немного согнута в колене, а противоположная нога стопой отрывается от пола и оказывается опирающейся о пол только носком. При этом вдох осуществляется долгим плавным движением по всем трем фазам во время движений в сторону. Вдох заканчивается заполнением грудной клетки, при этом заключительное расширение грудной клетки как бы продолжается расширением рук на завершающей фазе движения тела. В крайнем положении тела надо замереть на несколько секунд, примерно три — пять секунд. Это время будет и происходить задержка дыхания на вдохе. Затем медленно надо начать обратное движение корпусом в такое же крайнее положение только в другой стороне. При этом движении будет происходить выдох. Затем в крайнем положении надо опять замереть на три — пять секунд, при этом будет происходить задержка выдоха. И снова начать маятниковое движение в обратную сторону совершая вдох. В крайнем положении опять надо замереть с задержкой дыхания и так далее. Вот так и нужно будет не торопясь раскачиваться в позе «большого дерева» из стороны в сторону, совершая небольшие задержки вдохов и выдохов в крайних точках движений. Если учитывать что одно движение из стороны в сторону занимает три — пять секунд, столько же задержка в крайнем положении, то на один дыхательный цикл из двух дыхательных движений с двумя задержками — вдоха и выдоха, будет затрачиваться от двенадцати до двадцати секунд. Значит, в одну минуту практики вы сможете совершить от четырех до трех полных движений и дыхательных циклов. Для начала три минуты такой гимнастики будет очень неплохо, особенно если это будет каждый день.
Если вы чувствуете, что такой режим раскачивания в «большом дереве» вам дается очень легко, то можете заметно усложнить дыхательную составляющую этого упражнения. Делайте вдох с движением в одну сторону, затем паузу на задержке вдоха в крайнем положении и само движение в обратную сторону продолжайте совершать все на той же задержке. То есть вы задерживаете вдох при движении к среднему положению и далее в движении в другую сторону до противоположного крайнего положения. Только после паузы в другом крайнем положении начав обратное движении позвольте себе начать длительный плавный выдох протяженностью до другого крайнего положения тела, и по такой методике продолжайте далее. В таком режиме действия получится что, например, при движении направо вы по очереди будете совершать то вдохи, то выдохи, а при движении налево всегда задерживать дыхание то на вдохе, то на выдохе. Достаточно непростой режим гимнастики, но тренировать вашу дыхательную систему, как на уровне биомеханики внешнего дыхательного аппарата, так и на уровне биохимии внутренних процессов, он будет весьма мощно.

Упражнение № 3

Еще одно упражнение из динамических дыхательных техник, которое можно считать базовым, так как оно помогает освоить первоначальные этапы техники брюшного дыхания в положении близком ко многим динамическим упражнениям. В даосских гимнастиках это называется поза черепахи. Принимается она так — встаньте в исходное положение близкое к большому дереву, только стопы расставьте чуть шире. Затем присядьте на согнутых ногах и наклоните туловище вперед, сильно сгибаясь при этом в коленях и несколько приседая назад. В конечном итоге туловище окажется в положении параллельно полу между раздвинутыми и согнутыми в коленях ногами. Руки согнуты в локтях, и плечи почти касаются колен. Поза очень похожа на ту, в которой лыжники — прыгуны с трамплина скатываются вниз перед отрывом от края трамплина.
В этом положении найдите устойчивое положение, распределите вес тела равномерно по всем мышцам и уберите статическую нагрузку с дыхательных мышц. Начните медленные дыхательные движения, используя брюшное и грудное дыхание. Верхний тип дыхания в этой позе использовать очень трудно, но двух ведущих дыхательных движений будет вполне достаточно. Затратьте несколько дней, чтобы полностью освоить дыхание в этой позе. В идеале оно должно быть очень емким и вполне непринужденным, без особых затруднений и выраженных усилий.
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После того, как вы освоили дыхание в статическом варианте позы черепахи, начните вводить в эту позу динамические элементы. Например, сделайте полный вдох в нижнем положении этой позы, затем задержите дыхание поднимете корпус на сорок пять градусов не выпрямляясь в коленях, и на несколько секунд задержитесь по прежнему не совершая дыхательных движений в верхней точке. Только потом, когда корпус опять начнет опускаться вниз, сделайте медленный и глубокий выдох. Когда туловище примет исходное положение параллельно полу и почти соприкоснется плечами с коленями, задержитесь в этой нижней точке позы, задержав дыхание на максимальном выдохе. Сделайте паузу на несколько секунд, и не делая вдоха, на задержке дыхания поднимите корпус опять на сорок пять градусов вверх. Снова в верхней точке задержите корпус на несколько секунд, продолжая удерживать выдох. Только когда корпус начнет опускаться вниз, позвольте себе сделать плавный и медленный выдох. Снова в нижней точке позы завершите выдох, задержите немного опять дыхание и снова, не вдыхая поднимите корпус, вверху снова задержите без вдоха и позвольте себе вдохнуть только когда корпус начнет опускаться вниз. Затем в том же порядке продолжайте еще много раз, пока не устанете.
В этом упражнении будет работать следующая динамическая схема связи дыхательных и общефизических движений. При движении вверх всегда будет происходить задержка дыхательного движения, не важно будет это вдох или выдох. Задержка также будет осуществляться во время паузы в движении корпуса в верхней позиции упражнения. Вдохи или выдохи будут осуществляться только при движении корпуса вниз, и завершаться в нижнем положении. Выдох при движении вниз делать будет легко и непринужденно. Вдохи несколько сложнее, но если вы в верхнем положении туловища и в самом начале движения вниз будете активно набирать воздух за счет выпячивания живота, то и вдох будет весьма комфортным и полным. Ибо в нижней точке позы мышцы пресса будут напряжены, и дышать животом будет неудобно, в нижней части позы надо будет завершать грудной вдох. При условии вдох животом — в верхней фазе движения вниз и вдох грудью — на завершающей фазе этого движения, осуществление вдоха будет вполне нормальным. Итак, это дыхательное упражнение имеет характерную черту всех предлагаемых техник, — часть движения осуществляется на задержке дыхания. Именно это условие и будет создавать в организме четкий избыток углекислого газа при некоторой легкой нехватке кислорода в условиях активного движения тела. И все эти процессы будут осуществляться при очень мощных, глубоких, но весьма нечастых дыхательных движениях, в которых будет задействован почти весь объем легких. Еще раз повторюсь, эти режимы работы и будут важнейшим условием возникновения в организме легких гипоксии и гиперкапнии.
Описанный выше принцип весьма эффективного дыхательного упражнения рассчитан на достаточно физически крепких и здоровых людей. Ведь даже пять минут поднимать и опускать корпус, стоя на сильно согнутых в коленях ногах достаточно трудно. Для не вполне физически подготовленных или болезненных людей, которые активно стремятся укрепить свое здоровье, могу порекомендовать облегченный в физическом плане, но в дыхательном аспекте не менее эффективный вариант этого упражнения. Вместо затруднительной низкой стойки на сильно согнутых ногах можно просто сесть на стул, раздвинуть колени и сильно нагнутся вперед, чтобы наклоненный корпус стал параллельным полу. И совершайте все те же двигательные и дыхательные действия, что и были описаны выше.

Упражнение № 4

Приведу еще пару упражнений, которые рекомендуются недавно приступившим к занятиям людям для вхождения в саму систему дыхательных практик. Кстати, такие совмещенные
с несложными движениями тела упражнения подчас помогают даже легче освоить нижнее, брюшное дыхание, чем просто его разучивание в положениях сидя на стуле или лежа на полу. Как и освоить трехступенчатое, полное дыхание.
Встаньте, поставив стопы ног чуть шире, чем ширина плеч. Поставьте впереди стул, спинкой к себе. Расстояние между стулом и вашими ногами должно быть около полуметра, то есть таким, чтобы вы могли, взявшись кистями за спинку кресла, нагнутся вниз и постараться вытянуть руки на одной линии со спиной. Ваше тело будет напоминать по профилю прямой угол. Когда же вы выпрямляетесь, то половина веса тела распределяется на руки, опирающиеся на спинку стула, а вторая половина — на ноги. При этом ноги приподняты и опираются на пол только носками, спина прогнута к спинке стула. В этой позиции почти все дыхательные мышцы участвуют в поддержании позы, они напряжены. В противоположной позе — наклонившись лицом к полу — они расслаблены. Итак, из исходного положения наклонитесь вперед на, по — возможности, прямых ногах. Основной вес тела опирается на ноги и отчасти на полусогнутые руки и плечи. В этом положении почти все дыхательные мышцы расслаблены и поэтому очень нетрудно сделать глубокий вдох. Сначала выпятите диафрагму и надуйте воздухом живот. Почувствуйте, как сама сила тяжести оттягивает вниз стенку брюшной полости и расширяющиеся ребра грудной клетки. «Надув» легкие воздухом в брюшном и грудном отделах сделайте небольшую задержку на вдохе и начните медленно подниматься, немного выдвигаясь корпусом вперед и перенося часть веса тела на руки.
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При этом ладони будут опираться на спинку стула, спина прогибаться, а ноги приподнимаются, опираясь о пол только на носках. Во второй фазе этого движения вверх, начинайте выдох. Тем более, что мышцы плечевого пояса, грудной клетки и живота начнут активно сокращаться, так как они будут включаться в удержание весьма необычной позы. Именно это и будет почти автоматически осуществлять выдох. Выйдя в верхнюю фазу позы, задержитесь на несколько секунд, удерживая дыхания в фазе выдоха. Затем начните не торопясь опускаться вниз, отталкивая туловище руками от стула и перенося основной вес тела на ноги.
В нижней части этого движения начните плавный вдох, который достигнет своего максимального расширяющегося движения в нижней фазе позы. Именно когда на мышцы живота и нижней части грудной клетки практически не будет нагрузки от удерживания позы.

Упражнение № 5

Другое упражнение. Сядьте на пол, на коврик, поджав под себя ноги. Ягодицы будут опираться на пятки подогнутых ног. Согнитесь в пояснице и лягте грудью на бедра, при этом голова и согнутые в локтях руки лягут на пол. Расслабьтесь в этом положении, ощутите все подробности положения тела. Особое внимание уделите расслабленным мышцам брюшного пресса. Начните медленно наполнять воздухом нижний объем легких. При этом будет очень хорошо чувствоваться, как выпячивается, надувается живот. Это движение не будет требовать напряжения никаких других мышц и изменения положения тела. До отказа заполнив нижнюю часть легких и максимально надув живот, продолжите дыхательное усилие, приступив к расширению грудной клетки. Подобное движение уже будет стеснено формой принятой вами позы и при активном расширении грудной клетки придется начать поднимать туловище и оторвать его от бедер.
Как бы подхватывая импульс дыхательного движения приподнявшего туловище, продолжите поднимать корпус, до отказа расширив грудную клетку и приступив к заполнению воздухом верхних отделов легких. Для этого активно начните раздвигать плечи и приподнимать ключицы. Это мышечное движение еще сильнее поднимет корпус и он окажется приподнятым под углом в 45 градусов к полу. На этом фазы вдоха закончатся. Завершите движение вверх осознанным усилием и займете туловищем вертикальное положение. Сделайте задержку дыхания на вдохе и посидите в таком положении несколько секунд, сколько можете. Далее начните медленно наклоняться вниз, чтобы занять прежнее исходное положение лицом вниз. При этом не торопясь приступите к пофазному выдоху, вначале верхний объем легких, потом нижний. Опустившись грудью на бедра и полностью выдохнув животом, в фазе задержки выдоха полностью расслабитесь всем телом и полежите в таком положении несколько секунд. Затем снова начинайте вдох, в начале животом, а затем и грудью, приподнимите корпус и так далее.
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Еще одно важное замечание к режимам и стилям подобных упражнений. В режимах наложения дыхательных и общефизических движений нет жесткой догмы. Вы вполне можете делать вдох и выдох при соответственно каждом движении корпусом вверх и вниз. Конечно, это стоит делать, если у вас на первых порах не хватает сил и резервов здоровья выдерживать даже такие скромные движения на задержке, не переживайте — главное регулярно и настойчиво тренироваться, а успех обязательно будет. И наоборот, если у вас вполне хватает резервов задержки дыхания после одного движения на задержке, то делайте на задержке два движения и один вдох либо выдох на последующее движение. Можно, также, в этом случае, увеличивать паузу задержки в верхней или нижней точках движения до десяти и более секунд. А можно в этом случае переходить к более сложным и энергозатратным упражнениям.

Упражнение № 6

Теперь опишу одно из таких энергичных упражнений, взятых из энергичных комплексов китайского цигуна. Из базовой стойки «большого дерева» немного шагните одной ногой в сторону и перенесите на нее весь вес тела. Другую ногу поднимите как можно выше, согнув в колене. Руку одноименную опорной ноге поднимите сильно вытягивая вертикально вверх, а одноименную поднятой, вытяните сильно вниз. Во время движения делайте мощный волнообразный вдох, набирая воздух во все отделы легких. Замрите в стойке на одной ноге, максимально растягивая вверх и вниз руки. В этом положении замрите на несколько секунд, и задержите дыхание на вдохе.
Затем мягким, волнообразным движением качнитесь всем телом в другую сторону. Опустите поднятую ногу в сторону и встаньте на нее, в свою очередь теперь подняв ногу, прежде бывшую опорной. Руки также поменяются ролями, вытягиваясь по — прежнему сильно и ровно вверх и вниз. За время этого движения сделайте мощный выдох, пробежав волной сжимающего легкие импульса по всем их отделам. Замрите не несколько секунд в этом положении, задержав на несколько секунд выдох. Далее снова плавно качнитесь в сторону и опять опустите поднятую ногу, и, шагая немного в прежнюю сторону, перенесите на нее вес всего тела. Бывшую прежде опорной ногу, поднимите, согнув в колене. Руки опять меняются местами, снова мощно растягиваясь вверх и вниз. Во время движения снова делаете вдох и замираете в позе, задержав дыхание. И так далее несколько минут, пока не устанете.
Из всего набора вышеописанных техник выберите те, которые вам по силам и позволяют без чрезмерного напряжения выполнять циклы полного дыхания, и регулярно их практикуйте.
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Помните, что самое главное в подобных практиках — не сложность или внешняя эффективность упражнений, а надежность в обретении глубинных результатов и возможность методично и уверенно выполнять подобные техники на протяжении многих лет.

Дыхательные техники во время обычного движения

Кроме специальных упражнений, которые надо выполнять в специально отводимое для них время, и в специально подходящей для этого обстановке, со временем можно начать включать дыхательные техники в свою повседневную жизнь и использовать их во время ходьбы, во время небыстрого бега, во время вождения автомобиля или при поездке в общественном транспорте и прочее.
Но применять и использовать такие практики стоит лишь тогда, когда вы уже хорошо освоите обособленные и специализированные упражнения, натренируете как дыхательную мускулатуру, так и возможность психически концентрироваться на всех тонкостях физиологических и психоэнергетических аспектов таких практик. Т. е. когда все эти упражнения будут у вас идти легко, просто и без особых усилий. Именно в этом случае уже можно будет переносить такие навыки дыхательных тренировок в вашу повседневную жизнь.
Суть таких упражнений в следующем — во время каких– либо привычных размеренных занятий, не требующих интенсивной работы интеллекта, следует неким вторым планом вашего сознания «включить» уже хорошо отработанные и уже полуавтоматически выполняемые дыхательные режимы в части задержек дыхания. Т. е. вы просто во время ходьбы или поездки в автобусе или в метро начинаете на некоторое время задерживать дыхание. При этом длина задержки зависит как от вашей тренированности, так и от вашей конкретной ситуации. Если вы сидите за рулем своего авто в пробке, или находитесь на сидении автобуса в достаточно долгое поездке, то это одно положение, в котором ваши задержки дыхания могут быть относительно долгими и достигать минуты — полутора, а вот если вы идете пешком даже в неспешном темпе, то задержки возможно делать не более 15–20 секунд. Таким образом — все зависит как от вашей тренированности, так и от конкретной ситуации.
Главное тут в том, что вы должны находиться в состоянии некоей размеренной, даже монотонной деятельности. Т. е. размеренно идти на достаточно продолжительное расстояние (например гулять для отдыха), либо сидеть не занимаясь какой-то деятельностью, требующей концентрации на предмете занятия. Этому наиболее соответствует поездка на общественном или даже личном транспорте. Так же во время работы за компьютером, в тот момент, когда вы уже утомились, или не можете сосредоточиться на какой-то важной, но очень непростой задаче, можно сделать небольшую паузу, во время которой, нужно совершенно отключить уже утомившийся интеллект, и перенести всю концентрацию сознания на физиологический уровень своего существа. А именно — на дыхательные задержки во время короткой тренинг-паузы… За две — три минуты вы сможете не только сбросить заметную часть физической усталости, но отвлечься от трудно разрешимой проблемы, и уже с новыми силами, уже с несколько иной позиции, чем прежде, взглянуть на существующие задачи.
Задержки и растягивания дыхания в случаях таких микро-тренировок не такие продолжительные как при специализированных и обособленных тренировках. Но если вы научитесь таким техникам, освоите их выполнение и будете хотя бы один — два раза в день по 3–5 — 7 минут прибегать к таким упражнениям, то вровень вашей подготовки и тренированности значительно усилиться. При этом, даже если вы по каким– либо причинам пропустите в этот день основную тренировку, то такие небольшие, но регулярные и вполне частые «микро-упражнения» будут замечательно поддерживать уровень вашей тренированности и вашего здоровья.
Со временем небольшие задержки дыхания во время повседневных занятий войдут у вас в привычку и станут вполне естественным поведением. Т. е. стиль и смысл дыхательных тренировок на задержках дыхания станет неотъемлемой частью вашей жизни, станет одним из нормальных и естественных для вас стилей дыхания. Причем все эти техники можно совершать в людных местах, совершенно не заметно для окружающих вас людей, не привлекая внимания к своим тренирующим и оздоравливающим практикам.

Заключение

Дыхательные практики являются одним из мощнейших инструментов преображения человеческого существа. Этим техникам под силу многое — от борьбы с конкретными заболеваниями и общего восстановления здоровья, до выведения энергострукутры человека на весьма высокий уровень производительности и могущества, вплоть до поддержки, силового обеспечения с помощью дыхательных практик тонких механизмов активизации высоких уровней сознания.
Здесь нужно понимать, что чем выше поднимается человек в своем развитии, тем больший спектр возможностей открывается перед ним, тем большее количество техник и практик эволюционного самосовершенствования становится ему доступно и подвластно. Как на простом уровне незамысловатых методик здорового образа жизни для борьбы с самыми банальными болячками, так и продвинутых технологиях раскрытия высших человеческих возможностей, дыхательные практики будут только одним из рычагов, которыми может действовать человек. И, прежде всего, для гармоничного функционирования всех органов и систем человека дыхательные практики должны сочетаться с гимнастическими упражнениями. Дальше сюда могут быть подключены различные психофизические техники — от простейших упражнений на расслабление и релаксацию, до высоких уровней концентрационно — созерцательных упражнений.
Все зависит от целей и возможностей конкретного человека.
Но в любом случае, такое основополагающее жизненное проявление никогда не стоит оставлять без внимания, и чем осознаннее и углубленнее бы будете относиться к нему, тем выше будут уносить вас крылья живительных ветров вашего дыхания к светлым горизонтам беспредельных человеческих возможностей.
* * *
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