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Я благодарен д-р П. Н. Джайну за его динамичный вклад в дело гомеопатии, поскольку именно он связал меня с замечательным издательским домом «М/с Б. Джайн Паблишере». Слава гомеопатии во многом обязана его непрерывному и неустанному руководству этим предприятием. Разве можно было бы представить расцвет современных гомеопатических медицинских колледжей и курсов без украшающих их книг, которые изданы «М/с Б. Джайн Паблишере»!
Из всего коллектива «М/с Б. Джайн Паблишере» я должен упомянуть имя Шри Кулдипа Джайн, столь мудро предложившего мне написать книгу о шейном спондилезе, благодаря чему я и взялся за этот труд. Шри Кулдип обладает истинным талантом организатора, который позволяет успешно интегрировать работу всех авторов. Когда я принес в издательство рукопись своей прошлой книги «Щитовидная железа», он просмотрел ее в течение минуты и тут же принял к опубликованию, даже не обратившись к команде опытных врачей-консультантов.
Уверенность и промоутерские способности Шри Кулдипа недаром принесли ему благородную известность на поприще издания материалов, посвященных гомеопатии.
Д-р Шив Дуа 
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Эта книга посвящается службе в ГСИ (Геологическая съемка Индии) и моей экспедиционной жизни в джунглях в составе бурового отряда.
Благодаря службе в ГСИ у меня появилась масса времени в умиротворяющем одиночестве под крышей палатки, чтобы осознать истинный смысл жизни и поразмыслить над свободой выбора вдали от социальных ограничений общества. Служба в ГСИ расширила мой кругозор и дала возможность получить несколько академических степеней. Именно она познакомила меня с эйфорией от литературных успехов: в журналах, выходящих на английском языке и хинди, опубликовано много моих полевых очерков. Даже после ухода со службы в ГСИ вдохновение и взгляды, выработанные в экспедиционном одиночестве, позволили мне в течение пяти лет написать четыре книги по гомеопатии. ГСИ дала мне ощущение полного внутреннего удовлетворения, хотя ни на шаг не продвинула по карьерной лестнице.
Я удалился в палаточный лагерь в джунглях, когда только поступил в высшее учебное заведение. Работа я бурильщиком, я получил (хотя и заочно) степень магистра гуманитарных наук (М. А.) по английскому, отличие при сдаче экзамена по хинди (Парбхакар), диплом и степень по гомеопатии (и то и другое в Британском институте гомеопатии, Лондон). Переезды из штата в штат, в такие как Раджастхан, Бихар, Орисса, Западная Бенгалия, Манипур, Ассам, Мадхья-Прадеш, и другие страны, например Бутан, позволили мне погрузиться в загадочный мир джунглей и познакомиться с простодушными сельскими жителями. Хотя эти постоянные странствия и вызывали у меня ностальгию по семье, я рассматривал их как форму служения людям. В свободное время я осматривал и лечил бедняков, живущих глубоко в джунглях, вдали от любых медицинских учреждений. Чемоданчик с гомеопатией повсюду сопровождал меня, где бы ни стояла моя палатка: в джунглях, в горах или в пустыне. Парадоксально, но несущему на своих плечах большую ответственность бурильщику правительственной службы удалось выкроить время, чтобы заняться такой утонченной и многогранной областью медицины, как гомеопатия.
Чувствую себя обязанным выразить благодарность генеральному директору и всем служащим ГСИ, где я проработал 37 лет. Они помогали, подбадривали и поддерживали меня даже в те трудные времена, когда я был их представителем (генеральным секретарем профсоюза бурильщиков). Хочу отдать дань уважения покойному Шри С. Черияну, экс-руководителю отдела бурения, который был моим наставником в профессиональном и персональном этикете. Его советы и наставления остаются со мной даже сейчас.
Мне хочется также поблагодарить моих коллег и друзей К. П. Дуттабурмана, Р. Кришнана, С. П. Дусада, Р. К. Ханна, C. Л. Радженжра Кумара, P. Л. Гера, Н. С. Содху, Гансхем Лала, С. К. Саманту, Бопл Датта, Раджиндера Сингха, О. П. Шарма и X. С. Вирк, а также всех, кто присоединялся к моему подразделению в ГСИ на временной основе.
Д-р Шив Дуа 
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В Америке принято говорить, что от налогов и смерти уклониться невозможно. То же самое можно сказать о боли в спине и шее. В тот или иной период жизни она неизбежно придет; пусть даже на время, но каждому из нас суждено испытать ее в умеренной или острой форме.
Во время встречи в кабинете Шри Кулдипа Джайна он обратил мое внимание на то, что в последнее время резко возросло количество больных шейным спондилезом и, соответственно, появилась настоятельная необходимость в книге, к которой эти страдальцы могли бы обратиться за советом. Большинство из них зависят от приема современных лекарственных препаратов – антибиотиков и обезболивающих. Долговременный прием подобных лекарств повышает устойчивость к ним патогенных бактерий, кроме того, эти средства вызывают побочные эффекты, в том числе нарушают метаболические процессы в организме и вызывают различные заболевания или аллергические реакции. Поскольку я в течение более трех десятков лет своей врачебной практики серьезно занимался именно этой темой и даже провел несколько экспериментов, то решил пойти навстречу злободневным требованиям и написать книгу.
Правда, была у меня и еще одна веская причина обратиться к данному вопросу. Здесь необходимы некоторые объяснения, как бы невероятно они ни звучали. Жители северо-западной приграничной области Пакистана, особенно Дера Исмаил Хана, уверены, что члены клана Дуа от рождения наделены силой врачевания и из них выходят хорошие доктора. Именно поэтому люди, страдающие от боли в шее и спине, обычно приходили рано утром, еще до рассвета, к жилищам Дуа, чтобы получить целительный толчок. Те, кто носит фамилию Дуа, делали это, чтобы снять боль. 
Когда мой отец после разделения Индии переехал в Амритсар в Пенджабе, традиция сохранилась, поскольку местные жители тоже знали о благословении, которым отмечены все Дуа. Они толпились у дверей нашего дома еще и ради того, чтобы получить от отца, который занимался гомеопатией на благотворительной основе, гомеопатические пилюли. Когда мне исполнилось восемь лет, отец велел мне раздавать целительные толчки от его имени. Помню, что я пихал и трепал сотни людей, страдавших от боли в шее и пояснице. Отец приказал втайне читать при этом мантру гайятри и славить имя дедушки, бывшего знаменитым святым в свое время. Это хорошо помогало. Каждый день к нашей резиденции приходили те, кто верил в подобный дар. Еще я советовал им обращаться за гомеопатическими средствами в мой кабинет в больнице Арья Самаджи, сектор 19, Фаридабад. Одной веры мало для исцеления.
Как вы понимаете, предложенная тема оказалась для меня очень интересной, вот я и написал эту книгу, основываясь на литературе и собственном опыте. Если кто-нибудь, прочитав ее, получит облегчение или сможет принести его больным, значит, мои труды не пропали даром.
Д-р Шив Дуа 
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Если задуматься о теме данной книги, шейном спондилезе, необходимо вспомнить, что это одна из многочисленных болезней человеческого организма, а он представляет собой удивительную живую машину, подобную которой люди не в силах ни придумать, ни сделать. В этой величественной структуре за контроль и общение отвечает голова, разумеется, с помощью мозга. Сама по себе голова, быть может, совершает не так уж много движений, но мозг в ней не прекращает работу ни на мгновение. Он постоянно командует корпусом, грудной клеткой, животом, руками и ногами, показывая, что организм жив. Все системы нашего тела взаимодействуют под его руководством. Мозг – орган розовато-серого цвета, имеющий творожистую консистенцию и весящий около 1,5 кг, – является столь удивительным инструментом, что до сих пор не удалось изучить всех тонкостей его функций. С физиологической точки зрения его строение одинаково у всех, но, если судить по результату действий, работа мозга в каждом теле имеет свои особенности. При одинаковом строении мозга кто-то становится священником, а кто-то разбойником, кто-то спасателем, а кто-то убийцей. Откуда же берутся подобные различия? Они генетически обусловлены и проявлены под влиянием природно-социального окружения или отношение к жизни сформировано внешними условиями? Или это врожденные свойства самого мозга? Почему один человек склонен к суициду, а другой боится даже слабого укола? На этот вопрос нет ответа даже сейчас, когда медицинская наука может похвастаться многими достижениями. Каков же размер мозга, который способен заставить человека полностью измениться в течение одной ночи? Итак, его вес составляет около 2 % массы тела, однако этот орган поглощает приблизительно 25  % энергии организма, которую потребляют миллионы нервных клеток и триллионы нервных окончаний.
Почему я начал введение именно с мозга? Потому что он обеспечивает функционирование нервной системы и соединен со спинным мозгом, который проходит через шею и позвоночник. Говоря о шее, нельзя обойти вниманием спину, ключицы, лопатки и грудную клетку. Боль в шее, шейный спондилез, – это воспаление шейных позвонков. Почему шейные позвонки воспаляются? Это очень важный вопрос, на который нет сколько-нибудь вразумительного ответа, точно так же, как нет и разумных объяснений загадочного поведения мысли, или мозга. Современная наука связывает спондилез с изменившимся образом жизни, особенно у горожан. Люди в больших городах крутятся как белки в колесе, если говорить о работе, но физически двигаются очень мало, потому что пользуются по максимуму механическими приспособлениями и минимально собственным телом. Они часами сидят за компьютерами или перед телевизором, бесконечно роются в бумагах, склонив шею и почти не двигая ею в течение долгого времени. Они не видят смысла в упражнениях на свежем воздухе, или им просто некогда заниматься ими.
За три десятка лет службы в ГСИ, когда мне приходилось жить в деревнях и джунглях, я почти не встречал людей, страдавших от шейного спондилеза. Да и эти редкие случаи были связаны с сидячей работой в городе. Мне не приходилось видеть сельских жителей, которые носили бы бандаж, чтобы поддержать шею, если не считать результаты травм и несчастных случаев. Собственно говоря, мы, образованные люди, принадлежащие к среднему или высшему классу общества, так и не научились правильно жить. Мы фанатично кидаемся на новейшие электронные или механические приборы, изобретенные наукой и технологией, но забываем о старых жизненных ценностях, где гораздо большее значение придавалось физической работе и упражнениям.
Извините, если мое утверждение ошибочно, но факт остается фактом: шейный спондилез – бич современных образованных людей, которые предпочитают работать не руками, а головой. В наши дни масса людей просиживают более 8 часов в день за столом перед компьютером или многие часы проводят за рулем. Именно среди этой группы чаще всего встречается спондилез. Болезнь также поражает тех, кто не заботится о своем здоровье и не поддерживает его должным образом с помощью физических упражнений. Перед нашими глазами есть примеры таких выдающихся жителей городов, как Индира Ганди, Неру, Линкольн, Черчилль и многие другие, которые работали по 16 часов в день и более, но никогда не страдали от шейного спондилеза, потому что, не в последнюю очередь благодаря своему трудолюбию, не пренебрегали физическими упражнениями.
Трагедия жизни именно в том, что мы неспособны вести себя так, как надо. Мы знаем, что физическая нагрузка необходима, но спортом не занимаемся. Более того: даже зная, что определенные позы, принимаемые телом, когда мы читаем, сидим перед компьютером или просто постоянно сутулимся, могут привести к болезни, мы не в силах отказаться от вредных привычек. Такова уж природа человека: мы стремимся жить в соответствии с требованиями морали, но продолжаем грешить. Мы знаем, что курение ведет к смертельным заболеваниям, но продолжаем курить. Бежим к врачу с проблемами, возникшими по причине этой дурной привычки, но не бросаем саму привычку.
Эта книга написана так, чтобы принести пользу как рядовому читателю, так и студентам, изучающим гомеопатию, и даже практикам. Я старался избегать употребления сложных медицинских терминов, а там, где без них невозможно обойтись, давать определения. Обычного человека вряд ли особенно интересует анатомия или физиология шейных желез и позвоночника. Основной интерес вызывают системы лечения, лекарства, упражнения, образ жизни, диета и советы, как справиться с болью. Смысл в том, чтобы взять все возможное от различных систем медицины без предвзятого отношения к любой из них, поскольку конечная цель в том, чтобы люди, страдающие шейным спондилитом (самым распространенным в наши дни заболеванием жителей городов), могли получить облегчение.
Д-р Шив Дуа 
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В 1828 году, когда д-р Самуэль Ганеман, основатель гомеопатии, написал книгу «Хронические заболевания», была открыта новая глава в области медицины. В том же году в США родился другой гений, д-р Эндрю Тайлер Стайл. Ганеман с новой стороны подошел к лечению группы болезней, за которые врачи того времени брались весьма неохотно. Д-р Стайл также вошел в историю и преподнес упрямому миру традиционной медицины новую теорию. Он стал основателем мануальной терапии, которая называется остеопатией. Этот человек обладал редкой проницательностью и упорством, что позволяло ему разрабатывать совершенно новые области. Он был таким же сильным и стойким, как Ганеман, и отличался не только острым умом, но и большими знаниями. Согласно созданной им теории остеопатии, тело способно не только поддерживать, но и исцелять себя. Врачи той эпохи прибегали к виски и опиуму, чтобы снять боль, но Стайл пошел вразрез с этим течением. Остеопатия приносит облегчение и снимает боль с помощью науки и искусства прикосновений. Пальцы рук нажимают, скользят и касаются тела, находя нужные нервы и кости и возвращая их в правильное положение. Для Индии этот метод лечения отнюдь не нов. Упоминания о нем содержатся еще в Аюрведе. Древняя книга «Сушрута самхита», написанная Сушрутой, данвантрийским ученым, говорит об «асти чикитса» (лечении костей). Мануальная терапия – это один из древнейших способов лечения болезней тела. Даже сегодня в наших деревнях, поселках и городах можно найти костоправов (пелванов), которые лечат переломы и вправляют кости с помощью непосредственного вправления, массажа, бандажей и масляных компрессов. Это и есть та самая исходная мануальная терапия, которая получила дальнейшее развитие благодаря продвинутым методикам д-ра Стайла.
Не стоит забывать, что о воздействии руками на суставы, кости и позвоночник писал еще Гиппократ, создатель медицины, который и сам лечил больных этим методом. Современная медицина не охотно признает остеопатию, хотя она в ходу в Британии и США. Если не ошибаюсь, в Лондоне есть остеопатический колледж, который предлагает 14-месячное обучение и практику студентам, уже имеющим медицинское образование. Кроме того, существуют шесть остеопатических колледжей в США.
Следует отметить, что в ту эпоху, когда Ганеман и Стайл разрабатывали свои новые подходы, было сделано множество других медицинских открытий. Пастер занимался микробиологическими исследованиями, Листер работал над теорией антисептиков, а Вирхов проводил эксперименты в области физиологии. Именно в конце XIX – начале XX века научились лечить дифтерию и изобрели приборы для рентгена и измерения кровяного давления.
Удивительно, что Стайл и Ганеман во многом думали одинаково. Оба были убеждены, что тело представляет собой единое целое и потому болезнь одной части организма неизбежно влияет на все остальные. Оба считали, что лечить нужно весь организм и при этом необходимо учитывать саморегуляцию (жизненную силу, как называл ее Ганеман) и приводить ее в норму (как советовал Стайл).
«Человек – удивительное творение Бога. Это самодостаточный и сам себя поддерживающий механизм, который работает без сбоев и способен позаботиться о себе», – пишет Стайл.
«Сила природы часто дает чудесное, быстрое и превосходное излечение. Нередко серьезные болезни лучше проходят без всякого вмешательства. И даже в хронических случаях эта дивная целительная сила заявляет о себе», – пишет Ганеман (Роза В. Хобхоуз, «Жизнь Ганемана», изд. «М/с Б. Джайн Паблишере»).
Если рассмотреть альтернативные системы медицины с точки зрения нашей темы, станет ясно, что основной упор делается на немедикаментозное вмешательство, а вовсе не на лекарства от боли в шее. Существуют акупунктура, точечный массаж, остеопатия, хиропрактика, рейки, натуропатия, гидротерапия, гипноз, йога, медитация, физиотерапия и гомеопатия. Все эти методы почти совсем или совсем не прибегают к лекарствам. Я мало занимался другими методами лечения, однако вряд ли кто-нибудь возразит, что гомеопатия и естественное исцеление с помощью упражнений, мануальной терапии или йоги совсем неплохо помогают избавиться от боли в шее.
Следовательно, для того чтобы быстро избавиться от боли в шее или в спине, было бы разумно соединить достижения гомеопатии и остеопатии, используя их комплексно. Но это проще сказать, чем сделать, поскольку не так уж легко найти человека, который в равной степени владел бы обоими методами, особенно если учесть, что остеопатия мало известна во многих частях света.
Известным индийским остеопатом является д-р Кришан Мурари Моди, получивший медицинскую степень в Лондоне, автор замечательного пособия по остеопатии. В своей книге «Лечение острой и ноющей боли с помощью остеопатии» он уверяет, что вылечил этим методом множество пациентов. Согласно д-ру Моди, позвоночник, в котором и зарождается любая боль, подобен музыкальному инструменту ситару. С ним следует обращаться очень бережно, чтобы извлекать правильные звуки и приятные слуху мелодии. Ситар невозможно освоить за одну ночь. Необходимо долго практиковаться, прежде чем показывать свое искусство другим. Точно так же невозможно выучиться по книгам и мануальной терапии.
«Это тот раздел учебников по ортопедии, – пишет д-р Моди, – к которому лишь немногие практики рискуют прибегать под общей анестезией, а большинство не используют вообще. Некоторые честно признаются: „Поскольку мы не знаем, как правильно действовать, мы не прибегаем к данному методу и не учим этому студентов“». В Америке остеопаты занимают столь же легальное положение, как и прочие представители медицины. Это направление зародилось именно в Америке, и там есть шесть остеопатических медицинских колледжей, предлагающих четыре года обучения и один год интернатуры. В Америке имеют право практиковать только дипломированные остеопаты, тогда как в Британии остеопатией может заниматься любой профессионал.
Что же делать, если невозможно найти специалиста, одновременно владеющего методами гомеопатии и остеопатии? Кстати, далеко не все люди убеждены, что подобный человек обязательно вылечит болезнь. Пациентам, конечно, проще всего обратиться к ближайшему ортопеду или терапевту и пройти курс лечения. Поход к костоправу остался в прошлом. Теперь, когда человек попадает в аварию и ломает кость, процедура хорошо известна. Никто не обращается к костоправу, а сначала направляется на рентген, затем на его основании накладывается гипс или проводится операция, а затем просто остается ждать, пока кость срастется. Однако невозможно ничего сделать при боли в спине или шее, если рентген показал, что все позвонки стоят на месте и не имеют видимых повреждений. Врачу остается только выписать обезболивающие препараты и мази местного применения или горячие компрессы, чтобы снять напряжение с мышц. Тогда пациенту волей-неволей приходится обращаться к другим методам лечения: акупунктуре, гомеопатии и так далее. Неохотнее всего прибегают к йоге из-за неизбежности так называемой физической нагрузки и времени, которого требует выполнение упражнений. Да, мне не раз приходилось видеть, как гомеопатия быстро приносила облегчение, но спустя некоторое время пациент приходил снова за следующим курсом. Именно в таких случаях начинают обвинять сам метод лечения. Однако виноват не метод, каким бы он ни был. Ведь всегда есть другая сторона. Пациент просто не пытается следовать рекомендациям врача в плане изменения стиля жизни, сидячей позы и прочим советам. Очень важно правильно сидеть, лежать, поднимать тяжести и правильно держать тело во время работы. Если не исправить позы и продолжать держать тело неправильно, боль в спине и шее может вернуться.
Боль в шее лечится не системой медицины и не методом, а правильным поведением после того, как лечение даст облегчение. Мы здесь рассуждаем о том, что его можно добиться с помощью остеопатии и гомеоптии. Оставим пока эту тему и перейдем непосредственно к боли в шее. Чтобы понять, как именно развивается болезнь и патология, разобраться в ее природе и возможных осложнениях, необходимо сначала познакомиться с тем, как устроена шея и связанные с нею органы.
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Часть I
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Глава 1 Позвоночник
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Все знают, что такое позвоночник, или хребет. Труса, слабака, который легко сдается или не в силах справляться с жизненными трудностями, издавна называли бесхребетным человеком. В научной классификации человек относится к подтипу Позвоночные животные (тип Хордовые). Это значит, что в его скелете есть позвоночник, который состоит из подвижного сочленения небольших костей неправильной формы. Таких подвижных позвонков в позвоночнике двадцать четыре. Позвоночник – это канал, по которому проходит спинной мозг, то есть жгут длиной 45 см и диаметром 1 см. Этот нерв, подобно телефонному проводу, передает сообщения от мозга к другим участкам тела и обратно, и от него отходит 31 пара нервов. Часть нервов спинного мозга передает команды от мозга непосредственно в мышцы, причем за доли секунды. Стоит вам занозить ногу, как рука тут же потянется к ней, чтобы выдернуть шип. В доли секунды нервы подошвы передают сообщение о неприятности, и рука спонтанно тянется к пострадавшему месту. Какой удивительный механизм представляют собой сенсорные и двигательные нервы, позволяющий передать сигнал от стопы к мозгу и от мозга – мышцам руки! Позвоночник подобен центральному столбу палатки, без которого она не сможет стоять прямо и обязательно упадет. Именно позвоночник держит голову и позволяет двигать ею, и именно он поддерживает вес тела.
Хотя подробно говорить о боли в спине и шее мы будем позднее, уже сейчас следует упомянуть, что позвоночник очень чувствителен и может болеть сам по себе без видимой физической причины, воспаления и так далее. Если человек долго тревожится, расстроен или напряжен, на телесном уровне это проявится в виде тупой боли в спине. Учтите, что в данном случае нет никакой физической причины. Просто все, что происходит в мозгу, не может не отразиться на позвоночнике. Тревога и эмоции приводят к стрессу, в результате которого напрягаются чувствительные мышцы спины. Итог – усталость и тупая боль.
Позвоночник расположен точно в центре скелета и похож на цепочку из костей, форма которых напоминает кассеты для фотопленки. Это инженерное чудо, созданное Господом, которое позволяет нам стоять и держаться прямо. И чудо из чудес, что позволяющий нам стоять прямо позвоночник сам прямым не является. Позвонки, которые составляют его, образуют фигуру, несколько напоминающую букву S, только тогда, когда тело неподвижно. Но тело всегда немного двигается, даже когда мы спим и ворочаемся при этом с боку на бок, поэтому позвонки меняют положение всегда: когда мы сидим, стоим, держим груз, прислоняемся к стенке, наклоняемся и что-то поднимаем, лежим, идем. В течение дня, когда человек занимается различными делами, изгибы позвоночника претерпевают небольшие временные изменения. Нормальные движения для позвоночника – это сгибание (наклон вперед, назад и в стороны) и поворот (вращение). Изумительно, что гибкость позвоночника, несмотря на то что каждый позвонок способен смещаться лишь ненамного, просто невероятна, благодаря чему он свободно совершает массу движений, что наглядно показывают выступления танцоров и гимнастов.
Позвоночный столб
♦ Шейный отдел позвоночника состоит из семи позвонков. Шейный отдел, собственно, и составляет шею, а позвонки – это кости, из которых сложен хребет. 
♦ В верхней части спины находятся двенадцать грудных позвонков. Грудными они называются потому, что относятся к грудной клетке. Эта часть спины редко доставляет неприятности, если, конечно, исключить случаи травм. Причина вполне понятна: данный отдел позвоночника малоподвижен и связан с ребрами.
♦ В нижней части спины расположены пять поясничных позвонков. Поясница – это часть тела ниже грудной клетки и выше таза. Именно на поясничные позвонки приходится основной вес тела. Как правило, если болит спина, виноваты в этом четвертый и пятый позвонки, являющиеся самым слабым местом в том плане, что именно они и порождают болевые ощущения.
♦ В самом низу позвоночника находятся пять крестцовых позвонков. Их сочленение образует крестец. Ниже этих пяти сросшихся позвонков располагается копчик, состоящий из четырех рудиментарных костей. Это «хвост».
Изгибы позвоночника
Изгибы позвоночника напоминают букву S. Если посмотреть сбоку на здоровый позвоночник, станут видны плавные кривые. Познакомимся с ними.
♦ В шейном отделе позвоночник слегка выгнут вперед (выпуклая кривая).
♦ В грудном отделе от второго до двенадцатого грудного позвонка идет четко различимый плавный изгиб назад (вогнутая кривая).
♦ В поясничном отделе позвоночник снова слегка выгибается вперед (выпуклая кривая).
♦ В крестцовом отделе позвоночник выгнут назад. Этот изгиб идет от пояснично-крестцового сустава до конца копчика. Вогнутость направлена вперед и вниз.
Позвонки
Мы говорили о позвоночнике. Он расположен в спине и поддерживает массу тела. В задней части позвонка находится канал, называемый невральной дугой. Через этот канал проходит спинной мозг. Дуга делится на шесть частей: пара поперечных отростков, суставной верхний отросток, суставной нижний отросток, остистый отросток и пластинка. Не будем вдаваться в детали относительно конкретных функций этих частей, потому что наша цель – избегать большого количества медицинских терминов, сложных для читателя.
Достаточно отметить, что форма каждого позвонка идеально соответствует форме позвонков, расположенных выше и ниже его. Все позвонки тесно связаны друг с другом, но разделены тонкими эластичными дисками из хрящей. Эти диски служат амортизаторами резких нагрузок. О них мы поговорим позже. Отростки сверху и снизу имеют плоскую поверхность, которая называется фасеткой. Суставы позвоночника как раз и представлены суставными фасетками (см. следующий раздел о передних и задних сочленениях).
Позвонки хорошо подогнаны друг к другу и соединены (межпозвоночные сочленения состоят из мышц, нервов, межпозвоночного канала, переднее сочленение имеет диск, а заднее – фасетку) сложной системой мышц, связок и сухожилий в единое целое, образуя гибкую, подвижную структуру. Она достаточно прочная, чтобы противостоять рывкам, и поддерживает голову, плечи, корпус, а также ребра сверху и таз снизу. Вы, вероятно, видели на рынках, как рабочие легко переносят на спине мешки с крупами и грузят их в машины. Фактически, они держат этот груз позвоночником, который позволяет поднимать тяжесть и выдерживать давление в сотни килограммов. Лично я обследовал многих рабочих рынка «Анаджи Мади», чтобы понять, как им удается переносить столько тяжестей и при этом никогда не жаловаться на боль в спине. Собственно говоря, я работал в госпитале «Арья Самаджи», который находится неподалеку от этого рынка, и грузчики часто посещали этот недорогой госпиталь по причине легких заболеваний. К моему удивлению, ни один из них не пришел ко мне с жалобами на мышечную боль. Секрет в том, что каждый из них принимал ежедневно около 50 г чанны с гауром.
Передние и задние сочленения и связки в позвоночнике
Мы уже говорили о передних и задних сочленениях в позвоночнике, однако настоящими суставами являются именно задние сочленения. Все движения при всем их разнообразии осуществляются по направляющим, заданным формой фасеток. Фасеточные сочленения покрыты тонкой, эластичной, свободной суставной оболочкой, которая является весьма плотной. В шейном отделе эта свободная оболочка крупнее (прошу учесть, что мы не будем подробно разбирать особенности грудного и поясничного отделов). Каждое фасеточное сочленение снабжено нервом, который идет к двум соседним суставам. Это означает, что каждый сустав связан нервами с двумя сегментами. У каждого позвонка имеется два верхних и два нижних суставных отростка. Еще в сочленении есть межсуставная субстанция, называемая диском. Это очень эластичное образование, действующее как подушка. В нем много мелких кровеносных сосудов и нервных окончаний. В шейном отделе верхние фасеточные сочленения подняты вверх под углом около сорока пяти градусов, благодаря чему шею можно сгибать, вытягивать, не говоря уже о том, чтобы наклонять и поворачивать . В грудном отделе верхние фасеточные сочленения более покаты. Они поддерживают ребра и тело и имеют ограниченную подвижность, обусловленную направлением фасеток. Этот отдел позвоночника легче поворачивается, чем вытягивается или сгибается. Гнуться вбок, в отличие от поясничного отдела позвоночника, ему не дают ребра и грудная кость. Зато в пояснице человек может не только поворачиваться, но и свободно совершать наклоны в стороны, поскольку там нет ни ребер, ни грудной кости.
Функция связок
Относительно связок можно сказать, что их функция состоит в том, чтобы соединять кости вместе и давать возможность позвонкам совершать ограниченные движения. Иными словами, связки скрепляют позвонки в позвоночнике. Таким образом, их можно назвать своего рода суставами, поскольку они образуют вокруг сочленений род капсулы. Связки обеспечивают так называемое согласованное, или гармоничное, движение позвоночника. Есть также ряд связок, тянущихся от второго шейного до первого крестцового позвонка. Фактически, передние и задние связки соединяют весь позвоночник в единое целое. Связки обладают потрясающей гибкостью и, благодаря эластичной структуре, могут растягиваться. Из-за внешнего травматического воздействия, чрезмерной нагрузки при упражнениях или даже при умеренной, но продолжительной нагрузке на растяжение связка может потянуться или порваться; боль в шее ощущается из-за перерождения диска. Перерождение диска означает, что позвоночник в месте перерождения испытывает стрессовую нагрузку, а стресс, или акцентуация, вызывает дополнительную боль. Из-за анормального движения шеи происходит блокировка сосудов, поставляющих кровь к спинному мозгу. Из-за недостатка крови гибнут клетки. Такое состояние можно исправить лишь оперативным путем. К операции приводят, конечно, несколько факторов. Разрыв связок встречается довольно часто, и при своевременной диагностике это можно вылечить. Но диагностировать разрыв врач может только пальцами, основываясь на своем опыте, потому что связки на рентгеновских снимках не видны. 
Передние связки
На передней стороне позвонка имеется группа длинных прочных волокон, называемых передними продольными связками. Эти связки соединены с костными краями позвонка и с краями диска. На уровне диска они широкие, на уровне позвонка узкие. Если продольные связки рвутся, появляются отек и кровоизлияние. Когда такое происходит, нужно дать спине и шее достаточное время для отдыха, чтобы они восстановились сами. Если эти связки долго растягивались, тоже появляется боль, особенно в области шеи, которая и является темой данной книги.
Задние связки
В позвоночном канале к позвонкам крепятся задние продольные связки. Они крепко сцеплены с межпозвоночным диском и с костью позвонка, образуя над ним нечто вроде мостика. Основная функция этих связок – закрепить сзади диск, чтобы он оставался на месте, жизненно важной их роль становится при протрузии (выпадении) диска. Именно сопротивление задних связок препятствует окончательному выпадению диска. Как правило, протрузия диска вызывает боль в области поясницы, поэтому мы не будем вдаваться в дальнейшие детали, как не будем разбирать и другие типы связок (желтые связки, надостные связки и межостистые связки).
Мышцы позвоночника
Мышцы являются активным и жизненно необходимым компонентом двигательного аппарата нашего тела. Благодаря их сокращениям оно совершает различные движения. Если говорить о функциях, то мышцы можно разделить на две большие группы: мышцы, движением которых управляет человек, и мышцы, которые сокращаются непроизвольно.
Мышцы, движением которых управляет человек , состоят из поперечно-полосатых волокон. К поперечно-полосатым относятся мышцы головы, корпуса, конечностей и внутренних органов (язык, гортань и т. п.). Мышцы этой группы называют также скелетными . С их помощью осуществляются любые виды сознательных движений (например, бег вверх по лестнице), а также рефлекторные реакции. Эти мышцы равномерно распределены по всему телу и составляют его большую часть. Они, подобно пружинам, крепятся к разным частям скелета и заставляют двигаться его кости.
Мышцы, которые сокращаются непроизвольно , состоят из гладкой мышечной ткани. Они расположены в стенках внутренних органов, кровеносных сосудов и в коже. Сокращение этих мышц не зависит от воли человека. Примерами служат кишечник и мочевой пузырь. Каждое волокно таких мышц представляет собой веретенообразную клетку. Эти мышцы не подвластны сознательному контролю мозга. Их роль состоит в сокращении, необходимом для жизнедеятельности (например, ритмичное сжатие кишечника для продвижения пищи и ее усвоения).
Некоторые ученые считают, что к третьему типу мышц относится сердечная мышца, которая сокращается независимо от воли человека, однако состоит из полосатой мышечной ткани, имеющей особую структуру. Ее волокна короткие, толстые и образуют плотную сеть. Мышцы, которые сокращаются непроизвольно, называют также гладкими , потому что под микроскопом их ткань выглядит очень гладкой.
В теле взрослого человека насчитывается более четырех сотен скелетных мышц, на долю которых приходится более двух пятых общего веса.
Некоторые мышцы обеспечивают движения позвоночника, в частности шеи и поясницы. Мышцы обеспечивают устойчивость позвоночного столба, вытягивают корпус вверх, позволяют совершать боковые наклоны и поворачивать голову и тело, а также сохранять различные позы и осанку. Основное участие принадлежит мышцам брюшного пресса. Слабость мышц может привести к искривлению позвоночника (сколиозу).
Несбалансированное воздействие разных сил на позвоночные сочленения (при внезапном ударе или резком движении) может привести к компрессии спинного мозга и мышечному спазму. Если мышцы слабые, основная нагрузка ложится на связки и сочленения, а слабеют они из-за плохой осанки.
Влияние мышц на боль в шее
Мышечная ткань, как и другие ткани организма, обладает возбудимостью. Возбудимость – это способность активно реагировать на стимуляцию. Основная функция мышечной ткани – это сокращение , к которому другие ткани не способны. При сокращении волокон мышца становится короткой и толстой, но масса ее не меняется. Совершать работу мышцу заставляет нервный импульс, дошедший по двигательным нервам из центральной нервной системы. Мы уже говорили, что движение поперечно-полосатых мышц контролируется сознанием, а гладкие мышцы сокращаются непроизвольно.
Кроме того, мышцы обладают эластичностью. Эластичность – это способность к растяжению и возвращению к прежней форме. Когда причина, заставившая мышцы растянуться, исчезает, они возвращаются в исходное состояние – такая способность называется также упругостью. 
Межпозвоночный канал
Межпозвоночный канал – это короткий канал, расположенный между соприкасающимися позвонками. Он овальный, но может изменять форму при движении межпозвоночного сочленения. В шейном отделе он несколько сдвинут к передней стороне по сравнению с позвонками грудного и поясничного отделов. Через межпозвоночный канал проходит спинной мозг, кроме того, там много кровеносных капилляров, образующих сосудистый карман. При перерождении диска, грыже диска или заднем смещении диска может возникнуть сжатие или воспаление сосудистого канала, что выражается в сильной боли и мышечной слабости. Обычно такое состояние наблюдается при люмбаго и ишиасе.
Межпозвоночные диски
Позвоночник изогнут в форме буквы S – такая форма служит амортизатором резких нагрузок на спину, позволяя выдерживать толчки и рывки. Друг с другом позвонки соединены с помощью дисков. О важной роли дисков можно судить уже по тому, что на них приходится четвертая часть общей длины позвоночника. Диски гасят резкие нагрузки, словно они резиновые или обладают какой-то скрытой гидравликой. Диск состоит из трех частей: концевая бляшка, периферическая часть (annulus fhrosus) и центральная часть (nucleus pulposus). У здоровых позвонков края очень гладкие, но после перерождения диска они начинают тереться друг о друга и снашиваться. Это отличается от нормального плавного скольжения и служит причиной боли. По мере трения на краях позвонков образуются острые костистые выступы. Когда эти выступы начинают колоть нервные корешки, боль из шеи передается в руки. Если такой выступ заденет нерв и ущемит его, может наступить паралич ног.
Клетки тканей, формирующих диск, получают питание из синовиальной жидкости, и если диск частично снашивается, он продолжает жить в полости сустава. В хряще нет кровеносных сосудов или нервов, поэтому при повреждение спины (если затронут хрящ) боль придет не сразу. Мгновенная боль ощущается лишь в том случае, когда повреждена примыкающая к этому участку мышца, которая обладает чувствительностью. При травме хрящ начинает опухать, но, поскольку в нем нет кровеносных сосудов и нервов, это происходит без боли. Опухание – очень медленный процесс. В подобных случаях необходим продолжительный отдых. Когда люди не следуют этому совету и продолжают двигаться, опухоль увеличивается. Кроме того, диск обладает свойством губки и способен впитывать жидкость или выделять ее из себя, меняя свою консистенцию.
О дисках между позвонками слышали практически все, а те, кто страдает от боли в спине, как правило, отлично знакомы с тем, что такое выпадение межпозвоночного диска (когда диск смещается, наклоняется или выпадает в результате травмы или по другим причинам). Диски представляют собой подушки, покрытые толстой пленкой (хрящом) желеобразной субстанции. Когда эта желеобразная субстанция эродирует или вытекает из-за разрыва, травмы при несчастном случаи или падении, возникают острая боль и другие осложнения. Если отсутствует пленка из желеобразной субстанции на дисках, они начинают тереться о прилегающие к ним нервы, что вызывает мышечные спазмы, при этом человек наклоняется вперед, что приносит некоторое облегчение. Наклон избавляет от трения. Гораздо худшее следствие разрыва диска – раздражение седалищного нерва, которое вызывает боль по всей длине этого нерва, уходящего в ноги.
Обычно разрыва диска в шее не происходит. Если это случается, боль передается в плечи и руки. При растяжении или воспалении мышц шеи она теряет подвижность. Шейный отдел позвоночника самый маленький, однако его позвонки и межпозвоночные сочленения выдерживают вес человеческой головы, равный приблизительно 5,5 кг. Голова балансирует на двух маленьких фасетках, каждая из которых не крупнее ногтя, однако они позволяют ей гибко двигаться во все стороны. Этот сустав так крепок, что способен выдержать вес, в десять раз превышающий массу головы. Правда, за ее поддержку отвечают также два верхних позвонка шейного отдела.
В среднем возрасте у человека начинаются дегенеративные изменения, что влечет выпячиванию ткани диска в каком-либо направлении и приводит к растяжению связок при переносе тяжести. В таких обстоятельствах (при подъеме надкостницы) может начать нарастать новая кость и со временем образуется остеофит (разросшаяся кость). Остеофиты ограничивают подвижность, и связки теряют эластичность. Болезненных ощущений при этом в большинстве случаев не возникает.
Спинной мозг
Спинной мозг представляет собой компактную массу серого и белого вещества, в котором тянется пучок нервов в канале, образованном отверстиями в позвонках. Серое вещество находится в центре спинного мозга, а белое вещество снаружи. Если посмотреть на горизонтальное сечение, серое вещество будет похоже на бабочку с двумя верхними «крыльями» (вентральные рога) и двумя нижними «крыльями» (дорсальные рога). Вентральные рога содержат двигательные нервные клетки, а дорсальные – связующие нервные клетки, которые служат передатчиками, например, между сенсорными и двигательными нервными клетками. Сенсорные нервные клетки расположены не в спинном мозге, а вдоль сенсорных нервов в межпозвоночном канале, где формируют образования, которые называются спинальным ганглием. Как двигательные, так и сенсорные нервы тянутся от головного мозга к различным частям тела. Спинной мозг с каждой стороны позвонка окружен мембраной (тонким слоем костной ткани, обычно на кости). Этот слой и образует спинномозговой канал, через который проходит спинной мозг, и защищает его от внешних повреждений.
Когда мы смотрим по сторонам, вверх или вниз, то совершаем массу движений шеей, однако спинной мозг всегда остается защищенным. Пока нервные корешки находятся внутри канала, они не повреждаются, однако они выходят из него по бокам позвонков сверху и снизу. В месте выхода при нормальных движениях шеи они не пережимаются и не ущемляются. Именно поэтому врачи советуют выполнять все упражнения для шеи не резко, а медленно. Когда мы выполняем тяжелую работу, несем груз, наклоняемся, прыгаем, иными словами, когда движения требуют дополнительного изгиба, позвоночник и спинной мозг испытывают толчки и дополнительное давление. Толчки прерывисты и не причиняют заметного вреда или отходящих от нормы нагрузок. Но если вы постоянно сгибаетесь в течение нескольких месяцев или лет, не принимая мер предосторожности в виде изменения положения тела при работе, то по краям позвонков начинают образовываться шпоры (костные выросты). Шпора в буквальном смысле слова означает выступ. В разделе, посвященном дискам, мы говорили об остеофитах. Шпоры и остеофиты – одно и то же. Как только образовалась шпора, повреждения усиливаются. Поскольку возникает постоянное давление по краям диска, спинной мозг сжимается, что может привести к параличу или постоянной слабости, которая может сопровождаться, а может и не сопровождаться болью в руках, если пострадал позвонок шейного или грудного отдела, и параличом ног, если речь идет о позвонке в поясничном отделе или копчике.
Если на рентгеновском снимке позвоночника заметны шпоры, пациенту следует быть очень осторожным.
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Функции спинного мозга
Спинной мозг выполняет две функции: передает нервные импульсы (возбуждение) и координирует рефлексы. В спинном мозге имеются проводящие пути (цепи), образованные нервными волокнами, которые обеспечивают связь с различными частями головного мозга и с органами (кожей, мышцами, кровеносными сосудами и т. д.). В спинном мозге есть два типа проводящих путей: восходящие (сенсорные) и нисходящие (двигательные). Кроме того, нервы спинного мозга содержат два вида волокон: сенсорные и двигательные.
Нервные импульсы поступают в спинной мозг с периферии (из органов) вдоль сенсорных волокон спинномозговых нервов, а затем передаются по восходящей цепи в головной мозг, что вызывает возбуждение различных участков. Например, возбуждение, поданное стимулированными рецепторами кожи, передается в кору головного мозга. Именно там возникают ощущения холода, жары, боли и т. д.
От головного мозга в спинной нервные импульсы передаются по нисходящей цепи, а затем вдоль двигательных нервов к периферии, то есть органам. Эти импульсы (возбуждения) меняют состояние различных органов. Например, вызывают сокращение скелетных мышц, произвольное мочеотделение и т. д.
Весьма любопытна рефлекторная функция спинного мозга. В нем имеются центры рефлекторной мышечной активности. Каждый сегмент спинного мозга связан с определенной группой мышц.
В шейном сегменте спинного мозга , который нас и интересует, находятся нервные центры двигательной активности диафрагмы, мышц шеи, плечевого пояса и верхних конечностей.
В грудном сегменте расположены нервные центры мышц туловища.
В поясничном и крестцовом сегментах находятся нервные центры мышц таза и нижних конечностей.
В спинном мозге имеются также нервные центры некоторых других рефлексов. Например, центры потоотделения и вазомоторных реакций расположены в грудном и поясничном отделах, а центры мочеиспускания, дефекации и активности половых органов находятся в крестцовом отделе.
Известно, что все мышцы обладают определенным напряжением (тонусом). В мышцах, связках, сухожилиях и суставных сумках находятся сенсорные нервные окончания – проприоцепторы . Эти окончания стимулируются при изменении положения мышц, суставов и связок, то есть когда человек движется. Возникающие возбуждения передаются по сенсорным нервам в спинной мозг, затем двигательным нервам и далее мышцам. Все это и поддерживает постоянное напряжение мышц (тонус). Если в результате несчастного случая или по другим причинам спинной мозг повреждается, его функции нарушаются. При повреждении нервных цепей в различных частях тела теряется чувствительность и возможность к произвольному сокращению мышц (при параличе). Повреждение центров спинного мозга приводит к потере соответствующих рефлексов.
Шея
Эта книга посвящена в основном описанию и лечению шейного спондилеза, поэтому стоит подробнее остановиться на мышцах и фасциях шеи. Фасция – это толстая или тонкая полоска соединительной ткани, охватывающая мышцу или группу мышц. Фасции сильно различаются по толщине в разных частях тела и обычно получают название по месторасположению мышцы, например фасция плеча, фасция шеи, фасция предплечья и т. д. Фасции связаны также с другими зонами тела и заходят в них, формируя нечто вроде тканевой подвязки, препятствующей смещению мышц вбок.
Мышцы шеи относятся к четырем большим группам.
♦ Подкожная мышца шеи представляет собой широкую мышечную полосу, расположенную под кожей поперек шеи, мышца опускает уголки рта.
♦ Грудино-ключично-сосцевидная мышца – это самая большая мышца шеи, она идет от ключиц и грудной кости к сосцевидным отросткам. Ее функция состоит в том, чтобы наклонять голову вбок и поворачивать из стороны в сторону. При сокращении мышцы с двух сторон голова запрокидывается назад.
♦ Мышцы, расположенные выше и ниже подъязычной кости , опускают нижнюю челюсть, а если челюсть фиксирована, поднимают подъязычную кость и гортань. Эти движения происходят при жевании и глотании.
♦ Глубокие мышцы шеи (передняя, средняя и задняя) называются лестничными мышцами. Они начинаются на шейном позвонке, крепятся к первым и вторым ребрам и поднимают их, участвуя в процессе дыхания. Между передней и средней мышцами есть промежуток, в котором расположены кровеносные сосуды и нервы.
Фасции шеи
В шее имеются три фасции: поверхностная, средняя и глубокая. 
Эти три мышечных слоя в соответствии с их названием тянутся выше и ниже подъязычной кости от капсулы подчелюстной железы и соединены с венами шеи. Глубокая фасция прикрывает глубокие мышцы шеи и шейную часть трахеи. Чрезмерное растяжение этих мышц иногда служит причиной боли и потери шеей гибкости.
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Глава 2 Спондилит
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Для полноты картины коротко разберем местные поражения спинного мозга. Одной из причин боли в шейном отделе является компрессия спинного мозга. При компрессии сужается просвет спинномозгового канала, и спинной мозг повреждается либо непосредственно из-за давления, либо косвенным образом из-за повреждения питающих его сосудов. Все дополнительные медуллярные поражения (за исключением острого воспаления мембран) являются следствием компрессии. Компрессия спинного мозга бывает двух видов: медленная и быстрая. Причиной медленной компрессии может быть туберкулезный спинномозговой кариес, позвоночная неоплазма, менингеальное новообразование и киста, помимо таких редких случаев, как лейкемия, аневризм, сифилитический кариес, деформация при спондилите
и т. д. Если шейный спондилит долго не проходит, несмотря на все лечение, имеет смысл пройти клиническое обследование и сделать анализы, чтобы проверить, нет ли вышеперечисленных заболеваний.
В некоторых случаях шейного спондилита боль и ухудшение подвижности суставов шеи обычно сопровождаются стандартными формами неспецифического инфекционного артрита. Иногда поражается весь позвонок, что ведет к заметной фиксации позвоночника и даже к его деформации, которая проявляется в виде старческого наклона туловища вперед. Это анкилозирующий спондилит (болезнь Штрюмпеля), возникающий из-за остеофитных изменений и разрастания кости.
Прежде всего необходимо установить причину инфекции и боли в шейном отделе, которые ведут к развитию всех вышеупомянутых заболеваний. Далеко не всегда боль в шее и потеря ею подвижности вызваны неправильной позой, переохлаждением и т. д.
Необходимо пройти тщательное клиническое обследование, включая рентген, чтобы как можно точнее диагностировать источник инфекции.
Поясничный спондилит, дорсальный спондилит
Помимо шейного, существует еще три типа спондилита: поясничный, дорсальный и анкилозирующий. 
Поясничный спондилит по важности занимает второе место после шейного. Причины те же самые: дегенеративные изменения в поясничном отделе позвоночника. Вызванная ими боль называется «люмбаго» – термин, хорошо известный студентам медицинских отделений. В просторечии говорят, что болит поясница .
Дорсальный спондилит относится к грудному отделу, то есть к верхней части позвоночника. Он имеет гораздо меньшее значение, чем шейный или поясничный спондилит, потому что встречается значительно реже.
Мы уже говорили, что эта часть спины хорошо поддерживается ребрами и ключицами, поэтому болит не так уж часто. В грудном отделе тоже возможны дегенеративные изменения межпозвоночных дисков.
Анкилозирующий спондилит
Прежде чем перейти к обсуждению шейного спондилеза, стоит рассказать об анкилозирующем спондилите. Слово анкилоз означает ригидный, неподвижный. Это прогрессирующий воспалительный артрит, при котором из-за окостенения связок, прикрепленных к больному позвонку, резко падает подвижность сочленения. Болезнь начинается с синовита позвоночных сочленений. Синовия, или синовиальныя жидкость, – это «смазка» суставов, а синовит – воспаление синовиальной мембраны. Это серьезное нарушение, и, если вовремя не взяться за лечение, позвоночник теряет гибкость и становится похож на кочергу или стебель бамбука (именно так и называют такое состояние врачи), поскольку боковой побег бамбука, отходящий от основного ствола, никогда не поднимается из земли прямо. Спина слегка сгибается вперед, и человек начинает горбиться. Данное заболевание в основном поражает позвонки поясничного отдела и нижней части шейного отдела.
Причины
От анкилозирующего спондилита страдают в основном люди в возрасте от 17 до 49 лет, причем мужчины заболевают в 10 раз чаще, чем женщины. Причины, вызывающие заболевание, неясны. В некоторых случаях наблюдаются признаки инфекции или инфекционного процесса, однако, какая именно часть тела поражена инфекцией, непонятно. Иногда заболевание развивается после травмы спины. Часть врачей отмечает, что анкилозирующим спондилитом заболевают люди, страдающие простатитом или другими болезнями мочеполовой системы. Гомеопаты считают эту болезнь наследственной\ то есть передающейся среди кровных родственников. 
Диагностические признаки и прогноз
Болезнь начинается незаметно и коварно: просто возникает недомогание, словно в организме что-то не в порядке, или слегка поднимается температура. В 25–30 % случаев начинается воспаление радужной оболочки глаза. В дальнейшем анкилоз проявляется в виде боли в шее, мышечных спазмов и деформации. Разумеется, у тех, кто умирает от этой болезни, обычно развивается та или иная респираторная инфекция из-за ослабления жизненной силы в результате анкилоза позвоночно-реберных суставов.
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Глава 3 Шейный спондиаез, или боль в шее
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Шейный спондилез представляет собой процесс перерождения, вызванный преимущественно двумя факторами:
♦ перерождение межпозвоночных дисков с образованием костяных гребней, идущих вдоль передней поверхности нервного канала;
♦ образование остеофитов в нейроцентральных сочленениях, которые выступают назад, в межпозвоночный канал.
Причины развития шейного спондилеза различны, однако мы остановимся на обсуждении двух основных:
♦ резкий рывок шеи вперед (например, в результате аварии), из-за чего возникает боль в затылочной области, за ушами и в верхней части трапециевидной мышцы, а также между лопатками. Такая травма называется ударной. Поскольку боль и мышечные спазмы возникают в нижней части шейного отдела при движении, зачастую снять эти симптомы помогает ношение воротника.
♦ Если боль возникла не в результате травмы, а из-за пережимания вен и артерий костяными гребнями на передней поверхности спинномозгового канала, проводится медикаментозное и физиотерапевтическое лечение, а в некоторых случаях неизбежно хирургическое вмешательство.
Мучительная боль в шее действительно способна лишить сил и мужества. При современной жизни, когда человек полностью зависит от электрических безделушек и мало двигается, этот вид боли занимает верхние позиции в списке недомоганий, которые люди сами навлекают на свою голову. Все мы стремимся к работе, не связанной с физическими нагрузками, но деятельность подобного рода раньше или позже неизбежно приведет к боли в шее. И только сельские жители свободны от подобной болезни. У них тоже иногда болит шея, но лишь потому, что они переносили на голове большую тяжесть и перенапрягли мышцы шеи. За тридцать пять лет жизни в отдаленных деревнях и джунглях мне не приходилось встречать селян, носящих воротник или жалующихся на боль в шее. Собственно говоря, мы просто пренебрегаем физическими нагрузками, завещанными предками, и игнорируем собственные свойства, приобретенные в процессе эволюции. Наша работа заключается в основном в сидении за столом, посещении магазинов и вождении машины; даже дома, во время еды или чтения, мы сохраняем неправильную осанку. Подобная перемена образа жизни оказывает самое негативное влияние на физиологию.
Если повторить то же самое коротко, боль в шее (за исключением травм)  – это следствие чрезмерно быстрого темпа жизни, привычки к облегчающим ее приборам и механизмам, отсутствия упражнений, неправильного положения тела во время сидячей работы и сна. Она не вызывается какими-либо специфическими причинами. 
При боли в шее происходит перерождение межпозвоночных дисков, приводящее к их разрыву или выпадению. Чаще всего страдает диск между шестым и седьмым позвонками, но не исключено поражение дисков между четвертым и пятым и пятым и шестым позвонками. Фактически выпадение диска и нарастание остеофитов, ущемляющих нервные корешки и спинной мозг, весьма индивидуальны у каждого пациента.
Собственно говоря, от боли в шее раньше или позже начинает страдать каждый бизнесмен или офисный работник. Не так страшно, если она проходит сама по себе или после непродолжительного приема лекарств, массажа и т. д. Это вполне безопасно, поскольку появляющаяся время от времени боль в шее ни в коем случае не может рассматриваться как заболевание. Проблемы начинаются, когда эта боль держится продолжительное время. Тогда ее уже нельзя игнорировать, поскольку шейный отдел позвоночника гораздо сильнее влияет на деятельность головного мозга, чем остальные отделы (грудной и поясничный, даже если они болят). Шея не только поддерживает голову, но и обеспечивает подвижность. Грудной отдел поддерживается ребрами, крестцовый отдел – костями таза, а шея сама несет всю нагрузку. Кровь в нее также поступает по отдельным артериям и венам. Эти сосуды хорошо защищены в поперечном сечении, но могут вызывать осложнения, если шея неподвижна или ее движения нарушены механическими повреждениями. К движениям шеи вообще стоит относиться весьма серьезно.
Пять пунктов, позволяющих определить, есть ли у вас проблемы с шеей
♦ Ухудшение подвижности.
♦ Боль в шее и примыкающих к ней зонах.
♦ Постоянная ноющая боль вдоль позвоночника от основания шеи и ригидность.
♦ Острая местная боль в шее, которая отдается в плечи, руки или верхнюю часть спины.
♦ Хроническая ноющая боль в шее, которая снимается только обезболивающими средствами.
Поговорим теперь об ограничениях подвижности и боли в целом.
При боли в шее одной из основных проблем является ограничение подвижности. Все мы знаем, что с возрастом тело постепенно «снашивается». Мы едим, пьем, нагружаем желудок, живот, пищеварительные органы, кишечник; для того, чтобы переварить съеденное, тело предпринимает целый ряд действий. Питание – непрерывный процесс, без которого мы не можем существовать. Пищеварительный механизм работает постоянно, а то, что постоянно используется, не может не изнашиваться. С возрастом начинают стареть также и кости, и шейный отдел позвоночника не составляет исключения.
Типы боли
Боль в шейном отделе позвоночника в основном связана с тремя нижними позвонками. Первый симптом проявляется в том, что пациент не может повернуть голову или оглянуться назад. Эта боль отдается также в затылок и в верхнюю часть спины, а именно между лопатками, переходя на плечи.
Некоторые люди испытывают боль не в самой шее. Шея ригидна, а боль ощущается между лопатками. У таких пациентов, преимущественно женщин, в нижней части шеи наблюдается нечто вроде опухоли. Она заметна, пока боль сохраняется, но по мере улучшения подвижности шеи и боль, и опухоль сходят на нет.
У пациентов с опухолью шеи , скорее всего, происходит перерождение диска между позвонками, что и вызывает опухание. Это можно проверить, сделав рентгеновский снимок, на котором по краям фасеток будут видны остеофиты.
Остеофиты нарастают над межпозвоночным каналом и уменьшают его диаметр, что вызывает давление на шейные нервы. При их формировании пациент может ощущать покалывание и онемение в кончиках пальцев и «иголочки» в кистях рук.
При подобном состоянии обычно наблюдается еще один характерный симптом. Мышцы шеи становятся мягкими, и временами пациент не ощущает боли в шее, причем ее движения тоже становятся свободными, хотя иногда появляется треск.
Обычно, когда в теле что-то болит, скажем, голова, человек в состоянии точно указать, где именно, за исключением шеи. Тут уже бывает трудно просто ткнуть пальцем. Если боль сопровождается затруднением движений шеи, необходимо учитывать, что затронут весь позвоночник, а не только его шейный отдел. В подобном случае боль вызовет давление, оказанное на любой его участок.
ПОЗА, ПОЗВОЛЯЮЩАЯ ОБЛЕГЧИТЬ БОЛЬ ПРИ БРАХИАЛЬНОЙ НЕВРАЛГИИ 
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Положение сидя на стуле с упором на локти и предплечьяЭто происходит потому, что позвоночник является единым целым, так что шея тесно взаимосвязана с остальными тремя отделами спины, а именно грудным, поясничным и крестцово-копчиковым. Боль может гнездиться где угодно, поскольку легко передается вдоль позвоночника, а патология возможна в любом межпозвоночном диске или сочленении. Надавливая на позвоночник, невозможно точно выявить пораженный участок, поэтому рекомендуется делать рентгеновские снимки, чтобы точно диагностировать место и природу болезни. 
Брахиалгия
Слово «брахиальный» обозначает то, что имеет отношение к рукам, а брахиалгия – это боль в руках. Брахиальная невралгия является второй фазой шейного спондилита. Очень часто при боли в шее начинают болеть и руки, причем боль переходит и в одну из рук, сопровождаясь покалыванием и онемением. Причина брахиалгии кроется в раздражении нервных корешков между вторым грудным позвонком и четвертым шейным. Но это лишь основная причина, к остальным относятся давление диска на нервный корешок и воспаление нервной ткани (или оболочки) или межпозвоночного канала. 
Невозможно точно определить, какие именно кости задействованы в разных случаях брахиалгии.
Иногда рука болит целиком, а иногда боль локализуется в одном месте. В случае локальной боли она ощущается только при нажиме. Тип боли варьируется от сильной до умеренной. Движение рукой может заставить пациента закричать, но, если ею не шевелить, боль стихает. Некоторым больным становится легче, если заложить руки за шею. Основные жалобы идут на ригидность шеи, которая обычно сопровождается брахиалгией и болью между лопатками. Эта ригидность, если не обращать на нее внимания, вызывает выпячивание костей позвоночника сразу под шеей. При этом диск начинает причинять боль, движения шеей ограниченны, а боль отдается в верхнюю конечность с той стороны, где ущемлен нерв.
К диагностическим признакам брахиалгии относятся следующие:
♦ тракция шеи приносит облегчение;
♦ если болит нижняя часть шеи, движения ею из стороны в сторону, вверх и вниз усиливают боль и могут привести к онемению рук;
♦ становится трудно держать голову; когда пациент сидит, он поддерживает руками голову, словно шея не может выдержать ее вес;
♦ лежа на кровати, из-за боли трудно повернуть голову, так что пациенту приходится ее поддерживать.
Хруст (треск) в шее
Некоторые пациенты жалуются врачу на то, что боль в шее появляется, когда голова соскальзывает с подушки или шея долго находится в неудобном положении во время сна. Обычно боль проходит после приема обезболивающих, отдыха или массажа. Такие пациенты обычно жалуются не на саму боль, а на хруст в шее. Люди, у которых шея начинает хрустеть при повороте головы, пугаются и идут к врачу, хотя, разумеется, некоторых хруст совершенно не беспокоит, и им даже нравится так «трещать».
Точно так же людям нравится хрустеть пальцами. Лично я заметил, что обычно на хруст жалуются люди с длинной тонкой шеей. У людей с крепкой, короткой шеей подобных проблем не возникает. Хотя точные причины такого эффекта не установлены, некоторые специалисты считают, что он возникает из-за недостаточной поддержки головы костями плеч. Шея возносится вверх и берет на себя вес головы. Обычно треск появляется, когда возраст человека переваливает за сорок лет. Если причина именно в старении, износа костей исключить нельзя, но это по идее еще не должно вызывать хруст. Ведь строение костей остается неизменным, они просто истончаются или утолщаются, но структура у них все та же. Но если дефект кроется в самом строении шеи, скажем, она наклонена на один бок или местами толстая, а местами тонкая, тогда кости при движении действительно будут издавать треск.
Другая причина треска кроется в самостоятельной аномалии. Иногда при повороте шеи между сочленениями возникает нечто вроде вакуума. Однако нет никаких сомнений, что такое потрескивание при движениях вполне безопасно, поскольку не вызывает боли. Бывает, что трещат и колени, и люди тоже обращаются к врачам, чтобы узнать причину. Если это не причиняет боли, такой треск тоже безвреден.
Такова теория. Но может ли гомеопат игнорировать треск суставов? Уверен, что нет. Существует целый ряд средств, помогающих избавиться от треска в коленях, и лишь от гомеопата зависит, что именно он выберет.
Если пациент приходит с вопросом, почему у него трещит шея, долг врача состоит в том, чтобы занести этот факт в карточку и (в случае, если этот треск не причиняет боли) успокоить пациента тем, что это совершенно безопасно.[image: chapter_end]


Мышечная усталость
Одной из причин шейного спондилита является усталость мышц. Мышцы тела никогда полностью не расслабляются, даже на отдыхе. Это одна сторона картины. Но, с другой стороны, они не в состоянии работать бесконечно. При продолжительной, непрерывной работе в неудобной позе мышцы постепенно теряют способность действовать. Такое состояние называется мышечной усталостью. При усталости мышц они начинают сокращаться слабее и медленнее. Мышечная усталость характеризуется длительным латентным периодом возбуждения и пониженной возбудимостью мышц. Усталость вызывают частые эксцессивные сокращения. Это происходит, когда работы много, а человек уже утомился. В результате возникает боль. Если при напряженной работе сидя немного менять положение тела, мышцы успевают несколько восстановиться. Таким образом, нагрузка и ритм движений прямо влияют на работоспособность человека, выполняющего ту или иную физическую работу, и, соответственно, на его производительность.
Частично боль в шее может быть вызвана и мышечной усталостью. Снижение работоспособности мышц прямо связано с нервами и химией. Сначала усталость идет сигналом из нервных центров, которые управляют работой мышц, и передается в нервные окончания в мышечных волокнах. В итоге характер импульсов, поступающих в мышцы из нервной системы, меняется. Это проявляется в силе и скорости мышечных сокращений.
Скорость наступления усталости зависит от состояния нервной системы. Его можно улучшить психическими и эмоциональными факторами, что тут же скажется на работоспособности человека.
Очень эффективно повышают работоспособность и снижают мышечную усталость пение и музыка. В хороших компаниях и даже в некоторых банках (например, в некоторых отделениях Индийского государственного банка) играет музыка, чтобы создать для служащих и посетителей спокойную, приятную атмосферу. 
Собственно говоря, работоспособность мышц зависит от функционального состояния многих систем: сердечно-сосудистой, дыхательной, эндокринной и т. д. Чтобы снизить мышечную усталость и повысить работоспособность, очень важно прибегать к систематическим тренировкам в виде физических упражнений.
Физическая тренировка укрепляет не только мышцы, но и другие системы организма, в частности сердечно-сосудистую и дыхательную. Любые типы упражнений оздоравливают организм, повышают его выносливость и развивают головной мозг.
Прекрасный пример подобного подхода с привлечением физических упражнений дают крупные мультинациональные компании, которые в настоящее время работают в Индии. Целый ряд этих компаний сделал обязательными для своих сотрудников занятия йогой, причем проводятся эти занятия в рабочее время. 
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Причины и симптомы боли в шее
Говоря откровенно, я не в силах назвать точную причину, вызывающую боль в шее у разных людей. На основании своего личного опыта могу утверждать, что люди с длинной шеей страдают от нее чаще, чем люди с короткой шеей. Шейный спондилез поражает как мужчин, так и женщин, но мужчины болеют им чаще, что, возможно, объясняется их профессиональной деятельностью (они дольше засиживаются на одном месте в неправильной позе). Чаще других от боли в шее страдают те, кого профессия вынуждает много ездить по плохим дорогам на мотоциклах, легковых автомобилях и джипах: медицинские работники, журналисты, коммивояжеры, представители исполнительных органов и т. д. Перечислим вкратце причины шейной боли:
♦ дегенеративные изменения позвоночника;
♦ травмы;
♦ неподвижность головы в течение долгого времени, например при просмотре фильма или вождении машины;
♦ неверная осанка при сидении, чтении, письме или работе за компьютером;
♦ ментальные стрессы и беспокойство;
♦ сон на высокой подушке;
♦ мышечная усталость и потеря работоспособности.
Симптомы
Шейный спондилез начинается быстро и внезапно, но никогда не приходит без предварительного предупреждения. Сначала человек, скорее всего, испытывает беспокойство и легкую боль. Перед приступом шейного спондилита возможны также периоды временной потери шеей подвижности. Во время приступа шея становится ригидной, и малейший нажим на нее пальцами причиняет боль. Боль может отдаваться вдоль нерва плечевого пояса в руку, вплоть до пальцев. На втором этапе приступа часто наблюдается онемение и покалывание в кистях рук, а иногда головокружение и боль в затылочной части головы. Боль такова, что по ночам больному ни на минуту не удается сомкнуть глаз. Спустя несколько дней острота боли сходит на нет, однако умеренная боль может сохраняться в течение нескольких недель.
Собственно говоря, мне приходилось видеть людей, которые вообще не обращались к врачу, поскольку боль была умеренной. Она, конечно, была, но отнюдь не сильной. Шейный спондилез вполне может перейти в хроническую стадию. С возрастом боль в шее становится легче.
(У меня был пациент, страдавший от боли в шее при работе за компьютером. Он служил в банке. Этот человек так и не сказал мне о своем недомогании, пока не познакомился с эффективностью гомеопатии, поскольку сначала совершенно не был уверен, что эта система медицины способна ему помочь. Впервые он обратился ко мне по поводу небольших проблем у жены и детей. Когда их недомогания были устранены, жена рассказала мне о боли в шее у мужа. Он обращался ко многим врачам и привык пить обезболивающие препараты, причем часто, практически каждый день. Во время беседы жена сказала также, что ее муж выпивает в день от 25 до 30 стаканов воды, так что в банке его посыльному то и дело приходится бегать за водой. С учетом других симптомов я прописал ему Bryonia. Уже через месяц этот человек прекратил жаловаться на боль, если не считать редких слабых приступов, и полностью прекратил принимать обезболивающие. Лечение продолжалось еще некоторое время, чтобы закрепить результат и избежать сильных приступов в будущем, если они вообще возможны.)
Стресс как причина боли
В Древней Индии, когда йоги и святые оказывали значительно большее воздействие на жизнь общества, в плане как религии, так и здоровья, упор делался на то, что человеку следует избавляться от мирской суеты (стрессов). Действительно, тело находится под управлением физических, эмоциональных, ментальных и духовных сил, которые взаимодействуют между собой для поддержания баланса. Каждый из этих аспектов, помимо физической основы, требует ментальной и духовной пищи. Рассмотрим на примерах, каким образом стресс способен усугубить физическую болезнь.
Когда человек ломает ногу, он лежит на кровати и не может ходить. Нога находится в гипсе, больной ежедневно глотает лекарства. Из-за травмы он лишен возможности идти туда, куда хочется. Человек впадает в состояние депрессии, он не общается с другими, потому что не может никого навестить. Одиночество ведет к ментальной усталости, которая плохо влияет на способность к концентрации и принятию решений. Пока срастается кость, человек пребывает в состоянии постоянного стресса, из-за чего процесс выздоровления затягивается. Равным образом, когда начальник постоянно кричит на подчиненных, в офисе создается стрессовая обстановка, которая на физическом плане оборачивается головной болью, болью в шее и даже расстройством пищеварения. Люди, постоянно испытывающие стресс, более склонны к шейному спондилезу.
В настоящее время всеми признано, что избавиться от стресса, а следовательно, и от боли в шее помогает целительная сила медитации.
Трудами Государственного института психического здоровья и неврологии в Банглоре доказано, что регулярные занятия сударшан-кирья-йогой (йогической техникой дыхательных упражнений) снимают симптомы ментальной депрессии. Эту технику рекомендует Сри Сри Рави Шанкар, основатель некоммерческой организации «Искусство жизни» в Банглоре. Над этой теорией работают и ученые 
Единого института медицины и медицинских наук Индии, занимающиеся также изучением пранаямы, традиционных дыхательных упражнений йоги. Подробное описание метода пранаямы будет дано в следующих разделах. 
Чтобы успешно справиться со стрессом, прежде всего нужно уметь выявлять его. Для этого необходимо знать симптомы чересчур напряженного состояния. На сходные стрессы в разные периоды жизни мы реагируем по-разному. Например, работа в офисе – самое обычное занятие, и, разумеется, там всегда есть начальник, наблюдающий за вами. Его долг руководить, а ваш – исполнять его распоряжения. Где же тут почва для конфликта? Это необходимо понимать. Стоит принять существующее положение вещей, как исчезнет эмоциональное напряжение, а вслед за ним и физическая боль. Тело само сигнализирует о ранних признаках стресса.
Нельзя забывать, что вы играете отнюдь не последнюю роль в собственной жизни. Если у вас что-то болит, то лишь вы можете сказать, где именно вам больно. Ни один врач за вас этого не сделает. Чтобы быть здоровым, нужно следить за собой. 
Общее лечение
В начале болезни, когда боль в шее наступает внезапно, лучше немного отдохнуть, пока острая боль несколько не стихнет. Если она не стихает даже после отдыха, лучше одеть воротник. Позже, когда мы будем разбирать физиотерапевтические методы лечения, мы поговорим о том, как носить воротник. Воротник позволяет отдохнуть растянутым или поврежденным мышцам. Благодаря этому воспаление, если оно есть, идет на убыль и боль стихает. Разумеется, помогает регулярное выполнение упражнений для шеи. О них мы тоже поговорим чуть позже. Важно знать, что при боли в шее не следует прибегать к тракции (ее растяжению) для снижения давления на позвонки. 
Отдых как первая необходимая мера
В случае если боль возникла внезапно в результате перенапряжения, лучшим лекарством является отдых. Вы наверняка видели на спортивных соревнованиях, как бегуны, пересекая финишную черту, сгибаются от усталости, чтобы восстановить дыхание. То же самое справедливо для усталой шеи. После сильной нагрузки при работе за компьютером или из-за неверного положения тела во время сна и сидения шея нуждается в отдыхе. Отдых значит не что иное, как неподвижность уставшей части. Это помогает снять воспаление или отек, если они есть, и ликвидировать деформацию, вызванную растяжением мышц.
Когда врач рекомендует для начала отдых, многие пациенты охотно следуют его совету, но отдыхают слишком долго. Необходимо уточнить длительность этого периода и главное, не забывать, что шея должна отдыхать лишь до тех пор, пока не стихнет боль. Это означает неподвижность в течение нескольких часов, предпочтительно лежа на спине без подушки или положив голову на плоскую подушку. Избыток отдыха вреден, поскольку долгая неподвижность шеи может привести к атрофии мышц и их полной ригидности. Цель систематического отдыха в том, чтобы восстановилось все тело, а не только шея. Это поможет снять воспаление, если оно есть, и успокоить растянутые мышцы. Отдых позволяет эффективно контролировать течение болезни, не дает развиться деформации и позволяет пациенту выполнять повседневные обязанности.
Лечение теплом
При ухудшении подвижности шеи тепло всегда приносит некоторое облегчение, снимая ноющую боль. Горячий компресс действует лучше, если поставить его перед тем, как заняться упражнениями для шеи. В продаже имеется целый набор нагревательных приспособлений, самыми важными из которых являются электрические подушки и одеяла, коротковолновые диатермические приборы, гидроколлаторы, бутылки с горячей водой, термоизоляционное обертывание, различные нагревающие лампы, специальные ванны и даже фены. 
Обычно пользуются бутылками с горячей водой или электрическими подушками. В случае сильной ригидности и боли к шее можно прикладывать бутылки с горячей водой, но не дольше чем на 10–15 минут.
Можно также прикладывать горячие подушки, сделанные из сложенной мягкой шерстяной или хлопковой ткани. Их легко изготовить в домашних условиях, сложив в шесть – восемь раз кусок шерстяной или хлопчатобумажной ткани и положив на горячую плиту (на хинди «тава»), чтобы нагреть. После этого можно прижать ткань к шее. После нескольких прикладываний компресс придется снова нагреть. После разогрева нельзя подвергать шею воздействию холодного воздуха, ее лучше сразу укутать.
Если шея не воспалена и не покраснела, допустимо ставить горячие компрессы. Шерстяную ткань достаточной длины нужно обернуть вокруг шеи. Ткань складывают и погружают в очень горячую воду, затем тщательно отжимают, после чего обертывают шею. Ни в коем случае нельзя после компресса выходить на холодный воздух, шею лучше всего сразу же укутать. Компресс ставят ежедневно на 15–20 минут два или три раза в день в зависимости от интенсивности боли и степени ригидности шеи.
УПРАЖНЕНИЯ ДЛЯ ШЕИ 
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Поворот головы влево
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Поворот головы вправоДля нагрева очень эффективно пользоваться инфракрасной лампой. Следует помнить, что лампу нужно держать на расстоянии не менее 45 см от кожи, а продолжительность сеанса не должна превышать 20 минут. И еще раз: после прогрева шея не должна подвергаться воздействию холодного воздуха, ее следует тщательно укутать. 
Упражнения для шеи
Те, у кого есть моя книга «Лечение щитовидный железы», наверняка помнят упражнения, которые я рекомендовал для того, чтобы справиться с проблемами, вызванными заболеванием щитовидной железы. Упомянутые в книге упражнения приведены здесь (с некоторыми изменениями), при боли в шее они хорошо помогают.
Цель упражнений
Традиционно выполнение упражнений, которые рекомендуют для укрепления организма, в том числе и после курса лекарств, наряду с питательными продуктами и утренней/вечерней прогулкой, является суровым испытанием.
Во-первых , упражнения направлены на то, чтобы укрепить мышцы, ослабленные болезнью или другими обстоятельствами. Во-вторых , они не дают ослабленным мышцам привыкнуть к своему состоянию или неподвижности.УПРАЖНЕНИЯ ДЛЯ ШЕИ 
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Запрокидывание головы назад
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Наклон головы впередВ-третьих , привычка к регулярным упражнениям помогает шее и суставам тела вернуться к нормальной работе. Они не позволяют шее застыть или деформироваться из-за отсутствия движения. Ежедневную норму упражнений следует тщательно подбирать с помощью терапевта, чтобы заниматься правильно и чтобы движения ни в коем случае не привели к деформации. 
Движения шеей. Основное упражнение
Мы уже говорили о необходимости упражнять тело и знаем, что упражнения поддерживают его мобильность на должном уровне и служат профилактикой защемлений. В соответствии с нашей темой остановимся преимущественно на движениях для шеи.
Наклоны головы вперед и назад
Очень важно сделать шею более гибкой. Для этого необходимо ее наклонять. Упражнение очень простое, его можно выполнять лежа на кровати. Подложите под шею (именно под шею, а не под голову) плоскую подушку. Теперь попеременно наклоняйте голову вперед и откидывайте назад. При выполнении упражнения стоя шея устанет больше. Начинать упражнение надо медленно, на первых порах наклонять голову вперед и назад следует не более 10 раз. Постепенно количество повторений можно довести до 30. Учтите, пожалуйста, что все движения, как в этом, так и в последующих упражнениях, следует выполнять очень медленно, всяких рывков. УПРАЖНЕНИЯ ДЛЯ ШЕИ 
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Наклон головы к левому плечу
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Наклон головы к правому плечу
Наклоны шеи вбок
Теперь наклоните голову вбок как можно ниже сначала к правому плечу, потом к левому. Число повторов не более 10 раз, постепенно их количество можно довести до 30.
Вращение шеей
Если вы выполняли предыдущие упражнения лежа, сядьте. Вращайте головой по кругу сначала слева направо (против часовой стрелки), затем справа налево. Делать это нужно очень медленно. Число повторов не более 10 раз, постепенно их количество можно довести до 30.
Специальная растяжка для шеи
Смочите правую ладонь водой или горчичным маслом. Теперь плотно прижмите ее к мышцам шеи с левой стороны и отведите их влево как можно дальше. Смочите левую ладонь и проделайте то же самое с правой стороны. Упражнение надо проделывать не менее 10 раз в день.
Массаж шеи
Увлажните ладони горчичным маслом и медленными движениями массируйте шейные железы. Начните с массажа шейных мышц под подбородком, повернув ладони вверх и двигая ими вперед и вверх 10–15 раз. Теперь помассируйте шею спереди слева направо, потом справа налево. Затем массируются мышцы шеи сзади, сначала слева направо, потом справа налево.УПРАЖНЕНИЯ ДЛЯ ШЕИ 
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Вращение головой против часовой стрелки
[image: bin00000010.jpeg]
Вращение головой по часовой стрелке
Кивки головой вперед в легком знаке согласия и качание головой в знаке отрицания
Этот тип упражнений особенно полезен для тех, кто работает на компьютере, и лиц, которые временами страдают от головокружения. Многие пациенты имели неизменный положительный эффект. Упражнение можно выполнять во время работы, ненадолго отвлекаясь от экрана.
Делается оно очень просто. Когда человек соглашается с мнением других, он кивает в знак подтверждения. Кивните точно так же, опустив голову наполовину, а затем покачайте головой, словно возражаете. Получится движение, выражающее легкое согласие и полное отрицание (на хинди это звучит как «тодди хаан, пури на», только переданное не словами, а жестами). 
Удерживание шеи на весу
Это упражнение называют также подниманием шеи.
Лягте на живот лицом вниз. Подложите под живот небольшую подушку, руки вытяните вдоль бедер, ладони повернуты вверх, к небу.
Теперь выдохните и слегка приподнимите верхнюю часть туловища. Задержите дыхание на 4–5 секунд.
Повторите упражнение 5 раз. Через 2–3 дня доведите количество повторений до 10 в день.
Это упражнение очень полезно для коммивояжеров и дам, потому что оно очень легкое. Особенно оно благоприятно, если шея начала болеть совсем недавно.
Упражнение при брахиальных болях
Это упражнение особенно полезно людям, у которых боль в шее отражается в руках и кистях, а также тем, у кого длинная шея. 
Возьмите кресло со спинкой и подлокотниками. Сядьте на него так, чтобы локти лежали на подлокотниках, а спина не касалась спинки кресла. Сидите прямо, перенеся вес всего тела на локти и предплечья, пальцы сцепите на животе. Следите, чтобы вес тела приходился только на локти и предплечья, без помощи ног. Ноги должны лишь слегка касаться пола пальцами, а не стоять на всей стопе. Удерживайте эту позу в течение 10–12 минут. Если посмотреть на себя со стороны, шея словно уходит в плечи, а плечи поднимаются к ушам. Это упражнение выполняется каждый вечер перед отходом ко сну. Оно не только облегчает боли, но и избавляет от бессонницы.
Избавление от стресса
Директор Центра по борьбе со стрессами в Нью-Йорке Аллен Элкин советует снимать стрессы, вызванные непрерывной работой, следующим образом. Каждые полчаса следует поступать так:
«Глубоко вдохните и задержите дыхание. Одновременно плотно прижмите кончики указательных пальцев к большим. Теперь медленно выдохните до самого конца. Расслабьте пальцы и челюсть. Несколько секунд дышите быстро и глубоко» («Куртези-медикал ньюс», «Вуменс эра», декабрь, 2002).
Это упражнение особенно полезно тем, кто работает на компьютере. (Дальнейшие рекомендации для тех, кто сидит за компьютером, будут даны в следующих главах.)
Измерение роста и упражнения для больных спондилитом
Спондилит влияет на рост, особенно если развивается выпирание диска ниже шейного отдела. Человеку, страдающему от шейного спондилита или ревматоидного артрита, следует раз в месяц измерять собственный рост, чтобы вовремя заметить тенденцию склоняться вперед для облегчения боли в шее. Если через нескольких месяцев будет обнаружено уменьшение роста из-за развития сутулости (кифоз), что больше характерно для женщин, чем для мужчин, необходимо заняться следующими корректирующими упражнениями.
Встаньте прямо у стенки, касаясь ее пятками, ягодицами, поясницей, плечами и затылком. Поднимите руки над головой и потяните их вверх как можно выше. Сохраните позу в течение нескольких секунд, затем вернитесь в исходное положение, не отрывая пяток от стены. Это упражнение необходимо проделывать 2–3 раза в день, как только у вас появится время. Если вы не можете поднять руки, просто как можно чаще стойте, прижимаясь к стенке, в течение нескольких минут.
Поднимание рук помогает также вырасти невысоким детям. Им лучше выполнять именно это упражнение, чем висеть на руках (как обычно рекомендуют).
Людям, страдающим от кифоза, стоит заниматься пранаямой, то есть задержкой дыхания с последующим выдохом. Ниже подробно описывается этот метод.[image: chapter_end]


Взгляды видьямартанда д-ра сатьяврата сиддханталанкара на шейный спондилит
Д-р Сиддханталанкар, крупный специалист в области аюрведы и гомеопатии, был автором множества ценных книг по гомеопатии, а также членом парламента и вице-канцлером Гурукул-кангрийс-кого университета. В своей самой полезной книге «От старости к юности с помощью йоги» он писал по поводу лечения шейного спондилита с помощью йоги буквально следующее:
«Иногда шейные позвонки после окостенения защемляются, в результате чего шея либо не сгибается, либо не выпрямляется. Бывает, что смещается диск, в результате чего происходит ущемление сенсорного нерва, или в позвонке начинается воспаление, называемое спондилитом, и позвонок отекает. Все эти случаи сопровождаются болью. Профилактикой подобных случаев служат упражнения для позвоночника, однако все эти упражнения принесут больше вреда, чем пользы, если позвоночник поражен одним из трех перечисленных заболеваний: окостенением, смещением диска или спондилитом. Упражнения следует выполнять именно в качестве профилактики, а не тогда, когда уже начались осложнения. 
(Я специально выделил эти положения жирным шрифтом, потому что они очень важны. Если вы страдаете от одного из перечисленных заболеваний и оно перешло в хроническую форму, прежде чем приняться за упражнения, необходимо посоветоваться с врачом. Лучше обратите внимание на описанные выше упражнения для шеи, которые также помогают предотвратить и снять острые приступы шейного спондилеза. Следует также учитывать, что д-р Сиддханталанкар раскрывал тему своей книги, а не говорил конкретно о спондилите.)
Для тренировки позвоночника встаньте прямо, руки поднимите над головой. Затем прижмите их к вискам и наклонитесь вперед, постаравшись коснуться пальцами рук левого и правого больших пальцев ног. Если вы не дотянетесь до больших пальцев ног, сгибать спину вперед все равно полезно. Примите исходное положение и прогнитесь назад, стараясь коснуться пальцами рук земли или пяток. Если вы не в силах дотянуться до них руками, просто постарайтесь прогнуться как можно сильнее. Это активизирует позвоночник, и даже в старости вы сможете стоять и ходить прямо.
Сделайте пять наклонов вперед и назад. При этом происходит сокращение и расслабление, что разрабатывает позвонки, не давая им стать ригидными, а также сохраняет здоровье сенсорных и моторных нервов, проходящих по спинномозговому каналу. Весь цикл состоит из 6 упражнений: наклоны вперед и назад, наклоны вбок и круговые движения корпусом.
Прогнитесь назад, насколько удобно, и стойте в этом положении до тех пор, пока не сосчитаете до 300. Немного подергайте корпусом в этом положении, что поможет позвоночнику оставаться прямым. К старости наш рост уменьшается, потому что в основном мы работаем, наклонившись вперед.
ПРАНАЯМА 
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Полно и равномерно расширяйте грудь, подбирая живот
В противовес этому необходимо при упражнениях прогибаться в противоположном направлении и сохранять это положение достаточно долго». 
Асаны йоги для снятия стресса и боли в шее
Пранаяма
Первое, что делает новорожденный ребенок, – глубокий вдох. Этот глубокий вдох называется праной , потому что без него ребенку не выжить. Младенец выполняет данный ритуал без всякой тренировки, а именно вдыхает, ненадолго задерживает дыхание и выдыхает. С этого процесса дыхания начинается жизнь. Когда дыхание прекращается, жизнь кончается. Можно некоторое время просуществовать без пищи и воды, но никто не может жить без дыхания. Для сохранения здоровья совершенно необходимо контролировать процесс дыхания и «оживлять» его при помощи тех или иных видов вдоха и выдоха. Именно в этом и состоит суть пранаямы.
Наши древние книги по медицине описывают три шага в выполнении пранаямы. Первый шаг, который называется пурак , состоит в максимально сильном втягивании воздуха в легкие. Второй шаг – это задержка дыхания, кумбхак . Третий шаг, рекхак , заключается в глубоком выдохе.ШАВАСАНА 
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Лягте навзничь, как лежит мертвое тело. Эта поза расслабляет мышцы, а вслед за ними успокаивается мысль, избавляя тело от напряжения. Рекомендуется при повышенном давлении
Пурак выполняется в течение 10 секунд, кумбхак около 40 секунд, а рекхак занимает 20 секунд. Разумеется, их продолжительность может меняться, поскольку зависит от возможностей конкретного человека.
Пранаяма для шеи и щитовидной железы состоит в том, что вы вдыхаете через левую ноздрю, а выдыхаете через правую, а потом наоборот, попеременно зажимая ноздри то большим, то указательным пальцем. Это проделывается не меньше 10 раз. Теперь можно перейти ко второму этапу. Вдохните через левую ноздрю и на некоторое время задержите дыхание. Теперь медленно выдохните и снова задержите дыхание. Сделайте то же самое, вдыхая через правую ноздрю. Упражнение требует практики. Дыхание следует задерживать ровно настолько, насколько вы можете, и ни в коем случае не дольше. Такое упражнение охлаждает тело и повышает энергию, особенно у женщин. Через несколько дней вы ощутите себя совершенно новым человеком, забыв о депрессии и напряжении. Я искренне советую читателям не заниматься йогой без предварительного обучения, иначе возможны побочные, весьма неприятные эффекты. 
Шавасана (поза мертвого)
(Эта асана лучше всего подходит для снятия стресса. Знаменитый в Бомбее специалист-кардиолог и лауреат премии Данвантри д-р Дэйти рекомендует шавасану для избавления от напряженное-ти. О стрессе он пишет следующее: «Это импульсивная реакция. Стресс передается в мозг всеми пятью чувствами. Далее зрительный бугор передает импульс по автономной нервной системе. Шаваса-на позволяет модифицировать импульсы. Она является лучшей формой релаксации и даже помогает изменить нервную систему. Ваша реакция на кризис будет отличаться от общепринятой в среднем. Однажды шавасану рекомендовали выполнять 47 пациентам с гипертонией различной этиологии. В 62 % случаев наблюдалось значительное улучшение» (д-р Сиддханталанкара «От старости к юности с помощью йоги»).)Лягте навзничь на пол, ноги вытяните, раздвиньте их примерно на ширину плеч. Под голову подложите небольшую подушку или свернутое одеяло. Высокая подушка не подойдет. Вытяните руки вдоль тела, чтобы они касались его. Ладони повернуты вверх, кисти не сжаты. Закройте глаза. Расслабьтесь, снимите напряжение с мышц, чтобы тело лежало совершенно свободно. Постарайтесь ощутить, как разные его участки касаются пола. 
Для этого, не открывая глаз, представляйте, как все ваше тело, одна часть за другой, касаются земли и наливаются тяжестью. Если вы почувствуете, что конечности действительно тяжелеют, не волнуйтесь. При выполнении этой асаны могут всплыть различные проблемы и тревоги. Внушите себе, что подумаете о них спустя несколько минут, а сейчас вы выполняете шавасану.
ПАДМАСАНА 
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СИДХАСАНА 
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Правая пятка прижата к правой стороне промежности, а левая пятка лежит на правойПостепенно вы обретете уверенность и научитесь полностью расслабляться во всех отношениях. При выполнении асаны чувствуйте себя свободно и расслаблено, словно ваше тело действительно умерло. Сохраняйте «позу мертвого» примерно десять минут, не совершая никаких движений. Дыхание при этом должно быть глубоким, вдохи и выдохи долгими. 
Сарвангасана (стойка на плечах)
Хотя существует специальная терминология для описания этой стойки на плечах, для простоты понимания я предпочитаю не прибегать к ней. Данная поза влияет на все тело и все функции организма, а также упражняет шею. Для выполнения асаны следует лечь на пол, затем поднять прямые ноги вверх, к небу, помогая себе обеими руками (поддерживайте поясницу с двух сторон над ягодицами, уперев локти и предплечья в пол). Тело и шея образуют прямой угол, подбородок касается груди. Сосредоточьте взгляд на больших пальцах ног. Удерживайте асану, сколько сумеете, затем медленно, без рывков, опустите ноги на пол. Наставник скажет, когда можно будет увеличить время выполнения позы. Как я уже говорил, овладеть искусством йоги без наставника невозможно.
Падмасана и сидхасана
Встаньте ранним утром, желательно до рассвета, сходите в туалет, приведите себя в порядок, почистите зубы и т. д. Теперь устройтесь там, где вам никто не помешает, где много свежего воздуха. Расстелите на земле чистый коврик, на котором будете сидеть. Скрестите ноги либо в позе лотоса (падма-сана), либо в позе йогической мудры (сидхасана). Позе лотоса сможет научить вас любой человек, знающий йогу. Чтобы выполнить ее, нужно сначала положить левую ногу на правое бедро, затем согнуть поверх нее правую ногу. Можно сделать и наоборот, то есть положить правую ногу на левое бедро, а сверху согнуть левую ногу. Пятки окажутся ниже пупка, а колени коснутся земли. Подошвы обеих ног смотрят в небо. Спину держите прямо, руки опустите на колени. Теперь соприкоснитесь кончиками больших и указательных пальцев обеих рук, остальные три пальца каждой руки продолжают лежать на коленях. Эта асана немного сложна, но при некоторой практике выполняется с легкостью. Если вам трудно принять позу лотоса, попробуйте позу йогической мудры (сидхасану). Для выполнения сидхасаны подверните левую стопу под правое бедро, чтобы пятка касалась середины промежности между анусом и гениталиями. Теперь положите сверху правую ногу, чтобы ее подошва смотрела в небо. Опустите руки на пятку правой ноги. Ладони также повернуты в небо. Учтите, что пятки не должны касаться гениталий. Эта поза гораздо проще. Именно с нее можно начать выполнение пранаямы. Пранаяма представляет собой процесс спокойного дыхания, причем вдох и выдох осуществляется через ноздри, как описано выше.
Примечание. Выполнение всех асан следует осуществлять под руководством наставника, которому обязательно надо рассказать о проблемах с шеей. Хотя описанные позы напрямую и не связаны с шеей, наилучшего результата можно добиться лишь в том случае, если не рассматривать шею как отдельный орган тела. После снятия стресса любое лечение поможет намного лучше. 
Важно: нельзя выполнять никаких упражнений, в результате которых во время или после занятий усиливается боль. Здесь необходима консультация физиотерапевта. Все упражнения выполняются медленно и постепенно, чтобы связки спины имели возможность растягиваться естественным образом и не повреждались из-за резких сильных рывков. Некоторые люди ошибочно считают, что, если в первый же день выполнения упражнений для шеи возникает сильная боль, значит, упражнения достигают своей цели, действуя прямо на больное место, и через 2–3 дня боль исчезнет. Как правило, это не так, и боль будет только усиливаться.
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Глава 5 Правильное положение тела
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Величественная прямая осанка
Человеческое тело – это удивительное творение Всевышнего, которое кардинально отличается от животных в одном важном аспекте, а именно тем, что стоит на двух ногах. Оно обладает величественной прямой осанкой, которую обеспечивает позвоночник. Его изгибы таковы, что придают человеку максимальную гибкость, разумеется, если не портить их неправильной осанкой. На четвертой неделе беременности у эмбриона начинает формироваться позвоночник и нервная система. На седьмой неделе спина уже слегка движется. С двенадцатой до четырнадцатой недели успевают сформироваться практически все органы, включая позвоночник. У новорожденного он еще не имеет изгибов. В течение первых недель жизни это одна плавная кривая, как у эмбриона в чреве. Основные изгибы закладываются, когда ребенок пытается поднять голову, сесть, ползти, встать, пойти и побежать. Как только они сформировались, становится очевидно, что ребенок будет стоять прямо. Прямая осанка – нормальное состояние человеческого тела, и ее нужно сохранять в течение всей жизни. Именно выправка имеет первоочередное значение для военных и полицейских. Первая команда солдатам – «Смирно!» – означает, что они должны встать прямо. Вторая команда – «Вольно!» – разрешает им немного расслабиться, слегка расставив ноги и заложив руки за спину. Но обе команды требуют прямой постановки корпуса. То есть военный всегда должен держаться прямо, иными словами, быть бодрым и годным к службе. Прямая осанка – первое, что необходимо для хорошего здоровья.
Удивительная гибкость шеи и позвоночника
Многие видели, как сельские девушки идут вереницей и несут кувшины на головах, причем им приходится ходить за водой очень далеко. Взгляните только на походку – девушка так грациозна, когда несет тяжелый кувшин. Все это – чудо, совершаемое позвоночником. Голова, шея и спина нагружены кувшинами с водой, но позвоночник при этом гасит любые толчки, не только выдерживая ношу, но и оставаясь прямым. Другой удивительный пример – выступления цирковых акробатов. Они изгибаются самым невероятным образом с потрясающей легкостью. Приведем еще один пример. В Махараштре на празднике бога Ганешы мальчишки демонстрируют на улицах настоящие чудеса равновесия, вставая друг на друга в пирамиду, чтобы подняться повыше и сорвать подвешенный кувшин. Спина обладает изумительной гибкостью, шея тоже. Пока они подвижны, нет никаких причин для возникновения боли.
Правильная постановка корпуса, позволяющая избежать боли в шее
С учетом сказанного становится понятно: чтобы избежать дополнительного давления на шею, человек должен правильно держать тело, когда сидит, стоит и ходит. Неверная или даже слегка искаженная поза, которая сохраняется достаточно долго, перенапрягает суставы и вызывает боль. Люди, уже страдающие от боли в шее, могут спровоцировать нежданный приступ артрита или усугубить свое состояние. Настоятельно рекомендуется время от времени тщательно проверять, в какой именно позе вы работаете, и исправлять ее. Я не раз видел, как родители велят детям сесть прямо и не сутулиться. Это правильно – за детьми нужно следить. Мы уже подробно разбирали некоторые упражнения для шеи, которые гарантированно помогают обрести хорошую осанку. Первое, чему следует обучать детей с самого раннего возраста, это правильно держать себя. Ребенок прежде всего обязан усвоить, как нести вес своего тела.
Когда малыш учится сидеть, стоять и ходить, он не должен горбиться. 
Разумеется, это справедливо и для взрослых, однако приобретать осанку лучше с самого детства, иначе будет гораздо труднее научиться правильно ходить. Если спина сутулая, иными словами, голова свешена вперед, а не держится прямо, позвонки сжимаются и шея втягивается в грудь. Вот основная причина боли в шее, головной боли и боли в плечах. Кроме того, вес тела должен равномерно распределяться на обе ноги. Если кто-то, стоя или при ходьбе, больше опирается на одну ногу, с этой стороны повышается давление на таз и поясницу, а мышцы начинает сводить. Чтобы избавиться от боли в шее и спине, необходимо равномерно распределять вес на обе ноги. 
Когда мы сидим, стоим, ходим или ведем машину, нельзя ни сгибаться, ни сутулиться. Некоторые привыкли сидеть на скутере или велосипеде согнувшись. Их руки вытянуты и надежно держатся за рукояти, все внимание отдано дороге и безопасности вождения, о спине забыто. Именно они страдают от боли в спине чаще, чем те, кто ездит на велосипеде в иной позе. Такова общая тенденция: люди просто забывают держать спину прямо. То же самое относится к водителям. Прежде всего, необходимо отрегулировать спинку кресла так, чтобы она была как можно ближе к рулю, а если при этом все равно остается пространство между спинкой кресла и спиной водителя, под спину нужно подложить небольшую подушку. В последнее время проблема зазора между спиной и спинкой кресла несколько утратила свою актуальность, поскольку новые правила требуют обязательно пристегиваться ремнем безопасности. Это очень полезно и для поясницы, и для шеи.
Прямо и только прямо – вот единственно верный способ стоять, ходить и сидеть (в том числе за рулем ). 
Самое печальное, что мы мало обращаем внимания на это основное правило, а врачи-ортопеды не утруждают себя тем, чтобы подробно втолковать его родителям маленьких детей. В прежнее время, когда я ходил в начальную школу в Амритсаре, там был учитель, который очень внимательно следил за тем, как сидят мальчики в его классе. Если кто-то из нас начинал горбиться, он подходил и бил по спине деревянной линейкой. Теперь такое обучение сошло на нет, поскольку бить детей в школе считается оскорблением.
И родителям, и учителям нужно тщательно следить хотя бы за тем, как ребенок сидит, если уж нельзя постоянно проверять, как он стоит и ходит. Позу при чтении/письме легко исправить, если ребенку постоянно напоминать, что он должен выпрямиться. 
Как стоять и сидеть прямо
Окинув взглядом наше биологическое прошлое, мы увидим, что шейный и поясничный изгибы появились тогда, когда человек стал прямоходящим. Дарвин в своей теории эволюции утверждает, что раньше человек ходил на четырех конечностях, и понадобились тысячелетия, чтобы он встал прямо. Тело постепенно выпрямлялось, что было необходимо для выполнения разнообразных функций. Стоять прямо человеку позволяют изгибы позвоночника, но когда спина изгибается сильнее чем нужно, тут-то и начинаются шейные и поясничные боли. Самыми уязвимыми к избыточному изгибанию позвоночных сочленений, где и возникают внутренние нарушения, являются пятый и шестой шейные и четвертый и пятый поясничные позвонки. Именно в этих участках позвоночника наблюдаются шейные и поясничные жировые скопления (лордоз).НЕПРАВИЛЬНАЯ ПОЗА 
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(сидя)ПРАВИЛЬНАЯ ПОЗА 
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(сидя)Если лордоз перейдет в запущенную стадию, вероятность возникновения болей в шее и пояснице повышается. И именно поэтому так важно следить, чтобы дети стояли и сидели прямо. Привычка, приобретенная в детстве, поможет взрослым избежать неприятностей (разумеется, если не забывать о прямой осанке). 
Место для сна, кровать и подушка
Боль в шее и пояснице имеет прямое отношение к тому, на какой кровати мы спим. Кровать нужно выбирать правильно, чтобы спина и тело отдыхали без вреда для позвоночника. Люди пользуются самыми разнообразными кроватями, матрасами и одеялами. В деревнях ложе обычно представляло собой деревянную раму с досками. Кроме того, в деревнях и небольших городах спали на плетеных кроватях, которые изготавливались прямо на месте: деревянная рама и сетка из растительных, чаще кокосовых, волокон (на хинди этот тип ложа называется «баан») или хлопковых ленточек (на хинди «нивар»). Зимой и в холодные сезоны на эти ложа клали хлопковые матрасы.
Теперь времена изменились. Жгучее дыхание города заставило селян перейти на другие кровати, что в плане здоровья оказалось гораздо хуже.ПОЛОЖЕНИЕ ТЕЛА СТОЯ 
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Неправильная поза 
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Правильная поза 
Различное распределение давления на суставы – спину – шеюСлепо следуя так называемой роскошной жизни горожан, жители деревень и маленьких городков заменяют привычные хлопковые матрасы поролоновыми, а если нет – то хлопковыми матрасами на пружинах. Они превратились в символ статуса, и в качестве приданого за невестой дают (и требуют) матрасы с поролоновым наполнителем. Так считается: чем толще поролон, тем богаче семья невесты. В основе этого лежит представление, что в идеальной постели (будь то с толстым поролоном или на пружинах) человек должен утопать, погружаться в нее. Такая кровать является самой вредной для позвоночника. Многие люди, страдающие от боли в пояснице или шее, спят именно на «проседающих» кроватях. Почему такая постель вредна? Наше тело поделено на три отдела, в которых сосредоточен вес. Голова и шея – самая легкая часть, корпус (от шеи до таза) – сама тяжелая, а бедра с ногами – средние по весу. Когда тело погружается в матрас, глубже всего опускается самая тяжелая часть, а те, что полегче, задираются. Это заставляет спину изгибаться неправильно: позвоночник оказывается под нежелательной нагрузкой. Впрочем, это лишь одна сторона медали, вторая гораздо хуже – это пухлые подушки. Голова весит меньше и поднята над телом, поэтому человеку кажется, что пухлая подушка удобнее. Однако при этом шея сильно изгибается, а ее мышцы напрягаются. Наше тело обладает удивительной способностью терпеть неудобные позы – если они сохраняются недолго.
ПОЛОЖЕНИЕ ТЕЛА СТОЯ 
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Неправильная поза 
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Неправильная поза 
Различное распределение давления на суставы – спину – шеюОднако, если поза неудобна во время сна, тело обязательно «заплачет», заставив зарыдать от боли и вас. Долгое сохранение неверной позы на опустившейся под вашем весом кровати ослабляет связки, смещает или заставляет слегка переродиться межпозвоночные сочленения и в конце концов просто ломает «механизм», вызывая боль. В Древней Индии ученики, посещавшие «гурукулы» для начального образования, должны были спать либо на полу, либо на деревянных кроватях. Это лучшее ложе, чтобы выпрямить спину и бороться с лордозом, используя для этого структурные особенности поясничного отдела позвоночника. 
Само строение шейных и поясничных позвонков таково, что, когда человек ровно лежит на полу без матраса, шейные и поясничные изгибы принимают самое удобное положение. Во время приступа шейного спондилита полезно регулярно принимать правильную позу в течение хотя бы нескольких дней. Проще всего лечь на пол, чтобы отдохнуть от дневных трудов и сбросить усталость. Это позволит снять напряжение с мышц и позвоночника. Пока вы еще не привыкли спать на полу, вам будет немного неудобно, возможно даже появление легкой боли в спине и шее, но очень скоро все это пройдет.
«Сон на подходящем ложе укрепляет сердечную мышцу и избавляет от бессонницы. Человек становится терпелив, его здоровье также улучшается. Сон на неподходящей кровати оказывает противоположное воздействие. Сон на деревянном плетеном ложе помогает избавиться от ревматизма и кашля. Тот, кто спит на голой земле, крепче и сильнее. Деревянное ложе „ватально“. (Согласно аюрведе, любая боль в шейном отделе вызвана вата, воздухом.) Тот, кто спит на досках, избавляется от любой боли» (д-р Кришана Мурари Моди, «Лечение»). Так излагается смысл учения санскритской шалоки, записанной в книге «Бхавпаркаш» Шри Раджешвером Дутт Шастри.[image: chapter_end]


Положение тела во время сна
Позы во время сна достаточно разнообразны. Людям, страдающим от шейного спондилеза, можно порекомендовать спать не на спине, а на правом или левом боку. Лежа на боку, следует слегка согнуть ноги или подтянуть их к животу. Это даст лучший отдых мышцам.
Тип кровати, рекомендуемый для горожан
Тем, кто уже страдает частыми приступами шейного спондилеза, рекомендуется летом спать на полу или на твердой дощатой кровати с циновкой (на хинди «дурри»). Замой можно класть на доски матрас. Он должен быть тонкий, хлопковый и прошитый так, чтобы не проминался, когда на него садятся. Матрас выбран правильно, если вы, лежа на нем, чувствуете, что спина прямая. Такие матрасы можно купить или сделать на заказ. Жесткие матрасы приносят пользу лишь в том случае, если они лежат на твердом ложе или на полу. Человеку, страдающему ревматическими заболеваниями, лучше спать на дощатой кровати с жестким матрасом. Желательно отказаться от подушек, а если это невозможно, кладите под голову плоскую семалевую подушечку. Ничего лучше жесткого ложа и отсутствия подушек посоветовать просто невозможно.
Семалевые подушки из растительного волокна
Подушки должны быть набиты семалем (на хинди это слово означает особый тип растительного волокна ). Это упругое волокно является структурой больших деревьев, которые в основном встречаются в Бихаре, Бенгале и Ассаме. Его очень легко купить во всех городах Индии. Собственно говоря, в магазинах продаются и готовые подушки, набитые семалем. Люди, страдающие от шейного спондилита, должны спать на полу или на жестких деревянных кроватях без подушки. Боль в шее гораздо легче снять, если лежать на боку, подложив под голову руку. Однако, если с непривычки без подушки слишком неудобно, можно подкладывать под голову плоскую семалевую подушечку. Через несколько дней от нее можно будет отказаться.
Свадьбы, торжественные обеды и коктейли
Современная социальная и деловая жизнь не обходится без встреч в виде торжественных обедов или коктейлей. Избежать их невозможно, поэтому тем, кто страдает от шейного спондилита, следует помнить: есть и пить следует минимально, только чтобы поддержать компанию. Умеренная выпивка при этом заболевании не нанесет серьезного вреда, но следует пить не коктейли и не смеси различных ликеров, а один конкретный тип алкоголя. Если это виски, пусть будет чистый виски, даже без содовой. Равным образом, не перегружайте желудок едой. Во время обедов и коктейлей в стиле фуршет люди не сидят, они берут еду и питье со столиков. Больным спондилитом нежелательно много есть, если приходится долго ходить или стоять на одном месте. Для спины лучше, если удастся ненадолго присесть. Возьмите угощение и найдите кресло.
За рулем
Если вы отправляетесь в длительную поездку, после часа вождения лучше немного отдохнуть. Каждый час останавливайте машину, выходите из нее, поднимайте руки над головой и потягивайтесь, покрутите шеей из стороны в сторону и минуту-другую походите по обочине. Теперь можно ехать дальше.
Поднятие тяжестей
Если вы отправляетесь за покупками и набираете всякие крупы, овощи и т. д., рекомендуется разложить купленное по двум сумкам, пакетам или корзинкам. Их вес должен быть примерно одинаков, и нести их нужно в двух руках. Пройдя немного, поставьте сумки на землю, отдохните секунд тридцать, затем ступайте дальше. Если у вас всего одна сумка или сделанную вами покупку нельзя разделить на две части, время от времени меняйте руки. Если ноша для вас слишком тяжела, наймите носильщика. Когда это невозможно и вам все равно придется нести груз самостоятельно, наденьте рюкзак или просто закиньте сумку за спину так, чтобы они легли ровно между плечами.
Если дома вам нужно перенести ведро воды, лучше его не поднимать, а передвигать по полу.
ПРАВИЛЬНОЕ ПОЛОЖЕНИЕ ТЕЛА, ЧТОБЫ НЕ ЗАБОЛЕЛА ШЕЯ 
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Спите на жесткой кровати без подушкиВ случае, когда это невозможно, сделайте ведро легче, вылив половину содержимого. Когда дома нужно поднять с пола что-то тяжелое, не наклоняйтесь. Держа спину прямо, сядьте на корточки и поднимите предмет. Сгибайте не спину, а колени. 
Обувь
Стопы – это очень важная часть тела, без которой нельзя ни стоять, ни ходить. Ходьба и стояние напрямую связаны с головным мозгом, шеей и плечами. В южной Индии люди редко носят обувь, по крайней мере, дома. Путешествуя, приходится обуваться, однако подходить к этому вопросу следует разумно. Обувь должна быть удобной при ходьбе и не перегревать ноги. Лучшим типом обуви считаются кожаные ботинки. Собственно говоря, разные занятия (спорт, альпинизм и туризм) требуют разной обуви. В ванной следует одевать шлепанцы с ребристой подошвой, которая не скользит.
Обувь играет важную роль в профилактических мерах. Нельзя носить высокие каблуки. Большинство женщин носят туфельки на шпильках, а они очень вредны для позвоночника. Из-за высоких каблуков прямая линия, вдоль которой должно располагаться тело, нарушается, так что боль в шее и пояснице неизбежна. 
Ситуации, которых следует избегать
♦ Если вы знаете, что вам придется ехать по плохой дороге, не садитесь на скутер, мотоцикл или джип. Когда нельзя избежать поездки на автобусе или грузовике, наденьте на шею ортопедический воротник, чтобы предохранить ее от толчков. Тип воротника следует подобрать совместно с терапевтом или физиотерапевтом. 
♦ Лучше воздержаться от просмотра кино, если в предыдущий день у вас был приступ шейной боли. В кинотеатре вам придется долго, около трех часов, сидеть в неудобной позе, что снова вызовет боль.
♦ Если вы чихаете и кашляете, лучше лечь в постель и принять соответствующие лекарства. Сильный кашель может усугубить боль в шее.
♦ Планируйте свои повседневные дела так, чтобы поменьше напрягать шею.
♦ Избегайте усталости мышц и слишком интенсивных физических упражнений.Те, кто работает за компьютером, очень часто жалуются на усталость и боль в шее. Вот несколько советов для них. 
♦ Стол должен быть высоким, чтобы, работая за компьютером, не приходилось нагибаться.
♦ Глаза должны смотреть прямо в монитор, а монитор стоять на одном уровне с глазами.
♦ При наборе текста на клавиатуре высота стола должны быть такой, чтобы спине было удобно; поясница не должна сгибаться.
♦ Кресло должно быть жестким, подушку подкладывать нельзя. Держите спину прямо, упор идет на бедра и спину. Ноги должны стоять на чем-нибудь выше уровня пола. Не сидите на табуретках с мягкими сиденьями.
♦ Не работайте на компьютере часами без перерыва. Старайтесь отрываться от занятия каждые полчаса и первым делом закройте глаза ладонями, но не прижимайте их к глазам, а сложите чашечкой. Посидите так примерно минуту, и вы почувствуете, как с глаз снимается напряжение.
♦ Теперь вытяните руки над головой и растопырьте пальцы. Немного подержите и опустите. Повторите 2–3 раза.
♦ Чтобы дать отдых кистям, плотно сложите их тыльными сторонами (правую руку на левую) и подержите. Повторите то же самое, положив сверху левую руку.
♦ Сядьте прямо, медленно поверните шею, посмотрите на правое плечо и ненадолго задержитесь в этом положении, затем также повернитесь к левому плечу. Повторите упражнение 2 раза в обе стороны, потом выпрямите шею и медленно кивните 3 раза.
♦ Теперь склоните шею сначала к левому плечу, потом к правому, стараясь коснуться их головой, как будто заснули. Повторите 3 раза.
♦ Сядьте на краешек стула. Выпрямитесь, упритесь руками в стул. Теперь повернитесь корпусом вправо, словно оглядываетесь назад. Некоторое время сохраняйте эту позу, затем повернитесь влево. Повторите 3 раза.
♦ Выдвиньте подбородок вперед, чтобы потянуть шею.
♦ Сядьте прямо. Повращайте плечами вперед и назад. Повторите 3 раза.
♦ Поднимите сначала одно плечо к уху и опустите его, потом другое плечо. Повторите 3 раза.
(См. также упражнения для шеи в разделе, посвященном снятию стресса.)
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Глава 6 Диета при шейном спондилезе
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В предыдущих главах вы уже читали о том, какое влияние оказывает на наш организм стресс. Снять его можно в том числе и с помощью правильной диеты. Когда тело постоянно испытывает стрессы от переработки, тревоги, неправильно питания, недосыпа и недостатка движения, оно более подвержено различным заболеваниям. Устранением любых повреждений командует гипофиз, расположенный в основании мозга (более подробно об эндокринных железах рассказано в моей книге «Заболевания щитовидной железы»). Гипофиз вырабатывает адренокортикотропный гормон и соматотропный гормон, которые переносятся в надпочечники и там утилизируются. Эти гормоны стимулируют различные органы тела, активизируя их функции и стимулируя восстановление клеток. Они извлекают белки из вилочковой и лимфатических желез, превращают их в сахара и повышают активность печени, сердца, почек и других органов. Если в теле уже есть пища, содержащая белки и витамины, стресс окажется совсем небольшим, так что дальнейшего повреждения клеток тела не будет. Недостаток белков и витаминов ограничивает выработку гормонов и вызывает нечто вроде перерождения коры надпочечников. Таким образом, упомянутые питательные вещества являются необходимой составляющей любой диеты. 
Мы уже говорили о шпорах, образующихся в межпозвоночных сочленениях и лишающих их подвижности, особенно при спондилите. Когда это происходит, ничего поделать нельзя. Во всяком случае, так считают многие аллопаты, но не гомеопаты. Процесс образования шпор или цементирования суставов можно обратить вспять с помощью особого режима питания, которого следует придерживаться долгое время.
Нельзя забывать: тот, кто умерен в питании и развлечениях, сдержан в действиях, хорошо спит и правильно ходит, избежит многих страданий. Ешьте простые, питательные продукты, избегайте жгучих соусов и газированных напитков. Ешьте не от скуки, а лишь для того, чтобы утолить голод (старая пословица).
Совершенно очевидно, что большинство пациентов, обращающихся к гомеопату, уже проходили через руки аллопатов и специалистов по аюрведе. Прием лекарств означает в том числе и прием аспирина в той или иной форме, чтобы снять боль в шее. Следует помнить, что большое количество аспирина разрушает витамин С в организме. Следовательно, принимая аспирина, необходимо также потреблять витамин С. Если в процессе лечения пациент употреблял в той или иной форме кортизон, у него обнаружится дефицит витаминов В и С, а также белков. Таким пациентам нельзя есть много соли. А теперь обратимся собственно к диете, к тому рациону, который будет вполне питательным.
Рекомендуемая диета
♦ Необходимо есть свежие зеленые листовые овощи . В меню обязательно должен входить салат. Следует также пить овощные соки: шпинатный, морковный и свекольный.
♦ Диета должна быть сбалансирована по белкам . Лучшим их источником служит молоко. Неплох также и йогурт, который следует пить ежедневно или в качестве «антитела» к аспирину, который вы принимали раньше. Необходимо уменьшить количество каш, риса и картофеля; вместо белого хлеба лучше есть черный.
♦ Фрукты лучше всего есть по сезону. Для пациентов, страдающих от ревматических заболеваний, полезны неосветленные соки: апельсиновый, виноградный, ананасовый.
♦ Из масел для готовки лучше брать те традиционные сорта, к которым привыкли в данной местности: подсолнечное, оливковое, рапсовое, ореховое, соевое, кукурузное и т. д. Не следует злоупотреблять сливочным маслом (в том числе топленым) и сметаной. Достаточно ½—1 чайной ложки топленого масла в день, что вместе с овощами принесет пользу при ревматических заболеваниях, включая шейный спондилез.
♦ Рафинированный сахар следует свести к минимуму. Организму нужен сахар, но получить его он может из фруктов, фруктовых соков и меда (последний нельзя есть постоянно).
♦ Следует исключить готовые к употреблению, очищенные и консервированные продукты. 
♦ Если вы привыкли к чаю, не пейте его больше двух-трех чашек в день. Чай должен быть не крепким и разбавленным молоком.
♦ На ночь следует выпивать если не стакан, то хотя бы чашку молока. Цельное молоко, не прошедшее пастеризации, нужно кипятить и снимать с него сливки (на хинди «малаи»). Молоко для питья должно быть комнатной температуры.
♦ При приеме гомеопатических препаратов витаминные добавки не повредят организму. Вместе с гомеопатией можно при необходимости пить витамины В, С, D и Е, если это рекомендовано врачом.
♦ Если в названии вашей болезни присутствует слово «ревматизм» или «артрит», лучше отказаться от кексов, бисквитов и ограничить потребление продуктов, содержащих много кальция, а также не употреблять в пищу мясо, цитрусовые, белый сахар, миндаль, кешью, кокосы, лесные орехи, арахис и газированную воду.
♦ Больным артритом не рекомендуется пить алкоголь . Глубокий сон дает нам ощущение свежести, однако избыток алкоголя вызывает бессознательное забытье, которое не похоже на освежающий сон. Алкоголь влияет на такие жизненно важные органы, как мозг, сердце, почки и печень. Продолжительность его действия зависит от концентрации алкоголя в крови и клетках мозга. Кроме того, алкоголь вызывает воспаление желудка, так что его не следует рассматривать как стимулятор пищеварения. Никогда нельзя пить слишком много. Если кому-то кажется, что рюмочка ликера снимает боль в шее, эти люди ошибаются. 
♦ В любом случае рекомендуется избегать невегетарианских продуктов питания . Те, кто решительно не в силах стать вегетарианцем, могут есть яйца всмятку, рыбу и цыплят.
♦ Количество пищи всегда должно быть на 10–20 % меньше, чем необходимо для удовлетворения голода. Например, если вы привыкли съедать за ужином три лепешки, ограничьтесь двумя.
♦ Воду во время обеда и ужина лучше не пить. Пейте ее за час до или через час после еды. Если вы вообще не в силах отказаться от воды между блюдами, выпивайте не больше чем половину стакана. Утолить жажду вполне можно и в течение дня.
♦ Пищу следует принимать через регулярные промежутки времени и избегать напряженной работы сразу после обеда и ужина . После еды нельзя тут же садиться на велосипед, принимать ванну или заниматься сексом. Секс доставляет удовольствие лишь в том случае, если тело спокойно и расслаблено, а не занято перевариванием пищи. Также нельзя сразу после ужина ложиться спать. Необходимо сначала немного походить.
Питание
Что именно понимается под словом «питание»?
Ученые провели множество исследований в этой области. В крупных больницах совместно с врачами работают диетологи. Эксперименты показывают, что для развития тела и оптимального функционирования различных тканей в пище должно присутствовать по меньшей мере 40 питательных веществ. В этот набор входят жирные кислоты (хотя бы одна из них), витамины (всего 15) и минералы (14). Из питательных веществ организм синтезирует различные энзимы, гормоны, коэнзимы и катализаторы, поддерживающие здоровье его органов. Недостаток какого-либо компонента в течение длительного времени подвергает организм стрессу, который оборачивается болезнями. Во время болезни, которая представляет собой форму стресса, потребность организма в белках, витаминах и минералах стремительно возрастает. Разумеется, это зависит от тяжести случая, и именно в сложившейся ситуации следует значительно обогатить диету питательными веществами. Кроме того, необходимо следить, чтобы эти питательные вещества усваивались организмом, чтобы они поглощались им с помощью или без помощи лекарств. Врач, занимающийся лечением шейного спондилеза, обязан позаботиться об этом.
Употребление яиц
Многие люди ошибочно полагают, что яйца более питательны и легко усваиваются. Но это всего лишь миф. Исследования показали, что 100 г яиц содержат 160 калорий. А вот 100 г фасоли, кукурузы или гороха дают от 330 до 370 калорий. Семечки, содержащие масло, дают от 450 до 550 калорий, а арахис или соя – 900 калорий. Богаче всего калориями сливочное и топленое масло. Считается, что именно они дают больше всего энергии (90 калорий). Еще существует убеждение, что яйца особенно питательны и полезны для здоровья детей и стариков. Это тоже миф. Химические анализы показали, что в яйцах много холестерина, который накапливается в печени и на стенках кровеносных сосудов. Особенно опасна для здоровья и пищеварения яичница. Те, кто в детстве ел слишком много яиц, во взрослой жизни страдают от заболеваний печени, почек и головного мозга. Избыток яиц может быть причиной подагры, ревматоидного артрита и запоров.
Люди, считающие яйца хорошим источником протеинов, удивятся, узнав, что белка в яйцах всего 13,3 %, тогда как в фасоли его 24 %. Арахис, соя и порошковое молоко содержат 31, 43 и 38 % белка соответственно. На самом деле яйца бедны железом, кальцием и магнием. «В них нет углеводородов, и они скорее вызывают в кишечнике гнилостное брожение, чем способствуют развитию ферментативных организмов», – считает д-р Э. В. Маккаллум, крупный специалист в области новейшей диетологии.
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Глава 7 Основные вопросы о боли в шее и ответы на них
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Ниже приведены некоторые вопросы, которые чаще всего задают люди, не разбирающиеся в медицине.
Вопрос 1. По каким причинам возникает боль в шее и что делать обычному человеку, чтобы не усугублять ситуацию? Ответ. Чаще всего боль связана с межпозвоночными дисками в шейном отделе. Иногда при давлении на спинной мозг боль распространяется по всему телу. Это очень тяжелое состояние, хотя встречается достаточно редко. Большинство проблем, связанных с каким-нибудь диском, вызывают боль в шее, отдающуюся в руки, вплоть до кистей. Если затронут спинной мозг, возникают трудности с ходьбой, сохранением равновесия, наблюдается онемение кистей рук, а также проблемы с ногами. При компрессии спинного мозга некоторые доктора настоятельно рекомендуют хирургическое вмешательство. Если компрессии не наблюдается, то предлагают общепринятое медикаментозное лечение или альтернативную терапию, например гомеопатию, аюрведу и физиотерапию.
Вопрос 2. Если у человека постоянно болит шея из-за работы на компьютере или работы за столом в неудобной позе в течение долгого времени, что можно сделать? Ответ. Слово «постоянно» означает легкие приступы боли, когда человек отвлекается от пристальной работы и дает небольшой отдых шее. Часто неприятности начинаются, когда рабочее место оборудовано неподходящим креслом и столом, то есть их высота не является идеальной для работы. В подобных случаях необходимо проверить рабочие столы, стулья и все остальное, чтобы обеспечить нормальное, удобное положение спины и шеи во время долгих часов работы на компьютере. Под «всем остальным» я подразумеваю расположение клавиатуры и рук, чтобы человеку было удобно печатать, не напрягая плечи. Стул должен стоять вровень с клавиатурой, а она располагаться перед монитором, лучше точно по центру. Монитор же должен находиться на одном уровне с лицом оператора. Если при взгляде на экран ему приходится слегка наклонять или задирать голову, при долгой работе вполне могут возникнуть проблемы с шеей. Лучшее положение для шеи легко определить, посидев за компьютером 10 минут. Если вы ощущаете напряжение в шейных мышцах, необходимо устранить недочеты в организации рабочего места, поскольку любой из них может привести к неприятностям.
Вопрос 3. Если вопреки всем профилактическим мераму предпринятым за компьютерным столом, у человека болит шея не в офисе, а по пути домой и во время отдыха, что можно сделать? Ответ. В данном случае необходимо обратиться к врачу, который может послать на рентген, чтобы выявить точную причину боли. Если боль не хроническая и не сохраняется до следующего дня, справиться с нею поможет физиотерапевт.
Вопрос 4. О чем должен рассказать гомеопату пациент с болью в шее? 
Ответ. Если вы решили посетить гомеопата, он задаст множество вопросов, но в первую очередь вы должны сообщить следующее.
Кем вы работаете? Вы офисный работник, оператор ПК, продавец? Если ваша работа связана с физической нагрузкой, то имеется в виду не только разгрузка и погрузка товаров, но и работа, требующая постоянных движений шеей, например водителя или коммивояжера, постоянно разъезжающего на скутере, велосипеде, машине и т. п.
♦ Началась ли боль после травмы или падения?
♦ Каким образом она началась?
♦ Какие движения усугубляют боль, какая поза ее облегчает?
♦ В какой части шеи боль ощущается сильнее и отдается ли она в другие части тела, например в плечи, предплечья, кисти рук и т. д.?
♦ Какой характер имеет эта боль: тянущая, колющая, жгучая, резкая и т. д.?
♦ Возникает ли при боли ощущение слабости?
♦ Есть ли ощущение покалывания или, наоборот, ощущение онемения шеи?
♦ Если ощущается онемение, не распространяется ли оно на другие части тела?
♦ Не теряет ли шея подвижность, не возникает ли боль только при движении?
♦ Часты ли приступы боли, или шея заболела в первый раз?Вопрос 5. Обязательно ли выполнять упражнения для шеи, особенно если на это совершенно не хватает времени? Нельзя ли обойтись одними лекарствами? 
Ответ. Постоянное неудобное положение тела вызывает перенапряжение мышц и связок шеи. В результате связки растягиваются, поэтому дальнейшее анормальное механическое напряжение вызывает множество других симптомов. Если человек не упражняет шею, а также отличается хрупким сложением, он менее способен справиться с механическим напряжением, чем человек с нормально развитыми мышцами. У офисных работников и тех, кто сидит за компьютером, мышцы спины слабые и дряблые, поскольку их работа не требует физических усилий. Если слабый человек хрупкого сложения попытается поднять что-то тяжелое или заняться работой в саду, ему будет труднее справиться с нагрузкой, чем крепко сбитому человеку, который регулярно упражняется. Ежедневная физическая нагрузка гарантирует, что мышцы находятся в хорошей форме.
Упражнения, даже если их выполнять очень недолго, но регулярно, являются лучшим средством борьбы не только с болью в шее, но и с прочими недомоганиями. Однако в разгар приступов боли лишь врач может решить, нужны вам упражнения или нет. Необходимость ежедневных упражнений – всего лишь один из аспектов поддержания тела в форме, и лишь от самого человека зависит, хочет он вести здоровый образ жизни или нет. Времени не хватает всегда. Его приходится выкраивать. Стоит упомянуть о том, как это делает мой друг> К. П. Даттабурмен из Джапура, отставной инженер-бурильщик и сын знаменитого врача. По его словам, в распоряжении человека 24 часа. Если выделить на физические упражнения хотя бы по минуте в час, этих 24 минут будет достаточно для того, чтобы обеспечить себе долгую и здоровую жизнь. 
Лекарства помогают снять боль, но, когда она сведена до минимума или совсем исчезла, лучше вернуться к упражнениям, если они рекомендованы врачом.Вопрос 6. Есть ли какие-нибудь ограничения в плане еды? Ответ. Если боль в шее связана с ревматизмом или подагрой, врачи, как правило, рекомендуют пациентам отказаться от мяса и спиртных напитков. Пища, вне всякого сомнения, играет серьезную роль в плане избавления от боли, вызванной теми или иными заболеваниями. Когда желудок очищен, не будет метеоризма. Газы и отрыжка давят на внутренние органы и мышечную сеть. Шея не является исключением. Функции организма едины, и если, например, расстроен живот, то страдает все тело. В настоящее время все больше людей склоняются к вегетарианству, даже на Западе, хотя традиции вегетарианства там относительно молодые. В Индии дело обстоит иначе: здесь прирожденные вегетарианцы часто переходят на невегетарианскую пищу, следуя ложно понятой теории сохранения здоровья. Людям, страдающим от боли в спине и шее, следует придерживаться вегетарианской диеты с обязательным включением зеленых овощей, фруктов и особенно салата. Необходимо также пить вдоволь воды, чтобы промывать почки. Фрукты, овощи и каши, обогащенные витаминами и минералами, способствуют также очищению желудка.
Вопрос 7. Вредно ли напрягаться и нервничать при шейном спондилезе? Ответ. Исследования показывают, что практически все заболевания мы навлекаем на себя лишь потому, что не умеем справляться с нервным напряжением. Когда организм работает с нагрузкой, освобождается множество скопившихся в теле токсинов, которые становятся причиной мышечной усталости, боли и болезней. Тревоги и напряжение сводят мышцы шеи, верхней части спины и плеч, что усугубляет боль, вызывая повреждения на уровне спинного мозга. Справиться с напряжением очень трудно, но если человек находит выход, это помогает избавиться также и от боли. Лучше всего поделиться своими проблемами с друзьями и родственниками или просто записать их на листе бумаги и постараться найти решение. Мы чудовищно невежественны во всем, что касается стрессов. Просто подавлять тревогу и напряжение бесполезно: это не спасет от боли. А если не обращать на них внимание, то мы лишь столкнемся с внешними ситуациями, подтверждающими их обоснованность. Избегать напряжения, игнорировать его, отрицать или сравнивать с ситуацией других людей – все это не решение проблемы. Точно так же мышь застывает на месте, стоит ей увидеть кошку. Напряжения болезненны, но приходят не даром. Они призывают вас обратить внимание на то, что является неприемлемым, и начать действовать. Если вы храбро встретите ситуацию, нервное напряжение не вызовет боли в шее.
Вопрос 8. Можно ли вести половую жизнь, когда болит шея? Ответ. В периоды обострения боли в шее и пояснице вести половую жизнь не стоит. Существуют определенные правила. Когда боли нет, секс доставит удовольствие, но заниматься им следует ночью, чтобы иметь возможность отдохнуть после акта. Кроме того, заниматься сексом рекомендуется не ранее чем спустя три часа после ужина, иначе может произойти обострение подагры, ревматизма, люмбаго и т. п., если они вас мучают. Мужчинам, страдающим шейным спондилезом, не следует заниматься сексом в позе мужчина сверху лицом вниз. Лучше делать это, когда партнеры лежат на боку или женщина находится сверху. Согласно старому присловью, такие позы не делают чести мужчине, однако для тех, кто мучается болью в шее, они могут стать истинным облегчением. Для женщин, страдающих от шейного спондилеза, прекрасно подходит стандартная поза: мужчина сверху, женщина снизу. Ведите половую жизнь с женой. Нельзя заниматься сексом, если женщина больна, беременна и если у нее менструация.
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Глава 8 Гомеопатия при шейном спондиаезе
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Прежде всего, почему именно гомеопатия? Не потому, что она пользуется большой популярностью и у вас просто больше нет выбора, куда обратиться, и не потому, что традиционная медицина, аллопатия, от вас отказалась. Лекарства в сочетании с предложенными физиотерапевтическими методами быстро принесли вам облегчение, пусть даже и временное. Все это пошло на пользу вашему телу, поскольку боль прекратилась, а если она вернется снова, вы знаете, что делать и какие обезболивающие таблетки принимать. Боль будет подавлена в очередной раз. Так зачем же тогда переключаться на гомеопатию?
Одной из причин является врожденное любопытство, другой – желание добиться таких результатов, чтобы больше не принимать обезболивающие средства. Человеку нужен постоянный эффект. Он обращался к области аюрведы, но там стоимость лекарств слишком высока по сравнению с гомеопатическими средствами. Итак, третья причина состоит в том, чтобы лечение обошлось подешевле. Четвертая причина – отсутствие побочных эффектов, столь обычных для традиционной терапии.
История гомеопатии
Итак, вы знаете, за чем обратиться к гомеопатии, но что такое сама гомеопатия? Сначала следует познакомиться с ее историей.
Древнейшее упоминание о гомеопатии относится к 5-му столетию до н. э. (470–400 гг.), когда врач по имени Гиппократ, отец медицины, изобрел два метода лечения: «противоположности» и «подобия». В те дни ошибочно считалось, что все болезни и недомогания – это кара богов. Гиппократ же утверждал: «Любая болезнь имеет собственную природу и порождается внешними причинами: холодом, солнцем, переменой ветров, – и лучший врач для болезней – наша природа». В то время его гипотеза о том, что болезни могут излечиваться «подобным», не была принята и оставалась в забвении на протяжении тысячелетий.
Немецкий врач Парацельс (1493–1541) пошел против веяний своего времени. Он рассматривал всю Землю как химическую лабораторию и обосновал значимость химических опытов для медицины в плане понимания физиологических процессов и создания источника медицинских препаратов. Парацельса называют отцом химии, поскольку он стремился лечить болезни фармацевтическими средствами. Он ставил опыты, используя животных и минералы, и высмеивал тех, кто считал, что лечат противоположности. Парацельс обратился к немецкой народной медицине, основанной на принципе: «подобное лечится подобным », и яд, вызвавший болезнь, должен ее и вылечить. В процессе исследований он обнаружил, что прием микроскопических доз яда действительно способен вылечить болезнь. Это еще не был тот закон исцеления, который сформулировал другой врач более чем через два века.
Переворот в медицине был совершен немцем Самуэлем Ганеманом (1755–1843), отцом гомеопатии. Он получил диплом врача в 1791 г. и занимался медициной около девяти лет. Ганеман разочаровался в жестоких и неэффективных методах своего времени (кровопускание, клизмы, ядовитые лекарства с чудовищными побочными эффектами). Он обладал экстраординарной жаждой знаний и особенно преуспел в изучении языков, математики, геометрии и ботаники. Когда Ганеман занимался переводами, ему попалась книга д-ра Уильяма
Калена «Treatise on Materia Medica». Кален писал о свойстве хинного дерева (коры) лечить малярию. Следуя принципу «подобное лечится подобным», Ганеман принял хину и ощутил все симптомы малярии. Таким образом, в здоровом человеке хина вызывает симптомы малярии, той самой болезни, которую она лечит. Это открытие легло в основу гомеопатии. В течение следующих шести лет Ганеман собрал массу доказательств действенности ее основополагающего принципа на членах своей семьи и друзьях, а также изучал отчеты о симптомах, испытанных жертвами случайных отравлений. В дальнейшем он подбирал лекарства по принципу «сходства» (similimum), то есть такие, «симптоматическая картина» которых наиболее полно соответствовала симптомам пациента. Коллеги высмеивали исследователя, но он продолжал свои попытки. В те времена было неслыханным делом давать больному какое-то одно лекарственное вещество, поскольку все остальные врачи пытали счастья, смешивая самые разнообразные субстанции, многие из которых были высокотоксичными. Ганеман лечил своих пациентов малыми, минимальными дозами. В 1810 г. им был опубликован «Органон врачебного искусства» («Organon der rationellen Heilkunde»), выдержавший шесть изданий. Эта книга стала «Бхагавадгитой» гомеопатии.
Несмотря на то что Ганеман был очень непростым в общении, можно сказать, вздорным человеком, у него появилась масса последователей, которые отказались от аллопатии в пользу гомеопатии. Первым из них был д-р Константин Геринг (1800–1880). Он взялся писать опровержение теории Ганемана, однако, изучая «Органон», убедился в ее справедливости. Благодаря гомеопатии Геринг избавился от воспаления руки, грозившего ее ампутацией, после чего свято уверовал в ее эффективность. Именно он доказал действенность змеиного яда (lachesis).
Следующим последователем после Геринга стал американец Джеймс Тайлер Кент (1849–1916). Его жена серьезно заболела, но успешно вылечилась с помощью гомеопатии. Кент был очень совестливым, высокоморальным человеком и неутомимым писателем. Его книги стали догматическими, подобно последним трудам Ганемана. Кент выступал за использование очень высоких концентраций, однако основной упор, как и Ганеман, делал на низкие концентрации. Он разработал органические лекарственные средства, а многие его книги актуальны и сегодня. Врачи, следующие предписанным Кентом методам, создали направление кентианство, что свидетельствует о неординарном масштабе работы этого человека.
В настоящее время гомеопатия популярна не только в США и Британии, но и в Азии: от Индии до Пакистана, Бангладеш, Непала и Шри-Ланки. В Индии она сейчас считается официальной ветвью медицины.
Гомеопатическая помощь
Чем может помочь гомеопатия при шейном спондилезе? Что должен сделать гомеопат, если к нему обратился подобный пациент? Первым делом он должен заверить его, что гомеопатическое лечение непременно окажется действенным и наверняка приведет к улучшению. Как правило, пациенты больше всего обеспокоены тем, что им приходится принимать аллопатические лекарства каждый раз, как случается приступ боли, а в некоторых случаях перманентного улучшения добиться вообще невозможно без хирургического вмешательства. Гомеопат должен разъяснить пациенту, что эта система медицины берется за лечение, и, чтобы окончательно убедить его, коротко рассказать о гомеопатии и о принципах ее действия. Беседа проводится примерно таким образом.
Теория гомеопатии для объяснения принципов лечения неспециалистам
Здоровье – это состояние гармонии, равновесия, болезнь же возникает из-за слабости телесной энергии, жизненной силы, «аатмик шакти». Недостаток жизненной силы тело отражает через болезнь, в том числе в виде шейного спондилеза. Таким образом, лечение должно быть нацелено на восстановление жизненной силы, чтобы тело само справилось с недомоганием. Показателями, по которым выбираются лекарства, служат симптомы этого заболевания. Препараты будут содержать те вещества, которые вызывают аналогичные симптомы, если их дать здоровому человеку. Эти вещества ведут к исцелению, принцип которого: «подобное лечится подобным» {закон подобия). Лекарственные препараты делают из трав, компонентов животного и растительного происхождения, минералов и т. п. Их подвергают ряду последовательных разбавлений и встряхивают, благодаря чему сила действия этих веществ возрастает, то есть происходит потенциализация. Потенциализация – это всего лишь увеличение невидимой силы, или энергии, вещества, которая стимулирует ослабленную жизненную силу, поскольку имеет ту же природу, что и симптомы пациента. Эта невидимая сила питает жизненную силу пациента и восстанавливает равновесие тела. 
Название болезни для гомеопата не имеет значения, поскольку только симптомы позволяют подобрать правильный препарат. Если пациент с шейным спондилезом вспыльчив, раздражителен, говорит слишком быстро, если у него красные глаза и дикий, пристальный взгляд, красное лицо и плохо переносит солнце, лекарством для него станет Belladona. Для разных людей подбираются разные препараты. Пусть даже у пациента налицо все упомянутые симптомы, но ему постоянно хочется пить и он очень беспокоен или его язык покрыт белым налетом, лекарство будет другим. Точно так же пациенту с крапивной лихорадкой, который не испытывает жажды, и пациенту с тем же заболеванием, жажда которого сопровождается беспокойством, будут назначены разные лекарства (Apis и Rhus tox), хотя болезнь одна. Единственным основанием для выбора лекарственного средства как при шейном спондилезе, так и при любой другой болезни являются симптомы. Искусство гомеопата в том и состоит, чтобы выявить их, интерпретировать и подобрать нужное средство. 
Вопросы относительно гомеопатии
Обычно люди, прибегающие за спасением к гомеопатии, терзаются рядом вопросов. Остановимся на них, прежде чем двигаться дальше.
Вопрос 1. Это безопасно? 
Да, это совершенно безопасно и не вызывает никаких побочных эффектов, но необходимо уточнить: это небезопасно, если врач неопытен. Кент, о котором мы уже упоминали, писал, что он лучше бы жил в одной комнате с ядовитыми гадюками, чем отдался бы в руки гомеопата-неуча.
Если кто-то некоторое время принимает не то лекарство, возникает возможность проверить это средство. У человека появятся симптомы, которые данный препарат должен вызывать, а излечения не будет.
Весьма небезопасно, если пациент принимает лекарственный препарат самостоятельно, после того как узнал его название из чужого рецепта.
Небезопасно также злоупотреблять лекарственными препаратами.Вопрос 2. Это означает подавление? Подавление совершенно нехарактерно для гомеопатии, хотя и возможно, если врач пропишет не средства для приема внутрь, а препараты местного воздействия или, при кожных заболеваниях, аллопатические мази (например, кортизон). Применение аллопатической мази совместно с приемом внутрь гомеопатического препарата может на время избавить от кожного заболевания, но оно вернется. Подавление возможно также при ошибке в выборе средства.
Вопрос 3. Не является ли это эффектом плацебо? 
Некоторые считают, что гомеопатические препараты оказывают эффект плацебо. Плацебо – это таблетка без лекарственного вещества. Если хотите проверить ее потенциал, дайте такую таблетку человеку, получившему тупую травму головы или страдающему от мигрени (зубной боли), и она не облегчит боли. В этих случаях поможет лишь правильно подобранное лекарство. Гомеопаты используют плацебо, когда пациент принимал препараты с высокой дозой и повторение курса нежелательно. В промежутках между высокими дозами как раз и дают плацебо, чтобы пациент не беспокоился и считал, что принимает лекарство без перерыва.
Как принимать пациента с шейным сп0ндиле30м
Ничего особенного в данном случае нет. По крайней мере, следует полностью соблюдать процедуру, изложенную великим мастером в параграфе 84 «Органона врачебного искусства». Ее подробно объясняет Дж. Т. Кент в книге «Лекции о гомеопатической философии». Вот моя интерпретация.Как описывать случай? 
Случай шейного спондилеза требует наличия опыта и обучения, которые нельзя получить самостоятельно, ориентируясь только на книги, поскольку в книгах описаны лишь базовые знания и метод. Настоящее же знание дипломированного бакалавра медицины приходит после практики с опытным гомеопатом. Сначала нужно понаблюдать за тем, как этот врач принимает пациентов с острыми и хроническими случаями, и сделать записи. Затем приходит черед вопросов и пояснений. Нужно уметь интерпретировать рассказ пациента и сделать вывод на основе его симптомов. Все эти записи должен проверить учитель. Основная цель расспросов пациента – выявить полную картину симптомов. Чтобы добиться этого, требуется масса времени и умения. Гомеопатия – это настоящее искусство.
Ганеман подробно и доходчиво описал прием пациента в параграфе 100:
«…Новизна или специфичность подобной болезни не влияет ни на метод изучения, ни на метод лечения, поскольку врач в любом случае должен учитывать чистую картину каждого распространенного заболевания как нечто новое и неизведанное и лично тщательно изучать ее, если он желает заниматься медициной действительным, радикальным образом, не ставя догадки выше реальных наблюдений, не принимая как данность, что это заболевание полностью или частично уже изучено до него, но всегда тщательно наблюдая его во всех фазах».
Прочтите эту цитату, и вы поймете: врачу нельзя действовать в соответствии с заранее составленным мнением. Дж. Т. Кент в своей книге «Лекции о гомеопатической философии» далее раскрывает этот параграф Ганемана. Великий вклад Кента в правила гомеопатии заключается как раз в том, что он на своем языке интерпретировал параграфы нового в то время учения, дав возможность последователям уяснить то, что хотел сказать Ганеман. Вот комментарии Кента по поводу параграфа 100:
«Запомните это, подчеркните полдюжины раз красными чернилами, напишите на стенке, ткните в это указательным пальцем. Самое важное в изучении данного конкретного случая – это забыть о том, что известны сходные случаи. Если этого не сделать, мысль будет предубеждена вопреки вашим лучшим намерениям. Я должен бороться с каждым новым случаем, с которым сталкиваюсь. Я должен бороться с мыслями о том, что нечто похожее мне уже приходилось лечить, поскольку это и есть заранее составленное мнение».Предложения по обследованию пациента и составлению истории болезни 
♦ Как мы уже говорили, ведение истории болезни – это искусство. Она должна включать все вводные части: ответы на вопросы, осмотр, пальпацию, выстукивание, выслушивание и конкретные сведения о пациенте, включая имя, возраст, пол, профессию и прошлые заболевания.
♦ Выслушайте жалобы пациента. Запишите их одну за другой, оставляя место между ними, чтобы потом внести свои примечания.
♦ Записывайте жалобы с самого начала до того дня, как пациент обратился к вам, то есть последовательно.
♦ Записав историю, обратите внимание на натуру пациента. Она трехтипна: сложение, ментальность или эмоциональное состояние и место жизни (сырой дом, горы, плохо проветриваемое помещение и т. п.).
♦ Осведомитесь о заболеваниях, имевших место среди родственников: туберкулез, астма, ревматизм, рак, эпилепсия, диабет, кардиологические проблемы и т. п.
♦ Начинайте осмотр с головы. Лицо пациента расскажет о ментальном состоянии и о том, встревожен ли он, сердит, подавлен или раздражен. Отметьте, есть ли черные круги под глазами, пожелтели ли белки, бледность лица, долгие вздохи из-за отека носовой полости, морщины на лбу, прыщи, сыпь и гнойники на лице.
♦ Обследуйте плечи, предплечья, шею, грудной и поясничный отделы. Проверьте пульсацию сонной артерии, расширение вен, воспаление, выступы кожи и костей на спине, а также наличие кожных заболеваний во всех упомянутых отделах.
♦ Осмотрите грудь и спину на признаки рахита (у детей) или эмфиземы (грудь выпячена). Положите руку на грудь или спину и поводите ею, чтобы проверить, нет ли патологических изменений или изменений костей. Проверьте, нет ли воспаления или опухоли на ребрах, ключицах и т. п.
♦ Теперь очередь выстукивания. Положите левую руку на грудь или спину пациента и стучите по среднему пальцу указательным пальцем правой руки. Резонанс будет разным: глухой звук и т. д. Это ключ к состоянию легких. Выстукивайте последовательно: сначала верхнюю часть груди с правой стороны, затем с левой, потом среднюю часть груди справа и слева, затем нижнюю часть, справа и слева.
♦ Затем берите стетоскоп, проверьте сердце и легкие. Легкие выслушиваются тоже последовательно: верхняя, средняя и нижняя часть груди или спины справа и слева.
♦ В качестве дополнительного обследования служит рентген и лабораторные анализы.
Разумеется, описанное выше обследование позволяет выяснить аллопатическую природу жалоб. Оно позволяет понять о болезни то, что интересует врача-гомеопата. Теперь переходите к опросу. Врач должен осведомиться о следующем.
♦ Какая пища усугубляет состояние? Что с аппетитом, жаждой, тягой к соленому или сладкому и т. д., что вызывает тягу, а что – отвращение?
♦ Каковы сексуальные стремления, что вызывает отвращение, особенности полового акта?
♦ Каковы эмоции, фобии, страхи, тревоги, на чем сосредоточена мысль, что забывается, каковы иллюзии, ментальные симптомы, память и т. д.?
♦ Как обстоит дело с менструальными функциями, деторождением, абортами, белями и болями в области мочевого пузыря?
♦ Что происходит с различными системами тела, включая расстройства желудка, кишечника, заболевания печени, мочеотделение и дефекацию, жжение в конечностях, потоотделение, кожные высыпания, образование перхоти, боли в суставах, респираторные проблемы и заболевания эндокринной и кровеносной систем?
♦ Каково состояние здоровья и как оно меняется в течение дня, ночи и по сезонам?Все вышеперечисленные вопросы нельзя задавать пациенту прямо. Нужно ставить их косвенно. Пусть пациент сам рассказывает о своем состоянии. Если нужно выяснить, как обстоит дело с менструациями, никогда не уточняйте: «Менструации идут обильно, скудно, нерегулярно и т. п.?» – а просто ненавязчиво поинтересуйтесь: «Как у вас с менструациями?» И в любом случае следует избегать вопросов, на которые можно ответить просто «да» или «нет». 
Повторный рецепт
После приема гомеопатического препарата, когда были отмечены определенные результаты, следует разобраться в них и для того, чтобы выписать повторный рецепт. Отметьте изменения у пациента: его аппетит, пищеварение, характер стула, высыпания на коже, менструальный цикл, сексуальная активность и ментальное состояние. Подобные изменения позволят правильно подобрать нужную потенцию средства, выписываемого вторично. Пациенты бывают разные. Некоторые из них придут и пожалуются, что после приема выписанного вами препарата у них возникло жжение в ладонях и стопах. Проверьте историю болезни пациента и выясните, не было ли у него подобной проблемы перед приемом аллопатических лекарств. Если была, вы на правильном пути. Попробуйте давать то же средство в большей концентрации или подумайте о дополнительном препарате, чтобы посмотреть на результаты, которые должны выразиться в улучшении состояния. Если при приеме гомеопатического средства возникли новые жалобы, запишите их и назначьте новый препарат в соответствии с изменившимися симптомами. Если пациент не замечает изменений в своем состоянии после приема гомеопатического препарата, но говорит, что «в целом чувствует себя хорошо», по-видимому, вы находитесь на верном пути. В этом случае рецепт менять не надо, можно порекомендовать Sac Lac.[image: chapter_end]
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Глава 9 Причинный фактор, или гомеопатическая этиология при боли в шее
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Стюарт Клоуз в своей книге «Дух гомеопатии» определил причинный фактор следующим образом: «Наука логики имеет важнейшее отношение к медицине в вопросе определения причин болезни, на которых, насколько это возможно, и основывается лечение. Если лечение базируется на идее устранения причин, вызвавших болезнь, или противодействия им, следовательно, успех его зависит от правильности заключения о сути причин (или причины). Многие (если не большинство) ошибки и неудачи в лечении связаны с неспособностью усвоить и правильно применить принцип логики, известный как закон причин . Исследования показывают, что очень немногие знают и применяют это знание на практике: каждое следствие имеет ряд причин, которые необходимо учитывать все до одной, чтобы прийти к правильному выводу».
Далее, рассуждая о логической системе, Стюарт ссылается на ученого Милля: «Теория индукции основана на представлении о причине, на истине, что каждый факт, имевший начало, имеет причину и доступен человеческому опыту. Понимание этой истины и формулирование на ее основе закона, из которого следуют другие законы, является генерализацией наблюдаемых фактов природы, на которых основана вся истинная наука».
То, что Стюарт Клоуз писал о законе причин, не является чем-то абсолютно новым, а лишь представляет собой развитие философии Ганемана. Фактически все остальные прославленные гомеопаты, жившие во времена и после Ганемана, не только следовали его доктрине, но и усовершенствовали ее, пересмотрели и представили в таком виде, чтобы она была внятной следующим поколениям гомеопатов. Разные ученые интерпретируют ее по-своему, однако сама тема и концепции остаются неизменными.
Любая болезнь, сопровождающаяся болью в шее, должна иметь ту или иную причину. Без причины никто не впадает в гнев. Без огня нет дыма. Итак, между причиной и следствием должна быть связь. Нельзя утверждать, что следствие обязательно проявится вскоре или сразу после воздействия причины. Это может произойти позже. Вы, вероятно, заметили, что старые травмы, вылеченные с помощью ортодоксальной медицины, иногда начинают болеть спустя очень долгое время, когда о них уже и не вспоминали. У каждого человека это происходит по-своему. В гомеопатии закон причин считается важнейшим ключом для выбора подходящего лекарства. Хотя любой врач, к какой бы ветви медицины он ни принадлежал, первым делом всегда спросит о причине заболевания, гомеопат придаст этому первоочередное значение. Аллопатическая медицина считает, что причины заболеваний являются бактерии, вирусы, паразиты и другие микроорганизмы. Биохимия видит причину в дисбалансе телесных жидкостей, нарушениях метаболизма и отклонениях в клеточном синтезе. Аюрведа считает, что болезни вызваны нарушением равновесия дошей: вата, питта и капха.
Нужно учитывать, что пациент далеко не всегда в силах назвать причину заболевания. Собственно говоря, именно он спрашивает о причине, если болезнь носит хронический характер. Это совершенно естественно. Все зависит от того, к какому врачу он обратился. Если пациент пришел к дантисту, тот свяжет головную боль с кариесом или зубной болью. ЛОР объяснит, что голова болит из-за проблем с ушами, горлом или носоглоткой. Точно так же поступит кардиолог или пульмонолог – все они будут искать причину головной боли в своей области. Гомеопаты не являются специалистами по лечению отдельных органов, они рассматривают человека в целом. Тело для них является неделимым целым, и его нельзя лечить по частям.
Гомеопаты не считаются с доводами других специалистов. Они ищут действительные причины, будь то возбуждающая причина, поддерживающая причина или фундаментальная причина, названная пациентом. Что же такое возбуждающие, поддерживающие или фундаментальные причины? Давайте разберемся.
♦ Если пациент с шейным спондилезом говорит, что промок под дождем, лекарство выбирают на основе факта влажности и охлаждения как главной причины. Она относится к категории возбуждающих причин. Факт влажности и охлаждения является внешним стимулом.
♦ Если пациент сообщает, что у него заболела шея в связи с профессией, скажем, из-за работы на компьютере, это поддерживающая причина .
♦ Если шея у пациента болит давно и боль эта никогда полностью не проходит, весьма вероятно, что она вызвана какими-то органическими причинами или внутренним расстройством. Это фундаментальная причина .
Во всех вышеперечисленных случаях падает уровень жизненной силы, и лечение должно основываться на совокупности симптомов, включая причины. Жизненная сила должна прийти в равновесие с причиной. Если врач устранит внешнюю причину или реакцию на раздражитель, не обращая внимания на внутренние расстройства, болезнь может вернуться. Это означает также, что болезнь укоренилась глубоко внутри тела. Возьмем, к примеру, аллергическую астму. Если причиной служат не только внешние раздражители или аллергия, возможно наличие высыпаний на коже или экземы, гнойные выделения и т. д. Может присутствовать и так называемое подавление. Что это значит? Это значит, что прописанное лекарство подавило первичную болезнь, потому что не смогло добраться до внутренних нарушений. Когда происходит подобное подавление, болезнь принимает хронический характер. 
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Лекарственные вещества принципа причин
Вот описание некоторых лекарственных препаратов, которые следует принять во внимание, если причинные симптомы совпадают с симптомами болезни. 
Abrotanum
Если боль в шее носит ревматический характер и появилась в результате приема сильного препарата против поноса или для остановки любых типов выделений.
Aconite
Если причина кроется в воздействии сухого холодного сквозняка, северного или западного ветра, в простуде после того, как человек вспотел, в подавлении потоотделения, в гневе или шоке любого типа.
Actaea racemosa
Это средство полезно, если причиной является страх, тревога или ментальное напряжение, физические усилия, роды. Оно также эффективно, если причина кроется в задержке менструаций и при скудных менструациях, а также при ревматизме, вызванном долгим сидением за печатной машинкой, компьютером или швейной машинкой.
Agaricus
Средство прописывается при нервной слабости после спиртных напитков, если боль начинается перед грозой, после еды или после половых сношений.
Aesculus
Это средство может применяться, если боль появляется после ходьбы, долгого стояния или после еды.
Anagardium
Средство полезно, если боль в шее ощущается после горячей ванны.
Arnica
Данное лекарство не имеет себе равных, если боль в шее связана с механическими повреждениями или слишком большим напряжением, задержкой мочи после тяжелой работы или из-за принятия спиртных напитков.
Asarum europaeum
Полезно, если даже льняной воротник рубашки раздражает кожу на шее, а голоса других людей кажутся пронзительными.
Ammonium carb
Это средство можно использовать, если пациент ведет сидячий образ жизни и ощущает боль при вдыхании сильных запахов или после ванны.
Baptisia
Рекомендуется, когда боль возникает из-за влажности при жаркой или туманной погоде.
Belladona
Назначается при болезнях, вызванных холодными сквозняками.
Bryonia
Это средство полезно при жалобах на разочарование, подавленность и раздражение, а также когда боль в шее началась в жару после холода. Хорошо действует и в том случае, когда боль стала результатом подавления выделений и скудных менструаций или после диареи во время жаркого сезона.
Calcarea carbonica
Одна причина: боль в шее, связанная с дефектной ассимиляцией и неполной оссификацией; другая причина: пациент работает стоя в холодном сыром помещении или на улице в холодную погоду.
Causticum
Имеет огромное значение, когда боль связана с продолжительным горем (например, смертью родственника), при бессоннице, когда пациент работает в ночную смену, внезапно испытывает страх, гнев или радость, после коклюша и нарушений функциональной активности головного или спинного мозга, после изнуряющих болезней.
Chelidonium
Полезно, когда причиной боли служит малигни-зированная язва под шеей, пациент страдает также от болезни печени или легких и когда боль возникает при климатических изменениях.
Cocculus
Замечательное средство, когда боль в шее связана с поездкой в поезде, на машине или корабле, с недостатком сна из-за ночных смен, а также при разрушающем действии алкоголизма, горя и гнева.
Colocynth
Показаниями для выбора этого средства являются гнев и возмущение, разочарование, боль после диареи и скудные менструации.
Conium
Если боль в шее является результатом удара или падения, возникает после скудных менструаций, когда пациент держит руки в холодной воде, в виде последствий сексуальных желаний или вседозволенности в сексе.
Dulcamara
Вот некоторые причины назначения этого средства: боль в шее при внезапной перемене погоды, простудный ревматизм, вызванный холодом, после малярии или при ревматизме, а также последствия контакта с ртутью.
Gelsemium
Полезно для обоих полов при боли, связанной с нервным возбуждением при онанизме, а также при боли вследствие страха, смущения, вызывающих всплеск эмоций новостей или после внезапного наплыва эмоций.
Ignatia
Очень полезно, когда боль связана с продолжительным горем, умственным или физическим истощением, гневом, разочарованием в любви, когда пациент страдает запорами, курит или жует табак.
Kali carb
Хорошо помогает, если боль связана с пребыванием на жарком солнце и потерей жизненно важных жидкостей тела, а также когда пациент страдает анемией.
Kalmia
Используется, когда пациент при работе постоянно наклоняется вперед или смотрит вниз, из-за чего у него начинает болеть шея.
Lycopodium
Это средство очень полезно, если боль в шее возникает у пациента после рюмки ликера, взрыва гнева, разочарования, раздражения, страха, умственного напряжения, после поднятия тяжестей; при переедании; после слишком бурных занятий сексом; страданий от какой-то глубоко укоренившейся болезни; при запорах во время беременности или длительных поездок. Lycopodium применяется, когда пациент ест слишком много хлеба и лука, курит и жует табак, в результате чего у него заболевает шея.
Magnesia phos
Средство подходит, когда боль связана с тем, что человек плохо прикрывается от холода, с холодными купаниями, стиркой в холодной воде, умственным перенапряжением (в том числе и во время учебы).
Medorrhinum
Используется в качестве дополнительного средства, когда боль в шее связана с ревматическими нарушениями и поражениями спинного мозга, когда в теле есть цисты или иные разрастания.
Nux vomica
Используется, когда боль в шейном отделе связана с недостатком упражнений и пациент ведет сидячий образ жизни. Специфическими показаниями являются последствия горя и гнева, умственное переутомление, потеря сна, избыток секса, переедание, гастрит, скопление газов, обильно приправленная специями пища, простуда и последствия пьянства, курение табака, злоупотребление кофе и лекарствами.
Phytolacca
Прописывается при ревматических болях и невралгии после сифилиса, гонореи и контакта с ртутью.
Paris quadrifolia
Полезно, когда боль в шее связана с катаральными осложнениями при ощущении забитости носа и боли в голове.
Rhus tox
Приносит пользу, когда боль в шее связана с тем, что человек промок после перегрева, с воздействием холода и сырости или с лежанием на сырой почве, с перенапряжением, травмой, купанием в холодную погоду, подъемом чрезмерных тяжестей и растяжением.
Rhododendron
Полезно, если боль в шее возникает во время грозы, холодной и сырой погоды и если пациент легковозбудим, а также в случае, если боль появилась после того, как человек промок.
Spongia
Используется, когда шея болит во время сухой холодной погоды, а пациент, помимо шейной боли, кашляет и испытывает умственное напряжение.
Sulphur
Это дивное средство помогает, когда боль в шее связана с подавлением высыпаний на коже, геморроя, выделений и жизненно важных жидкостей, с подрывающими силы болезнями, со стиркой и мытьем, избытком алкоголя и металлов в организме, а также при злоупотреблении лекарствами, переедании и простуде.
Thuja
Полезно, когда боль в шее связана с подавленной гонореей, со злоупотреблением чаем, кофе, жирами, табаком, луком, сластями, лекарствами, содержащими серу и ртуть, с последствиями прививок и слишком длительными поездками верхом на лошадях.
Набор средств в соответствии с законом причин
Напряжение Ant-c.
Простуда Асо. ars., bry., colch., ferr-p, kalm.
Кофе Coff., nux-v.
Соитие Con., kali-с., mag-m., nit-ас., sabal.
Холод Agar., am-с., cham., cist., kali-c., nat-m., nux-m., rhus-t., sabad.
После гонореи Clem., con., cop., crot-h., daph., kalm., lyc., med., phyt., puls., sep., sulph., thuj.
Геморрой Abrot.
Малярия Aran., ars., chin., chinin-s., nat-m., stann.
Хмурая погода Calc-р., dulc., rhod., rhus-t.
Холод и сырость (вызывающие ригидность) Lach,
Холодная, сырая погода (в целом)
Dulc., phyt., ran-b., rhod., rhus-t., verat.
Грозы Rhod., rhus-t.
Теплая погода Colch., kali-bi.
Вино Led., mez., zinc.
Примечание. Оставим в стороне возбуждающую причину как зависимую от внешнего раздражителя. Фундаментальная и поддерживающая причины имеют хроническую природу, поэтому необходимо познакомиться с доктриной хронических болезней в том виде, в каком она изложена великими наставниками. Ганеман считал, что миазмы – это фундаментальные причины любой болезни. Стоит их устранить, как тело приходит в равновесие с жизненной силой. Так что же такое миазмы и каким образом они связаны с болью в шее? К этому вопросу мы сейчас и перейдем.
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Глава 10 Шейный спондилез с точки зрения теории миазмов

[image: after_title]

Крупнейшим вкладом в эру гомеопатии является теория миазмов Ганемана. Она никак не связана с химическими и механическими проявлениями работы (или с силами) тела. Это теория о невидимой жизненной силе, без которой не было бы и органической химии. Ганеман был знаком с ложной медицинской концепцией своего времени и взбунтовался против нее. Он опровергал все превалирующие системы, объявляя их ненаучными, и говорил при этом, что ручей не может быть выше своего источ-
ника. Это действительно так. Ганеман добрался до источника и доказал, что аллопатическая медицина не может подняться до истока, то есть гомеопатии. Если оглянуться назад, на прогресс, проделанный обеими системами, мы ясно увидим, что аллопатическая медицина по сути своей не изменилась, поменялись только методики и процедуры. Аллопатия отказалась от некоторых устаревших ценностей и приняла новые методы, но не избавилась от побочных эффектов. Что касается гомеопатии, то она плывет в той же лодке, руководствуясь теми же принципами, но с более ясной перспективой. В настоящее время аллопаты охотно (хотя и не открыто) посылают своих пациентов к гомеопатам для лечения бородавок, кожных заболеваний и удаления камней из почек без операции. Я хочу лишь подчеркнуть, что система, не основанная на законе, не может сравниться с системой, построенной на твердом законе.
Студенты постоянно спрашивают: почему в курс гомеопатии входит теория миазмов? Для лучшего понимания этой теории процитирую отрывок из книги Дж. X. Аллена «Хронические миазмы и псевдопсориаз» (изд. «М/с Б. Джайн Паблишере», 1994):
«Можно спросить: зачем истинному гомеопату знать об этих хронических миазмах? Пока он прописывает средства, основываясь на законе подобия, он вылечивает больных. Есть много причин, почему такому врачу следует уметь определять присутствие в организме миазмов, будь то псориаз, латентный сифилис, особенно в легочной форме, или сикоз. Однако д-р Геринг в своем вступлении к книге Ганемана „Органон врачебного искусства“ (3-е американское издание) не считает это жизненно важным: „Какое важное влияние способно оказать, согласен ли гомеопат с теоретическими воззрениями Ганемана или нет, если в его распоряжении принципиальные инструменты учителя и лекарственные средства наших школ? Какое значение имеет, принимает ли врач псориатическую теорию или отвергает ее, пока он выбирает самый подобный по симптоматике лекарственный препарат из возможных?“ Последняя строчка очень кстати: „Пока он выбирает самый подобный по симптоматике лекарственный препарат из возможных “.
Истина в том, что невозможно выбрать самое подобное по симптоматике средство без понимания феномена действия и базовых миазмов, отдаем мы себе в этом отчет или нет. Лекарственное средство – всего лишь ответ на определенный патогенез существующего миазма. Проверка лекарства окажется весьма неопределенной, если не знать его названия. Предположим, вы пробуете давать серу (sulphur) или аконит (aconite). Что сделает пациент первым делом? Разумеется, поинтересуется названием, поскольку категорически откажется принимать неизвестный препарат. Точно так же обстоит дело и с вызывающим болезнь агентом. Мы должны знать лежащий в основе принцип (причем не только по имени), порождающий явление, с которым мы так упорно и серьезно боремся. Это разница между разумной стратегией и схваткой в темноте или сражением в тумане. Опять-таки, предположим, что мы выписали подобное по симптоматике средство, не имея понятия о законе действия и отклика на него (или первичного и вторичного действия). Как мы сможем наблюдать развитие случая, не имея точных знаний о движущих силах болезни (миазмах) с их таинственным, но постоянным прогрессированием, паузами, отдыхом, движениями вперед, отступлениями и атаками на неизвестные линии фронта, не представляя себе весь спектр их образа действий? Собственно говоря, можно ли отвечать должным образом на нападение, если не знаешь умений и хитростей врага? Предположим, вам скажут, что болезнь вызвана бактериями, тем или иным микробом, атмосферными условиями, простудой, – факты, с которыми связывают подавляющее большинство болезней. Как эти факты помогут вам выбрать подобное по симптоматике лекарство? Помогут ли они понять, почему размножились микробы, откуда взялась простуда? Почему человек простыл? Почему он стал жертвой микробов или перемены климата? Именно эти вопросы задавал себе Ганеман, и именно они привели к созданию им псориатической теории болезни».
Согласно Аллену, врачи, которые просто выбирают подобные по симптоматике средства для лечения больных, не являются истинными целителями, поскольку они игнорируют причины и следствия болезни. 
Значение теории миазмов влечении болезней
В параграфе 15 «Органона врачебного искусства» Ганеман излагает свою теорию миазмов: «Страдания нематериального жизненного принципа, оживляющего внутренность наших тел, когда он патологически нарушен, порождают в организме проявляющиеся симптомы». Именно эти порожденные патологией симптомы и составляют то, что называется болезнями во всем множестве их форм, будь то болезни функциональные или структурные. Знание теории миазмов означает полное знание обо всем, что называется болезнью, поскольку помимо симптомов болезнь больше ни в чем и никоим образом не проявляется. Это положение сформулировано Ганеманом в параграфе 19 «Органона»: «Болезнь есть не более как изменения в генеральном состоянии организма человека, которые проявляются как симптомы».
Сказанное означает также, что болезнь представляет собой последействие (влияние) некой подрывной силы, которая противоречит жизненной силе, разрушая действие и меняя физиологический момент. Еще раз сошлемся на Аллена и его философское определение болезни: «Болезнь представляет собой сумму эффектов, по которым мы узнаем, или постигаем, действие специфического порядка подрывных сил на организм, специально или в исключительном порядке адаптированный, подготовленный, к их принятию». 
Данное определение делает теорию миазмов более понятной. При его тщательном рассмотрении неизбежен вывод: болезнь – это компенсаторное воплощение неких миазматических влияний, которые слились с жизненной силой, вызывая болезнь в соответствии со своим типом, как в случае псориаза и других хронических миазмов.
Бывало не раз, что тщательно подобранное в соответствии с симптоматикой средство излечивало болезнь на время. Симптомы исчезали, но спустя немного времени возвращались с прежней или большей силой. Это означает, что болезнь укоренилась в теле страдальца очень глубоко. Она на время исчезла под воздействием лекарств с высокой потенцией, а ее возвращение сопровождается изменением выраженности симптомов. В большинстве случаев эти изменения указывают на ход болезни на более ранних стадиях. Когда излечена астма, вернулись тяжелые мигрени. Что это значит? Каков источник существования болезней? Это должна быть латентная, врожденная, внутренняя, предшествующая заболеванию причина, существующая в организме. Ее среда связана не с материальным телом, а с динамикой, или жизненной силой, то есть причина становится частью жизненной силы.
Мы говорили о болезни кожи. Кожа сама по себе не покрывается сыпью (оставим в стороне механические или химические травмы) и не становится отвратительной, если только это не было вызвано предыдущими изменениями, нарушением деятельности организма в целом. Высыпания свидетельствуют, что внутренняя болезнь вышла наружу. Болезнь перешла от латентного состояния в активное и, безусловно, имела причину в миазмах, которые и позволили ее обнаружить. Такова подоплека псориаза.
Три миазма
После двенадцати лет тщательных обследований пациентов Ганеман пришел к выводу, что существуют три базовых миазма, которые являются основополагающей причиной всех хронических болезней. Он подчеркивал также, что пациент может стать жертвой как одного миазма, так и сочетания миазмов. Мы уже знаем, что первым является миазм псориаза. Греческое слово псора означает чесотку. Это древнейший миазм, поразивший человечество, с наиболее фундаментальным скрытым элементом слабости или болезни. Именно эта лежащая в основе слабость и открывает путь множеству прочих заболеваний. Ганеман относил к псоре такие болезни, как диабет, артрит, рак, психические болезни, эпилепсию и т. д.
Вторым идет сифилитический миазм, также поражающий человечество. Одним из проявлений этого миазма стал сифилис. Помимо сифилиса, с данным миазмом связан широкий спектр других заболеваний. Ганеман считал, что люди, страдающие от сифилитического миазма, приобрели его после перенесения сифилиса или же унаследовали от зараженного предка. Данный миазм передается от одной семьи другой поколениями.
Третий миазм, открытый Ганеманом, это сикоз . По-гречески «сико» означает фигу. Он проявляется через гонорею, которая передается при контакте с зараженным человеком или по наследству.
По поводу сочетания миазмов Ганеман пишет очень доходчиво и поясняет это на примере. Если человек, ослабленный миазмом псориаза, вступает в контакт с венерической инфекцией, по собственным грехам или сексуальному поведению, он неизбежно заболеет вторым миазмом, сифилисом. Это сочетание миазмов будет передаваться из поколения в поколение.
Можно ли авторитетно заявлять, что такая-то и такая-то болезнь, имеющая собственное имя, является следствием миазма псориаза, сифилиса или сикоза? Нет, так утверждать нельзя, поскольку на различных стадиях заболевания происходит интенсивное перемешивание миазмов. Рассмотрим подробнее. Мы считаем миазм псориаза ответственным за чесотку или экзему, миазм сифилиса проявляется в виде язв, а миазм сикоза в качестве специфического кожного заболевания, но это означает, что все три миазма способны привести к любому патологическому изменению. На последней стадии любого миазма или при любом их сочетании могут развиться рак, диабет, умопомешательство или слабоумие.
Миазматические лекарства при шейном спондилезе
Шейный спондилез можно отнести к форме ревматизма. Подоплекой ревматизма являются миазмы псориаза и сикоза. 
Антипсориатические препараты
Alumina, aloe, ambra grisea, anacardium, antim crudum, apis, argentum nitricum, arsenic alb., arsenic iod., aurum metallicum, baryta carb., belladona, acid benzoic, berberis vulgaris, borax, bufo, препараты группы calcarea, все carbons, capsicum, препараты группы ferrum, heper sulpher, iodium, препараты группы kali, lachesis, ledum, lac caninum, lycopodium, препараты группы magnesia, препараты группы natrum, acid nitric, petroleum, phosphorus и его кислота, platinum, psorinum, pyrogen, silicea, sepia, sarsa, secale, selenium, stannum, staphysagria, sulphur, acid sulphuric, tarantula, theridion, tuberculinum и zincum metallicum.
Антисикозные препараты
Argentum metallicum, argentums nitricum, acid benzoic, agaricus., anacardium, antim crudum, antim tart, ardenic alb., apis, asterias rubens, aurum metallicum, baryta carb., bryonia, berberis vulgaris, calcarea ars., calcarea sul., carboanimalis, carbo veg., causticum, clematis, colchicum, dulcamara, acid fluor., iodium, kali bich., kali carb., kali iod., kali sul., lycopodium, lachesis, magnesia carb., magnesia mur., magnesia phos., medorrinum, mezerium, acid muriaticum, natrum ars., natrum carb., natrum mur., natrum sulph., nitric acid, phosphoric acid, phosphorus, psorinum, pyrogen, phytollacca, pulsatilla, sarsaparilla, sepia, silicia, staphysagria, thuja и tuberculanum.
Важные замечания по поводу выбора лекарственных препаратов из перечисленных категорий
Перечисленные выше препараты служат цели, когда болезнь глубоко укоренилась в системе и имеет помимо шейного спондилеза много других симптомов. Выбор лекарственного средства проводится в соответствии с симптомами и зависит от миазма, к которому оно относится.
Вы обнаружите, что в вышеперечисленных группах не упомянуты такие важные средства, как bryonia, rhus tox., ruta, colocynthis и т. д. Эти препараты в основном предназначены для острых случаев, при которых дают хорошие результаты. В частности, bryonia обычно назначается при жалобах на боль при резком потеплении после холода, на простуду, сухость и жажду. Боли резкие, режущие, тянущие. При таком остром состоянии помогает bryonia. Rhus tox годится в случае, если реакция появилась, когда человек промок, или на изменение погоды на холодную и сырую, а также на простуду. Когда погода становится сырой, пациент, которому подходит rhus tox., начинает жаловаться. Это одно из важнейших средств при ревматите (артрите). Ruta, как и rhus tox., служит лекарством при растяжении. Первое средство хорошо при растяжении связок, второе – при травмах сухожилий и надкостницы (оболочки костей). Colocynthis, наряду с staphysagria и dioscorea, является основным лекарством при коликах.
Прежде чем обращаться к миазматическим лекарствам, необходимо выяснить, является болезнь острой или хронической. 
К острым заболеваниям относятся такие, которые наступают внезапно, продолжаются недолго и кончаются либо полным выздоровлением без лечения, либо смертью. Таким образом, острое заболевание – это болезнь, которая кончается. Острые заболевания вспыхивают по каким-то возбуждающим причинам при латентных хронических миазмах. Определение природы миазма поможет выбрать подходящее средство из перечисленных выше групп. 
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Как определить миазм при шейном спондилезе?
Псориаз
Базовыми характеристиками псориаза служат гиперчувствительность и реактивность. Пациент очень чувствителен и слишком много думает. Он потеет по утрам, зябнет по вечерам, ему жарко по ночам. Он страдает от зуда и жжения в коже, на которой могут наблюдаться пузырчатые высыпания. Латентные симптомы многочисленны, но к шейному спондилезу имеют отношение умственная и физическая усталость, беспокойный сон, частые вспышки жара и судорог, головокружение, усиливающееся при ходьбе, хроническая головная боль, любые кожные заболевания и припухлость шейных желез . Между приемами основного лекарства, назначенного в зависимости от общей картины, дается сера (sulphur).
Сикоз
Базовой характеристикой служат вырастания, имеющие форму плодов фигового дерева. Пациент легко возбуждается вплоть до такой степени, которая ведет к слабости. При псориазе повышенная возбудимость приводит к гиперактивности, а при сикозе – к слабости, которая, в свою очередь, порождает дезориентацию и полное расстройство чувств и функций. Латентные симптомы, несмотря на лечение, исчезают весьма неохотно, наблюдаются бородавки, родинки и родимые пятна, ногти толстые и бугристые, характерны идеи фикс и выпадение волос круглыми пятнами. Признаки спон-дилеза имеют ревматическую и подагрическую составляющие, ночью помимо шеи болит еще и голова, пациент анемичен.
Сифилис
Сифилис не связан со спондилезом, но в случае смешанных миазмов его наличие также следует определить. (Сведения о смешанных миазмах не слишком отчетливы. Может быть масса симптомов, ни один из которых не наблюдается у пациента. Модальности и общности замаскированы. Считается, что разрешить загадку смешанных миазмов помогают нозоды.) Основным признаком служит полное истощение организма при перевозбужденном состоянии. Латентными симптомами с самого начала любой болезни являются деформации шейного отдела с атрофией и сифилитическими высыпаниями, боль в костях по ночам и разрушения.
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Глава 11 Терапевтические средства: лекарственные препараты при шейном спондилезе
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Abrotanum
Об этом препарате стоит вспомнить, когда с помощью лекарств иной системы медицины была подавлена диарея или другие выделения организма. Боль в плечах, шее, руках с покалыванием в холодных пальцах. Боль усиливается при холодном ветре. Резкая боль перед тем, как шея начинает опухать.
Боль в шее дополняется геморроем и дизентерией. Шея кажется очень слабой, человек не может держать голову. Средство оказывает заметное влияние на нервную систему, может привести к гиперемии и обезболиванию, а также чрезвычайно активно действует на фиброзную ткань, которая, в свою очередь, инициирует ревматические заболевания. Недостаточная ассимиляция вызывает слабость в теле.
Aconite
Средство больше подходит для острых, а не для хронических заболеваний. Внезапное проявление симптомов, мучительная боль и страх. Человеку кажется, что он сейчас умрет от боли. Жалобы на воздействие сухого холодного ветра или на прекращение потоотделения. Боль в шее усиливается вечером и ночью. Может сопровождаться лихорадкой. Если болезнь привела к патологическим изменениям, aconite использовать нельзя. Фактически от этого средства следует отказаться, если в течение трех дней не наступило видимых улучшений. Оно вызывает только функциональные нарушения, но доказательств, что этот препарат способен вызывать изменения в тканях, практически нет. Действие непродолжительное, без видимой периодичности. Шейная боль приходит неожиданно, возможна простуда или, наоборот, озноб и лихорадка, вызванные болью в шее. Во всех случаях, когда требуется данный препарат, у пациента отмечается беспокойство. Он не может оставаться спокойным, постоянно двигает руками, ногами, шеей или мечется по кровати, перебирает пальцами одеяло. Поскольку из-за внезапного приступа боли пациент срочно вызывает врача, на его лице всегда будет написано беспокойство. Про aconite часто забывают при невралгии конечностей, особенно верхних, сопровождающейся онемением членов, если кровь не циркулирует свободно, в частности если невралгия вызвана холодом или внезапным прекращением потоотделения. Иногда это средство требуется при остром мышечном ревматизме, однако практически не используется при воспалении суставов или шеи.
Модальность: становится хуже вечером и ночью, от палящего солнца, в жаркие дни с холодными ночами, при сухом холодном ветре или ненастной погоде, под теплым одеялом, в теплом помещении, когда человек лежит на больной стороне, от жевательного табака, курения, общения и даже музыки. Боль немного стихает на свежем воздухе, если спокойно посидеть или полежать при наличии испарины и если скинуть одеяло.
Aesculus hippocastanum
Одно из лучших средств при ревматических болях. В основном действует на нижнюю часть спины и тазовый отдел, но влияет также и на шею, особенно когда она с трудом поворачивается и ощущается ноющая боль между плечами. Одним из показаний является слабость в области спины. Кроме этого, препарат применяется: если пациент страдает от венозного застоя, геморроя, варикозного расширения вен и чувствует себя лучше летом, чем зимой; когда боль в шее простреливает слева направо и усугубляется при ходьбе; когда боль в шее связана с болью в пояснице или в крестце и бедрах.
Модальность: как уже указывалось, боль усугубляется при ходьбе. Она сильнее по утрам, после дефекации, после еды, когда человек сутулится, встает с кровати, долго стоит. Стихает на свежем воздухе в прохладную погоду и летом.
Agaricus muscarius
Средство весьма полезно при ревматических и невралгических болях в шее. Кажется, будто шею пронизывают ледяные иголочки. Основное показание – подергивание шейных мышц. При боли в шее позвоночник активно отзывается на прикосновение, особенно в грудном отделе, а если слегка нажать на него ладонями, это может вызвать невольный смех. В шее ощущается напряжение и ригидность, сопровождаемая слабостью мышц. Спондилит с болью в левом плече. При выполнении каких-нибудь упражнений для шеи ощущается сильная усталость. Шейная боль сопровождается приступами зевания. После еды хочется спать, а стоит пациенту заснуть, как начинаются подергивания мышц шеи. При боли в шее начинается пощипывание и в спине, по ней бегут мурашки, возникают зуд и жалящая боль. Препарат в основном действует на нервные центры и головной мозг, словно алкоголь, то есть вызывает возбуждение и головокружение. Характерно подрагивание век. Слишком интенсивная учеба и умственное перенапряжение вызывают головную боль. Ценное лекарство для тех, кто живет в горах и страдает от последствий обморожений.
Модальность: ухудшение от пребывания на холодном воздухе, в холодную погоду, перед грозой, после еды, после совокупления и при давлении на позвоночник. Боль в шее стихает, если медленно двигаться.
Anacardum orientale
Ревматические симптомы, служащие показанием для этого средства, связаны с ригидностью и искривлением шеи (кривошеей). Резкая, жалящая боль между плечами и ощущение, будто на них лежит тяжелый груз. В спину словно воткнули штырь, который уходит глубже при каждом движении. При письме болит правая рука, пальцы сводит судорогой. У пациента в целом ухудшается память, наблюдается нервное истощение, рассеянность. Пациент испытывает отвращение к работе и ощущает пустоту в животе.
Модальность: становится хуже при горячих припарках, при умственном напряжении и жесткой поступи. Становится лучше, если поесть, посидеть, полежать на боку и потереть шею.
Arnica montana
Это средство лучше всего подходит полнокровным пациентам с красным лицом, которые очень чувствительны к механическим повреждениям. Относится к препаратам множественного действия, успешно помогает при ревматических заболеваниях ткани мышц и сухожилий спины, плеч и бедер. Боль острая, стреляющая, тянущая, быстро переходит с места на место. В шейном отделе это судорожная боль в левом плече, распространяющаяся по руке до среднего пальца. Боль начинается в нижней части спины и распространяется по телу до шеи. Боль в последнем шейном позвонке при наклоне головы, ощущение напряжения при наклоне. Боль в средней части позвоночника, когда пациент сидит, словно тело не способно выдерживать собственный вес. Характерна боль между лопатками. Средство лучше всего помогает тем, кто тяжело трудится, поднимает тяжелые грузы и подвергается действию холода и сырости. Особенно ценно при хронических случаях шейной боли. Когда пациент лежит, постель кажется слишком жесткой, смена положений тела лежащего облегчает боль в шее. Голова и шея пациента горячие, а остальное тело прохладное.
Модальность: становится хуже при малейшем движении и прикосновении, на отдыхе, от выпитого вина, в сырую холодную погоду, по вечерам, оттого, что человек высморкался, и даже от разговоров. Боль стихает, если лечь и свесить голову, в тепле, если растереть шею и тепло укутать. Когда пациент в холодную погоду ходит, боль меньше.
Arsenic alb.
Это не слишком эффективное средство при ревматических заболеваниях , но оказывается полезным при назначении по общей симптоматике. Жгучая, резкая боль в шее, тугоподвижная шея, словно ее ушибли или растянули. Тянущая боль между лопатками, заставляющая пациента лечь. Боль в шее и в том боку, на котором лежит пациент. Лучше всего подходит в состоянии разбитости, а также слабым, бледным, осунувшимся пациентам с холодной кожей, которые выглядят как обескровленные. Сильная тревога, тоска, неуемное беспокойство. Шея и тело кажутся очень холодными.
Модальность: становится хуже от прикосновения, по ночам, на отдыхе, именно с левой стороны шеи. Лучше на свежем воздухе, при движении и нажиме.
Asarum europoeum
Главные симптомы – напряженность шеи, ощущение, словно ее сжимают и сдавливают. Кажется, словно сдавлено все тело или какая-то его часть.
Модальность: становится хуже при холодной сухой погоде или просто при сухой погоде. Лучше при влажной теплой погоде и при увлажнении больной части (шеи).
Ammonium carb
Тянущая боль в основании шеи, словно в мышцах появилась язва. Иногда в шее и примыкающих к ней участках ощущается стреляющая боль. Правая сторона шеи болит сильнее, чем левая.
Модальность: становится хуже вечером, в холодную сырую погоду, при стирке, в 15–16 часов дня. Лучше, если лежать на больном боку, в сухую погоду и в теплой кровати.
Baptisia
Если боль в шее вызвана инфекцией и нарушением состава крови. Ревматические симптомы проявляются в виде непереносимой боли в шее при движении головой. Мышцы шеи напряжены и утомлены, это сопровождается болью в крестце. Если ссутулиться, боль в шее сильнее.
Belladona
Одно из лучших средств как при остром, так и при хроническом ревматизме воспалительной природы. Боль приходит внезапно и спустя некоторое время так же внезапно исчезает. Основные симптомы – кривошея и ригидность шеи, воспаление и опухание желез. Боль в основании шеи, словно она сейчас сломается, стреляющая боль в области второго и третьего шейных позвонков при вытягивании шеи. Давление в грудном отделе и грызущая боль в спине, словно она сейчас разорвется.
Модальность: становится хуже ночью, особенно в 3 часа после полуночи, когда пациент в лежачем положении, при прикосновении, при свете, при шуме, на сквозняке, на холоде, когда пациент с непокрытой головой, при внезапной перемене погоды от жары к холоду, в жаркое время года, на палящем солнце; сильнее болит правая сторона шеи. Лучше, если сидеть или стоять выпрямившись, при теплых компрессах, если замотать шею, в жарко натопленном помещении, если высоко держать голову.
Bryonia alba
Одно из лучших средств при ревматизме, как при острых, так и при хронических болях в шее. Боль и ригидность в основании шеи, острая внезапная боль и ригидность в пояснице. Боль развивается медленно, преимущественно с правой стороны шеи. Средство лучше всего подходит людям с сухим, желчным, нервным сложением и раздражительным характером, дается при переедании и склонности к подагре и ревматическому диатезу.
Модальность: становится хуже в теплую погоду после непродолжительного внезапного похолодания, в жару, в тепле, при подавлении потоотделения, в состоянии гнева, при влажной погоде, при любых движениях, утром в 9 часов, после еды, напряжения и прикосновения. Стихает на отдыхе, если лежать на больной стороне, при умеренном нажиме и от холода.
Calcarea carbonica
Считается также одним из самых полезных лекарств при артритических и ревматических заболеваниях шеи. Основание шеи напряжено, ригидность, боль, как при вывихе. Боль в шее начинается при подъеме тяжести. Шейные позвонки подвижны, при нажатии на основание шеи ощущается боль.
Модальность: становится хуже при ментальной или физической нагрузке, спуске по лестнице, от холода в любой форме, от воды, при стирке, от влажного воздуха, в сырую погоду, при перемене погоды, накануне или во время полнолуния, если приходится стоять вечером, после полуночи, при работе в воде, напряжении, подъеме груза, пробуждении или рано утром. Становится легче, если полежать на больной стороне, при подъеме, после завтрака, в сухую погоду и при чихании.
Causticum
Два основных симптома для обращения к этому средству: боль в основании шеи, как от ушиба, и болезненная напряженность между лопатками. Пациент не может поднять руки над головой. Ригидность шеи такова, что человек едва двигает головой, суставы шеи тянет острая боль. Ригидность шеи сильнее, когда пациент выходит из сидячего положения. Causticum – глубоко действующее средство широкого профиля, потому надо учитывать много симптомов при выборе его для лечения боли в шее. Оно полезнее при хронических болях, особенно с правой стороны шеи.
Модальность: становится хуже при сухом холодном ветре, в ясную погоду, на холодном воздухе, при ходьбе, после дефекации и в новолуние. Становится легче на свежем воздухе, в тепле, в теплой постели, при питье холодной воды, если сильно ссутулиться, при испускании газов.
Chelidonium
Прекрасное средство для печени; действенно при ревматических и артритных заболеваниях, неразрывно связанных с гепатитными нарушениями.
Тянущие болезненные судороги в шее, голова свешивается влево. Кроме того, боль в правых мышцах шеи и в области правой ключицы. Постоянная острая жалящая боль под правой лопаткой – симптом, общий для bryonia.
Cimicifuga, или Actaea racemosa
Ценный препарат, особенно для женщин, страдающих от шейной боли. Избирательно действует на позвоночные сочленения, крупные мышцы корпуса, шейные и три верхних грудных позвонка. Заметно влияет на нервы спинного мозга, особенно верхней части, а также на спинномозговую и мышечную системы нервных пациентов, чаще всего женщин, страдающих от заболеваний матки и яичников. Боль в шее начинается внезапно, как от электрических разрядов. Приступы острые, стреляющие, с ощущением напряженности и стягивания. Кроме того, боль блуждает по шее, но в большинстве случаев локализуется на левой стороне.
Модальность: становится хуже ночью, утром, при движении, на холоде и в период менструаций. Становится легче на отдыхе, в тепле, на свежем воздухе и после еды.
Cocculus indicus
Популярный препарат при слабости позвоночника, вызванной заболеванием спинномозговой системы, и спазматических заболеваниях и парезах.
Наблюдается боль и напряженность в мышцах при движениях шеи и головы. При зевке боль в шее усиливается, когда пациент откидывается назад, она слабеет. При движениях плечами или работе кистями боль в шее и напряженность усугубляются. Ощущается давление в лопатках и в основании шеи. Средство лучше всего подходит для детей и женщин. Обычно к нему прибегают, когда пациента мутит или рвет при поездке в машине, в автобусе или на поезде.
Colocynth
Средство считается очень полезным при лечении ревматических заболеваний, особенно большого пальца правой ноги, бедра и мышц, которые сводит внезапной сильной болью. Боль в шее резкая, тянущая, жгучая. При тянущей боли поражаются левые мышцы шеи. Боль сильнее при движениях головой влево; если двигать головой, ощущается напряженность. Кроме того, тянущая боль ощущается в области правой лопатки, словно там натянуты нервы и сосуды. Облегчение наступает, если пациент сгибается вдвое. Боль приходит волнами, стихает от жары и давления.
Conium
Одно из лучших лекарственных средств для позвоночника. Действует долго, больше всего подходит для стариков: старых холостяков, старых дев и вдов. Боль в шее судорожная, в основном приходит по ночам, нарушая сон, особенно если человек полностью выбился из сил во время рабочего дня. Причиной боли может быть ушиб или напряжение. Когда лежащий пациент поворачивает голову вбок, ощущается головокружение. Напряженность шеи не исчезает, даже когда боль отпускает.
Модальность: становится хуже, если повернуть голову вбок, ночью, во время отдыха, в лежачем положении, во время еды, перед менструациями и во время них, в начале движения головой, от продолжающихся движений. Легче, если расслабить шею, нажать на нее, подвигаться, наклониться вперед, и во время поста.
Dulcamara
Не слишком популярное средство при хронической боли в шее, но очень полезное, если боль усугубляется или вызывается влажным холодом и когда человек промок. Важными симптомами являются кривошея в сочетании с напряженностью и неприятными ощущениями в шее и плечах.
Gelsemium
Полезное средство при невралгическом ревматизме. Глубокая ноющая боль в мышцах шеи, как при ушибе. Такое ощущение, что в ее мышцах совсем нет силы. Если пациент собирается пошевелить шеей, мышцы не слушаются, действуют несогласованно. Тупоумие, сонливость, головокружение, мелкая дрожь и обвисание век – вот пять признаков, на основании которых рекомендуется выбирать этот препарат.
Ignatia
Это средство находит широкое применение при боли в шее, особенно когда человеку не дает спать горе. Шея постоянно напряжена, постоянно болят какие-то ее небольшие участки. Боль жалящая, словно наблюдается смещение или растяжение суставов шеи.
Модальность: становится хуже по утрам, под открытым небом и после еды. Облегчение приносит даже курение. Обычно становится легче летом, в тепле и при ходьбе.
Kali carbonicum
Как и в случае с ignatia, пациент страдает депрессией, но уснуть ему легче. Точно такая же жалящая боль и напряженность шеи. Боль сопровождается сильной слабостью. Иногда наблюдается онемение или же шея кажется парализованной.
Модальность: становится хуже после соития, в холодный период года, после еды, на отдыхе, без одеяла, около 3 часов ночи, если лежать на левом боку и наклоняться назад. Легче летом, в тепле, днем, когда человек движется, сидит или наклоняется вперед.
Kali nitricum
Это средство предназначено в основном для астмы и водяночных отеков по всему телу. Его можно использовать, если пациент страдает астмой и у него часто болит шея. Острая боль между лопатками, жгучая, жалящая боль в плечах и суставах. Пока болит шея, пациенту кажется, что у него вырывают волосы.
Kalmia
Средство считается самым подходящим при ревматических болях в шее, когда идут прострелы в разных направлениях. Фактически и в основном оно влияет на мышцы и нервную систему, особенно на сердце. Боль сопровождается головокружениями и такая сильная, что до шеи нельзя дотронуться. Боль в основном невралгической природы с правой стороны шеи, сопровождается онемением и распространяется вниз. Распространение происходит быстро и внезапно.
Модальность: становится хуже при движении, напряжении, на свежем воздухе, при взгляде вниз и наклоне вперед. Становится легче, когда человек ест, а также после мочеиспускания.
Lycopodium
Не слишком обычное средство при боли в шее, однако действует, если совпадают прочие симптомы. Шея болит, ощущается напряжение с левой стороны, наблюдается кривошея, жгучая боль между лопатками, словно к основанию шеи прижали раскаленный уголь. Боль приходит и исчезает внезапно.
Lachnanthes
Специфическое лекарство при кривошее и ревматических симптомах в шейном отделе. Шею тянет в одну сторону, обычно вправо, болит горло. Она тугоподвижна, болит основание шеи, как при смещении. Стоит сравнить действие этого средства с препаратом fei tauri. Боль и напряженность усиливаются, когда человек поворачивает или откидывает шею. Боль также поднимается к голове и отдает в нос.
Magnesia phos
Это средство имеет многоцелевое использование при лечении схваткообразных болей, сопровождаемых судорогами и невралгией. Собственно, во всем списке лекарственных препаратов нет другого средства, которое подходило бы для столь широкого набора разнохарактерных болей: стреляющих, колющих, режущих, жалящих, пронзительных, острых, резких, молниеносных, приходящих и уходящих. Главное, что все эти боли стихают при теплых компрессах. При ревматических болях на данное средство полагаться нельзя. Если боль жгучая, оно, как правило, особо не помогает. Хорошо действует 200-я потенция, если принимать средство с теплой водой. При биохимической терапии оно дается в 6-й потенции с теплой водой и действует гораздо лучше.
Модальность: становится хуже от прикосновения, ночью, от холода, с правой стороны и при купании в холодной воде. Боль стихает от тепла, если согнуться, при растирании и нажиме.
Medorrhinum
Ценное средство при хронических и упорных болях во всех трех случаях: при ревматизме, подагре и артрите. Обычно применяется тогда, когда тщательно подобранные лекарства не принесли облегчения. Относится к мощным нозодам глубокого действия при сикозном сложении, связано с заболеваниями спинного мозга и нервными болезнями. Может даваться по показаниям в качестве промежуточного лекарства. Боль по всей длине позвоночника, до спины больно дотрагиваться. Жжение от основания шеи распространяется на спину. Шея ригидна, болит во время грозы.
Модальность: становится хуже при мыслях о болезнях и от жары. Пациенту лучше на морском побережье, при влажной погоде, от свежего воздуха и если лежать на животе.
Nux vomica
Это средство специально предназначено для кривошеи. Кривая шея при стреляющей боли и ригидности в основании, либо от нервного шока, либо от простуды – вот показания для назначения данного лекарства. Боль сильнее по утрам. Ощущается также боль как от ушиба и тянущее чувство в шее и под лопаткой. Невралгия в шейно-плечевом отделе, становится хуже от прикосновения. Сильнее болит правое плечо и дельтовидная мышца.
Phytollaca decandra
Это средство особенно хорошо помогает при заболеваниях желез. Действует на надкостницу, волокнистые и костяные ткани. Стреляющая, острая боль в фасциях и мышечных оболочках. Боль блуждающая, приходит и исчезает внезапно. Правая сторона шеи ригидна. Средство лучше подходит людям с миазмом сифилиса.
Модальность: становится хуже утром, когда человек встает, обтирается, находится под дождем и в сырости, а также ночью, при нажиме. Боль сильнее с правой стороны шеи; усиливается от теплого питья и теплых компрессов. Становится легче летом, на отдыхе, в сухую погоду.
Paris quadrifolia
Основные симптомы выявлены и описаны Бёри-ком (Boericke). При назначении этого средства необходима тщательная проверка. Головная боль, словно от глаз к затылку протянута струна. В основании шеи и по плечам ощущается тяжесть и усталость. Невралгия, которая начинается в левом меж-реберном отделе и распространяется на левую руку, которая теряет подвижность, а пальцы немеют. В мышцах шеи и ее основания чувствуется напряжение и усталость. При повороте и попытке наклонить шею возникает ощущение, словно она опухла и не движется. Шея тяжелая.
Модальность: становится хуже от прикосновения, при движении и напряженном размышлении. Свежий воздух также усугубляет боль. Легче на отдыхе.
Rhus tox
Это средство широко применяется гомеопатами для лечения кожи, при ревматических болях, заболеваниях слизистой оболочки и тифозных лихорадках. Режущая боль распространена по большому участку шеи, поясницы и конечностей. Шея напряжена вплоть до ригидности и паралитической слабости суставов.
Модальность: назначать rhus tox следует только при наличии всех показаний. Становится хуже во сне, при холодной, сырой погоде и после дождей. В основном боль ощущается ночью, обычно когда человек лежит на правом боку или спине. Самая сильная боль в первое утро после отдыха и после грозы. Легче при теплой, сухой погоде, при движении, ходьбе и смене положений тела, при растирании или от теплых компрессов и от потягивания.
Rhododendron
Главным симптомом для этого средства является обострение боли в шее перед грозой и ревматизм в жаркое время года. Боли небольшими участками в костях шеи. Шея напряжена, ригидна. Ревматическое напряжение и ощущение натяжения в мышцах основания шеи. При этом кажется, что боль поднимается изнутри. Иногда боль отдает в грудь или голову, в основном нисходит.
Модальность: становится хуже перед грозой, все симптомы проявляются в плохую погоду. Обычно это происходит ночью или рано утром. Лучше после грозы, от тепла и во время еды.
Strychninum
Острая боль в шее распространяется вниз по позвоночнику. Шея напряжена, ее больно трогать, особенно с левой стороны. Боль гложущая, судорожная, похожая на удар тока, мучительная. В шейном отделе ощущается ригидность. Судорожная боль появляется в шее внезапно, затем время от времени возвращается. Чувство сильного зуда по всей спине.
Модальность: становится хуже утром, от прикосновения, среди шума, а также при движении и напряжении. Боль слабее, если лежать на спине.
Spongia
Средство глубокого действия для случаев, когда симптомы ревматизма являются вторичными при заболеваниях сердца, щитовидной железы и легких. Основные симптомы: болезненное напряжение мышц шеи, особенно с левой стороны и при повороте головы вправо. Боли имеют характер, возникающий при напряжении, сильнее ощущаются при откидывании головы. Шея хрустит, если наклониться, такая же боль, характерная при треске, ощущается вблизи левой лопатки.
Sulphur
Царь борьбы с псориазом, sulphur (сера) играет важную роль в лечении артрита и ревматизма. Основной симптом: напряженность с выпотами или без них. Для шеи это напряженность в основании с парализующей болью, как при растяжении. Также наблюдается треск позвонков при движениях шеи, особенно если наклонить голову вперед. Главный симптом для серы – жжение.
Если в основании шеи или между лопатками наблюдается напряжение и жжение при движениях шеей, про это средство просто нельзя забывать. Если боль в шее сопровождается кожными заболеваниями, данное лекарство принесет пациенту еще больше пользы.
Модальность: становится хуже, если человек стоит, на отдыхе, ночью, в теплой постели, при стирке, купании, утром около 11 часов, вечером, от спиртных напитков. Становится легче, если лежать на правом боку, вытянуть больные члены и при сухой теплой погоде.
Thuja
Антисикозное лекарство, которое не играет жизненно важной роли при лечении артрита или ревматизма. Если прочие симптомы согласуются с данным средством, его можно использовать при шейном спондилезе. Сначала ощущается беспокойство в основании шеи, приступ боли подкрадывается незаметно. Два главных симптома: ощущение напряжения кожи основания шеи при движениях головой и треск позвонков. В некоторых случаях наблюдается жжение, и боль начинает блуждать с одной стороны на другую, хотя чаще проявляется слева. Сильнее потеют неприкрытые участки тела или все оно целиком за исключением головы. Одним из симптомов является диарея по утрам.
Модальность: становится хуже ночью, во время отдыха, в теплой постели, в 3 часа ночи или после полудня, от сырого влажного воздуха, после завтрака, после жирной пищи или кофе, после вакцинации или через день после нее. Лучше при мягком растирании, при движениях шеей, на свежем воздухе, при выступлении пота, при закутывании шеи и головы, при вытягивании конечностей.
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[image: before_title]
Глава 12 Терапевтические средства: взгляды разных авторов
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В предыдущей главе даны общие предложения по терапевтическому применению препаратов для лечения шейного спондилеза, однако читателям, безусловно, будет полезно познакомиться также с мнением известных авторов. Объем книги вынудил меня сосредоточиться лишь на нескольких лекарственных средствах, отнюдь не на всех. В конце главы мы попробуем дать статистику наиболее часто используемых лекарств.
I. Д-Р P. Б. БИШАМБХАР ДАС В КНИГЕ «ВЫБЕРИ СВОЕ ЛЕКАРСТВО» Actaea spicata 
Основные симптомы, служащие показаниями для этого средства: боль в шее в сочетании с плохим действием правого плеча, паралитическая слабость и боль в кистях, ладони очень чувствительны к надавливанию.
Calcarea fluor Симптомы: затвердевшие железы шейного отдела, известковые отложения, каменная твердость, синовиальный отек, головокружение, люмбаго, треск в суставах, восприимчивость к влажной сырой погоде, ухудшение во время отдыха и улучшение при нагреве.
Causticum Препарат полезен, когда наблюдается отек желез шейного отдела, ригидность шеи, боль в лопатках, плечах и кистях, паралитические ощущения в правой руке.
Caulophyllium Симптомы для назначения этого средства – ригидность шеи, наличие натяжения грудино-клю-чично-сосцевидной части шеи, отклоняющего голову влево, пальцы плохо гнутся, при сжатии рук возникает тянущая и режущая боль.
Fluoric acid Показаниями для применения этого препарата служат боль, слабость, плохая подвижность и онемение предплечья и шеи, болезненное покалывание в пальцах, сложности при письме, колющая боль в бедерных костях и подошвах.
Gnaphalium К числу симптомов относятся головокружение при попытке встать и онемение конечностей, сопровождающееся режущей болью в шее.
Ledum К числу симптомов относится нестерпимая боль в шее, плечах, кистях рук, в самих руках и при их подъеме, жалящая боль в кистях, очень сильная боль в руках, сопровождающаяся их онемением.
Rhododendron Симптомы, служащие показаниями для назначения этого средства: напряжение и тянущее ощущение в мышцах основания шеи, ухудшение подвижности шеи, ригидность шеи, сопровождающаяся нестерпимой болью в плечах.II. Д-Р Т. П. ЧАТТЕРДЖИ В КНИГЕ «ПОДРОБНОСТИ ГОМЕОПАТИИ» Шейный спондилез 
При смещении диска и при спондилезе полезна euphmsia . Показания: ухудшение боли при напряжении, наклоне и если человек ссутулился.
Почти специфичным средством является tellurium. Назначается 30-я потенция 2 раза в день до тех пор, пока не наступит улучшение. Если лекарство перестает действовать или состояние усугубляется, переходят на потенцию 1 М.
В случае, когда болезненные ощущения возникают при прикосновении только к одному позвонку, поможет agaricus в концентрации 1 М. Три дозы, принятые в течение одного дня.
При спондилезе, сопровождающемся головокружением и рвотой, лекарством служит theridion .
Вызывающие онемение боли, которые нарастают и проходят постепенно, распространяясь от шеи в правую руку и кисти, служат показаниями для platina , потенция от 30 до 1 М.
При характерной боли в первом позвонке лекарством служит пих vomica .
При боли, которая появляется только при движениях шеей, подходит aurum muriaticum natrona-tum (рекомендация д-ра Шанкарана, повторенная д-ром Чаттерджи).
При ухудшении в холодную сырую погоду следует давать dulcamara 200 , одна доза в день в течение четырех дней.
Д-р Чаттерджи пишет также о поведении при ревматическом шейном спондилезе . Он рекомендует соблюдать во время приступов постельный режим, избегать жирной пищи и переедания, прикладывать горячие компрессы, выполнять легкие упражнения и легкую работу, больше ходить пешком, носить поддерживающий воротник в качестве профилактики. Диета должна включать белки, фрукты, овощи и крахмалы, следует избегать сахарина. Никаких спиртных напитков, рыбы и яиц. Нужно уклоняться от ментальных стрессов и перенапряжения. Женщинам не следует поднимать больше 12 кг, а мужчинам – носить тяжести больше половины веса их тела.Д-Р Т. П. ЧАТТЕРДЖИ В КНИГЕ «ОСНОВНЫЕ МОМЕНТЫ ГОМЕОПАТИЧЕСКОЙ ПРАКТИКИ» Шейный спондилез 
В хронической стадии, когда боль сильнее в холодную и сырую погоду, используется dulcamara 1 М, ЮМ.
При уменьшении межпозвоночного пространства в шейном отделе в присутствии остеофитов, при боли по ночам, постоянной боли в предплечьях, приступах онемения в кистях с болью в плече, если лежать на нем, лекарством служит natrium mur 1 М.
Если пациент любит теплые ванны, получает от них облегчение, назначается carbo animalis 1 М.
При стреляющей боли в шее с правой стороны следует использовать kalmia 30.
Если причина боли в травме, рекомендуется давать arnica 1 М.
Цервикалгия Тремя основными лекарственными препаратами являются nux vomica, silicea и rhus tox. Nux vomica следует давать в 12-й потенции, более высокие концентрации вызовут ухудшение состояния.III. Д-Р К. П. С. ДХАМА И Д-Р СУМАН ДХАМА В КНИГЕ «ГОМЕОПАТИЯ: ПОЛНОЕ РУКОВОДСТВО» Шейный спондилез 
Головокружение, ухудшение смыкания глаз из-за дегенерации спинного мозга – teridion 30, по 4 крупинке ежечасно.
Мышечная слабость, потение кистей, особенно у холостяков – conium 200 или 1 М, по 3 крупинки ежечасно, 3 дозы.
Боль с онемением, усиливающимся по ночам, – kali iodide 200 или 1 М, по 3 крупинки ежечасно,
3 дозы.
Лекарство от головной боли, мучительная боль со слабостью —acidphos 30, по 4 крупинки ежечасно.
Боль в основании шеи, легче при движении, хуже на отдыхе, в холоде, сырости и после питья холодной воды со льдом – rhus tox 200 или 1 М, по
4 крупинки ежечасно, 3 дозы.
Боль в шее, спине и конечностях после пребывания на сухом холодном ветру, легче от жары и при минимуме движений, сильная жажда – bryonia 200, по 3 крупинки ежечасно, 3 дозы.
Стреляющая боль в шее, треск в плечах при движении, тяжесть в ногах днем и ноющая боль ночью – pulsatilla 200, по 3 крупинки ежечасно, 3 дозы.IV. Д-Р ДЖ. Н. ШИНГАЛ В КНИГЕ «РЕЦЕПТЫ ДЛЯ ЛЕЖАЧИХ БОЛЬНЫХ» Острые случаи ригидности шеи 
Ригидность шеи из-за простуды, боль становится сильнее при движениях головой – назначается aconite 30, по 1 крупинке ежечасно.
Ригидность шеи от сырости и холода, боль после того, как голова лежала в неудобном положении, – назначается dulcamara 30, по 1 крупинке ежечасно.
Шея ригидна, словно из-за растяжки, голова свешивается на одну сторону – назначается lachnantes. 
Шея ригидна, голова и шея откинуты назад, ревматические боли – назначается actaea racemosa .V. Д-Р Н. Г. ГОШ В КНИГЕ «СРАВНИТЕЛЬНОЕ ПРЕПАРАТОВЕДЕНИЕ» Кривошея 
Ригидность, голова и шея оттянуты вбок – лекарство lachnantes tincture .
Шея ригидна, характер боли подагрический, двигать шеей невозможно, боль в плечах с распространением на лопатки – лекарство anacardium .
При ригидности и боли в шее, которая облегчается, если медленно ворочать шеей, используется pulsatilla .
При ригидности и боли в шее, которая облегчается при быстрых движениях шеей, используется conium. VI. Д-Р КОНСТАНТИН ГЕРИНГ В КНИГЕ «ДОМАШНИЙ ВРАЧ» Кривошея Эта боль вызвана ревматическим заболеванием шеи. Обычно причиной служит воздействие сквозняка или резкий поворот головы. Лекарством могут послужить aconite или belladona. Если этих средств окажется недостаточно, лучше всего подойдут cocculus, rhus tox или hryonia. 
VII. Д-Р К. С. БХАНДЖА В КНИГЕ «ГОМЕОПАТИЧЕСКИЕ РЕЦЕПТЫ» Ригидность шеи 
При ригидности с сильной болью в верхних трех грудных позвонках, отдающей в лопатки, назначается kalmia .
При ригидности с ноющей, как при ушибе, болью в шее и между лопатками поможет rhus tox .
При ригидности всего позвоночника назначается agaricus .
При ригидности от шеи до копчика и таза с непереносимой болью при малейшем движении или повороте и если боль не ощущается при прикосновении или на отдыхе, лекарством служит guaiacum. VIII. Д-Р А. К. ДУТТА В КНИГЕ «МГНОВЕННЫЕ ПРЕДПИСАНИЯ» Шея 
Тянущая боль с ригидностью cyclamen .
Боль, отдающая в левую руку kalmia. 
Боль в основании шеи acidphos .
Колющая боль в шее kali bromatium. 
Ригидность Ригидность и боль при движении tarantula. 
Ригидность после холода ferrum phos. 
Ригидность из-за мокрой rhus tox. одежды
Ригидность при опухших mercurius solubilis. железах
Г олова оттянута назад actaea racemosa. 
Голова оттянута вбок caulophyllum. 
Ригидность ревматического rhus tox. происхожденияIX. Д-Р В. ИДЕ ПИРС В КНИГЕ «О ЛЕКАРСТВЕННЫХ СРЕДСТВАХ ДОСТУПНО И ПРОСТО» Ригидность 
Ригидность от холода, хуже causticum и belladonna. с правой стороны шеи
Ригидность от сквозняка calcareaphos. 
Хуже с левой стороны шеи actaea racemosa. 
Г олова оттянута вбок пих vomica. X. Д-Р ДЖ. X. КЛАРК В КНИГЕ «РЕЦЕПТАРИЙ» Ригидность 
Ригидность от холода, мучительная боль в нижней части, ухудшение подвижности, боль отдает в плечи aconite 3.
Шея склонена вбок actaea racemosa 3.
Вытягивание шеи, склоненная голова antim tart. 
Кривошея, ограничение подвижности, шея склонена вбок lachesis Q. 
Ригидность с болью, ухудшение при касании и движении hryonia. 
Паралич шеи colchicum 3.
Ригидность от холода и сырости, боль сильнее, если лежать, упираясь затылком dulcamara 3.
Боль в шее вызывается сухим холодным ветром и грозами rhododendron 3.
Боль с правой стороны chelidonium 1.
Примечание : при ригидности следует ставить горячие примочки, а затем укутывать шею.СТАТИСТИКА ПРЕПАРАТОВ, ПРЕДПОЧИТАЕМЫХ УПОМЯНУТЫМИ ВЫШЕ ДЕСЯТЬЮ АВТОРАМИ 
Упомянутые выше десять авторов в целом предложили использовать 40 препаратов. Эти средства назначаются по различным симптомам, поэтому их нельзя сравнивать, чтобы выбрать самое действенное. Каждое лекарство имеет свою сферу симптоматики.
Два автора предпочитают agaricus, theridion, acid phos, pulsatilla, lachnanthes, rhododendrhon, nux vomica, conium и aconite. Это означает, что из 40 препаратов 9 оказываются наиболее полезными при совпадении симптомов. Показатель 2/40 .
Три автора предпочитают из 40 препаратов kalmia, dulcamara и bryonia. Показатель 3/40.
Четыре автора из 40 препаратов отдают предпочтение actaea racemosa. Показатель 4/40 .
Пять авторов предпочли rhus tox. Показатель 5/40 .
Теперь можно сделать выводы.
В случае шейного спондилеза в первую очередь следует думать о rhus tox. 
На втором месте стоит actaea racemosa. 
Третье место занимают bryonia, dulcamara и kalmia. 
Следует помнить, что все вышеупомянутые препараты прописывают только с учетом полной картины симптомов. Данный расчет представляет собой всего лишь резюме взглядов известных авторов. [image: chapter_end]
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Глава 13 Комплекс препаратов
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Средства, перечисленные в данном разделе, применяются при шейном спондилезе. При выборе конкретного препарата следует учитывать общую картину симптомов при данной болезни.
Стандартные препараты для шейного спондилеза
Arn., arg-m., beil., bar-с., calc-р., caust., cimi., cocc., colch., dulc., kali-i., lach., lyc., med., mur-ac., nat-s., nit-ас., nux-v., pet., ph-ас., rad., rut., sec., spong., stan., sul., ver-a.
ШЕЙНЫЙ ОТДЕЛ
Холодность:
утром rans-s;
вечером spong., dulc.;
«ползущая» sil.;
распространяется к затылку chel.;
распространяется к крестцу, когда человек лежит thuj.
Сжатие:
Agar., apis, asar, beil., chel., dulc., glon., lach., nux-m., sep.
Треск:
при откидывании головы sulph.;
при распрямлении nicc.;
при наклоне spong.;
при глотании усиливается thuj.
Мурашки:
Arund., carl., dulc., сас-с., phos., sabin., sec., spong.
Жар:
после полудня con.;
после полудня, кисти холо– sumb.; деют
после полудня, с 19 до 20 вечера fl-ac.
Тяжесть:
утром nux-v.;
после ходьбы rhus-t.;
при ношении тяжести coloc., nux-v., kali-с.,
par., phos., rhus-t., tub.
Боль:
справа graph., sulph.;
слева con., can., carb-an., thuj.;
справа налево calc-р.;
справа налево при повороте головы cinnb., graph., mez.;
при вставании по утрам alum.;
до полудня agar., stry.;
после полудня cal с-р., chel., chin-s.;
в 4 часа дня mag.-p, nux-v., thuj., chin-s;
при отходе ко сну flum.;
при взгляде вверх form.;
в полночь lach., mag-s.;
на сквозняке rhus-t., calc-р., cimic.;
на свежем воздухе psor.;
сопровождается головной болью hyos.;
восходящая ph-ac.;
при сморкании kali-bi.;
при глубоком вдохе chel.;
при наклоне головы вперед gels., sanic., laur.;
при длительном наклоне головы cimic., k graph., stann.;
при запрокидывании головы beil., chel., cic., cinnb., cycl., ksli-c., laur., lyc., valer.;
при несильном откидывании головы cycl., lac-c., lyss., syph.;
при наклоне головы влево par.;
при наклоне головы вправо sulph.;
при жевании усиливается zinc.;
при кашле alum., bell., caps., su; ph.;
после еды nux-v.;
при продолжительном задирании головы graph.;
при лежании на спине graph., spig.;
при лежании на любом боку graph.;
при лежании на правом боку ferr.;
при напряжении рук ant-c.;
при умственных усилиях par.;
перед менструациями nat-с., nux-v., sulph.;
во время менструаций calc., mag-c.;
при движении aur-m-n., spig.;
при наклоне головы в любую сторону agar.;
при продолжительном подъеме руки ant-с., graph.;
при чтении nat-c.;
при чихании am-m., arn., mag-с.;
при стоянии в одной позе cham.;
при глотании calc-p., nat-с.;
при разговоре arn., calc., sulph.;
при прикосновении chin., nux-v.;
после дефекации asaf.;
при повороте головы влево alum., ant-c.;
при письме carb-an., zinc.;
при писании arn., nat-s.
Боль в шее, распространяющаяся на:
руки и пальцы kalm., nux-v., par.;
руки nat-m., nux-v.;
левую руку kalm., lach., par.;
ключицы gels., nat-s.;
уши bor., calc-р., cann-s.,
colch., lyss., thuj.; глаза gel., lach., ph-ас., pic-ac., sel., sil.; лоб mez., rat., sars.;
голову apis., carb-v., ferr., par., pul., sil.; затылок calc-р., chel., cinnb.,
dulc., cup-perf., ferr., gels., glon., kali-c., kalm., nat-с., nat-s., nat-m., phyt., sil.; плечи, между ними am-m., apis.;
правое плечо aeon., alum., lyc., phos.;
левое плечо bor., bry., ran-b.;
грудину kali-bi.
Ригидность в шейном отделе:
после еды nux-v.;
из-за подъема тяжестей calc., lyc., rhus-t., sep.;
при лежании на спине spig.;
во время менструаций calc.;
при движении alum., caps., ph-ас.;
во время отдыха ph-ас., rat., rhod., rhus-t.;
во время сна alum.;
после дефекации puls.;
при наклоне calc.;
при повороте головы alum., am-с., am-m.,
aur., beil., bry., calad., caclc., chel., coloc., dulc., spong.;
при повороте головы влево alum.;
при повороте головы вправо spong.;
при резких движениях rat.;
при ходьбе anac., graph., kali-c., lach., mane., phys.;
при прогулках на воздухе camph., lyc.;
из-за стирки dulc., rhus-t.;
при зевании сосс., nat-m.
Характер боли, шейный отдел
Ноющая боль:
утром amyl-п., thuj.;
при подъеме calc., caust.;
при ходьбе ars.;
до полудня agar.;
вечером alum., zinc.;
при откидывании головы cycl., 1ас-с.;
при кашле beil.;
отдает в руку plect.;
отдает в голову и плечи dios.;
отдает в зону затылка amyl-n.;
отдает в позвоночник hell.;
отдает в плечи verat-v.;
отдает в спину при дефекации verat.
Сверлящая боль:
Ваг-с., mag-р., psor., sulph.
Боль во время еды или после sulph. ухудшения
Жгучая боль:
утром am-с.;
после полудня fado.;
вечером mag-c.;
зудящая, щекочущая calc.;
при движениях головой усиливается nat-s., plb.;
приступами plb.;
пронзительная apis;
после расчесывания mag-c.;
во время сна calc.;
участками kali-br.;
жалящая glon.;
при глотании petr.;
при прикосновении nat-m.;
отдает в ключицы nat-s.;
отдает вниз по спине med.;
отдает в затылок calc.
Боль, похожая на спазмы:
вечером mang.;
после еды sep.;
при движениях головой cimic., mang.;
при чихании arn.;
при глотании zinc.;
при зевании arn.
Щемящая боль:
Gels., pic-ac.
Тянущая боль:
справа nux-v., sulph., zinc.;
утром ant-c., cimic., nux-v., staph.;
утром при наклоне головы вперед cimic.;
при ходьбе aloe., alum.;
после полудня calc-p., mag-c., nuxv., thuj.;
вечером ant-c., nat-m., thuj.;
при откидывании головы cycl., dig., valer.;
от холодного, влажного воздуха nux-m;
пульсирующая spig.;
усугубляется при напряжении рук ant-c.;
перед менструациями nat-c., nux-v.;
при движении alum.;
усугубляется при движении головой nat-c.;
при чтении nat-c.;
ревматическая anac., bor., sep., staph.;
в сидячем положении ant-c., aur-m., nux-v.;
при продолжительном наклоне ant-c., berb., canth., rhus-t.;
при повороте головы ant-c., chel., hyos.;
при повороте головы влево ant-c.;
отдает в ухо cann-s., colch.;
отдает в локоть lyc.;
отдает в голову apis, calc., ferr., carb-v.;
отдает в затылок am-c., asaf., chel., coloc., nat-c., nux-v., psor., rat., spong.;
отдает в лопатку ant-c.;
отдает в плечи chel., con., kali-n., lyc., phyt., camph., bor.;
отдает в левое плечо и лопатку при пеших прогулках на свежем воздухе bor.;
распространяется вверх ambr., caclc., cann-s., petr.
Гложущая боль:
Nat-s., thuj.
Пронзительная боль:
Bell., canth., claps.
Давящая боль:
словно от тяжести anac., caps., coloc., par.;
после ходьбы rhus-t.;
отдает в ключицу nat-s.;
отдает в лоб или затылок chel.;
отдает в голову ambr., grat.;
отдает в голову и затылок guag., nat-c., nat-s., ph-ac.;
отдает в голову и плечи ip.
Язвящая боль:
слева agar.;
усиливается утром, после ходьбы arg-m., ph-ac.;
утром, когда человек встает am-m.;
вечером sep.;
при откидывании головы bad., cic., hep.;
жгучая ph-ac.;
если человек ложится lyc.;
если человек долго двигается am-m., asar., nux-v.;
при движении sulph.;
при движениях головой kali-c., kalm., marc-I-f., podo.;
при продолжительном наклоне nux-v.;
при потягивании nat-s.;
при ходьбе mag-s.;
во время прогулок на свежем воздухе sep.;
при зевании nat-s.
Жалящая боль:
утром в кровати stann.;
после полудня stry.;
вечером bov., coc-c., nat-c., thuj.;
вечером в кровати lyc.;
ночью caust., kalm., nat-m., nat-s.;
при подъеме по ступенькам ph-ac.;
при кашле alum.;
зудящая stann.;
когда человек лежит caust., kali-i.;
при движении alum., camph., dig., guaj., merc., sars.;
при движениях головой acon., am-m., bad., dig., samb., sars., thuj.;
при движениях головой вперед и назад cocc.;
пульсирующая cocc.;
когда человек сидит lyc.;
после того, как человек посидит tarax.;
сидя, при наклоне вперед sulph.;
при чихании am-m., lyc., mag-c.;
когда человек стоит tarax.;
обыкновенная, простая apis., bar-c., calc., lyss., phyt.;
при наклоне agar., sulph.;
при потягивании sulph.;
при глотании spong.;
при разговоре calc.;
при повороте головы alum., verat.;
при ходьбе ph-ac.;
отдает в ухо bov., stry., thuj.;
отдает в глаз sel.;
отдает в голову kalm.;
распространяется до поясницы stry., tep.;
отдает в затылок kali-c., ph-ac.;
отдает в крестец lyc., stry.;
отдает в плечи am-m., laur., stry., thuj.;
отдает в правое плечо alum.;
распространяется вверх berb., lyc.;
отдает в макушку rhus-t., sil.;
отдает в пространство между шейным и первым грудным позвонком staph.
Режущая боль:
Ang., berb., canth., dig., eup.per., glon., graph.,
grat., kali-b., naja., samb., stry., thuj.
cлева rat., sulph.;
утром kali-c., stram.;
после полудня mag-c.;
вечером nux-v.;
ночью rhod.;
перед полуночью, при ходьбе sulph.;
во время простуды ars-h.;
при кашле alum.;
подергивающая aur., caps., rat.;
когда человек лежит lyc.;
во время менструаций am-m., mag-c.;
при движении carb-v., dig., ign., kali-bi., verat.;
при движениях головой am-m., canth., nat-c., sulph.;
судорожная nux-v.;
при надавливании zinc.;
при чихании am-m.;
после дефекации и во время нее asaf.;
внезапная nat-c.;
во время ходьбы rat.;
в теплом помещении aust.;
проходит вдоль спины mag-c., rhod.;
отдает в ухо thuj.;
отдает в лоб rat., sars.;
отдает в макушку rat.;
отдает в плечи alum., am-m., thuj., til.;
отдает в правое плечо вечером после того, как человек полежит lyc.;
отдает в обе стороны головы до макушки lach.;
распространяется вверх berb., canth., lach.;
отдает в позвоночник lach.;
отдает в позвоночник по ночам caust.
Пульсирующая боль:
если держать голову откинутой назад lyss., manc.;
если долго лежать plb.;
перед менструациями nit-ac.;
во время менструаций nit-ac., verat-v;
усиливается при движении ferr.;
при подъеме головы, при наклоне kali-n;
в сидячем положении calc-p.;
при письме усиливается manc.;
при движениях или наклоне, отдает в лоб ter.;
отдает в лоб и затылок chel.;
отдает в поясничный отдел cur.;
отдает в плечи apis., con.;
отдает в позвонок kali-n.
Колющая боль:
Carb-an.
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Глава 14 Нозоды и саркоды
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Спондилез, анкилозирующий carc.
Треск при повороте головы lac-hum.
Треск при повороте головы, шейный syph.
Треск при повороте головы, затылочный syph.
Общая боль, шейная cortico., lac-c., lyss., hyp-p., ust., pneum., syph., malaria, v-a-b., variol.
Сторона, левая x-ray.
Сторона, правая carc., lac-hum.
Характер боли:
сверлящая psor.;
жгучая lyss.;
судорожная med., x-ray;
тянущая med.;
тянущая, отдающая в плечи psor.;
пульсирующая med.;
жалящая lyss.;
колющая, стреляющая lyss., psor.;
рвущая lyss., psor.;
рвущая, в левом плече ambr.;
рвущая, в правом плече ambr.;
блуждающая lac-c.;
в шейном отделе, состояние слабости malaria.
Ригидность:
в шейном отделе bac-7, lac-c., lac-hum.,
lyss., morg-g., psor.,
tub., variol.;
с левой стороны x-ray;
с правой стороны lyss., x-ray.
Полные названия вышеупомянутых средств
Carc. Carcinosin
Lac-hum. Lac humanum
Syph. Syphillinum
Cortico Corticotrophin
Lac-c. Lac caninum
Lyss. Lyssin (hydrophobinum)
Hyp-p. Hypophysis posterium
Ust. Ustilago
Pneum. Pneumococcine
Malaria Malaria offi cinalis
V-a-b вакцина BCG (bilie calmette guerin)
Variol. Variolinum
X-ray рентгеновские лучи
Psor. Psorinum
Med. Medorrhinim
Ambr. Ambra grisea
Bac-7 Bacillus no. 7 (paterson)
Morg-g. Morgan-gaertner
Tub. Tuberculinum bovinum
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Глава 15 Другие методы лечения
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Лечение прикосновением и шейный спондилез
Существует три основных метода лечения. Первый метод, который называется превентивным, состоит в терапевтическом устранении возможности заболевания (например, начальная вакцинация младенцев и диетологические предосторожности). Частично к этой категории относится также аюрведа (например, тоник «Кайван праш» пьют в качестве профилактики от кашля). Второй метод – традиционная медицина, в которой лечение идет от «противоположного», это аллопатия (например, при запоре пьют слабительные средства). Третий метод «подобия», или гомеопатия, лечит препаратами, которые способны вызвать симптомы данного заболевания в здоровом теле. Четвертого базисного метода просто не существует. Все остальные имеющиеся методы являются дополнительными к трем названным, это всего лишь альтернативные или слегка модифицированные подходы к применению базисных методов.
С гомеопатическими лекарствами было проделано множество опытов, или проб. Доктрина единственного лекарства, классический способ, сочетание с биохимическими препаратами и патентованными микстурами – это лишь несколько примеров. Гомеопатия сплавилась с натуропатией, магнитотерапией, точечным массажем, акупунктурой, шиацу и астрологией, которые служат дополнениями к ней. Если вы считаете, что первоочередная цель врача состоит в том, чтобы вернуть здоровье пациенту, подойдет любая дополнительная терапия, при том условии, разумеется, что она не мешает действию лежащих в основе лечения гомеопатических препаратов. Тем, кто хочет добиться лучших результатов и подойти к лечению с новой стороны, будут весьма полезны (как с финансовой, так и иной точки зрения) методы, основанные на «лечении прикосновением».
Шиацу
Этот метод представляет особую параллель по отношению к стандартным методам точечного мае-сажа. Шиацу является древней системой восточной медицины, зародившейся в Китае. Из Китая она попала в Японию, а затем в западные страны. В основе шиацу лежит представление о здоровье как равновесии и гармонии, а также о том, что тело неотделимо от мысли. Тело представляет собой единое целое. Способы лечения такие же, как в точечном массаже, то есть эффективность воздействия достигается нажимом на разные точки тела. Следует помнить, что прикосновение, будучи неотъемлемой частью шиацу, служит также для того, чтобы передать позитивную энергию от врача к пациенту. Впрочем, мы заговорили о шиацу только для полноты общей картины, поскольку оно тоже относится к методам лечения прикосновением. Вернемся к нашей теме.
Значение прикосновений
Лечение прикосновениями выходит за рамки прочих традиционных методов медицины. Искусные прикосновения, о которых будет рассказано в конце этой главы, могут весьма благоприятно повлиять на самочувствие пациентов. Дадим краткий обзор исторических трактовок данного метода лечения.
♦ Прикосновения друг к другу зародились вместе с человечеством. Человек, не соприкасающийся с обществом, остается животным.
♦ Разновидностью прикосновений между представителями противоположных полов являются объятия и поцелуи, способные доставить небесное наслаждение. Секс, который «дает и берет», – лишь утонченный вид доктрины прикосновений.
♦ Объятия друзей и родственников снимают напряжение, укрепляют связи и порождают близость.
♦ Когда мать обнимает кричащего младенца, он перестает плакать и благодаря прикосновению матери чувствует, что его защитили.
♦ Одобрительное похлопывание по спине старшими – волшебное прикосновение, служащее наградой подростку за хорошие поступки.
♦ Физиотерапия, остеопатия и хиропрактика – все это практическое применение прикосновений, дающее плодоносные результаты.
♦ Благословляющее прикосновение к голове ребенка со стороны старшего или прикосновение к ногам родителей – это укрепляющие нравственность жесты вознаграждения и вежливого почтения.
♦ Погладьте по голове собаку, и она радостно завиляет хвостом. Это выражение благодарности – тоже волшебство прикосновения.
♦ Пациент чувствует, что о нем заботятся, когда врач берет его за руку, чтобы проверить пульс, и обследует с помощью различных инструментов. Известно, что врачи, которые не прикасаются к своим пациентам ни руками, ни инструментами, гораздо менее популярны.
Жители Индии традиционно тяготеют к прикосновениям, что обусловлено культурой страны. В прошлом неоднократно были зафиксированы чудеса, происходящие от жеста благословения-при-косновения святых. Когда Свами Рамакришна прикоснулся ко лбу Свами Вивекананды, то последний, ранее не веровавший в Бога, ощутил мистическую радость божественного присутствия. Это прикосновение полностью изменило его жизнь. Прикосновение – мощная сила. Прикосновением рук мы приводим в действие компьютер, заставляем летать и рычать машины, контролируем бесконечные функции, находясь на расстоянии, и превращаем мечты в реальность. Ничто в мире не может быть сделано без прикосновения. Если это прикосновение совершается в русле некоторых эффективных методик лечения, оно способно творить настоящие чудеса. Такой возможности нельзя исключить. 
Связь прикосновения с гомеопатией
В гомеопатии не придается особого значения прикосновениям. Если вы изучите наставления С. Ганемана, отца гомеопатии (параграфы с 83-го по 104-й его «Органона врачебного искусства»), вы с удивлением обнаружите, что они не содержат никаких инструкций по физическому обследованию пациентов. В сноске к параграфу 104 Ганеман демонстрирует свою неприязнь к аллопатии, он ни в чем не хотел ей подражать. Он критикует аллопатов за поспешное обследование, заключающееся в проверке пульса и взгляде на язык. По-видимому, именно это и есть причина, по которой Ганеман никогда не составлял таких лекарственных препаратов, которые можно было бы давать на основе результатов измерения показаний и лабораторных тестов. Он оперировал преимущественно симптомами, возможно, потому, что в его время не было лабораторных анализов крови, мочи и т. д. Результаты таких тестов тоже входят в число симптомов, следовательно, нет никаких иных причин, по которым столь блестящий ученый, как Ганеман, не дополнил свою книгу средствами, чье применение было бы основано на результатах тестов.
Основным принципом гомеопатической теории являются общие, специфические, ментальные, эмоциональные, субъективные, объективные и сопутствующие симптомы, выявленные при опросе пациента и его родственников. С другой стороны, Ганеман не придавал особого значения физическому обследованию пациента, поэтому прикосновение не попало в сферу его внимания. В современной образовательной системе гомеопатии методы диагностики (градусник, частота пульса, стетоскоп, инструмент для измерения давления крови и различные анализы на патологию) изменились настолько, что гомеопатия в этом плане встала в один ряд с традиционной медициной. Это добрый знак, хотя и отклонение от основного принципа гомеопатической культуры. Время идет вперед, так что необходимо принимать все благие новшества, к какой бы системе медицины они ни относились. Использование диагностических приборов и лабораторных анализов дает врачу возможность прикоснуться к пациенту. Оставляя в стороне пользу этих приборов, подчеркнем, что, по крайней мере, это возвращает нас к обсуждаемой теме.
Чего не отнимешь у гомеопатии, так это того, что Ганеман называл «существованием в теле жизненной силы», силы, которая не заключена ни в одном из органов тела, но, тем не менее, существует. Он считал, что без помощи активных лекарств, созданных человеческим искусством, жизненная сила не сможет справиться даже с самыми легкими острыми заболеваниями. Под человеческим искусством он понимал помощь, оказываемую гомеопатическими препаратами. Ганеман очень четко формулирует принцип органической жизненной силы. Она оказывает лишь слабое сопротивление вторжению болезнетворного врага. По мере развития болезни эта сила начинает сопротивляться активнее, но речь идет в лучшем случае об эквивалентном сопротивлении. Если пациент слаб, жизненная сила не сможет быть даже эквивалентной, а окажется слабее. Жизненная сила не предназначена, не сотворена для того, чтобы оказывать подавляющее сопротивление (пример – хронические болезни по Ганеману).
Таким образом, без помощи энергии лекарства или энергии другого вида жизненная сила не может преодолеть болезнь. Ганеман не оставляет никаких сомнений в том, что жизненная сила определенно связана с телом. Как ее можно визуализировать или увидеть в какой-либо иной форме? Это другой вопрос.
Мы знаем, что жизнь начинается с крошечной клетки. За девять месяцев жизнь обретает все физические составляющие, но на каком-то этапе в клетку или организм входит сила, жизнь, или живая душа. Происходит это либо в момент зачатия во время изменения формы, либо после зачатия. Эта жизнь, животворящее начало, остается в теле до самой смерти. Естественным образом, когда оно покидает тело, наступает смерть. Во время всего периода обитания в теле это животворящее начало испытывает флуктуации, а тело отражает их в виде слабости, недомогания и болезни. Таким образом, состояние животворящего начала отражается в «зеркале» – физическом состоянии тела. В период флуктуаций, если тело получает подпитку от добавочной энергии, это начало, или жизненная сила, может восстановиться до состояния если не нормального, то близкого к нормальному. В гомеопатии это достигают энергией лекарственных препаратов, но физический аспект полностью отсутствует. Над укреплением тела через физический аспект работают физиотерапевты, остеопаты, хиропрактики, мануальные терапевты и массажисты. Той же работой занимаются салоны красоты. Вся польза, ощущаемая от подобной помощи, является результатом прикосновений, которые увеличивают энергию тела. Но эти средства частично работают, и этого вполне достаточно для сферы их применения, пусть она и частична.
Смысл лечения прикосновением
Вы согласитесь, что каждое тело обладает системным электрическим, или магнетическим, потенциалом. Забудьте пока о жизненной силе, о которой мы только что говорили. Существуют научные доказательства наличия электромагнитных полей, присущих человеческому телу. В Харьяне жил человек, чье прикосновение воспринималось другими как удар электрическим током. Об этом писали в местной газете. Возможно, это и не заверено должным образом, однако в 1879 г. произошел случай с 19-летней девочкой из Онтарио, Канада. После непродолжительной болезни она могла поднимать (притягивать) ручку открытой ладонью благодаря силе электромагнитного поля. В 1895 г. в Миссури 14-летняя девочка превратилась в «динамо-машину»: когда она протягивала руку к металлическим предметам, из ее пальцев выскакивали искры (Джордж Витулкас, «Наука гомеопатии»).
Описания подобного потенциала напряжения служат доказательством существования невидимого электродинамического поля, окружающего наше тело. Этим полем обладают не только люди, но и все живые и неживые объекты, что установлено с помощью «кирлиановской фотографии», новейшего устройства для съемки ауры. Каждый объект окружен колеблющимся полем энергии. Мы можем назвать его аурой. Этот термин не является для жителей Индии чем-то новым – достаточно вспомнить литературу с описанием магических личностных переживаний и мифологических концепций из древних священных книг (вед и пуран). В древности живописцы и скульпторы изображали богов с лучистым светом вокруг головы. Это и есть аура. Считается, что если аура человека сильна, он будет здоров. Считается также, что человек, соприкоснувшийся с тем, кто обладает сильной аурой, получает ментальный и физический заряд. Многие великие святые и гуру нашего времени (Ошо, Саи Баба, Аса Рам джи, Судханшу джи, Анандмайи Маа и другие) притягивают к себе тысячи людей благодаря своей славе, блестящему ораторскому искусству и сильной личности. Их имена порождают различные культы. Мы видим этих людей, становимся их учениками и ежедневно слушаем их выступления по телевизору. Книги, написанные ими, расходятся тысячами экземпляров, так же как и аудио– и видеозаписи. Что это? Разве не излучаемый ими потенциал, который дарует утешение внимающим? Я не делаю упора на религиозном понимании, хотя большинство религиозных учений обязано своим существованием именно спиритуализму. Основная часть созданных людьми организаций считала и считает первым долгом передать свои знания. Истина вечна, но всегда есть новые пути, которые лишь предстоит открыть. Лечение прикосновением – попытка разрешить дилеммы здоровья, применив по-новому определенную доктрину, вечную, но уже познанную.
Если человек с сильной аурой касается человека со слабой аурой, вступает в действие закон проводимости. Энергия неизбежно перетекает от горячего к холодному и от сильного к слабому. Никто не может отрицать этот факт. Существует старая поговорка: истинные святые те, кто верит в добро, ожидает добра от других, учит добру и порождает добро своими поступками и вердиктами. Сравним их с врачами. Врачи обладают тремя из упомянутых выше качеств. Никто не усомнится, если врач скажет после операции, что жизнь пациента вне опасности. На него все полагаются. Врач обладает аурой с высоким потенциалом и во время операции способен передать свой потенциал пациенту через невидимые вибрации, колебания и волны своих искусных рук и инструментов. Иными словами, он лечит прикосновениями. Хирургия – высшая форма лечения прикосновением. 
Ощутите магию прикосновения
Теперь перейдем к экспериментам. Прикоснитесь кончиком указательного пальца к центру лба (точка между бровями). Слегка оторвите палец, чтобы между ним и кожей лба была тонкая прослойка воздуха, и подержите так несколько секунд. Теперь мягко, как перышком, коснитесь пальцем лба. Вы ощутите мистический поток энергии. Если вы проделаете то же самое с другим человеком, он ощутит легкую головную боль, пока ваш палец будет указывать на его лоб. Если вы так же легко коснетесь висков, сомкнутых век, центра основания шеи выше шейного позвонка, подошв и центральной точки под нижней губой (выше подбородка), вы тоже ощутите поток энергии. Это энергетические точки, в которых возможна передача энергии. Она ощущается как тем, кто передает, так и тем, кто принимает.
Передайте свою энергию нуждающемуся
Самым надежным передатчиком является кончик пальца. Если кончики пальцев дающего и получающего слегка, словно перышки, соприкасаются, результат положительный. Нужно, чтобы кончики пальцев правой руки врача соприкасались с кончиками пальцев правой руки пациента. Одно соприкосновение должно длиться 10–20 секунд, затем процедура повторяется четыре или пять раз.
Прежде чем заняться подобным лечением, необходимо проинструктировать пациента. Вы обнаружите, что прописанные вами лекарства действуют лучше. Гомеопатические препараты являются энергетическими, лечение прикосновением также основано на передаче энергии. Оно дополняет влияние гомеопатических средств. Но не всегда. Состояния бывают разными, люди разные и ситуации тоже. Если вы хороший врач с сильной аурой, метод будет действенным.
Человеческое тело – это живая динамичная наука, наука же не имеет границ в экспериментировании. Чем больше вы делаете, тем большего достигаете.
Важное замечание: передавая энергию во врачебных целях, вы никогда не испытаете ее недостатка, в отличие от доноров крови.
Магнитотерапия
Сначала нужно попробовать вышеописанный метод передачи энергии через кончики пальцев и через двенадцать часов посмотреть на результаты. Помимо передачи энергии следует также попробовать подходящее гомеопатическое средство. Если это не принесет достаточного облегчения, можно испытать прикосновение магнитами. Но сначала познакомимся вкратце с магнитотерапией.
Так называется лечение заболеваний путем прикладывания к телу магнитов. Магнит представляет собой привлечение энергии посредством физического прикосновения. Если привлечение достигается с помощью силы мысли, это лечение прикосновением, а если путем приложения магнитов – это магнитотерапия. Нашу землю пронизывают магнитные течения. Современная наука не отрицает этого. Наши предки обнаружили, что существует связь между течениями Земли и циркуляцией крови по венам и артериям тела. Северный полюс Земли контролирует инфекционные болезни, а Южный полюс запасает энергию. Чтобы привести в соответствие течения Земли и тела, древние мифологические книги (веды и пураны) рекомендуют спать головой на север. Когда человек умирает, его кладут на пол ногами к югу. Эти традиции индуизма соблюдаются веками. Считается, что такое положение тела делает смерть более легкой, позволяет отойти без особых мучений, поскольку биоэлектрические токи тела соответствуют токам Земли. Земля является большим магнитом. Если подбросить магнит в воздух, под действием магнитного поля Земли он повернется в направлении север-юг. Земля имеет два магнитных полюса: Южный и Северный. Сила магнитов измеряется в гауссах (единицах магнитной индукции) с помощью специального прибора, гауссметра. В магнитотерапии используются магниты силой от 1500 гауссов и выше. О магнитотерапии рассуждали такие великие философы, как Аристотель и Платон, к ней прибегал и д-р Ганеман. Он осматривал пациентов, держа в руке трость с магнитом. Ганеман вообще не боялся экспериментировать.
Известно, что во время сна мозг и сердце генерируют сильные магнитные поля – около 3 000 000 килогауссов. Время от времени эта сила изменяется. Современные ученые используют магнитное поле тела для снятия электроэнцефалограмм и электрокардиограмм. Биологический ритм сердца и поддержание температуры тела также частично обусловлены этим полем. При болезни магнитное поле нарушается. Наша кровь примерно на 4  % состоит из железа. Когда к беспокоящему участку прикладывают магнит, он вызывает изменения в крови, поток восстанавливается и организм приходит в нормальное состояние. Когда благодаря магниту нормализуется кровообращение, в кровь попадает достаточно кислорода и питательных элементов. Благодаря этому ее клетки укрепляются. При некоторых заболеваниях сердца, легких, почек и печени значительную роль играет повышение содержания холестерина, кальция и мочевины. С помощью магнитов их уровень можно снизить. Точно так же прикладыванием магнитов можно лечить болезни, связанные с клетками крови, болью, отеками, ригидностью, болью в костях, ревматизмом и т. д. В тканях тела есть ионы, еще больше их в крови. Эти ионы прекрасно проводят электричество. Собственно говоря, в костях и мышцах ионов немного, поэтому они не могут быть хорошими проводниками. Таким образом, магниты лучше прикладывать к участкам, где много вен и артерий. Именно по этой причине необходимо было установить, к каким частям тела имеет смысл прикладывать магниты.
Всего в теле выделено 14 сред – меридианов (наподобие точек для акупунктуры и точечного массажа, о которых мы поговорим в следующем разделе): 12 парных и 2 одиночных. Каждая точка характеризуется своим потоком магнитного поля. Когда к этим точкам прикладывают магниты, возникает лечебный позитивный резонанс. Собственно говоря, магнитная терапия не так уж далеко отстоит от акупунктуры, поэтому многие специалисты пользуются акупунктурными точками в качестве зон для прикладывания магнитов.
Следует соблюдать определенные предосторожности.
♦ Нельзя проводить магнитотерапию сразу после еды. Нужно подождать как минимум два часа.
♦ Если пациент пил или ел что-нибудь холодное, например напитки со льдом или мороженое, прикладывать магниты нельзя. Следует подождать примерно час или около того.
♦ К области мозга, сердца и глаз нельзя прикладывать сильные магниты.
♦ Сильные магниты нельзя хранить вместе, их также следует класть подальше от часов и держать в специальных контейнерах.Для лечения шейного спондилеза необходимо брать сильные магниты. Если шея болит с правой стороны, то к ней прикладывают северный полюс магнитов, а к левой стороне прикладывают южный полюс магнитов. Если боль распространяется с шеи на плечи и локти, к ним прикладывают магниты южным полюсом. Помимо указанных точек, можно прикладывать магниты к точке SI-3, делается это спустя час после прикладывания магнитов к шее и плечам. Точка SI-3 расположена на тыльной стороне кисти примерно на 5 см ниже основания мизинца. Чтобы воздействовать на нее, магниты прикладывается к ладоням обеих рук. С магнитотерапией полезно детально ознакомиться каждому гомеопату.
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Точечный массаж
В нашем теле есть много уязвимых точек, через которые можно воздействовать на ток крови. Если стимулировать эти точки иглоукалыванием или нажимом (при нарушении кровотоки или при болезни), нормализуется поток крови. Для воздействия на активные точки помимо простого давления имеется масса средств. Это акупунктура, рефлексология, шиацу и т. п., однако самым древним методом является точечный массаж. По преданию метод точечного массажа был создан святыми и врачами Древней Индии. Сложившись здесь, он попал в Китай, Египет, Центральную Азию и прочие страны. Считается, что в этот метод лечения верили буддисты, и в период распространения буддизма они утверждали его в тех странах, где проповедовали. А вот акупунктура зародилась в Китае и насчитывает уже 5000 лет. В древних китайских книгах есть упоминания как о точечном массаже, так и об акупунктуре, поэтому китайцы считают, что оба эти метода возникли у них. Как бы там ни было, факт тот, что именно в Китае оба эти метода практикуются на профессиональном уровне до сих пор.
Если у матери заболит голова, она просит своих детей подавить на нее. Это остается первой помощью в любой семье даже сегодня. Известно также, что надавливание облегчает головную боль, пусть лишь частично. Если это верно, то, без сомнения, точечный массаж зародился на основе упомянутой техники. Историю акупунктуры рассказывают иначе. В древние времена между странами были постоянные столкновения и войны, в ходе которых в качестве оружия использовали стрелы. Солдаты заметили, что пронзившие их в определенных местах стрелы давали облегчение от застарелого ревматизма, подагры и т. п. Это навело врачей тех времен на некоторые мысли, в результате чего, по-видимому, и зародилась акупунктура.
В древних китайских книгах упоминается о 669 точках для нажима, но с точки зрения практических аспектов лечения оказалось, что главными являются 90—100 точек, которые и используются для избавления от болезней. В XX веке это искусство оказалось почти забытым, однако благодаря усилиям китайца Мао Цзедуна обрело второе рождение.
В Индии принято прокалывать уши и нос, причем преимущественно среди женщин. Считается, что это красиво, а также служит профилактикой болезней сердца. Многие ученые считают, что женщины меньше страдают от сердечных заболеваний именно благодаря прокалыванию ушей. Даже сегодня люди прокалывают уши, чтобы избежать астмы. В результате на одном ухе врачи нашли более 200 акупунктурных точек. В 1950 г. нейрохирург Пауль Нозер разработал лечение путем прокалывания уха, которое получило название оракулярной терапии.
Ученые и врачи Индии, Китая и Японии считают жизнь биоэлектрическим явлением. Это означает, что в основе нашей жизни лежат некие электропотоки или силы. Лишь эти жизненные силы позволяют нам двигаться, вдыхать, выдыхать, думать и осуществлять метаболизм. Китайцы называют их энергией ки. В Индии мы зовем их «прана». Эти силы двухтипны: инь и ян. Инь негативна, ян позитивна. Тело остается здоровым, пока негатив и позитив остаются в равновесии. В случае нарушения этого равновесия приходят болезни. Негативные и позитивные силы текут в нашей крови по особым маршрутам, которые называются меридианами. Китайские врачи называют их «цинь». В теле есть 14 основных цинь, причем 12 из них парные и расположены в левой и правой стороне тела. Остальные два цинь идут вертикально по центральной оси тела спереди и сзади. Из двенадцати парных цинь шесть – это меридианы ян, а шесть – меридианы инь. Меридианы инь начинаются от пальцев ног или от центральной части тела и оканчиваются в пальцах рук и голове. Меридианы ян начинаются от головы, лица или пальцев рук и тянутся к земле (стопам). Кроме того, они начинаются в середине тела и также идут в стопы. Именно поэтому, когда оказывается нажим на одно место или точку, энергия охватывает часть тела. Главное, узнать об этих точках.
Лечение шейного спондилеза точечным массажем
Имеется всего четыре точки, нажим на которые любым пальцем руки способен принести мгновенное облегчение.
♦ В затылочной части головы, в конце волосяного покрова и в начале сочленений позвоночника. Это первая центральная точка головы, нулевая.
♦ На 2,5 см ниже этой центральной точки слева и справа находятся следующие две точки.
♦ Третья точка расположена по центру шеи там, где начинается легкий бугорок. Нужно нажимать точно под выступом кости.
Методы и указания для применения точечного массажа
♦ Прежде всего, если вы правильно нащупали вышеупомянутые точки, нажим на них вызовет болевые ощущения. Боль означает, что точка определена верно. Если вы не ощущаете боли, попробуйте нащупать нужную точку рядом. Вы ее найдете.
♦ Не забывайте, что вы можете нажимать на нужную точку в любом месте и в любое время. Лучше делать это на открытом пространстве, где вы можете дышать свежим воздухом.
♦ Нажимать на точку можно любым пальцем, но лучше всего большим, потому что он сильнее. Если вам удобнее пользоваться указательным пальцем, лучше положите на его ноготь средний палец и давите именно им. Ногти не должны быть слишком длинными и острыми.
♦ Нажимать можно разными способами. Все зависит от природы и выраженности заболевания. Можно делать круговые движения пальцем вокруг точки по часовой или против часовой стрелки, а также давить сбоку под углом. Однако обычно прибегают к самому простому вертикальному нажиму.
♦ Что касается боли в шее, лучше всего давить прямо внутрь. Нажим должен быть достаточным, чтобы почувствовать: нечто действительно воздействует на боль. Нажимать следует 5–7 секунд, потом отпустить на 5–7 секунд и повторить снова. Всего должно быть не меньше четырех повторов. Можно еще проще: при нажиме медленно досчитать в уме до 13 и отпустить, затем опять досчитать до 13 и нажать.
♦ В течение дня взрослому человеку следует уделять нажиму 5—15 минут. Для детей от 3 до 12 лет общее время ежедневной процедуры составляет 5—10 минут.
♦ Если пациент устал, пришел с работы, вспотел или ритм его сердца учащенный, перед применением точечного массажа лучше отдохнуть.
♦ Точечный массаж нельзя применять сразу после еды.
♦ При беременности к точечному массажу лучше вообще не прибегать.
♦ Если пациент принял горячую или холодную ванну, лучше подождать примерно час.
♦ Если пациент только что опорожнился, рекомендуется подождать полчаса.
♦ Если сломана или травмирована кость, нельзя применять точечный массаж вблизи травмированного места.
♦ Если вы применяете аллопатические лекарства, подождите два часа, прежде чем прибегнуть к точечному массажу.
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СТРОЕНИЕ ЗДОРОВОГО ПОЗВОНОЧНИКА 
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Если три естественных изгиба позвоночника уравновешивают друг друга, как полагается, уши, плечи и бедра находятся в одной плоскости.
СТАНДАРТНЫЕ ПРОБЛЕМЫ С ПОЗВОНОЧНИКОМ И ДИСКАМИ 
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Разрыв кольца. При резком движении может появиться тонкая трещина в кольце. При этом обычно происходит растяжение ближайшей связки.
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Выпирание диска. По мере снашивания диска ядро начинает выпирать в кольцо.
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Разрыв диска. При разрыве диска происходит выдавливание его ядра, которое раздражает нерв.
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Артрит. Когда со временем диск снашивается, на кости образуются шпоры. Эти выросты раздражают нервы и вызывают воспаление фасеток.СТАНДАРТНЫЕ ПРОБЛЕМЫ С ПОЗВОНОЧНИКОМ И ДИСКАМИ 
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Лабильность. При растяжении диска позвонок начинает смещаться взад и вперед и оказывать давление на кольцо.
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Спондилолистез. В позвонке может образоваться трещина (усталостный перелом), в результате которой возникает давление на кольцо, растяжение диска и раздражение нервов.ДВА ПОЗВОНКА И ДИСК 
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ВИД СВЕРХУ НА ПОЗВОНОК И ДИСК 
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ПРОВЕРЬТЕ, КАК ВЫ СТОИТЕ 
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Чтобы встать правильно, сделайте следующее:
• глубоко дышите;
• расслабьте плечи, бедра и колени;
• представьте, что ваши уши, плечи, бедра и щиколотки – это набор точек.
Теперь встаньте так, чтобы они поместились в одной плоскости.ПОЗА, ПОЗВОЛЯЮЩАЯ ОБЛЕГЧИТЬ БОЛЬ ПРИ БРАХИАЛЬНОЙ НЕВРАЛГИИ 
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Сядьте в кресло и перенесите вес тела на локти и предплечья.УЧИМСЯ ПРАВИЛЬНО ДЕРЖАТЬ ТЕЛО С ЦЕЛЬЮ ПРОФИЛАКТИКИ ПРИСТУПОВ БОЛИ 
Лежа: 
• когда вы лежите на боку, подогните колени и положите между ними подушку;
• если вы лежите на спине, подложите подушку под колени;
• если вы лежите на животе, также подложите под него подушку.
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Стоя: 
• слегка согните колени, чтобы снять стресс с поясницы;
• носите обувь, которая поддерживает ноги; это помогает держать спину ровно;
• если вы вынуждены стоять долго, слегка приподнимите одну ногу и поставьте ее на низкую скамеечку или часто переступайте с ноги на ногу.
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Сидя: 
• сидите в кресле, которое поддерживает спину; уши и бедра должны быть в одной плоскости; при необходимости подложите под поясничный изгиб подушечку или свернутое полотенце;
• колени должны быть на одном уровне с бедрами, а ноги твердо стоять на полу или на скамеечке.
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УЧИМСЯ ПРАВИЛЬНО ДЕРЖАТЬ ТЕЛО С ЦЕЛЬЮ ПРОФИЛАКТИКИ ПРИСТУПОВ БОЛИ Наклоняясь, чтобы поднять груз: 
• не наклоняйтесь, а приседайте; бедра и плечи при наклоне – на одном уровне;
• держите предмет ближе к себе, чтобы меньше напрягать спину;
• поднимайте тело и груз одновременно; пусть основная работа приходится на мышцы ног.
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Поворачиваясь: 
• представьте, что корпус от плеч до ягодиц представляет собой неподвижный блок;
• повернитесь с помощью стоп, а не вращением спины и коленей. Разверните носки в направлении, в котором хотите пойти, затем сделайте в сторону шаг и повернитесь. Спина при этом держится ровно (все три изгиба позвоночника в норме).
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Доставая предметы: 
• кладите все, чем часто пользуетесь, на уровень, соответствующий высоте между вашими плечами и бедрами;
• подойдите поближе к предмету; при необходимости встаньте на стул или скамеечку;
• напрягите пресс, чтобы поддержать спину. Поднимайте предмет с помощью мышц рук и ног, а не спины.
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РАБОТА ЗА КОМПЬЮТЕРОМ 
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ЗАРЯДКА В ТЕЧЕНИЕ ДНЯ Утренняя разминка 
Перед тем, как встать, несколько раз потянитесь, словно кошка. Этот простой разогрев делает диски более мягкими, растягивает мышцы спины и служит профилактикой травм.
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Почаще меняйте позы 
Дома и на работе как можно чаще меняйте положение тела. Это не даст ему застыть. Если вы сидите, встаньте или откиньтесь на спинку. Если есть такая возможность, каждые полчаса вставайте и двигайтесь.
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