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Казыбаев С.Д.

ДвенадцатЬ ШАГОВ ИНТЕГРАЛЬНОЙ МЕДИЦИНЫ.

ВСЕМ, КТО СОБИРАЛ,                                                    СОБИРАЕТ И БУДЕТ СОБИРАТЬ ПО КРУПИЦАМ ЗНАНИЯ В СОКРОВИЩНИЦУ ВСЕГО ЧЕЛОВЕЧЕСТВА.

ВСЕМ ТЕМ, КТО ИДЕТ ПО ПУТИ ПОЗНАНИЯ И СОЗНАТЕЛЬНОЙ ЭВОЛЮЦИИ ДУХА.
«Идеи современной биохимии, физиологии и фармакологии останутся беспочвенными мечтаниями, если вообразить, что они могут своими средствами изменить величественный поток жизни. Жизнь избегает грубых, аритмичных, неуправляемых взрывов. Небольшие изменения, маленькие химические реакции при умеренной температуре дают организму сопротивляемость крепче стали и направляются с точностью и тонкостью, не свойственной технике термитов. В этом «великая мудрость организма» (Canon).
Врачи могут многое сделать для сохранения и продления жизни, если они будут всегда уважать эту «мудрость организма».

В старом доме классической медицины есть бесчисленные сокровища. Но эти сокровища разбросаны в подвалах и на чердаках, оставлены без внимания, покрыты пылью. Чтобы обнаружить, эти драгоценные частички знаний, чтобы сделать отбор, нужно быть вооруженным направляющими идеями, доктринальным ситом для отсеивания ценных крупиц.
А. С. Залманов.
ПРЕДИСЛОВИЕ В.Н.ЯДРИНКИНА

                                          «Неизвестно, как далеко

 находится конец Пути ,

                                                      но все, что я знаю –

                                                          это Музыка, издалека

                                                            приходящая к моим              ушам».

             Хафиз (суфийский философ)
ХХ век – время бурного развития психологии и психотерапии, развития в сторону расширения взаимосвязей с другими областями знания и практического опыта. Рождаются и активно развиваются гуманистическая и трансперсональная психологии. В психотерапию активно включаются древние эзотерические шаманские ритуалы, телесно-танцевальные практики, музыка, медитации.

Признанный классик гуманистической психологии Абрахам Маслоу призывал психологию к тому, чтобы она стремилась охватить всю полноту человеческого бытия: «Не нужно ограничиваться ортодоксальным подходом. Науке не нужно отрекаться от проблем любви, творчества, ценностей, красоты, воображения, нравственности и «радостей земных», оставляя их «не-ученым» -  поэтам, пророкам, священникам, драматургам, художникам или дипломатам…Только наука может преодолеть субъективные различия в нашем видении и убеждениях».

Можно уверенно констатировать, что принцип холизма, целостности, подразумевающий понимание психики как чрезвычайно сложной, многоуровневой, открытой, самоорганизующейся системы, прочно утвердился в практической психологии и психотерапии. В то же время фундаментальных теоретических работ, простых и понятных системных обобщений по этим вопросам для психологов-практиков и психотерапевтов явно недостаточно. Поэтому я с искренней радостью предлагаю коллегам и всем духовно-ищущим, стремящимся к целостности и гармонии в своей собственной жизни работу Сейлхана Казыбаева «Двенадцать шагов интегральной медицины»

Хочу повторить вслед за автором: «Границы – это не только то, что разделяет, но и то, что соединяет. Именно здесь, на переходе между Западом и Востоком, что очень символично и значимо само по себе, именно здесь создана интегральная модель медицины».

Простота, можно подчеркнуть – мудрая простота «Универсальной Схемы Этиопатогенеза Заболеваний Человека» с одной стороны наглядно подчеркивает целостность организма как многоуровневой самоорганизующейся системы, с другой – развивает современную концепцию первичных травм. Именно здесь, в базальном недоверии к Миру, в корнях нашей психики скрыты неосознаваемые причины биоэнергетических, эндокринологических, а затем и соматических проблем и болезней.

Также просто и системно идеи взаимосвязи психоэнергетических процессов в организме и приятия этим человеком Реальности в раннем периоде жизни раскрываются через описания древнекитайской модели «Трех Уровней Мира» и основополагающих идей даосизма.

«Новая Универсальная Классификация Человеческих Типов» позволяет увидеть стратегии психотерапии для конкретных категорий людей с присущими им базовыми первичными проблемами.

Для меня  как специалиста – практика духовно-ориентированной психотерапии особо актуальна открытость (можно сказать – научная смелость) автора в «Теоретических выкладках о магическом и мистическом». Ведь до сих пор многие психологи и коллеги-психотерапевты отворачиваются от человека как от «профессионального изменника», если специалист использует холотропное дыхание, медитации, оперируют понятиями Дух, Душа, Космическое Единство, Мировой Разум, Бог…Другие профессионалы (как отмечает в своих статьях и выступлениях проф. Катков А.Л.) старательно обходят эти понятия, в результате чего в поле психотерапии образуется «черная дыра», «табу-пространство», которое охотно заполняют современные «теоретики – знахари и целители», не имеющие ни научной психологической базы, ни системных философских понятий.

В откровениях автора по теме магического и мистического можно найти ключи к пониманию стратегии современной психотерапии. «Лишь принятие идеи Бога как конечной инстанции Мира определяет осмысленность всего сущего. Если есть Бог – значит есть Смысл во всех тех страданиях, которые выпадают на долю человечества …Жить так, как если бы Бог был… Даже простое допущение этой мысли дает силы и стимулы к продолжению жизни».

В чем же смысл психотерапии – если не в том , чтобы помочь страдающему  в своих ограничениях человеку вернуться к жизни в гармонии с «Дыханием Духа», то есть гармонии с окружающим Миром. И для этого не обязательно что-то менять в этом Мире, в Природе – достаточно изменить свои внутренние модели и карты, свое видение Мира. Проводником же в этом процессе может быть только Сердце, твое собственное Сердце! Твоя духовная ориентация!

     Спасибо, брат Сейлхан ! Жду развития изложенных идей в твоих последующих исследованиях!

      Пусть критики помогут тебе обрести твердую Земную научную опору во взглядах, а благожелательные читатели и последователи помогут развить твою связь с Небом, с Истинной Мудростью и Вселенским Знанием!

      С уважением и благодарностью Валерий Ядринкин – психотерапевт,        преподаватель и супервизор практики общероссийской Профессиональной Психотерапевтической Лиги.                                                         

                     ПРЕДИСЛОВИЕ  А. Б. Пономарева

Когда на свет появляется новорожденный, он при всей своей беспомощности является самим совершенством. У него уже есть свой характер, он живет в отрезке времени «здесь и сейчас». У малютки нет знаний, жизненного опыта, он не строит планов на будущее. Если хочется есть, ему холодно или страшно, он плачет – зовет маму, которая его накормит, согреет, защитит. Если его все устраивает - он спит или смотрит по сторонам, изучает мир. Живет в гармонии с собой и миром, принимает последний таким, какой он есть: не делит мир и явления на хорошее и плохое, правильное или неправильное. Человек интегрирован с миром: Мир есть Я, а Я есть Мир.

С возрастом в процессе воспитания и с накоплением знаний, опыта, происходит дифференциация - Я и Мир, деление Мира и явлений на хорошее и плохое, правильное и неправильное, появляются желания «быть хорошим», иметь что-то материальное, чтобы окружающий мир соответствовал моим ожиданиям. Но «быть хорошим» получается не всегда, на покупку суперсовременного автомобиля нет денег, окружающий мир не всегда такой, как хотелось бы…

      Эти явления приводят к появлению так называемых незавершенных гештальтов и потере единения с Миром. И теперь – Мир не есть Я, а Я не есть Мир. Возникает своеобразный кризис личности. Для возвращения к исходному состоянию возникает необходимость анализа, интеграции и дифференциации  своих знаний и опыта, что человек осознанно или нет периодически делает. После этого он по другому смотрит на жизнь, явления, способен из общего выделить частное, в частных явлениях увидеть проявление общего. Человек становится мудрее, просветленнее. Имена тех, кто смог это сделать в совершенстве, вошли во всемирную историю: Будда, Кришна, Иисус, Мухаммед…

      Этой краткой метафорой можно описать историю развития и становления медицины. Первые врачеватели - знахари и шаманы, использовали заговоры, обряды, различные трансовые состояния, затем добавили траволечение… То есть лечили цельного человека  - человека как целостный организм. С появлением знаний об анатомии, физиологии лечение перешло на следующую ступеньку – воздействию стали подвергаться отдельные органы. С одной стороны, это способствовало появлению более быстрой и эффективной терапии (хотя количество хронической патологии увеличилось), с другой стороны – стало забываться об организме в целом, о личности страдающего, его психоэмоциональном состоянии.

      С дальнейшим накоплением знаний о строении человеческого организма происходит все большая дифференциация в медицине, разделение по специальностям: кардиолог лечит заболевания сердца и сосудов, гастроэнтеролог – органов пищеварения, эндокринолог – желез внутренней секреции…Следующий этап разделения в медицине – лечение уже не патологии органов, а конкретных синдромов: аритмолог лечит нарушения сердечного ритма, СПИДолог – приобретенный иммунодефицит – ВИЧ-инфекцию и т.д.

      Не умаляя достижений современной медицинской науки, можно отметить наличие определенного кризиса в медицине: чем больше дифференциация, тем дальше от целостного организма и от личности человека, от одного из главных врачебных принципов – лечить не болезнь, а больного. Результатом такого подхода является рост хронических заболеваний. Для преодоления этого кризиса появилась потребность в анализе накопленных знаний и их интеграции – появлении интегральной медицины. Медицины, которая объединяла бы в себе все известные методы воздействия на больного – воздействие на психо-эмоциональное состояние, в том числе и на духовное – состояние организма в целом, на системы органов, отдельный орган.

     Одной из немногочисленных попыток интегрировать медицинские знания и является  книга «Двенадцать шагов интегральной медицины». Автор проделал титаническую работу по анализу и сопоставлению данных из различных областей знаний - от древних религиозных до наиболее современных специальных – и сделал очень интересные выводы. Данная книга является больше философско-аналитической, но автор делает предложения и по возможному практическому использованию своих выводов, в том числе раскрывает и свой взгляд на требования к врачу - специалисту по интегральной медицине, требования, на основании которых у врача появляется возможность стать просветленным в области медицины.

      Очень интересной представляется «Универсальная Схема Этиопатогенеза Заболеваний Человека», объединяющая в себе все этапы человеческих недугов. Из Схемы видна роль врача каждой специальности и этап, когда нужна его помощь. Конечно, желательно, чтобы нарушение сердечного ритма лечил аритмолог. Но аритмия – это только проявление какого-то заболевания сердца. Чтобы добиться стойкого излечения аритмии, нужно лечение у специалиста по заболеваниям сердца – кардиолога. А заболевание сердца может быть проявлением патологии более высокого уровня -  например, последствием хронического стресса – и т.д. Это похоже на метафору о доме, у которого протекает крыша, и в квартире растет грибок от высокой влажности. Можно после каждого дождя делать капитальный ремонт, но вода вновь будет просачиваться, и грибок опять будет поражать стены. Если устранить протекание крыши и не отремонтировать стены, то грибок будет продолжать свой рост. Грамотным подходом будет произвести ремонт крыши и сразу же отремонтировать в доме стены. То есть, для всего нужны свое время и свои условия.

       Предвижу, что всегда найдется скептик, который будет оспаривать какие-то утверждения, обвинять автора в создании новой религии (так как часто упоминаются Бог, религия), требовать материалистических доказательств тех или иных положений. Я призываю читателя помнить, что, во-первых, это одна из моделей интегральной медицины или карта «медицинской территории», а ни одна карта не является самой территорией. Во-вторых, если Вам необходимы доказательства  с материалистических позиций, учтите, что не всякое доказательство идет на пользу человечеству. Одним из результатов доказательств явились Хиросима и Нагасаки. Если данная модель медицины будет эффективно помогать больному, то она имеет право на жизнь. В-третьих,  автор уделяет большое внимание психогенному фактору в развитии заболеваний вполне обоснованно. Примером тому могут быть, как ни парадоксально, инфекционные заболевания. В больших семьях, коллективах во время эпидемий гриппа заболевают не все – некоторые не испытывают симптомов болезни даже в легкой форме. Причем, как правило, это люди жизнерадостные, полные энергии, физически хорошо развитые и регулярно занимающиеся физкультурой.

      Интересным представляется  «Новый взгляд на роль физической культуры и спорта…». Казалось бы, нам с детства внушают о полезности зарядки, бега и т.д. Однако даже древние духовные традиции уделяли большое внимание физической форме человека – «все новое есть хорошо забытое старое». Автор сформулировал теоретическую базу для использования физических упражнений и их дозирования при лечении соматических заболеваний. 

      Интересны также рассуждения автора о социальных вопросах медицины и процессах, происходящих на уровне всего человечества. Конечно же, можно спорить о правомочности этих идей, но никто не сможет утверждать об отсутствии логики в этих рассуждениях.

      Об этой книге можно еще много говорить и говорить, спорить и спорить. Лучше почитайте! Интересно будет прочитать врачам, пациентам, всем тем, кто действительно хочет быть здоровым, мыслящим, ищущим…

      С уважением и пожеланием интересного погружения в новое неординарное знание  

      Александр Пономарев –  терапевт, анестезиолог-реаниматолог, психотерапевт.                             

                         ПРЕДИСЛОВИЕ АВТОРА.
В данной работе изложены основные концептуальные идеи психосоматического варианта интегральной медицины. Как известно, нынешняя медицина переживает определенный кризис, который связан не только с экономическими трудностями. Не в меньшей степени этот кризис связан с тем, что возник момент, когда остро чувствуется отсутствие новых концептуальных рамок, интегрирующих накопленные, разрозненные знания различных медицинских наук. И именно из потребностей практики появились новые теории, объединяющие в себе и интегрирующие лучшие достижения современной науки и традиционных систем медицинского знания. 

Одной из первых в XX веке появилась теория А.С.Залманова о капилляротоксикозе. Согласно этой теории, основным механизмом развития подавляющего большинства хронических заболеваний является закупорка микроциркуляторного русла. Нарушение капиллярного кровотока приводит к нарушению трофики на местном уровне, и уже это порождает все многообразие различных симптомов. А.С.Залманов так же предложил методы капиллярной терапии в виде гипертермических и скипидарных ванн, которые с успехом применяются и по сей день. 

В 80-е годы появилась теория В.М.Дильмана, также по праву отнесенная к интегральной медицине. В данной модели интегральной медицины выдвигается идея трех глобальных систем - регуляторов, названных им гомеостатами. Автор выделил энергетический, репродуктивный и адаптационный гомеостаты. Выделение аналогичной триады регулирующих систем созвучно подходу древнеиндийской и тибетской медицинских систем, которые по праву можно назвать классическими вариантами интегральной медицины. 

В 90-е годы появилась так называемая соединительно-тканная теория биологии и медицины, созданная российским врачом – практиком А.Алексеевым и его коллегами. Идея теории заключается в следующем. До 70% физического остова тела представлены соединительной тканью. Причем понимание термина «соединительная ткань» здесь расширено. Соединительная ткань - это как бы среда, в которой находятся все функционирующие элементы организма. В нем она представлена в трех фазовых состояниях: твердой, жидкой и гелеобразной. Кроме того, сама соединительная ткань выступает отдельной функционирующей системой, и разнообразие заболеваний, с этой точки зрения, может быть сведено к одной метаболезни - недостаточности соединительной ткани. Изучив особенности структуры и функции соединительной ткани, восстанавливая обнаруженные нарушения, можно более радикально устранять великое множество заболеваний современного человека.  Тех самых болезней, которые считаются пока малоизлечимыми или неизлечимыми из-за разделения единой системы человеческого организма и единого процесса диагностики-терапии по разным специализациям медицины. 

Как ни прогрессивны упомянутые теории, их интегрирующая способность все-таки не абсолютна. Эти подходы эффективны и весьма полезны, но все они, признавая роль психики в патогенезе заболеваний, все - таки не уделяют ей достаточного внимания. В этом плане древние медицинские системы были более конкретны и последовательны. Предлагаемая концепция интегральной медицины, принимая в себя и признавая все другие теории, исходит из цельности человеческого организма, организма и среды, человечества и Космоса. Она учитывает также и цельность, неразрывность лечебно-диагностического процесса. Все вышеупомянутые моменты возможны лишь при одном условии: учете особенностей психики человека. Психологических особенностей пациента и психологических особенностей ближайшего окружения (в первую очередь семьи), а также - психологических особенностей самого врача. Именно поэтому мы условно называем предлагаемую модель интегральной медицины психосоматической.

Поначалу не было замысла оформления идей в «Двенадцать шагов интегральной медицины», а были лишь отдельные статьи, подготавливаемые для публикации в университетский «Вестник науки»
. Когда накопились идеи и уже была готова серия статей, возникла потребность оформления их в единый труд. В нем решено было сохранить форму постатейного изложения. Несмотря на определенную законченность каждой статьи, все они объединены одной темой, взаимосвязаны и взаимно дополняют друг друга. Потому как здесь излагаются основные концептуальные идеи и в довольно конспективной форме, количество различных примеров из практики сведено к минимуму. Список рекомендуемой литературы из конца каждой статьи вынесен в конец всех «Двенадцати шагов...». В декабре 2002 года впервые были опубликованы «Десять шагов интегральной медицины» ограниченным тиражом в 60 экземпляров. Чуть позднее были написаны еще две статьи – одиннадцатый и двенадцатый «шаги», посвященные приложению идей интегральной медицины в социальной сфере. Теперь это логически завершенный текст, действительно излагающий лишь основные идеи подхода. Надеюсь, что данные идеи привлекут внимание заинтересованной аудитории, тем более что они неоднократно уже апробированы в практике и доказали свою правомочность и состоятельность.

14 февраля 2003 года. г. КОСТАНАЙ.

ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА-

ШАГ ПЕРВЫЙ:

УНИВЕРСАЛЬНАЯ СХЕМА             ЭТИОПАТОГЕНЕЗА ЗАБОЛЕВАНИЙ ЧЕЛОВЕКА.

Не секрет, что в настоящее время мы переживаем эпоху растворения границ между различными научными дисциплинами - эпоху интеграции знаний, наших представлений о мире и о себе. Медицина - не исключение, и сейчас уже официально существует термин «Интегральная Медицина», отражающий общие тенденции в конкретной области.

[image: image6.wmf][image: image7.wmf][image: image8.bmp][image: image9.wmf][image: image10.wmf][image: image11.wmf]Итак, Интегральная Медицина - это область медицинского знания, собирающая в себя все наиболее общие моменты известных медицинских систем, включаю​щая в себя наиболее целостный подход и взгляды на экологию, этиопатогенез, диагностику, терапию и профилактику различных заболеваний.. Создание любой интегральной модели может быть представлено следующей схемой:

1            2                      3                 4                    5а                          5б

Где: 1,2,3,4 - отдельные модели; 5 - интегральная модель:

а) в широком смысле, б) в узком смысле
                                                                       Рис.1.Схема создания                                              интегральных моделей.

То есть, интегральная модель создается путем наложения существующих моделей друг на друга и выделением общей «сердцевины», со​держащейся во всех моделях, которая и есть интегральная модель в узком смысле. Полная же совокупность всех моделей с включением всех частных аспектов каждой - есть интегральная модель в широком смысле.

Что касается медицины, то наложение всех известных существую​щих медицинских моделей, знаний области биологии, экологии, психоло​гии, различных философских систем и духовных традиций позволяет соз​дать наиболее общие философские описания мира и человека, наиболее общие (универсальные) синдромы и соответственно - наиболее общие ди​агностические и терапевтические паттерны.

Начнем изложение с идеи единства Мира и единства человека как системы в системе. Как Микрокосма, отражающего Макрокосм. («Что вверху, то и внизу» - мистики во все времена знали это, физики - только сейчас приходят к этому). Мир неделим, целостен в своей основе. Это своего рода Единый Цельный Живой Организм. Все видимые и невидимые структурные элементы Мира есть своего рода «клеточки», которые объединяются в «ткани». «Ткани» же эти являются структурными элементами больших систем –«органов». «Органы», объединяясь, создают «системы органов», а те, в свою очередь, составляют систему метауровня - Целостный Организм Мирового Порядка. Каждый из этих элементов сам по себе являет собой отдельный целостный организм, систему в системе. Каждый из них и автономен, и неавтономен одновременно. Их функционирование обеспечивается гармоничностью процессов открывания миру - закрывания от мира (своего рода вдохов - выдохов). И принцип духовности о котором говорили и говорят во все времена духовные традиции - это делание для себя и этим одновременно делание для мира. Как об этом говорилось в даосской духовной традиции: «Дао воина сливается с мировым Дао».

Таким образом, каждый из нас являет собой пример системы в системе более высшего порядка. Логические выводы из этого постулата могут быть достаточно показательными и интегрирующи​ми все разногласия официальных религий, идеологий разных стран и на​родов. Не будем останавливаться в рамках данной работы на этих выводах, перейдем к идеям универсальных причин, порождающих проблемы и за​болевания на уровне как отдельного человека, так и социума в целом. Ибо социум есть также аналог отдельного организма - система более высокого порядка по сравнению с отдельным человеком. Изучая и сопос​тавляя различные мировоззренческие и наиболее глобальные философские идеи основных медицинских моделей, мы пришли к созданию «Универсальной Схемы Этиопатогенеза Заболеваний Человека». Согласно этой схемы, наиболее первичной основой здоровья или нездоровья челове​ка является то, как мы были зачаты, как вынашивалась беременность, как произошли роды и как мы прожили первые 3 - 5 лет жизни. В случае иде​ального протекания этих периодов мы открыты миру, доверяем ему. Мы здоровы, благополучны, энергичны, так как не тратим энергии на борьбу с миром. Но, к сожалению, именно в этих пределах подавляющее большин​ство из нас получили какие-то психотравмы. Например, когда ждали маль​чика, а родилась девочка... Или когда думали об аборте, узнав о беременности ... Или когда была ас​фиксия в родах… Или могла иметь место психотравма с ощущением брошенности, когда мама оставляет ребенка одного, уходя к папе…И т.д., и т.п. Это все порождает в нас недоверие к миру, страх перед миром, перед жизнью. В свою оче​редь, это создает постоянное напряжение и желание избавиться, убежать от того, что пугает - от жизни. Но ведь убежать–то от жизни  можно только в одну сторону - в сторону смерти. Таким образом, страх и недоверие к ми​ру, к жизни порождает неосознаваемое (чаще) устремление к смерти. Это устремление к смерти вызывает в организме энергетические расстройства с блокировкой основ​ных энергетических источников. Энергетический дисбаланс, в свою оче​редь, является причиной функциональных нарушений в организме . Первичными функциональными нарушениями являются три ос​новных ("глобальных", как мы это назвали) синдрома: сосудистый, им​мунный и эндокринный. Глобальные синдромы, в свою очередь, являются причиной метаболических нарушений, которые проявляются на различных уровнях организма в виде различных симптомов. 

Таким образом, различные заболевания (в том числе алкоголизм, наркомания, криминальные действия и т.п.) являются различными способами адаптации к реальности - спосо​бами преодоления (преуменьшения) своего страха перед миром, перед жизнью. В крайнем варианте обобщения это все -  варианты бессознательного суицида, бессознательного устремления к смерти. Кстати, недвусмыс​ленные намеки на это мы находим практически во всех мировых духовных традициях. Например, идея доверия Миру, Жизни, Богу  (все эти категории можно воспринимать и как синонимы) в христианстве выражена словами Иисуса: «Живите, как птицы... будет день - будет пища»... Или в Притчах: «Кто нашел Меня - (Мир, Жизнь, Бога - поставим знак равенства) – нашел  Жизнь». В Коране это выражено словами: «Кто предал свой лик Аллаху... нет страха над ними и не будут они печальны..., а кто отвернул - находит погибель.» И ведь действительно - отвернувшись от жизни, мы поворачиваемся лицом к смерти. А отворачиваемся-то от Жизни, Мира, Бога не из-за недостатка ли доверия к Миру, Жизни, Богу? Именно поэтому в этих ос​новных духовных традициях подчеркивался постулат ВЕРЫ - доверия Миру, Жизни, Богу и приятия Мира, Жизни, Бога, то есть наличной ситуа​ции «здесь - и – теперь». Еще в одном из священных источников  сказано: «Пред человеком жизнь и смерть, и чего он пожелает, то и дается ему» (Сирах, ХV, 17). Это согласуется с идеей свободы и ответственности каждого в плане собственного здоровья и жизни...

Если далее рассмотреть эту схему в рамках метафоры Дерева - уни​версального символа, использованного в различных духовных и философских системах, то мы сможем обнаружить новые интересные выводы и идеи.

Уровень Корней этого Дерева - это уровень психики, это уровень, в котором скрывается глубинная причина заболеваний. Следующий уровень - это уровень энергетики, Ствола Дерева. В Схеме это уровень, включаю​щий в себя энергетический дисбаланс, глобальные синдромы и нарушения метаболизма. Уровень же Кроны Дерева - это уровень тела, телесных проявлений заболеваний. Теперь возможно понять причину малой радикаль​ности традиционных методов ортодоксальной медицины при хронических заболеваниях. Деление болезней по нозологиям с учетом органной при​надлежности привело к тому, что медицинские дисциплины предельно дифференцировались друг от друга, образовав массу подсистем научного знания. Это аналогично веточкам и листочкам Кроны Дерева. Проявления заболевания на уровне отдельных «веточек» и «листочков» Кроны Дерева не позволяло увидеть истинные причины их, локализующиеся в Корнях - психике, рассредоточивая внимание по отдельным органам. Поэтому не удавалось получить радикального исцеления - официальная медицина, имеющая основное приложение на уровне Кроны Дерева, успешно справ​ляется с острыми состояниями, но никак не может устранить радикально хронические процессы. Понятно, что, удалив как-то один листочек дерева, мы не устраняем причину в корнях. И именно поэтому завтра болезнь проявится где-нибудь на уровне другого листочка или веточки. Так оно и получается: пытаясь лечить алкоголика кодированием, мы порождаем в нем язву или инфаркт. Устраняем какой-нибудь один симптом (например, головную боль) и получаем другой (инсульт, например). В то же время мы можем выйти на уровень Ствола Дерева - уровень энергетики - уровень, который по отношению к «листочкам» и «веточкам» является своего рода метауровнем. Ведь воздействие на Ствол означает и воздействие на всю Крону, на все «веточки» и «листочки» одновременно. И официальная медицинская наука уже вы​шла на этот уровень. Но удельный вес этого уровня еще, к сожалению, очень невелик. Этот уровень в официальной медицине представлен имму​нологией, эндокринологией. Из не очень известных вариантов, которые также можно отнести к разделам официальной медицинской науки, можно упомянуть теории А.С.Залманова, В.М.Дильмана и появившуюся совсем недавно соединительно - тканную теорию медицины и биологии (Алексеев А.А. и соавт., Москва, 1998). Сюда же может быть отнесена и мануальная медицина, рефлексотерапия, некоторые методы физиотерапии, лечебной физической культуры. Из аль​тернативных направлений можно назвать многие технологии шаманизма и экстрасенсорики. Потому как уровень Ствола Дерева является метауровнем по отношению к Кроне, воздействуя на этом уровне (например, мето​дами биоэнергетики) практически одной методикой, мы можем устранить патологические проявления самой разной  локализа​ции. В нашей практике нередки были случаи, когда мы использовали, скажем, аурикулопунктуру по поводу вертеброгенных симптомов, но при этом помимо устранения этого симптома, получали, например, нормализа​цию слуха или зрения, или нормализацию способности к зачатию. И это происходило совершенно без нашего ведома, так как мы и не подозревали о наличии данных проблем у наших пациентов. Именно поэтому были нередки случаи более эффективной работы парамедиков (они работают на уровне Ствола Дерева) по сравнению с официальной ме​дициной. Последняя, как уже упоминалось, работает на уровне Кроны Дерева. Но ведь и Ствол - еще не все Дерево! И именно Корень является той частью, благодаря которой живет Дерево. И хотя мы его обычно не видим (как и не видели до сих пор психики как основы бытия человека), здоровье Дерева, его сила и благопо​лучие все же зависит от него. Только излечив Корень, мы сможем излечить все Дерево, ибо при этом идет воздействие одновременно и на Корень, и на  Ствол, и на всю Крону, а, значит, и на весь организм Дерева. А Корнем, глубинной причиной всех наших страданий является, как это видно из Схемы, наш первичный страх перед миром, наше базальное недоверие к ми​ру, к жизни. 

Таким образом, психика является той структурой, которая оп​ределяет целостность человеческого организма. Психика напрямую связа​на с энергетикой, которая, в свою очередь, определяет состояние иммуни​тета, эндокринных желез и тонуса сосудов. Связь между психикой и иммунитетом является предметом изучения науки под названием психоиммунология. Есть также наука психоэндокриноло​гия. А о влиянии психики на тонус сосудов даже и говорить не стоит. Это в принципе известно каждому. И хотя утверждается, что в живой системе трудно установить последователь​ную причинно-следственность, сосудистый тонус, вероятно, является все же более первичным и более динамичным фактором этиопатогенеза, чем другие два глобальных синдрома.

Как видно из аналогии с Деревом, весь лечебно-диагностический процесс, а соответственно и профилактика в случае ортодоксальной меди​цины расчленены, раздроблены. Это, конечно же, ограничивает наши возможности в лечении и профилактике большинства заболеваний. Кроме того, это является отражением нашей собственной раздробленности на уровне нашей собственной психики. Ортодоксальная медицина занимается преимущественно уров​нем Кроны, отдельные её дисциплины уже касаются уровня Ствола, но в их взаимодействии не достает слаженности, преемственности. А технологии уровня Корней вообще выпали из поля зрения медицины, развившись в отдельную от неё ветвь психологии и психотерапии. К счастью, нет в мире случайностей, и в послеперестроечные годы накопленные в рамках этих наук знания с Запада, где они интенсивно развивались все те годы, пока мы критиковали Фрейда как лжеученого, хлынули потоком в пределы бывшего Союза. И именно здесь оказались идеальные условия для раство​рения границ между отдельными дисциплинами знания и создания единых интегральных моделей. (Как говорил Кен Уилбер: «Границы - это не только то, что разделяет, но и то, что соединяет».) И именно здесь, на пе​реходе между Западом и Востоком, что очень символично и значимо само по себе, именно здесь создана интегральная модель медицины, которая по​зволяет соединить то, что доселе было разрознено. Соединить все этапы лечебно-диагностическо-профилактического процесса в единое целое, об​разовав диалектически единый процесс, включающий в себя все три уров​ня работы врача. Уровень телесных симптомов, уровень энергетики (включая сюда и непосредственно методы иммунологии, эндокринологии, капиллярологии , идеи соединительно-тканной теории биологии и медицины) и уровень психики.

 «Истинно - больше телега, чем сумма частей своих» - написано в «Дао–дэ–цзин». Истинно - человек есть нечто большее, чем сумма отдельных органов и нечто большее, чем просто организм. Мы системы в системах более высшего порядка, которые функ​ционируют по тем же законам функционирования живых систем. И потому мы вполне можем приложить закономерности, известные для уровня от​дельного организма на совокупный организм социума или всего мира. И, исходя из этой аналогии, мы вполне можем описать происходящие в них процессы и даже прогнозировать их будущее. Впрочем, и здесь мы не от​крываем ничего нового, если учесть, что древние культуры все это знали давно. В мифологии многих шаманских народов есть идея о Космическом Человеке, частью тела которого являются все другие миры, в том числе и мы сами. И древние даосы, создав концепцию Инь-Ян (единых противопо​ложностей), вышли на предельный уровень обобщенных описаний в лю​бой живой системе любого порядка. Опираясь на эти знания, мы можем понять закономерности происходящих процессов, как в отдельном челове​ческом организме, так и на уровне семьи, социума или всего человечества. Например, мания сменяется депрессией, гипергликемия - гипогликемией, конфликт в семье - новой близостью, диктатура сменяется демократией, подъемы в экономике - новыми кризисами и спадами, так же, как и лето сменяется зимой, вдох - выдохом. Понимание этих функциональных зако​номерностей и многоуровневой полисистемности Единого Мира является основой древней, холистической по своей сути, медицины шаманских культур и Древнего Востока, которую мы призываем возродить на новом уровне XXI века в концепции Интегральной Медицины.

Таким образом, интеграция различных медицинских моделей позво​ляет выйти на уровень наиболее глобальных обобщений, что позволяет увидеть целостность мозаики Знания о Мире и Человеке и расширить воз​можности специалиста нового, интегрального, направления в медицине в плане диагностики, терапии и профилактики заболеваний человека.

Интеграция различных моделей приводит нас, в первую очередь, к созданию «Универсальной Схемы Этиопатогенеза Заболеваний Человека». Эта Схема наглядно демонстрирует целостность человеческого организма, а также уровни воздействия Интегральной Медицины . Интегральной медицины - новой системы знания, интегрирующей в себе все лучшие достижения философии, психологии и различных медицинских  систем,  накопленных  в  сокровищнице общечеловеческой культуры на протяжении тысячелетий истории всего человечества...

                           Рис.2.

Универсальная Схема Этиопатогенеза Заболеваний Человека



ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА – 

ШАГ ВТОРОЙ:

СХЕМА ТРЕХ УРОВНЕЙ МИРА И ЭНЕРГЕТИЧЕСКОГО ДИСБАЛАНСА СОВРЕМЕННОГО ЧЕЛОВЕКА.

Признав создание «Универсальной Схемы Этиопатогенеза Заболеваний Человека» первым шагом Интегральной Медицины - медицины, соединяющей в себе все лучшие достижения известных в мире философских, психологических и медицинских моделей – мы не можем остановиться на этом и не сделать следующего шага. (Впрочем, если говорить строго, деление между различными системами знания очень условно с позиций интегрального подхода, и создано было для удобства описания и изучения - то есть с методологической целью).  Этим следующим шагом в нашей модели Интегральной Медицины стала «Схема Трех Уровней Мира и Энергетического Дисбаланса Современного Человека». Если соотнести эту схему с «Универсальной Схемой...», это соответствует описанию уровня Ствола Дерева («Энергетический дисбаланс»).

 Как известно, во многих философских и мистических системах существует трехуровневое описание Мира. В шаманских культурах описывались Верхний, Средний и Нижний миры. В философско-мистической традиции Древнего Китая Мир описан как состоящий также из трех уровней: Небо, Человек и Земля. Наше описание ТРЕХ УРОВНЕЙ МИРА И ЭНЕРГЕТИЧЕСКОГО ДИСБАЛАНСА ЧЕЛОВЕКА построено на этой модели, описание которой мы обнаружили в древнем медицинском трактате «Хуанди – Нейцзин», а именно в его первой главе -- «Су-вень».

Итак, Мир состоит из трех уровней. Верхний уровень - это «Небо», это ИДЕАЛЬНОЕ, умозрительное. Это сфера мыслеформ, божеств и других сверхчеловеческих сущностей, сфера фантазий, грез, интуиции. Нижний уровень - это «Земля», РЕАЛЬНОЕ, грубый мир физической действительности. Средний уровень - это ЧЕЛОВЕК, это место между НЕБОМ и ЗЕМЛЕЙ, между ИДЕАЛЬНЫМ и РЕАЛЬНЫМ. Это место, где ИДЕАЛЬНОЕ и РЕАЛЬНОЕ - НЕБО и ЗЕМЛЯ - соединяются. Причем местом соединения оказывается середина тела. Верхняя часть тела при этом относится к НЕБУ (это древние китайские медики описывали как КАНАЛ СЕРДЦА, относя сюда мысли, чувства — чувствительность, фантазии, мечты, грезы, интуицию, сердце, сосуды). А низ тела - относится к ЗЕМЛЕ и описывается как КАНАЛ ПОЧЕК. К данному каналу относят функции, в первую очередь, мочеполовой системы (энергичность, активность, сексуальность, бесстрашие, кости, зубы, волосы, слух). И действительно: верх тела - это мысли, любовь, творчество – что-то небесное. А что внизу?!. - моча, кал, секс...  То, что обычно воспринимается как нечто низменное, земное, грязное...

Итак, ВЕРХ - это НЕБО, а НИЗ - это ЗЕМЛЯ. Неприятие Реальности в той форме, как она есть, порождает подобное же отношение и к себе на уровне тела. Проецируется на тело. То есть идет блок Низа, неприятие нижней части своего тела. (Одинаково ли мы относимся, например, к голове и к анусу?!) Этот блок происходит на середине тела - на границе между Верхом и Низом. (Не потому ли резко возросло количество вертеброгенных нарушений, чаще поясничной локализации, во второй половине XX века?!). Неприятие Реальности в той форме, как она есть, порождает бегство от реальности в сферу Идеального,  в Небеса. Мы невольно начинаем думать, как бы нам хотелось, чтобы оно было, либо же как оно было хорошо раньше... И есть такая закономерность: «Где твое внимание - там твоя энергия» (опять же из китайской философии и медицины). И потому как наше внимание устремляется в «Небеса», туда же устремляется и наша энергия. То есть энергия с Низа тела устремляется в Верх, создавая этим переизбыток энергии в Верху и дефицит энергии в Низу. А вы помните, что Верх - это Канал Сердца, это мысли, чувствительность, фантазии, грезы, интуиция, сердце и сосуды. И раз теперь здесь много энергии - значит и много мыслей, чувствительность и интуиция возрастают до уровня экстрасенсорного, растет количество грез, фантазий, спазмируются сосуды, повышая давление и вызывая, в частности, головные боли и боли в сердце. А Низ, Канал Почек, по описанию, включает в себя энергичность, силу, активность, агрессивность, сексуальность, бесстрашие, кости, зубы, волосы и слух. И потому как энергия здесь теперь в дефиците, мы получаем синдром хронической усталости, так хорошо описанный на Западе в последнее десятилетие XX века, со снижением иммунитета, способности к полноценной сексуальной близости с оргазмом и ростом заболеваний мочеполовой сферы. Получаем синдром всеобщей маскулинизации женщин и феминизации мужчин. Имеют также место страхи - как противоположность бесстрашия при достаточной энергетизации Низа. Также имеет место слабость костей (остеоартрозы, остеохондрозы, остеопорозы, гипокальцемия как самое распространенное в мире состояние), слабость зубов (кариесы, пародонтозы, которые в последние годы резко «помолодели»), слабость волос (которая проявляется в виде истончения, ломкости, поседения и выпадения их), слабость слуха. Последнее чаще имеет характер функциональной патологии - например, когда вы не слышите впрямую обращенного к вам голоса из-за вашего ухода в мысли. В крайнем варианте могут быть и органические поражения органа слуха.

Как видно из этой схемы, полное энергетическое истощение Низа являет собой все признаки одряхления и симптомы типичной дряхлой старости. Преждевременное старение - не есть ли это проявление внутреннего ускорения - бегов, отражающих устремление к смерти из-за неприятия жизни? Ведь чем быстрее бежишь, тем быстрее прибежишь (к финишу - к смерти, являющейся концом пути от рождения, именуемой жизнью)?.. Или вспомните, что рост экстрасенсорики начался после Перестройки, когда изменилась реальность. Когда люди, лишившись привычной стабильности, предсказуемости мира во многом активно стали убегать в сферу Идеального, увеличивая этим свою чувствительность до уровня экстрасенсорного. Кстати, личная жизнь большинства исследованных нами экстрасенсов могла бы быть оценена как неудовлетворительная, что и явилось первопричиной их бегства в мир Идеального. Кроме того, известно, что когда они начинали активно практиковать целительство, делая акцент на денежной стороне процесса, то дар их постепенно исчезал, что вполне объясняет данная схема. Происходило «приземление», опускание энергии в Низ, что, естественно, должно было привести к снижению их чувствительности. Но, в то же время, это должно было приводить к возрастанию сексуальности и общему физическому укреплению...

Описанный энергетический дисбаланс, по нашим наблюдениям, является  наиболее  универсальным вариантом психоэнергетической предпосылки для любых современных заболеваний человека. Если сюда приложить схему Дерева, то можно обнаружить и здесь интересные аналогии. Дерево своими мощными корнями укоренено в земле. Так и мы должны быть укоренены в Реальности - должны быть «здесь-и-теперь», ибо все другое уже не есть сфера Реальности. Это уже сфера Идеального, умозрительного.. «Укорененность» в Реальности подразумевает пребывание в «здесь-и-теперь». При этом фокус внимания смещается, по схеме, с Верха в Низ, опустошая Верх, а значит и уменьшая или вообще устраняя мысли - внутренний диалог. В то же время при этом наполняется энергией Низ. А это означает энергетизацию основного «атомного реактора АЭС» нашего организма - половых желез. Фрейд был прав, когда описал сексуальную энергию как основную энергию земного плана.

К сожалению, современный человек, имеющий описанный ранее энергетический дисбаланс, имеет «полноту в Верху, пустоту в Низу», что на языке аналогии с Деревом означает «спиленность» Дерева, отделенность от Корней. Как известно, спиленное дерево не погибает сразу - оно живет, пока живет (сохнет) ствол. И это, конечно,  намного меньший промежуток времени, нежели жизнь цельного, соединенного с корнем, дерева. Так и человек, не укорененный в Реальности, отделенный от Корней, от Земли, некоей средней зоной, состоящей из продукции внутреннего диалога в виде мыслей, страхов, фантазий, ожиданий, проекций и т.д., не живет положенные ему 120 лет, а умирает, нередко не достигая даже и половины этого срока.

Это может быть проиллюстрировано и другой схемой, взятой из теории гештальттерапии (рис.3.):

Рис.3.

Схема трех зон из гештальттерапии (Ф.Перлз)

                                                      Окружающий

Окружающий мир 
                                                             мир
1. Я - это тело, его ощущения и чувства, посредством которых человек связан с миром (внутренняя зона) 

2. Окружающий мир - мир реальных внешних объектов (внешняя зона)

3. Средняя зона - это продукция внутреннего диалога, которая изолирует нас от реальности Я (тела, его ощущений и чувств) и объективной реальности внешнего мира. Благодаря этому мы как бы спим, пребываем в вымышленной, бредовой реальности своих страхов, фантазий и т.д.

Если мы остановим внутренний диалог, средняя зона «схлопнется», исчезнет, и мы сможем контактировать с миром непосредственно, нормализуя нарушенный энергообмен, который имел место вследствие изоляции от мира «скафандром» средней зоны.

Данная схема дополняет схему «Трех Уровней», показывая еще в одном ракурсе, каким образом остановка внутреннего диалога может привести к энергетизации тела.

Сравнительное изучение различных мировых духовных традиций сквозь призму уже сказанного позволяет обнаружить, вслед за Шри Ауробиндо Гхошем, что остановка внутреннего диалога является общим методом для всех них. В то же время общей целью всех религий и главной целью духовности является смиренное приятие мира в «здесь-и-теперь» через доверие к Миру, к Жизни, к Богу ...

«...Изменить то, что могу изменить, принять то, что не могу изменить и различать первое от второго» - сказано в одном из известных священных текстов. Принять и жизнь, и смерть, и не искать иных миров, ибо "страданием и бессилием рождены все иные миры" - как говорил Заратустра Фридриха Ницше.

Таким образом, изучив «Схему Трех Уровней Мира и Основного Энергетического Дисбаланса Современного Человека», мы обнаруживаем объёмное, холистическое видение первооснов заболеваний человека, развивающейся симптоматики, стратегических путей  терапии   и профилактики практически любых заболеваний, числящихся пока в разделе хронических и радикально некурабельных. Это второй шаг и одна из основных базовых схем нашей модели Интегральной Медицины - новой научной дисциплины, объединяющей в себе лучшие достижения всех известных систем знания о Мире и Человеке.

Рис.4.

Схема Трех Уровней Мира и Основного Энергетического Дисбаланса Современного Человека












ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА

ШАГ ТРЕТИЙ:

ДАО ЖИЗНИ – ВЗГЛЯД ИНТЕГРАЛЬНОЙ МЕДИЦИНЫ.

Известное духовное учение даосской традиции, изложенное в по​этической форме в трактате Лао-цзы «Дао–дэ-цзин», во все времена потря​сало своей глубиной и точностью истинных искателей Смысла, Духа, Бога. Это учение описало в наиболее общей форме закономерности функциони​рования любой системы - в том числе и всего мироздания, рассматривае​мого как Единое Живое Явление. В абстрактных терминах ЯН и ИНЬ, взаимодействующих в рамках ТАЙЦЗИ, изложена универсальная формула существования всего Сущего. (И эта универсальная формула приложима к функционированию любой клетки, любого организма, социума, либо всей Вселенной...)

ЯН и ИНЬ - два противоборствующих начала одной единой систе​мы - ТАЙЦЗИ – «Великого Предела». ЯН - начало активное, агрессивное, мужское, небесное, светлое, тёплое и т.д. ИНЬ - начало пассивное, уступ​чивое, женское, земное, темное, холодное и т.д. ЯН - это вдох, расшире​ние, лето, анаболизм, тогда как ИНЬ - выдох, сжатие, зима, катаболизм. Эти два начала находятся в вечном антагонизме, в вечной борьбе, и увели​чение, рост одного начала сопровождается соответственным уменьшением другого. Но так как оба они являются частями более высокой единой сис​темы, предельное увеличение одного начала сопровождается преобразова​нием его в свою противоположность. То есть предельная ИНЬ преобразу​ется в ЯН, а предельная ЯН преобразуется в ИНЬ, и взаимодействие про​должается вновь по тем же правилам. Этими динамическими взаимопревращениями ИНЬ и ЯН обеспечивается стабильное существование системы (ТАЙЦЗИ).

ИНЬ и ЯН в ТАЙЦЗИ изображаются символом в виде круга с чер​ной и белой половинами, содержащими в себе маленькую частичку проти​воположного начала и напоминающих головастиков или сперматозоидов. Таким образом, как бы ни изменялись эти два начала, антагонистических по своей природе и взаимопревращающихся при достижении предельного состояния, на уровне ТАЙЦЗИ - круга - мы имеем стабильную структуру - Единую Систему.


Рис. 5. Монада               

Мир Единый представляет собой нечто голографическое, где каждая субсистема является отражением цельной системы, своего рода миниатюрной ее копией. И ее функционирование подчиняется законам взаимодействия ЯН и ИНЬ на уровне ТАЙЦЗИ, как и всей системы Единого Мира. Используя эту, откры​тую древними мыслителями-мистиками  закономерность, мы можем опи​сать любой уровень и предсказать развитие событий хоть на уровне клет​ки, хоть на уровне целой Вселенной.

В мистических традициях Востока и Запада в качестве одного из глобальных постулатов утверждалось, что «микрокосм есть отражение макрокосма» или, что то же самое - «что в Верху, то и в Низу». Современ​ные ученые, описав голографическую модель Вселенной, ввели понятие «холона» (холон) — части системы, являющейся отражением Целого. Являясь частью  Целого, холон, в то же самое время, является вполне автономной, самостоятельной системой. 

Таким образом мы вновь встречаемся с тем, что древнее мистическое знание сливается со знанием аналитическим современной науки. Как было сказано древними, когда на вершину горы взойдет физик, он там обнаружит мистика. Попытаемся в частных примерах показать актуальность и правомочность даосских прин​ципов при описании живых систем любого уровня.

Во-первых, ЯН и ИНЬ - это расширение и сжатие, вдох и выдох, Небо и Земля, дух и материя, активное и пассивное. Так как этот шаблон является универсальным, на уровне лю​бого холона должны присутствовать эти два состояния. Возьмем уровень человеческого организма. Вдох и выдох являются основой его жизни, и вдох - это расширение, а выдох – сжатие. Вдох - это состояние, требующее дополнительных уси​лий - то есть активное. Выдох же сопровождается расслаблением мышц, и, значит, является процессом пассивным, не требующим энергетических за​трат. Один цикл включает один вдох и один выдох. То есть тайцзи=ян+инь. Опустимся на уровень ниже - уровень сердца. В пре​делах одного вдоха сердце успевает сократиться и расслабиться, то есть сделать «вдохов» и «выдохов» - примерно шесть раз. В пределах одного сокращения сердца аорта успевает расшириться и вновь сжаться во много раз больше. Когда же мы опустимся до уровня какого-нибудь капилляра, таких сокращений - расширений, то есть – «вдохов – выдохов» в пределах одного полуцикла - вдоха - будет уже несколько сотен или тысяч. То есть при перемещении внимания на субсистемы более низкого уровня с каждой последующей ступенью частота «вдохов - выдохов» увеличивается. Можно утверждать, что в связи с этим изменяется (увеличивается) и интенсив​ность процессов, а значит и субъективное время в пределах этой субсисте​мы по сравнению с системами вышестоящими.

Если переместить внимание на уровни более высшего порядка, чем организм человека, то и в них мы обнаружим все те же процессы ЯН и ИНЬ - вдохов и выдохов, расширений и сжатий. Например, день и ночь так же мо​гут рассматриваться как вдох - выдох. Зима и лето - два других «выдоха» и «вдоха» на более высоком уровне. Есть понятия дня и ночи, лета и зимы и для Солнечной системы, и для Галактики. Ничто не мешает нам продлить эту аналогию за пределы и Метагалактики. Известно, что сейчас Вселенная расширяется. Разве это не есть тот же «вдох»?! И наука, выдвигая кон​цепцию «Большого взрыва» как начала Мира, не выдвигает ли абсурд во главу мироздания, тогда как еще древние, первобытные (шаманские) куль​туры говорили о «Космическом Человеке», частью тела которого являются все другие миры, и который, надо полагать, дышит?!.

Перейдем теперь к психологии в рамках концепций даосов и «Универсальной Схемы Этиопатогенеза Заболеваний Человека» рассмотрим наиболее глобальные механизмы функционирования человека. Сопоставление  этих схем позволяет обнаружить эти механизмы и соответственно выработать универ​сальные подходы к бытию и к устранению дисфункций.

Общим процессом - ТАЙЦЗИ - мы можем назвать бытие человека - ту стабильную структуру, которая определяется динамикой и взаимопре​вращением ЯН и ИНЬ. В данном случае, исходя из «Универсальной Схемы Этиопатогенеза Заболеваний Человека», категориями ЯН и ИНЬ являются «устремление к жизни» и «устремление к смерти». Соответственно можно говорить о том, что «устремление к жизни» - это ЯН, расширение (в частности - расширение соз​нания), это вдох, это активность в познании мира. А «устремление к смер​ти» - это ИНЬ, сжатие, выдох, пассивность. В частности, это - сужение сознания, не-восприятие возмож​ностей мира, ощущение бесперспективности, безысходности - тот первич​ный фактор, который рождает неврозы и психосоматические болезни. Взаимодействие и взаимопревращение этих двух сил создает цельность бытия человека. Например, с утра человек полон энергии, полон устремления к жизни, готов что-то делать, проявлять ка​кую-то активность. Вечером же он ощущает дефицит энергии, пассивен, готов уйти от явной, бодрствующей жизни - полон «устремления к смер​ти». Кстати, йоги описывали сон как «малую смерть» и, похоже, что в по​добном описании есть резон.

Таким образом, «устремление к жизни» и «устремление к смерти» являются двумя динамическими ипостасями единого процесса бытия чело​века.
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Рис. 6. Общий и частный вариант монад
Рис.7.Универсальная Схема Этиопатогенеза Заболеваний Человека



      Предельная реализация одного начала преобразует его в противо​положное. Предельная реализация устремления к жизни порождает кине​тическую энергию устремления к смерти, которая до этого пребывала в потенциальном виде, и наоборот. Действительно - предельная реализация устремления к жизни, реализация всей своей творческой потенции, дости​жение всех желаемых целей порождает некоторую пресыщенность жизнью и соответственно  желание уйти от всего этого – умереть. Это, например, может проявляться в виде поиска острых ощущений, жизнеопасных ситуаций, поиска чего-то запредельного - чего-то за пределами жизни. Не это ли мы встречаем сейчас в виде голливудских фильмов ужасов, боевиков и даже мультфильмов для детей, источающих сплошную агрессию и устрем​ление к смерти, тогда как на физическом плане имеет место полная реали​зация устремления к жизни. И наоборот, предельная реализация устрем​ления к смерти порождает неуемное желание жизни. Известно, что люди, выжившие после неудачной попытки суицида или какой-то реальной жизнеопасной ситуации, страстно хотят жить.

В этом свете болезнь является реализацией устремления к смерти, которое появляется при неприятии жизни. И кризис болезни является пере​ломным моментом, когда устремление к смерти преобразуется в устремле​ние к жизни. А далее идет процесс постепенного выздоровления. Может возникнуть вопрос: «А как же объяснить в этих терминах болезнь с ле​тальным исходом?» Предельная реализация устремления к смерти в данном случае проявляется процессом смерти физического тела. Но не является ли смерть рождением в новый мир, в новую жизнь, как об этом говорилось во всех древних мистических традициях и как это утверждает и нынешняя трансперсональная психология?! Динамика взаимопревращения и взаимо​переходов устремления к жизни и устремления к смерти - материализация и дематериализация - и является, с этих позиций, основой существования единого Мира, Единой Жизни, Единого Сознания.

С этих позиций становятся понятными и рост алкоголизации и нар​комании, и рост подростковой преступности. Ведь подростковый период - это период максимального неприятия реальности. Становятся понятными и рост количества радикальных, фундаменталистских группиро​вок (в основе - тот же идеализм, неприятие реальности), и кризисы в экономике и геополитике, причины войн. Понятно теперь также  появление и бурный рост интереса к жестким боевым искусствам, а сейчас -  к так называемому ЭКСТРИМУ. Понимание всех этих процессов в рамках общего шаблона ЯН - ИНЬ позволяет прогнозировать, диагно​стировать и корригировать любые нарушения в функционировании как отдельного организма, так и социума в целом.

Какие же возможности дает для терапии и профилактики этот взгляд на вещи? Во-первых, движения ИНЬ и ЯН - устремления к смерти и устремления к жизни должны происходить естественно, без каких-либо дополнительных помех. В случае же обычного человека всегда имеется ментальное  сопротивление реализации энер​гии устремления к смерти и ускорения реализации устремления к жизни. Ментальное сопротивление проявляется в теле в виде мышечных напряжений, которые мешают процессу свободного дыхания. Соответственно имеет место ускорение вдоха и сопротивление выдоху.

Более наглядно это можно представить в виде маят​ника, крайние поло​жения которого - пределы устремления к смерти и устремле​ния к жизни (страда​ния и наслаждения). Понятно, что в первом случае чело​век стремится затормозить движения маятника, этим увели​чивая время его движения к крайней точ​ке. Во втором случае – человек ускоряет движение собственным усилием, уменьшая время  движения к пределу наслаждения. И это психофизическое усилие субъекта отражается  на  всех процессах в организме - в том числе и на дыхании.
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 Рис.8.  Движения “маятника” в частном варианте ЯН – ИНЬ.

Значит, когда жизнь перестает давать нам наслаждение, воз​никает неприятие реального. И маятник начинает двигаться в обратную сторону, включая механизм сопротивления выдоху. В случае же обратного движения маятника человек ускоряет вдох и всячески сопротивляется вы​доху. А раз так, то целью терапии будет устранение ментальных блоков дыхания. В частности, могут быть использованы различные технологии с активиза​цией выдоха. Например, распевание мантр, голотропное дыхание, техни​ки Александра Лоуэна. Сознательная работа по устранению ментальных и телесных помех дыханию - вот стратегическая линия подхода Интегральной Медицины психо​соматической ориентации. Причем любая работа с осознаванием предпо​лагает остановку внутреннего диалога, что обычно происходит автомати​чески при переключении внимания на какой-либо объект. А остановка внутреннего диалога означает как раз устранение ментальных помех дыханию. Ведь последнее создается именно внутренним диалогом.

Таким образом, если обобщить принципы стратегий терапевтических технологий, выте​кающих из идей ИМ психосоматического толка - это технологии, связан​ные с осознаванием и активизацией выдоха. Кроме того, потому как име​ется либо торможение, либо ускорение импульсов устремления к жизни или устремления к смерти, эффективными могут быть технологии, осво​бождающие эти энергии от ментальных блоков. Этого же можно достичь уже вышеперечисленными методами, но можно и специально создавать контексты для реализации этих импульсов. Так как чаще встречаются ас​пекты торможения устремления к смерти, и это формирует незавершенный гештальт, задача в случае терапии будет сводиться к освобождению энер​гии этого гештальта. То есть могут быть полезными любые внешние си​туации, активизирующие устремление к смерти - стрессовые, напрягаю​щие, пугающие моменты. Вероятно, поэтому популярны экстрим, боевики, наркоти​ки, алкоголь.

В этом свете все внешние медицинские манипуляции (инъекции, внутривенные капельницы, различные химические препараты, операции и т.д.) могут рассматриваться как внешние факторы, активизирующие геш​тальт устремления к смерти и освобождающие его энергию для преобразо​вания в устремление к жизни.

Профилактические рекомендации, исходя из постулатов даосизма, которые абсолютно приемлемы и для интегрального подхода – это правильное чередование напряжения и расслабления, холода и тепла, еды и голодания, умственного и физического труда. Любые перекосы в одну сторону без ак​тивизации другого начала будут являться потенциально патогенными факто​рами, разрушающими динамику естественного процесса жизни...

Кстати, понимание этих процессов можно обнаружить и в трудах основоположников современной психологии и психотерапии. Например, в поздних трудах Зигмунда Фрейда есть описания энергий жизнеустремления («либидо») и устремления к смерти - Эрос и Танатос. Об аналогичных вещах писали и Карл Юнг, и Александр Лоуэн, и Фредерик Перлз. О естест​венности смены диктатуры демократией и наоборот также нередко писа​лось социологами и философами. Остается только удивляться прозорливо​сти древних мистиков, давным-давно описавшим в самых общих терминах то, что уже многие века описывают в частностях, нередко даже и не подоз​ревая о том, что все это открыто до них за много столетий...

Увидеть общее в частном, Единое - в многообразии и многообразие в Единстве, знать это и существовать в соответствии с этим знанием - вот та вечная и великая цель, к которой стремились и которую завещали нам наши великие предки из Таинственной Страны Востока (Герман Гессе: «Паломничество в Страну Востока»). Эта Таинственная Страна Востока не есть только Восток в пря​мом географическом смысле, а есть Страна Знания Цельности Жизни. И путь к этой Стране лежит через борьбу и единство устремления к жизни и устремления к смерти, как динамических аспектов единого процесса бытия человека...

ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА –

ШАГ ЧЕТВЕРТЫЙ: 

НОВАЯ УНИВЕРСАЛЬНАЯ                                 КЛАССИФИКАЦИЯ ЧЕЛОВЕЧЕСКИХ ТИПОВ.
В различных областях знания в частности, в области знания о челове​ке, исходя из практических соображений, всегда возникала необходимость создания различных обобщающе-структурирующих схем, названных класси​фикациями. В психологии и медицине известно довольно много различных классификаций типов людей. И как в любой сфере это многообразие является моментом, усложняющим ориентировку и выбор более удобных вариантов. Поэтому представляется целесообразным использовать идеи интегральной медицины для создания классификации метауровня.

Это становится понятным и наглядным при использовании метафоры Дерева: многообразие на уровне Кроны в виде вето​чек и листочков устраняется при выходе на метауровень — уровень Ствола. И воздействие на уровне Ствола устраняет необходимость в ориентации на уровне многообразия Кроны. Это связано с тем, что одна технология уровня Ствола оказы​вает эффект и на уровне Ствола, и на уровне всей Кроны - устраняя все са​мые разнообразные симптомы расстройств этого уровня. Уровень же Корней этого Дерева является метауровнем для всего Дерева, так как воздействие на этом уровне означает воздействие и на Корни, и на Ствол, и на Крону - то есть на весь организм Дерева.


Рис. 9. Дерево

В разрабатываемой нами модели интегральной медицины,  базирующейся на наиболее общих законах, открытых древними даосами, по​жалуй, наиболее общим вариантом деления (структурирования) является ТАЙЦЗИ - Великий Предел, в котором дифференцируются два противопо​ложных начала - ИНЬ и ЯН. Следующим уровнем является появление триа​ды НЕБО - ЧЕЛОВЕК – ЗЕМЛЯ, обозначающей три уровня мира. Наиболее общие, универсальные классифи​кации человеческих типов целесообразны, на наш взгляд, именно на этом уровне. Учет градации по этим трем уровням Мира и Схемы Энергетического Дисбаланса Современного Человека позволяет выйти на новый уровень обобщений и создать новую классификацию человеческих типов.

Вспомним для этого Схему Трех Уровней Мира и Энергетического дисбаланса (рис.10..)

Небо:        

       Сфера

  

Идеального


 






                             +Е

    





 -Е

Рис.10. Схема Трех Уровней Мира и Энергетического Дисбаланса Современного Человека:  «Небесный» вариант энергетического дисбаланса.
 Логично допустить, что существуют люди, постоянно убегающие от Реальности в Небеса и перекачивающие этим энергию («Где твоё внимание - там твоя энергия») с Низа тела в Верх. Их можно условно отнести к Небесно​му типу. Человек этого типа будет иметь выраженный симптомокомплекс, описанный в правой части схемы на рис.10. Это обилие мыслей, гиперчувствительность, которая чаще проявляется в виде раздражительно​сти. Но в крайних вариантах это может быть представлено в виде экстрасенсорных - сверхнормальных способностей (в том числе и обострения интуиции). У данного типа имеет место также тенденция к развитию головных болей и болей в сердце.  Кроме этого должны быть сим​птомы слабости мочеполовой системы: мочеполовые заболевания (простати​ты, аднекситы, миомы, пиелонефриты и т.д.), постоянный дефицит энергии - общая слабость, сонливость, вялость, снижение активности, агрессивности, иммунитета, страхи, слабость костей, слабость волос, слабость слуха. 

Также логично допустить и наличие противоположного типа - чело​века Земного типа . Это человек приземленный, его энергия преимущественно локализуется в нижней части Схемы:
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Рис.11.Схема Трех Уровней Мира и Энергетического Дисбаланса Современного Человека: «Земной» вариант энергетического дисбаланса.

Это тип, имеющий развитое, сильное тело  -  в частности сильные кос​ти, здоровые крепкие зубы и волосы. Он - бесстрашен, агрессивен, гиперсек​суален. Не сентиментален, не интеллектуал. Интуиция развита слабо, а о творческих и небесных наклонностях не может быть и речи.

И, конечно же, мы можем предполагать и наличие промежуточного типа - типа характера уровня ЧЕЛОВЕК, который должен в себе объединять каче​ства и НЕБА, и ЗЕМЛИ. Надо полагать, что это люди, которые могут сво​бодно перемещаться  к обеим крайним точкам Схемы. То есть либо смещаться к категории НЕБА, либо «приземляться», либо же оставаться в промежуточном поло​жении. Это тип цельный, интегрированный. Тот тип, который в шаманизме обозначают как тип, «который уверенно стоит двумя ногами в двух мирах».

Кроме того, можно предполагать наличие фиксированных промежу​точных типов, которые, несмотря на врожденные тенденции (конституцию), приобрели в результате различных воспитательных моментов качества, про​тивоположные врожденной конституции. Этих типов, точнее - подтипов, тоже может быть два варианта.

I вариант - Небесно - Земной тип: врожденная конституция – «Небес​ная», приобретенные же качества являются «Земными».

II вариант - Земно - Небесный тип: конституция «Земного» типа, но ог​раничения периода социального обучения привили «Небесные» качества. 

И еще один вариант, существование которого мы можем допустить из анализа этой схемы, - это тип уровня ЧЕЛОВЕК, гармоничный, интегриро​ванный, свободно сочетающий в себе качества и НЕБА, и ЗЕМЛИ. Но в отличие от уже упоминавшегося типа, который мы предполагали конституциональным - то есть врожденным, в данном случае это приобретенные качест​ва, плод собственных усилий, опыта самопознания и саморазвития.

Таким образом, предлагаемая классификация будет выглядеть сле​дующим образом:

           КЛАССИФИКАЦИЯ ЧЕЛОВЕЧЕСКИХ ТИПОВ

I ВРОЖДЕННЫЕ ТИПЫ:

А. НЕБЕСНЫЙ ТИП 

Б. ЗЕМНОЙ ТИП

II ПРИОБРЕТЕННЫЕ ТИПЫ:

А. НЕБЕСНО - ЗЕМНОЙ ТИП 

Б. ЗЕМНО - НЕБЕСНЫЙ ТИП

III ИНТЕГРИРОВАННЫЕ ТИПЫ:

А. ВРОЖДЕННЫЙ ТИП 

Б.ПРИОБРЕТЕННЫЙТИП

Рис.12.Универсальная классификация человеческих типов.

Можно более обстоятельно описать типы второй группы, которые возникли в процессе социализации человека.

НЕБЕСНО - ЗЕМНОЙ ТИП: являет собой тип с врожденной «Небесной» конституцией, которая в процессе воспитания преобразовалась в «Земной» вариант. Соответственно это будет человек астенического сложения, имевший изначальную тенденцию к «улету в Небеса», но вследствие жестких внешних условий, требовавших «приземления» для выживания, сформировавший но​вые стереотипы «приземленной» энергетики. Мощная энергия Неба, перена​правленная в Земное русло, порождает усиление земных качеств. Причем это усиление может носить характер чрезмерных зашкаливаний. Худой, астеничного сложения, физически, однако, достаточно крепок, жилист. Гиперак​тивен и гиперсексуален. Агрессивность может быть чрезмерно усиленной до извращенной жестокости, садизма. Не сентиментален. Изощренный природ​ный ум его используется для сугубо «Земных» дел. Он расчетлив, циничен, одинок в душе, чувствует себя изолированным от мира и нуждающимся в по​стоянной активной самозащите.

В случае же Земно - Небесного типа ситуация противоположная. Че​ловек с врожденной «Земной» конституцией испытывает жесткое давление в детстве. Причем давление это обычно исходит от родителя противоположного пола, и именно это создает в нем различные сексуальные (в широком и узком смысле) запреты, блокирующие реализацию энергии в Низу и перерас​пределяющие ее в Верх. Именно вследствие этого приобретаются стереотипы «Небес​ной» энергетики. Так как в Верх перераспределяется мощная энергия Низа, здесь также происходит «зашкаливание», и «Небесные» качества резко уси​ливаются. Поэтому этот тип представлен людьми атлетического сложения или с таковыми предпосылками, но не уверенных в себе, мнительных, тре​вожных, много думающих, со сниженной, в целом, сексуальностью и с тен​денцией к развитию мочеполовых заболеваний. Они должны иметь выражен​ные проявления соединительно - тканной недостаточности, но при всем при том это незаурядные мыслители, гении, с творческими способностями и с очень развитой интуицией.

Попытаемся для обоснования этой классификации и детализации кри​териев каждого типа использовать интегративный метод - метод наложения, одновременного обзора всех (или многих) моделей для получения объемного (голографического) видения.

I. Сексологическая классификация
Здесь выделяется два основных типа конституции - сильный и сла​бый, а главным критерием оценки является так называемый «трохантерный индекс», представляющий собой отношение длины тела к длине ног (от сто​пы до трохантеров - костных выступов на бедренной кости). Соответственно, чем выше рост и длиннее ноги, тем слабее сексуальная конституция, и чем ниже рост и короче ноги, тем сильнее сексуальная конституция человека.

II. Телесная конституция
АСТЕНИК - высокий, худой, слабый, эпигастральный угол (угол, об​разованный краями реберной дуги и мечевидным отростком) острый.

НОРМОСТЕНИК - средний между астеником и гиперстеником, эпи​гастральный угол примерно 90 градусов.

ГИПЕРСТЕНИК - тип коренастый, приземистый, эпигастральный угол тупой.

III. Шаманская классификация
ЧЕЛОВЕК ГОЛОВЫ - много думающий, расчетливый, мечтательный, мнительный, обычно изолирован от своих чувств, не особо активен, скорее болтун, чем деятель.

ЧЕЛОВЕК СЕРДЦА - эмоционален, чувствителен, сентиментален, не склонен к рассуждениям.

ЧЕЛОВЕК ЖИВОТА (СОЛНЕЧНОГО СПЛЕТЕНИЯ) - это человек действия, силен, активен, агрессивен, нередко сначала сделает и лишь потом подумает.

IV. Типология Гиппократа - Канта
МЕЛАНХОЛИК - слабый, мечтательный, мнительный, возбудимый, неуверенный в себе, склонен к бесплодным умствованиям, боящийся.

ФЛЕГМАТИК - тормозимый тип, невозмутим, не эмоционален, лицо маскообразное, медлителен, все упорядочивающий, расчетливый. 

САНГВИННИК - сильный, живой, подвижный, активный, гармоничный.

ХОЛЕРИК - возбудимый, вспыльчивый, активный, агрессивный.

V. Типология Зигмунда Фрейда
ОРАЛЬНО-ПАССИВНЫЙ ТИП - веселый, оптимистичный тип, ожи​дает от мира материнского отношения к себе и постоянно ищет одобрения любой ценой, доверчив, пассивен, незрел, чрезмерно зависим.

ОРАЛЬНО-САДИСТИЧЕСКИЙ ТИП - пессимистичен, любит спо​рить, склонен к саркастическим «подкусываниям», цинично относится к ок​ружающему, эксплуатирует других, доминирует над ними с целью удовле​творения собственных нужд.

АНАЛЬНО-УДЕРЖИВАЮЩИЙ ТИП - скуп, упрям, методичен, пунктуален, не может переносить беспорядок, неразбериху и неопределен​ность.

АНАЛЬНО-ВЫТАЛКИВАЮЩИЙ ТИП - склонен к разрушению, беспокоен, импульсивен и даже может быть садистски жестоким. В интим​ных отношениях относится к партнерам как к объектам обладания.

ФАЛЛИЧЕСКИЙ ТИП - дерзок, хвастлив, опрометчив, стремится до​биться успеха и постоянно стремится доказывать свою мужественность и по​ловую зрелость.

ГЕНИТАЛЬНЫЙ ТИП - зрелый, ответственный, умеет трудиться, от​кладывать удовлетворение своих потребностей на потом, если нынешние ус​ловия не позволяют это сделать, умеет проявлять заботу и тепло по отноше​нию к другим, быть активным в решении жизненных проблем.

VI. Типология Альфреда Адлера
ИЗБЕГАЮЩИЙ ТИП - пассивный, нерешительный, убегающий от жизни, от решения жизненных задач, страх перед неудачей.

УПРАВЛЯЮЩИЙ ТИП - самоуверенный, напористый, социальный интерес незначительный (если он вообще присутствует). Активен, но не в со​циальном плане, не имеет тенденции заботиться о других. Характерна уста​новка превосходства над внешним миром. Задачи решает во враждебной, ан​тисоциальной манере.

БЕРУЩИЙ ТИП - к миру относится паразитически, потребности свои удовлетворяет за счет других, нет социального интереса, основная забота - получить от других как можно больше, малоактивен.

СОЦИАЛЬНО-ПОЛЕЗНЫЙ ТИП - зрелый, имеющий высокий соци​альный интерес и активность, заботится о других, заинтересован в общении с ними.

VII. Типология Александра Лоуэна
ШИЗОИДНЫЙ ТИП - высокий, худой, нескладный, неуклюжий, не скоординированный в движениях, в глазах - холод и страх; мыслит оторвано от реальности, может быть великим математиком, философом, фантастом, хотя внешне может выглядеть безумцем.

ОРАЛЬНЫЙ ТИП - вытянутый, худой, кисти и стопы маленькие, не​устойчив в прямом и метафорическом смысле, может иметь много идей, но не способен их реализовать. Не может отказывать, склонен впадать в зависи​мость. Ограничивает контакты, чтобы уменьшить вероятность предательства.

МАЗОХИСТИЧЕСКИЙ ТИП - круглый, шарообразный. Был пере​кормлен вниманием и пищей, а также гиперопекой в детстве. Живет с посто​янной улыбкой на лице. Не может гневаться (выражать свой гнев), не может настаивать на своем. В нем много энергии, но она заблокирована.

РИГИДНЫЙ ТИП - красивое тело, но «закрытое» сердце, старается быть «хорошим мальчиком» или «хорошей девочкой», постоянное кокетли​вое поведение, манипулятор.

ПСИХОПАТИЧЕСКИЙ ТИП - атлетически сложен, гневлив, агресси​вен, настойчив. Постоянно борется с миром. Жизненная установка – «Я плюс, Вы – минус».

VIII. Классификация Виржинии Сейтир
ПЛАКАТОР - тип слабый, самоуничижающийся, с установкой «Я -тряпка, вытрите о меня ноги».

КОМПЬЮТЕР - тип рассуждающий, много говорящий, изолирован​ный от собственных чувств, с маскообразным лицом.

БЛАЙМЕР - тип агрессивный, активный, жесткий, диктатор.

ДИСТРАКТОР - тип, в котором быстро чередуются признаки всех предыдущих без какой-либо закономерности. Вариант типа, убегающего от реальности.

IX. Типология НЛП (нейролингвистического программирования) - Д. Гриндлер, Р. Бэндлер
ВИЗУАЛИСТ - худой, высокий, основная сенсорная система (система восприятия мира) - зрительная, в речи использует в основном зрительные термины.

АУДИАЛИСТ - основная сенсорная система - аудиальная, в речи ис​пользует преимущественно аудиальные термины.

КИНЕСТЕТИК - приземистый, коренастый, основная сенсорная сис​тема - кинестетическая, в речи использует преимущественно кинестетиче​скую терминологию.

Это краткое описание различных типологий человека можно проградуировать по «Схеме Трех Уровней Мира», и тогда все многообразие типов приобретет, на наш взгляд, более упорядоченный вид. При этом некоторые разнообразные варианты предстают как частные описания одного, более универсального типа. Данный вариант градации по «Схеме Трех Уровней Мира» представлен в таблице (рис.13.)

Рис.13. Сопоставление различных классификаций человеческих типов.
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Исходя из этого варианта наложения различных моделей - классифи​каций человеческих типов, мы можем детализировать некоторые описатель​ные моменты предлагаемой типологии.

I тип - Врожденный Небесный тип.
Это человек с Небесными характеристиками - человек Головы (мыс​литель). Астенического сложения. Неуверенный в себе. Слабой сексуальной конституции. Убегающий от реальности. Пассивный, мнительный. Может быть философом, фантастом, человеком искусства или науки. Склонен к за​висимости. Может иметь либо меланхолические, либо флегматические черты. Склонен к структурированию мира для обретения некоторого чувства безо​пасности. Поэтому не любит беспорядок, неразбериху и неопределенность. Имеет преимущественно развитый визуальный канал восприятия, и в его речи доминируют слова, описывающие зрительное воспри​ятие (блестящий, перспектива, вижу, на мой взгляд и т.д.)

II тип - Врожденный Земной тип.
Это тип человека действия, активный, агрессивный, вспыльчивый. Гиперстенического сложения, сильной сексуальной конституции. Настойчивый, самоуверенный, напористый. Не склонен заботиться о других. Характерна ус​тановка превосходства над внешним миром. Импульсивен, с развитой кине​стетической системой восприятия - в речи доминируют  слова кинесте​тического ряда (чувствую, мягкий, жесткое отношение и т.д.). 

III Врожденно-приобретенный Земно-Небесный тип. Телосложение гиперстенического типа, с развитой кинестетикой. Не​ординарный мыслитель. Склонен к творчеству, к искусству, фантазиям и идеям, с осуществлением которых может испытывать трудности. Склонен к духовным поискам, философствованию. Самооценка чаще занижена, но мо​жет быть вариант невротического завышения самооценки. Доверчив, склонен к зависимости. Может быть скупым, упрямым, пунктуальным и методичным. Не переносит беспорядок, неразбериху и неопределенность. Постоянно ищет одобрения. Часто был перекормлен в детстве вниманием, пищей и гиперопе​кой. Живет с постоянной улыбкой на лице, не может гневаться (гнев его по​давлен). Не может особо настаивать на своем, хотя могут быть варианты не​адекватного упрямства как выражения протеста, создаваемого осознанными усилиями по преодолению внутренних тенденций. Как правило, имеет сла​бость Низа в виде простатитов, геморроев, плоскостопия, суставных пораже​ний, слабости волос, страхов и мнительности. Это люди, имеющие склонно​сти и таланты шаманов, экстрасенсов, целителей.

IV. Врожденно-приобретенный Небесно-Земной тип. Это человек астенического телосложения, однако достаточно крепкий, жилистый. Активный и агрессивный до цинизма. Жестокий и жесткий. Гипер​сексуален - причем имеет склонности к изощренным видам секса. Природ​ный ум его используется для «приземленных» дел. Расчетлив, циничен, вспыльчив. Блаймер - диктатор в отношениях с другими. Имеет хорошо развитую кинестетику. Жесткий манипулятор, склонен к разрушению, импульсивен. Может быть садистски жестоким. Пессимист, любит спорить, склонен к сар​казму и «подкусываниям». Цинично относится к другим, эксплуатирует их для удовлетворения своих собственных нужд.

V. Природный (врожденный) интегрированный, гармоничный тип. Обычно это человек нормостенического сложения, живой, активный, коммуникабельный. Социально адаптированный и активный. Эмоциональный, могущий быть и активным, и рассудительным, мечтателем и фантазером, имеющим способность воплотить свои мечты и идеи в жизнь. Может быть хорошим ценителем искусства. Имеет развитый аудиальный канал, хороший, звучный голос. Воспитан, имеет много друзей, гармоничен, привлекателен, жизнерадостен, оптимист, развиты все сенсорные системы.

VI. Приобретенный интегрированный, гармоничный тип. Отличается от предыдущего только наличием астенической («Небес​ной») или гиперстенической («Земной») конституции.

Таким образом, предлагаемая классификация человеческих типов ба​зируется на основных идеях и схемах Интегральной Медицины. Сопоставление с другими известными классификациями человеческой типологии позво​ляет расширить описательные характеристики типов в данной классифика​ции, выводя ее на уровень классификации метауровня, что увеличивает её практическую ценность и позволяет довольно легко и адекватно избирать технологии и стратегии терапии.

ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА –

ШАГ ПЯТЫЙ:

ДИФФЕРЕНЦИРОВАННЫЙ ПОДХОД К ДИАГНОСТИКЕ И ТЕРАПИИ С ПОЗИЦИЙ ИНТЕГРАЛЬНОЙ МЕДИЦИНЫ.

ДИАГНОСТИКА.

Вполне естественно, что новая интегрирующая теория должна давать новые стратегические и тактические возможности в плане диагностики и терапии. Эти диагностические и терапевтические технологии, не являясь по сути новыми, упорядочиваются ею, структурируются, занимая каждая свое место в рамках «большой картины» мозаичного полотна накопленных до того знаний. Интересно с этих позиций изучить различные существующие возможности диагностики и терапии, а также и профилактики различных заболеваний.

Уместнее всего начать с метафоры Дерева.


Рис.14.Классификация диагностических и терапевтических технологий по уровням воздействия .

Уровень Кроны - это уровень предельной дифференциации, уровень, имеющий в себе много различных подразделении медицинской науки - например, кардиологии, пульмонологии, гинекологии, гастроэнтерологии и т.д. Соответственно это уровень, имеющий великое множество различных диагностических и терапевтических технологий, используемых каждой отдельной медицинской дисциплиной этого уровня.

Уровень Ствола - это интегративный уровень по отношению к многообразию уровня Кроны. Это своего рода метауровень - уровень над уровнем Кроны, объединяющий многообразие Кроны в единообразии Ствола. Соответственно и технологии этого уровня являются более всеобъемлющими, чем технологии предыдущего уровня. Воздействуя на этом уровне одной и той же технологией этого уровня, мы можем добиться устранения всех симптомов - всего многообразия симптомов уровня Кроны, тогда как методами уровня Кроны мы могли бы устранять только одиночные симптомы, совершенно не влияя на другие.

Уровень Корней - это уровень, объединяющий в себе возможности цельного организма Дерева. Это уровень, являющийся метауровнем и по отношению к Кроне, и по отношению к Стволу. Воздействие на этом уровне приводит к изменениям на всех уровнях цельного Дерева.

Говоря о целостности Дерева, надо упомянуть, что Дерево - это не есть только Корень, только Ствол или только Крона. Как ни важна каждая из этих частей сама по себе, но только совокупность всех их вместе взятых создает целостность, органичность Дерева. Поэтому, выдвигая концепцию интегральной медицины, мы предполагаем важность всех накопленных человечеством знаний, целостность Знания о Мире и о Человеке. То есть интегральная медицина предполагает возможности воздействия на каждом из уровней в отдельности, либо же на всех или большинстве уровней  одновременно. При этом должны быть технологии метауровня, оказывающие воздействие одновременно на весь организм, помимо технологий отдельных уровней, оказывающих довольно локальное воздействие.

Итак, используя метафору Дерева, мы можем разделить всю совокупность диагностических и терапевтических методов по трем основным уровням.
Рис.15.

КЛАССИФИКАЦИЯ ДИАГНОСТИЧЕСКИХ И ТЕРАПЕВТИЧЕСКИХ ТЕХНОЛОГИЙ ПО УРОВНЯМ ВОЗДЕЙСТВИЯ :

I. ДИАГНОСТИЧЕСКИЕ ТЕХНОЛОГИИ

А. Уровня Кроны 

Б. Уровня Ствола. 

В. Уровня Корней.

II. ТЕРАПЕВТИЧЕСКИЕ ТЕХНОЛОГИИ
А. Уровня Кроны 

Б. Уровня Ствола 

В. Уровня Корней

III. ИНТЕГРАТИВНЫЕ ТЕХНОЛОГИИ

          К последней категории можно отнести технологии, которые одновременно являются и диагностическими, и терапевтическими, причем это технологии, воздействующие одновременно на все три уровня.

Если сопоставить схему Дерева и «Универсальную Схему Этиопатогенеза Заболеваний Человека», то получается, что аналогичное наложение требует перевернуть рисунок Дерева - изобразить его как Мировое Дерево Иггдрасиль из скандинавской духовной традиции, растущее из Неба к Земле. Тогда уровень Корней этого Дерева будет соотнесен с глубинными проблемами в психике, формирующимися в период зачатия, вынашивания беременности, родов и первых лет жизни. Уровень Ствола тогда будет определяться общей энергетикой организма. В медицинском, более узком понимании - это уровень иммунных, эндокринных и микрососудистых нарушений. А уровень Кроны тогда - это уровень телесных проявлений (симптомов) заболеваний. Соответственно диагностические технологии могут быть разделены по трем уровням как технологии телесного уровня, технологии энергетического уровня и технологии уровня психики. При этом мы всегда должны помнить об условности любого деления и любой классификации вообще.

                                         

           Рис.16.Уровни воздействия: Наложение схем Дерева и             «Универсальной Схемы Этиопатогенеза Заболеваний Человека».
Наиболее известными в нынешней медицине технологиями диагностики и терапии, конечно же, являются технологии уровня Тела - Кроны Дерева. Это и различные рентгенологические исследования, это и анализы компонентов крови, цитологические и другие аналогичные методы исследования, ультразвуковое исследование и т.д. Здесь нет нужды перечислять все многообразие диагностических методов этого уровня. Достаточно отметить, что методы уровня Кроны-Тела - это в основном методы структурного направления, изучающие в основном структуру (например, костей, крови и т.д.), либо же делающие как бы моментальный снимок динамических процессов в организме на момент исследования. В последнем варианте, чтобы иметь представление, о динамике процессов в организме, необходимо проводить повторные исследования в другие моменты времени и сравнивать результаты с уже имеющимися. Впрочем, последнее верно и для двух других уровней. Единственным отличием в данном случае будет то, что динамика процессов наиболее высокая на уровне Кроны, минимальная - на уровне Корней. И, значит, диагностическая ценность получаемой информации во временном срезе будет наиболее стабильной на уровне Корней и наименее стабильной на уровне Кроны.

Диагностика уровня Ствола - то есть уровня Энергетики - также включает в себя довольно обширный круг диагностических технологий. Причем сюда же мы включили и некоторые направления, переходные между соматической (телесной) и энергетической медициной. Это уровень глобальных синдромов «Универсальной Схемы…» и уровень приложения теории соединительно - тканной недостаточности А.Алексеева. Являясь переходными, они в то же время являются своего рода метауровнем по отношению к уровню Кроны. Эта область так же является частью классической медицины в виде теорий А.С. Залманова о капилляротоксикозе и капилляротерапии, в виде эндокринологии, в виде адаптационной теории Г.Селье, а особенно, в виде иммунологии и новейших теорий интегративного направления В. М. Дильмана (о глобальных субсистемах организма - гомеостатах) и А. Алексеева (соединительно - тканная теория биологии и медицины). Перечисленные направления обозначались уже ранее как интегральная медицина и являлись таковой на самом деле, так как представляют собой действительно медицину метауровня - уровня Ствола Дерева. Понятно, что диагностические технологии этого уровня имеют немало общего с методами уровня Кроны. И все-таки здесь, на этом уровне, появляется больший акцент на динамичности процессов. На повторных исследованиях для оценки динамического развития процессов в организме. Это и анализы гормонов, это и наблюдения сосудистого тонуса в динамике, это и уровень различных антител и различных иммунных комплексов в крови... Это уровень перехода от клинической медицины к медицине энергетической.

 Следующий подуровень уровня Ствола, который оказывается ближе к уровню Корней (Психики) - это уровень энергетики (или энергетического дисбаланса на «Универсальной Схеме...»). Пожалуй, лучше всего эту область развили древние китайские мудрецы - даосы. Можно даже утверждать, что китайская медицина в самом глубинном смысле - это медицина энергетическая. Соответственно и диагностические методы этого уровня совершенно иные, нежели методы медицины западной. В частности - пульсовая диагностика, диагностика энергетического состояния по цвету кожи, волос, по состоянию ногтей, глаз, языка и т.д. К энергетическим диагностическим методам можно отнести и диагностику по чакрам, по конституции, по функциям выделительных систем организма, диагностику энергетического кокона, визуальную полевую диагностику и т.д. Количество этих диагностических методов значительно меньше, чем диагностических методов уровня Кроны. Тем не менее, их значимость более велика в том смысле, что коррекция нарушений на этом уровне приведет к устранению всех самых разнообразных проявлений заболеваний на уровне Кроны. То есть приведет к устранению абсолютно всех симптомов телесного уровня.

Диагностические технологии уровня Корней Дерева - уровня психики (глубинных психологических комплексов) представлены в еще меньшем количестве. Это в основном различные психологические тесты - в том числе и описания тела и его структур (визуальная диагностика, диагностика по А. Лоуэну, Гурджиевская энеаграмма и т.д.).

Таким образом, количественно диагностические технологии по уровням могут быть представлены в виде пирамиды:



Рис.17.Относительные «объемы» различных уровней диагностических и терапевтических технологий .

То есть чем ближе к глубинным (психодуховным) причинам проблем и заболеваний, тем меньше требуется различных методов для диагностики и тем радикальнее и эффективнее будет конечный результат терапии. Собственно для практики ИМ - терапевта нужно не так уж и много диагностических методов. Конечно же основными методами исследования будут психологические методы исследования, в частности, психологические тесты. Может быть использована интуитивная диагностика, диагностика с использованием карт ТАРО, других нетрадиционных (магических) технологий, полевая диагностика, физикальная общемедицинская диагностика, в частности, состояние сердечно-сосудистой и дыхательной систем, неврологическая и нейроортопедическая (вертеброневрологическая) диагностика. Так же в зависимости от показаний могут быть использованы самые разные диагностические методы и средства современной медицины, если возникает необходимость изучения состояния органов, систем и целого организма для лучшего контроля за динамикой процесса. В то же время, возможна эффективная работа и на каждом отдельно взятом уровне.

В плане диагностики важно отметить еще одну закономерность: чем ниже уровень исследования (чем ближе он к уровню Кроны), тем более относителен результат исследования. Это связано с тем, что чем ниже уровень системы, тем выше в нем интенсивность процессов (с позиций наблюдателя более вышестоящих уровней - врача, например). Соответственно тем быстрее может произойти изменение показателей. В нашей практике был случай, когда непонимание этого момента молодым врачом чуть не привело к серьезной врачебной ошибке. Больному с впервые выявленным сахарным диабетом ввели большую дозу инсулина (гормона, снижающего сахар в крови), ориентируясь на очень высокие показатели сахара в крови, полученные накануне. Через некоторое время после введения инсулина больной начал впадать в коматозное состояние, что было оценено врачом как следствие гипергликемического состояния. Этот доктор категорически возражал против экстренного введения концентрированного раствора глюкозы, ссылаясь на огромные показатели сахара в крови, взятой накануне. Он недопонимал быстротечности, интенсивности процессов сахарного обмена и относительности уже ставшего на момент комы недостоверным анализа крови на сахар. На тот момент ситуация была совершенно противоположной - уровень сахара в крови упал ниже уровня критической отметки, и спасти больного могло только скорейшее введение сахарного концентрата.

Таким образом, чем ниже уровень исследования, тем многочисленнее и тем сложнее методы исследования. Но, в то же время, возрастает относительность результатов исследований в связи с быстротечностью процессов на нижестоящих уровнях. И, соответственно, чем ближе к Корням Дереза, тем меньше количество диагностических технологий, но тем выше стабильность и долгосрочнее актуальность результатов диагностических исследований.

Более того, если говорить о вершине этой пирамиды, то на самом глубинном уровне совершенно отпадает необходимость в диагностике, так как самая глубинная проблема, а, соответственно, и причина проблем и болезней одна - страх перед Миром, перед жизнью.

Таким образом, исследование с наложением схем Дерева и «Универсальной Схемы Этиопатогенеза Заболеваний Человека» позволяет разделить структуру человеческого организма на три уровня: Корней, Ствола и Кроны - Психику, Энергетику и Тело. Соответственно этим уровням оказывается возможным разделить все великое многообразие диагностических технологий на три аналогичных уровня и более реально представлять их диагностическую, практическую ценность в рамках нового интегративного подхода в медицине.

ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА – 

ШАГ ПЯТЫЙ:

ДИФФЕРЕНЦИРОВАННЫЙ ПОДХОД К ДИАГНОСТИКЕ И ТЕРАПИИ С ПОЗИЦИЙ ИНТЕГРАЛЬНОЙ МЕДИЦИНЫ. 

ТЕРАПИЯ.

Продолжая тему дифференцированного подхода к диагностике и терапии в интегральной медицине, необходимо сделать еще одну, весьма важную оговорку. Дело в том, что изучая уровни ЧЕЛОВЕКА - ДЕРЕВА мы обнаруживаем, во-первых, условность границ между уровнями. Каждый уровень переходит в другой весьма плавно, практически незаметно: на каком-то уровне еще имеются элементы от предыдущего, но уже появляются дополнительно и новые. Например, зона перехода от Кроны - Тела к уровню Ствола - Энергетики содержит в себе два подуровня. Уровень на границе между энергетикой и телом - ближе к телу - это уровень глобальных синдромов, зона приложения соединительно-тканной теории, теорий Залманова, Селье, Дильмана. Второй же подуровень - это зона энергетического дисбаланса (ближе к психике). Зона перехода между Стволом-Энергетикой и Корнем-Психикой представлена зоной энергетического дисбаланса (ближе к Стволу-Энергетике) и зоной страха перед жизнью - устремления к смерти - то есть зоной чисто психической.   

Во-вторых, чем выше уровень исследования, тем более эфемерна граница между диагностикой и терапией. То есть чем ближе к уровню Корня - Психики, тем больше вероятность того, что диагностическая процедура будет одновременно являться и процедурой терапевтической. Граница между ними стирается в высшем пределе.

Итак, принимая эти оговорки, перейдем к изучению терапевтических технологий, выделенных интегральной медициной соответственно в четыре категории:

1. Технологии уровня Кроны Дерева - это великое множество различных техник, используемых традиционной и нетрадиционной медициной для лечения различных болезней, симптомов телесного уровня.

2. Технологии уровня Ствола - это иммунотерапия (в том числе - прививки, коррекция иммунных нарушений различными иммунными и фармакологическими препаратами). Это различные варианты заместительной гормонотерапии. Это капилляротерапия - например, терапия по Залманову гипертермическими или скипидарными ваннами. Это баня парная с веником, с нырянием в холодный бассейн или прорубь. Иногда это прием алкоголя в лечебных дозах. Это и массаж - как метод воздействия на капиллярное кровообращение. Это различные варианты энергетического воздействия (технологии экстрасенсов, Рейки и т.д.). Это различные варианты рефлексотерапии.

3. Технологии уровня Корней Дерева - это различные технологии психотерапии. И особенно - методы глубинной, точнее - духовно-ориентированной психотерапии.

4. Интегративные терапевтические технологии. К ним относятся технологии, целостно воздействующие на весь организм. Их действие не ограничивается одним уровнем.

Надо понимать значительную условность этого деления, помня о целостности, неделимости общего при изучении частных его проявлений. То есть теоретически любое воздействие оказывает эффект одновременно на весь организм, но в практике мы получаем, точнее - замечаем тот эффект, который ожидаем. Конечно, это положение может быть кем-то оспорено, но фактически это утверждение есть другое изложение общего закона, уже открытого и признанного в фундаментальной науке. Этот закон звучит следующим образом. Результаты опыта соответствуют ожиданиям экспериментаторов; фактически эксперимент и экспериментатор являются единой системой. И поэтому не может быть «чистого» эксперимента без вмешательства экспериментатора и прямого воздействия его ожиданий на результаты опыта. Помимо прочего, при наличии ожиданий мы склонны искать признаки того, что ожидаем. Но помня о Трех Уровнях Дерева - Человека, мы должны понимать, что быстрее всего эффекты будут проявляться на уровне Кроны и медленнее всего - на уровне Корней. Но чем быстрее развивается эффекты, тем они менее стойки и менее радикальны ...

Вернемся к различным уровням терапевтических технологий. Итак, технологии уровня Кроны. Всех их перечислить не представляется возможным. Да это в принципе и не нужно. Чаще всего это область действия различных узких специалистов. 

Уровень следующий - это уровень Ствола. Так как это уровень энергетики - глобальных синдромов, зона приложения соединительно-тканной теории биологии и медицины. Это также уровень специальных знаний, уровень отдельной специализации. Например по иммунологии, по соединительно-тканной медицине. Это знание экстрасенсорных технологий коррекции энергетических нарушений, шаманские методы терапии с использованием воздействий непосредственно на энергетику тела - том числе и фитовоздействия. В плане технологий уровня Корня Дерева - Психики хочется привести схему из книги «Никаких границ» Кена Уилбера - одного из известных в мире трансперсонологов.


 






                          






Рис.18.Уровни Спектра Сознания и формы терапии.

Сопоставление схемы К.Уилбера с уже приведенными схемами позволяет и среди известных психотерапевтических направлений выделить направления упомянутых трех уровней. Подобная градация позволяет определить направления, дающие более радикальный эффект.  А, значит, и более предпочтительные для целей интегральной медицины стратегические и тактические подходы. То есть технологии уровня маски и Эго могут рассматриваться как промежуточные, тактические технологии. Как методы скорой и неотложной помощи. Тогда как для радикального излечения должны использоваться технологии более глубоких уровней.

Таким образом, суть любой эффективной и радикальной терапии может быть представлена изображенной на следующей схеме стрелкой (рис.19). От устранения отдельных симптомов как средства скорой и неотложной помощи к устранению глубинного, базального страха перед Миром (Жизнью), к слиянию с Бытием. Таков путь радикального исцеления. 



Рис. 19. Интеграция двух схем.

Устранение симптомов - это самый быстрый и первый уровень работы любого врача Устранение симптомов - это скорая помощь, которая вызывает общее облегчение состояния и внушает доверие к врачу и к используемым им методам. Собственно, это первый и необходимый шаг для дальнейшей терапии. Последняя подразумевает коррекцию нарушений Уровня Ствола с использованием технологий уже этого уровня, либо интегративных технологий. И в идеале этот подход подразумевает дальнейший переход на уровень психодуховной трансформации личности. К сожалению, в ортодоксальной медицине нет понимания такой стратегии. И по сегодняшний день духовность и духовно-ориентированная психотерапия являются областями, совершенно оторванными от темы медицины вообще.

Если вернуться к градации различных терапевтических технологий по указанным трем уровням, то в отношении психотерапевтических технологий мы должны подчеркнуть, что в области Корней находятся именно духовно-ориентированные технологии. При этом биоэнергетический телесно-ориентированный психоанализ Александра Лоуэна, гештальт-терапия Фрица Перлза, экзистенциальная психотерапия, юнгианский подход и психосинтез Р.Ассаджиоли, хотя на данной схеме они отнесены к уровню Ствола, нами рассматриваются как технологии духовно-ориентированной терапии. По сути, сами создатели этих направлений признавали духовную направленность своих систем. Кроме того, даже на этой схеме эти технологии находятся в зоне перехода от Ствола к Корням. Это означает сочетание качеств и Ствола, и Корней - направленность духовная, но работа на уровне тела и личности как цельной системы.

Психотехнологии духовной направленности, являясь технологиями Уровня Корней, обеспечивают наиболее целостное воздействие на весь организм. Поэтому в общем терапевтическом комплексе им отводится главная, фундаментальная роль. Так как технологии этого уровня являются технологиями переходной зоны, то в целом их можно отнести и к технологиям интегративного действия.

Если сопоставить различные, уже упоминавшиеся схемы - триады, можно обнаружить еще некоторые интересные закономерности:
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Рис.20. Схема сопоставления различных триад.

Например, чрезмерная устремленность в Небеса должна компенсироваться приземлением - фиксацией внимания на нижнем дань-тяне (точка ниже пупка) или на ногах, или приземлением в «здесь - и -теперь».  (Собственно говоря, любая фиксация внимания означает остановку внутреннего диалога и приземление в «здесь-и-теперь»)

Чрезмерная приземленность должна компенсироваться устремлением в Небеса. То есть психическими упражнениями с фиксацией внимания на верхнем дань-тяне (точке в межбровьи) или по-другому - Аджна-чакре, физическими упражнениями для головы и шеи (в том числе массаж головы и шеи ), устремленностью в Небеса в виде погружения в искусство, поэзию, медитативные размышления.

Укрепление энергетики предполагает укрепление туловища посредством физических упражнений. (В том числе и дыхательных, так как именно туловище ответственно за дыхание). Это предполагает также использование различных энергетических упражнений и концентрации внимания на среднем дань-тяне (точка по средней линии тела на уровне сосков) или по-другому – Анахата-чакре.
Схема «Психика-Энергетика-Тело» при данном сопоставлении оказалась в таком именно варианте. Когда же мы рассматривали эту схему в сопоставлении с Деревом в контексте различной симптоматики, а соответственно и терапии, она оказывалась перевернутой. На наш взгляд, здесь нет особых противоречий, так как имеет значение контекстуальное рассмотрение общей символической схемы. В частности, в первом случае (в случае «Универсальной Схемы Этиопатогенеза…») мы имели в виду психику как нечто глубинное, духовное. Во втором же случае мы понимаем под «психикой» более поверхностные ее слои. То, что создает внутренний диалог. Или сферу «внутреннего болтуна». 

Средний уровень по определению является уровнем интегративным, объединяющим Верх и Низ. Значит, именно использование технологий среднего уровня может быть оправданным и для нарушений Верха, и для нарушений Низа. То есть энергетические упражнения, нагрузки на туловище, фиксация внимания на среднем дань-тяне (Анахата-чакре) могут быть полезными практически для всех вариантов нарушений. Туловище - самая значительная часть тела, оно является вместилищем легких - главного органа энергетизации организма. (Практически все энергетические упражнения так или иначе связаны с дыханием). Фиксация внимания на дыхании вызывает остановку внутреннего диалога. И уже одно это будет означать возвращение в реальность - приземление - для «Небесного» варианта энергетического дисбаланса, так же, как и физическая нагрузка на мышцы туловища, будет означать некоторое приземление. То есть, использование указанных технологий будет опускать внимание и соответственно - энергию - с «Небесного» уровня (с Головы, с Психики ) на средний уровень и этим гармонизировать общую ситуацию. В случае же чрезмерного приземления переключение на «средний» уровень с использованием технологий этого уровня будет означать перемещение внимания и энергии в сторону «Неба» и этим гармонизировать общую энергетическую ситуацию .

В иглотерапии имеется техника гармонизирующего воздействия Пин Бу, Пин Се, что означает «не стимуляция, не торможение». И эта техника так же может быть использована практически во всех случаях. И в тех, где требуется стимуляция, и в тех, где требуется торможение. Конечно, в каждом указанном случае более эффективным было бы именно стимулирование или торможение. Но Пин Бу, Пин Се - более мягкая и удобная техника, исключающая какие-либо ошибки, и достаточно эффективная. Аналогично, технологии уровня ЧЕЛОВЕК мы можем отнести к категории Пин Бу,  Пин Се и рекомендовать для широкого использования даже неспециалистами  после, быть может, некоторого обучения. Кстати, средний дань-тянь - это та же Анахата-чакра или «орган любви - сердце». Фиксация на этом центре с открыванием его - развитием качества духовной, глубокой любви практически во всех основных мировых духовных традициях, особенно в их внутренних - эзотерических - учениях, признается как основной и самый легкий путь достижения личностной гармонии и здоровья. И это, надо полагать, не случайно ...

Сопоставление с другими триадами триады «Вдох-Пауза-Выдох» дает еще одно дополнительное указание в отношении терапии. «Улет в Небеса» будет означать фиксацию на вдохе. Значит, для коррекции этого состояния должны быть использованы дыхательные технологии с акцентом на выдохе. В случае же чрезмерного приземления происходит фиксация на выдохе. И поэтому в плане коррекции целесообразно использование дыхательных технологий с акцентом на вдохе. Средний же уровень предполагает паузу между вдохом и выдохом. И это мы можем расценить как невмешательство в процесс дыхания или, точнее, созерцание процесса дыхания без вмешательства в процесс дыхания.

Таким образом, сравнительное изучение различных троичных схем с использованием принципов интегративного подхода позволяет из существующего великого многообразия различных терапевтических технологий отобрать наиболее адекватные и эффективные. Это исследование позволяет сформулировать общие принципы терапии, создать некую мета-модель, которая необходима для того, чтобы упорядочить существующее многообразие известных терапевтических технологий.

ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА –

ШАГ СЕДЬМОЙ:

ИНТЕГРАТИВНЫЕ ТЕРАПЕВТИЧЕСКИЕ ТЕХНОЛОГИИ.  

НОВЫЙ ВЗГЛЯД НА РОЛЬ ФИЗИЧЕСКОЙ КУЛЬТУРЫ И СПОРТА В ПРОФИЛАКТИКЕ И ЛЕЧЕНИИ

РАЗЛИЧНЫХ ЗАБОЛЕВАНИЙ.

В базовом символе Дерева, помимо подразделения на Крону, Ствол и Корни, что само по себе является весьма условным явлением, мы можем определённо говорить о целостном организме Дерева. В практической медицине чаще всего этот аспект подразумевается, но, к сожалению, мало используется. Во всяком случае, на него не так много обращают внимание, несмотря на его фундаментальную значимость. Наиболее хорошо делается акцент на цельность системы в семейной психотерапии (и особенно в структурно-системном подходе Сальвадора Минухина). Там постоянно учитывается целостность системы семейного организма (ХОЛОНа) и ведется изучение и коррекция различных его субсистем. Интересно отметить, что подобная терапия на уровне семейной системы оказывается весьма эффективной не только для устранения психологических проблем в семье, но также дает радикальные результаты при самых различных психических и психосоматических расстройствах — там, где биологический подход официальной медицины оказывается неэффективным.

Организм человека, бесспорно, является единой системой, которая для сохранения своей целостности должна динамично функционировать, то открываясь вовне, то изолируясь, закрываясь от внешнего мира. Древние даосы описали это терминами ИНЬ - ЯН - универсальными символами, принципами, динамичными по сути, взаимосвязанными и взаимозависимыми. Именно динамика ИНЬ и ЯН  создает стабильность структуры ТАЙЦЗИ. В упомянутом варианте, описываемом общими терминами — открытие вовне — миру — есть аналог вдоха ЯН, тогда как закрытие от мира - есть выдох, ИНЬ. Являясь системой самодостаточной - ХОЛОНом, человек сам входит составным элементом в систему (организм) большего порядка - скажем, в социум, нацию или все человечество. В то же время человеческий организм сам является системой для других подсистем низших уровней - например, систем органов (например, кровообращения), органов (например, сердца), тканей, клеток и т.д. Каждый холон, независимо от уровня представляет собой единство ТАЙЦЗИ («Высшего предела» или метауровня для ИНЬ и ЯН), которое существует за счет динамики взаимодействия ИНЬ и ЯН. Причем увеличение ИНЬ сопровождается уменьшением ЯН, и наоборот. После достижения высшей точки развития ИНЬ и ЯН, происходит их преобразование в свою противоположность: ИНЬ переходит в ЯН, а ЯН — в ИНЬ. Таким образом, любую систему любого уровня (ХОЛОН) можно описать в этих обобщенных терминах, что наука и делает до сих пор, называя ИНЬ и ЯН на каждом уровне другими терминами и этим увеличивая многообразие различных описаний уровня Кроны Дерева. Примерами могут быть «вдох — выдох», «анаболизм — катаболизм», «прием пищи — голодание», «демократия — диктатура», «энтропия — негэнтропия» и т.д. К этому же ряду можно отнести «ночь — день», «зима — лето», «холод - тепло», «напряжение - расслабление», «активность -покой».

Таким образом, все в мире и весь Единый Мир могут быть представлены ХОЛОНом (ТАЙЦЗИ), и все процессы внутри любого холона могут быть описаны в терминах ИНЬ — ЯН, вдоха и выдоха. Если вернуться к идее цельного Дерева в контексте терапевтических технологий, то должно отметить, что теоретически любое воздействие на любые уровни является воздействием на весь организм. Но сила и эффективность воздействия на уровне цельного организма будут зависеть все-таки от уровня Корней Дерева более актуально и более значимо, чем воздействие на уровне Кроны. Воздействие же на уровне Кроны, чтобы проявиться на уровне цельного Дерева — Организма, должны превосходить по мощи возможности защитных систем уровня Кроны. То есть ресурсы систем более высоких уровней подключаются в случае недостатка ресурсов систем более низших уровней. Это аналогично тому, как отдельные, разрозненные до того, русские княжества перед лицом общего грозного врага были вынуждены забыть о междоусобных распрях и объединиться — то есть проявить ресурсы большей системы — русского этноса. На уровне биологического организма можно сказать о том, что яд убьет человека только в том случае, когда доза будет запредельной для ресурсов цельного организма. В борьбе с ядом организм будет последовательно включать разные уровни защиты - эшелоны обороны до тех пор, пока не нейтрализует воздействие или не погибнет, исчерпав все ресурсы. В этом контексте любое воздействие на организм, дестабилизирующее систему — то есть, создающее стресс — могут рассматриваться как потенциально терапевтические. Вопрос только в дозе воздействия. Как сказал Парацельс: «Все есть яд и все есть лекарство, и только доза делает его тем или другим». Не поэтому ли мы имеем случаи эффективности голодания, обливаний холодной водой, депривации сна, уринотерапии и т. д. Более того, мы можем высказать мнение, что любое терапевтическое воздействие на организм есть способ создания стрессовой ситуации, мобилизующей ресурсы систем организма различных уровней — вплоть до ресурсов целостного организма. Причем это может относиться и к различным физиологически обоснованным технологиям. Скажем, при наличии головной боли вследствие спазма сосудов мозга, мы можем ее устранить приемом анальгетика, либо же приемом спазмолитика. И тот, и другой способы могут оказаться приемлемыми и эффективными, но по сути и тот и другой способ усугубляют в конечном итоге ситуацию, нарушая естественную динамику ИНЬ — ЯН процессов, усиливая стресс в организме, и при недостатке ресурсов организма превращая острый процесс в хронический. Ведь в данном случае мы воздействуем не на уровень причины — уровень Корней, а лишь устраняем симптом уровня Кроны. Устранение же болей, в данном случае, без каких - либо последствий для организма связано с тем, что усугубление стресса мобилизует ресурсы организма, которые приводят к устранению возникших нарушений и компенсации процесса на более высоком, новом уровне. 

Таким образом, эффективными терапевтическими воздействиями могут быть воздействия  технологиями,  которые позволяют развиваться «устремлению к смерти» - не тормозя этого процесса и активизируя ресурсы «устремления к жизни» различных подсистем и целостной системы организма. Стрессообразующая энергия этого воздействия не должна превосходить общие энергетические ресурсы целостного организма. Понятно теперь в этом контексте, что к категории интегративных, то есть действующих на уровне целостного организма техник могут быть отнесены самые различные варианты воздействий, но наиболее адекватными и эффективными, на наш взгляд, явились бы технологии, опирающиеся на самые естественные факторы и процессы. Например к таковым могут быть отнесены дыхательные технологии с созданием через гипо- или гипервентиляцию стрессовой ситуации в организме, борясь с которыми, организм будет задействовать свои защитные ресурсы. К этой же категории можно отнести дозированные голодания, дозированные исключения воды, обливания или другие варианты стрессообразующего контролируемого, дозированного контакта с холодом,  жарой, физические нагрузки,  исключение сна,  либо,  наоборот – путем  создания стресса через избыточный сон... Общим принципом будет: «Смена ИНЬ (покоя,  равновесия,  застоя) принципом ЯН (активности, нарушения равновесия, стресса)». Критерием подбора техники воздействия и дозы должны быть состояние организма на момент осмотра и особенности реагирования организма на какое-либо воздействие...

Подойдем к теме интегративных технологий с позиций «Схемы Трех Уровней».

Рис.21.Схема Трех Уровней Мира и соотношений ИНЬ-ЯН 

Как уже упоминалось, неприятие Реальности порождает блок на уровне середины тела и перераспределение энергии вверх. Блок уровня середины тела при обычном уровне жизни способствует ослаблению Низа и развитию различных процессов в поясничном отделе позвоночника. На уровне дыхания - энергетический дисбаланс «Небесного» типа порождает сопротивление выдоху. При усилении нагрузки на Низ, скажем в случае, если приходится вдруг бежать - наступает момент, когда ресурсов Низа уже недостает для достаточного энергообеспечения работающих систем Низа (например, мышц). При этом организм вынужден подключать уже ресурсы Верха, чтобы компенсировать возникшие отклонения и соответственно выступить как цельная, интегрированная система. Причем, физическая нагрузка должна быть достаточной интенсивности и длительности, должна сопровождаться усилением и учащением дыхания, а соответственно и дополнительной энергетизацией организма, достаточной для ликвидации существующего блока между Верхом и Низом 

Таким образом, физическая нагрузка сама по себе может быть универсальным интегрирующим методом терапевтического воздействия при самых разных заболеваниях человека. Понятно, что конкретные методы и дозы физнагрузок должны подбираться с учетом конкретного момента и конкретного организма. Однако общим важным условием является необходимость такой дозы нагрузок, которая будет превосходить уровень привычной адаптации организма. То есть, нагрузка должна дозированно дестабилизировать ситуацию, сложившуюся в организме на данный момент. Кроме того, после физнагрузки (напряжение - ЯН) обязателен период восстановления (расслабления - ИНЬ). Искусство терапевта будет заключаться в правильном подборе упражнений, количества и темпа их выполнения, а также достаточного периода и технологии восстановления. 

Кроме того, должно отметить, что тенденция к «Улету в Небеса» с неприятием реальности отрывает человека от ЗЕМЛИ - реальности,  и поэтому нужны технологии «приземляющие» человека - то есть, останавливающие внутренний диалог. К этой категории можно отнести любые медитативные технологии, но лучшими среди них будут двигательно - медитативные варианты (например,  методы хатха - йоги, цигуна, каты и таолу боевых искусств, тенсегрити). Если говорить о движении в контексте остановки внутреннего диалога как лечебного средства,  не имея в виду двигательно - медитативные технологии, то надо отметить, что нагрузки при этом должны быть предельно интенсивными, либо же очень длительными, чтобы истощить энергетические ресурсы для поддержания внутреннего диалога, либо же двигательная активность должна требовать полной фиксации внимания на «здесь и теперь», как то имеет место в ситуации реального боевого поединка или спортивного состязания. Чтобы выдерживать большую интенсивность нагрузки, мы автоматически переключаем внимание на удержание этого высокого темпа - интенсивности упражнения, что автоматически приводит к остановке внутреннего диалога. При малой интенсивности нагрузки или при малом весе поднимаемого груза работа должна быть достаточно длительной, чтобы вызвать утомление и автоматически фиксировать внимание на выполняемом упражнении. Остановка внутреннего диалога возможна и без интенсивности и длительности физнагрузки - за счет сознательной остановки внутреннего диалога через фиксацию внимания на выполняемом движении, ощущении тела, на дыхании и т.д. Кроме того, непреднамеренная остановка внутреннего диалога без избыточной интенсивности и длительности, возможна в уже упоминавшихся случаях спортивных состязаний, особенно спортивных игр (например, при игре в настольный теннис, волейбол, баскетбол), в ситуациях реальных боевых поединков, при самозабвенном включении в танцевальный процесс, в творческую работу с физическими нагрузками, при физической работе на земле - например, при работе во время дачного сезона, особенно после длительного зимнего отдыха. 

Таким образом, мы можем предположить, что наиболее естественной  интегративной терапевтической технологией являются интенсивные физические нагрузки - нагрузки, требующие включения всех ресурсов тела и психики. Лучшими среди них являются варианты различных спортивных игр, требующие абсолютного включения в процесс, максимальных и самых разнообразных движений и эмоционального реагирования. Понятно, что это требует определенной подготовки и чаще всего не может быть рекомендовано сразу для среднего человека. Более безопасными и физиологичными в этом случае будут различные двигательно - медитативные техники, в том числе, так называемая попутная тренировка в виде медитативной ходьбы, поднимания по лестнице и т.д. Кроме того, для тех же целей можно рекомендовать различные работы на земле. Однако при этом работа должна быть увлекающей, интересной, захватывающей, а не выполняемой из-под палки, из жесткой необходимости, автоматически. То есть - останавливающей внутренний диалог. Физическая же нагрузка, не сопровождающаяся остановкой внутреннего диалога, является малоэффективной, если не сказать  бесполезной.

Если подвести итоги,  можно утверждать, что интегративными, то есть воздействующими одновременно на все три уровня Дерева, являются технологии, активизирующие ресурсы целостного организма и сопровождающиеся остановкой внутреннего диалога. И лучшими среди них являются интенсивные физические нагрузки с разнообразием движений и максимальной, а особенно эмоциональной, включенностью в происходящий процесс. Понимание и принятие этого момента поднимает на новый уровень значимость физической культуры и спорта, как средства профилактики и терапии великого разнообразия современных болезней человека.

ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА -

ШАГ ВОСЬМОЙ:

ВЗАИМООТНОШЕНИЯ СОМАТИЧЕСКОЙ И ПСИХОСОМАТИЧЕСКОЙ МОДЕЛЕЙ ИНТЕГРАЛЬНОЙ МЕДИЦИНЫ.

В первой половине 90-х годов российскими авторами была предложена соединительно -тканная теория биологии и медицины, которая по праву была названа интегральной медициной, так как она действительно учитывала цельность человеческого организма и все многообразие различных заболеваний сводила к одной болезни - недостаточности соединительной ткани, каковая составляет, по мнению авторов, до 70 % структуры тела человека.  Так как подавляющее большинство известных заболеваний тела при таком подходе может быть сведено к одной болезни, то,  устраняя ее, мы получаем возможность устранить все многообразие болезней, являющихся при такой оценке симптомами одной метаболезни. И в этом контексте соединительно - тканная теория является действительно интегрирующей - основой интегральной медицины метауровня и действительно «эпохальным открытием». Однако, не умаляя роли этой теории, отметим, что древние медицинские подходы (а особенно подход древнекитайской медицины) изначально признавали важность понимания цельности организма, психики и тела, организма и окружения, организма и Природы - Космоса. То есть по сути выход на новый уровень развития медицины по - новому открывает давно уже известный принцип холистического восприятия мира и человека. 

Итак, поговорим о некоторых положениях соединительно - тканной теории. Соединительная ткань является основным остовом физического тела, определяющим его структурную цельность.  Соединительная ткань составляет, как уже упоминалось, до 70% физического тела и представлена в организме в трех фазовых состояниях: твердом, жидком и гелеобразном. Твердое - это кости, связки, сосудистые стенки, соединительно - тканные образования, образующие остов внутренних органов, мозга.  Жидкое - это кровь, лимфа, ликвор.  Гель - это соединительная ткань суставных полостей.                                

Практически каждый орган и весь организм имеет в своем составе соединительную ткань, и   понятно, что нарушение нормального метаболизма в ней может иметь самые различные проявления на самых разных уровнях. Это и слабость иммунитета, и эндокринные расстройства, и болезни крови, сердца, сосудов, различных внутренних органов, мозга и костей. Среди причин нарушения метаболизма соединительной ткани называют генетические, врожденные и приобретенные дефекты метаболизма. Отмечается роль питания,  образа жизни. Упоминается и о роли психики, хотя этот последний элемент и его влияние на метаболизм соединительной ткани не раскрыты особо. Создателями данной теории разработаны также «Универсальная схема этиопагогенеза соединительно - тканной недостаточности» и соответственно - терапевтические технологии коррекции нарушений метаболизма в соединительной ткани и уже получены весьма обнадеживающие результаты в лечении до того малокурабельных заболеваний .

Не вдаваясь в подробности, отметим лишь, что в целом это совершенно новая, интегрирующая область медицинского знания,  требующая специальной подготовки, особенно по части морфологии и физиологии различных фазовых состояний соединительной ткани. По сравнению с ортодоксальной медициной новый объем знаний, конечно же, значительно компактнее, чем многообразие уровня Кроны. Соединительно - тканный вариант интегральной медицины, таким образом, будет в этом контексте являться медициной уровня Ствола. Основной упор здесь делается все - таки на физическом теле, его морфологии и физиологии. Последняя, вообще - то, базируется на энергии психики в самом широком (духовном) смысле. Соответственно данный вариант интегральной медицины мы можем определить как соматический вариант.  Отметим, что предлагавшиеся ранее теории и технологии Уровня Ствола - теория А. С. Залманова о сосудистом (капиллярном) генезе многих хронических заболеваний, теория Г. Селье о неспецифических адаптационных изменениях в организме при стрессовых воздействиях, вариант интегральной медицины, предложенный В. М. Дильманом с выделением трех глобальных метасистем организма - адаптационного, репродуктивного и энергетического гомеостатов, также могут быть определены как соматические варианты интегральной медицины,  хотя напомним, что любое деление в нашем понимании весьма условно и используется с целью ориентации в многообразии различных «карт местности», которая никогда не будет абсолютно точно отражаться ни на одной карте (Коржибски). Предлагаемая нами модель интегральной медицины является вариантом интеграции знаний на более высоком уровне и, в общем-то, включает в себя все упомянутые теории и их технологии. В данной модели упор делается на психодуховную трансформацию личности, как стратегическую цель терапии с преодолением дуальности «Я и Мир», что приведет к исчезновению страха перед миром и к абсолютному его приятию. Данную модель интегральной медицины можно назвать психосоматической или психодуховной. В ней учитывается возможность терапевтического воздействия на всех трех уровнях - Кроны, Ствола и Корней, то есть, на уровне цельного организма, причем терапия уровня Корней Дерева рассматривается как базисная, фундаментальная, и на этом уровне мы не можем ожидать быстрого эффекта. То есть, терапия этого уровня - это стратегическое направление определяемое врачом-Учителем для пациента-ученика с целью радикального исцеления от всех недугов, и это может быть вопросом всей оставшейся жизни. Терапия Уровня Кроны определяется как симптоматическая, тактическая - для обеспечения быстрого облегчения состояния пациента и внушения доверия к врачу и предлагаемому подходу. Вслед за этим, либо же одновременно с этим, должно осуществляться воздействие технологиями Уровня Ствола с тем, чтобы добиться в перспективе более стабильного результата и сориентировать пациента в направлении психодуховной трансформации, как способа радикального исцеления человека. 



Рис.22. Градация различных подходов по структуре Дерева.

Таким образом, в предлагаемой модели интегральной медицины никоим образом нет неприятия или противопоставления другим моделям. Напротив, данная модель является более всеобъемлющей моделью, включающей в себя все существующие модели как части Цельной Истины, как частные описания тела единого Слона ,которого щупали слепцы в известной суфийской притче.


Рис.23. Уровни терапии и  основные варианты и атрибуты терапии.

Если провести очередное сопоставление триад по уровням Дерева в отношении терапии, а именно вариантов симптоматическое, патогенетическое, этиологическое лечение и необходимых атрибутов терапии (и терапевта) по этим трем уровням (знания - энергия – дух), то мы можем обнаружить некоторые новые полезные моменты,  касающиеся эффективности терапии и терапевта. 

Врач - специалист по интегральной медицине, чтобы быть максимально эффективным, должен уметь работать на всех трех уровнях. То есть, он должен иметь возможность оказывать экстренную помощь (а это преимущественно симптоматическая терапия), знать и уметь воздействовать на энергетическом уровне и быть духовным существом для обладания возможностями для духовно -ориентированной терапии. То есть он должен иметь самые обширные знания, мощную личную энергетику и духовную зрелость. Можно иметь обширные знания, но быть слабым энергетически (больным) и понятия не иметь о Духе. Согласитесь, что немного будет пользы от такого врача.  Его помощь едва ли будет превосходить уровень симптоматической терапии. Чтобы быть хорошим врачом, недостаточны одни теоретические, пусть даже и обширные, познания.  Врач должен помимо знаний, иметь здоровое тело, здоровую психику и, соответственно, энергетику,  быть Личностью - духовно развитым и познавшим глубинную Истину, Дух, Бога человеком. Врач с хорошими теоретическими знаниями, со слабым здоровьем, отвернутый от жизни, не может внушать доверия пациенту,  он может помогать лишь на уровне Кроны,  и это мы уже определяли как нерадикальную, симптоматическую терапию. Врач, знающий много, обладающий достаточной энергетикой, здоровьем, может быть более эффективным, и эффекты его терапии могут быть более стабильными. И  это мы  можем  определить  как  возможность  использования  терапевтических  ресурсов  двух   уровней: Кроны и Ствола, то есть симптоматического и патогенетического вариантов лечения (воздействия на симптомы заболевания и на звенья патогенеза - этапов развития болезни). Это значит, что терапевтические возможности данного врача будут более впечатляющими. Но неразвитость врача в духовном контексте лишает его самого мощного инструмента терапии. И самого радикально действующего… 

 Таким образом, одним из основных терапевтических факторов в предлагаемой модели интегральной медицины является сам терапевт, и чем он более интегрирован как личность, чем больше он знает, чем он более здоров психофизически, чем он более развит в духовном контексте, тем более эффективно и радикально его воздействие. Духовное развитие должно стать и его стратегической целью, возможно делом всей жизни, Путем, как это определяют в духовных традициях. Должна быть постоянная забота о собственном здоровье и постоянное самообразование в самых различных областях знания. Целостность его натуры означает и единство его мыслей (Небо), чувств (Человек) и действий (Земля), единство внутреннего и внешнего (того, что он переживает внутри, и того, что он демонстрирует снаружи - конгруэнтность в терминах современных психотерапевтических направлений), единство мыслей, слов и деяний. Если человек говорит одно, но сам не следует этому - это уже отсутствие цельности. Врач, призывающий к здоровью, дающий предписания, но сам являющийся больным именно из-за того, что не следует сам предлагаемым им самим принципам, естественно не может вызвать доверия со стороны пациента.

Как было сказано уже в плане терапевтических технологий различных уровней, здесь так же имеются параллели в плане накопления и проявления эффекта работы с собой. Быстрее всего можно набраться теоретических знаний, и это нередко имеет место среди выпускников медвузов и молодых специалистов. Создание мощного здорового тела требует больших усилий и времени, но духовная трансформация - это дело всей жизни, и прогрессия здесь связана с увеличением жизненного опыта, возраста. (Конечно же, при постановке подобных целей и изначальной направленности человека эффект может быть увеличен и ускорен по времени его проявления).

Таким образом, специалист по интегральной медицине должен иметь и постоянно развивать большой объем самых различных знаний, мощное здоровое тело и духовную направленность. Подобная постановка вопроса практически совпадает с высшими идеалами врачей и целителей прошлого в частности, эмчи-лам Тибета. Как всегда - «новое есть хорошо забытое 

старое» ...

В очередной раз мы убеждаемся в эффективности общего принципа интеграции знаний -  выделение общего в многообразии частного с тем, чтобы сформировать новую карту для ориентировки на широкой «местности» разросшегося знания и не блуждать в трех соснах, «не видя за деревьями леса». Не «или – или», но «и – и»...
ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА –

      ШАГ ДЕВЯТЫЙ:

      СНОВИДЕНИЯ: 

НОВЫЕ ИДЕИ И ПРОЗРЕНИЯ С   ПОЗИЦИЙ ИНТЕГРАЛЬНОЙ МЕДИЦИНЫ.

Сон и сновидения - интересная и вместе с тем загадочная область человеческой природы, которая, несмотря на многовековую историю существования человечества и исследования, по-прежнему остается такой же непостижимой и загадочной, как и в целом природа и феномен человека.

В исследовании этой темы целесообразно сделать первый шаг с краткого обзора различных древних и современных воззрений по этой теме. Формат статьи ограничивает возможности  обстоятельного обзора, поэтому постараемся сделать это в обобщенной, конспективной форме.

Большинство древних, шаманских культур представляло человеческое существо как многоуровневую единую коалицию различных, достаточно автономных сознаний или частей. Причем некоторые части вполне могут выходить за пределы данной системы - иногда навсегда. Чаще это описывалось как «душа в темнице тела», которая способна освобождаться при смерти или во время сна. Уходя из физического тела,  душа попадает в мир духов – в иную реальность с иными законами. При смерти душа уходит навсегда, во сне - блуждая в ином мире, она, однако, не теряет связи с физическим телом. В более поздние времена эта связь была описана под названием серебряная нить, которая обрывается в момент смерти. Таким образом, большинство древних культур представляло сны моментом выхода в иную реальность, а сновидения - реальными образами этой иной реальности. В то же время они также отмечали, что есть и сны малозначимые, а есть так называемые большие сны - сны провидческие, направляющие, предсказывающие будущее. В древних Ведах, например, описана классификация четырех состояний души: бодрствование, сон со сновидениями, сон без сновидений и мистическое единение. В XX веке ученик и соратник великого Г.И.Гурджиева Петр Демьянович Успенский добавил еще одно, а точнее - два состояния: осознанное сновидение и сновидение наяву. Причем первое означает включение бодрствующего сознания во время сна (бодрствование во сне), а второе - грезы наяву, когда сознание человека пребывает в грезах, хотя телесно он вроде как бодрствует.                     Основоположник психоанализа Зигмунд Фрейд предполагал, что во сне реализуются нереализованные в дневной жизни желания, а именно - желания сексуальные. Его оппонент - создатель собственного направления в психологии под названием индивидуальная психология Альфред Адлер утверждал, что сновидения являются следствием так называемого «дневного остатка» - события явной жизни продолжаются во сне. Карл Густав Юнг, еще один выдающийся ученик З.Фрейда и также вероотступник психоанализа, создатель аналитической психологии, считал, что во сне проявляются архетипические энергии коллективного бессознательного. Это проявление коллективной памяти человечества в нас, память предков, содержание коллективного бессознательного всего человечества. Это различные мифологические образы, сцены прошлых жизней и т.д. и т.п.

Фредерик Перлз - создатель гештальт-терапии, считал, что все элементы сновидения являются отчужденными от себя элементами собственной психики. Такое обилие разных точек зрения на природу сновидений (а мы перечислили явно не все теории сновидений), конечно же, может вносить сумятицу в умы исследователей сновидений. Наш опыт и мировоззрение позволяют интегрировать самые различные точки зрения, самые невероятные теории в одном объемном видении: не «или – или», а «и – и». Как в известной суфийской притче - мы предлагаем стать прозревшими и увидеть цельного Слона Истины в отличие от «слепцов»,  выдающих частные описания истины. 

На самом деле верны все точки зрения. Да, сны бывают «большими» - провидческими и очень значимыми. И наш личный опыт подтверждал это неоднократно. Например,  во сне однажды я  видел ситуацию будущей встречи и она, эта встреча, произошла почти в тех же условиях, что и во сне. В другом, случае был эпизод встречи со смертью - в сон явилась моя пациентка и сообщила, что она ждала меня, но я не пришел, а она умерла уже. И только на следующий день я узнал, что она действительно умерла двумя днями ранее.

Об осознанных сновидениях говорится много в последние годы, хотя технологии пробуждения во сне были разработаны в древнейшие времена шаманскими культурами (Мексика - толтеки, Малайзия - сенои и т.д.), ведической культурой и йогами, в частности ламаистскими йогами Тибета. Не распространяясь сильно по этой теме, скажем только, что осознанные сновидения возникают нечасто, возникают совершенно спонтанно, хотя, возможно сознательное пробуждение во сне при длительной специальной тренировке. То, что названо П. Д. Успенским «сном наяву», конечно же, так же имеет место и, кстати, гораздо чаще, чем можно было бы предположить поначалу. Это практически каждый  человек  испытывал и каждодневно испытывает, учитывая наличие внутреннего диалога, формирующего внутренние (сновидческие) образы. То есть, практически любой уход в себя есть сновидение наяву. Наш опыт подтверждает и точку зрения Зигмунда Фрейда о реализации сексуальных желаний во сне. Единственно можно внести уточнение: во сне могут  реализоваться любые желания, а не только сексуальные в узком смысле слова. Например, один семилетний мальчик очень хотел, чтобы ему, как и его однокласснику купили новую пачку цветных карандашей, и во сне он увидел, что ему дарят кучу цветных карандашей. Впрочем, это уточнение не имеет принципиального значения, так как в самом широком смысле энергия земного плана есть  энергия сексуальная. 

Каждый мало-мальски интересовавшийся темой сновидения, может подтвердить и правоту Альфреда Адлера, утверждавшего, что во сне реализуется «дневной остаток». Виденное наяву  накануне действительно нередко проявляется во сне. При этом иногда дневной остаток может быть проявлением дневных событий абсолютно без изменений, но чаще, все-таки, происходит какая - то символическая обработка дневных образов. Например, такой вот сон.

 Накануне вечером было общение двух семейных пар, в одной из которых муж был представителем европейской национальности, а жена - азиатской (отец ее был казахом), а во второй паре - наоборот. Во сне так же общались за столом четыре человека: двое негров и двое белых. Общались вполне свободно, на одном языке и ничего не мешало их близости.

Символической обработке подверглись здесь пол и расовые отличия, но суть дневного переживания в целом сохранена.

Юнговский подход также подтверждается личным опытом и наблюдениями автора. Мистические, архетипические элементы проявляются закономерно в определенные этапы жизни человека. Примечателен в этом плане мой сон, имевший место в период студенчества.

         Мы на какой-то демонстрации. Толпа людей - представителей человечества – с транспарантами типа "Руки прочь!", "Свободу человечеству!"  Мы выступаем против каких-то инопланетных захватчиков. Вдруг начинают исчезать вокруг меня люди - просто исчезают и все! Толпа очень быстро редеет. 
Возникает жуткая паника, остаток толпы - всего несколько десятков человек - начинает разбегаться, и я тоже бегу. Все это происходит в пределах какого-то огромного, полуразрушенного здания, за пределы которого, невозможно было выйти представителю человечества. Я бегу и думаю на ходу, куда бы спрятаться. Но только я подумаю о каком-то видимом возможном укрытии, как тут же там появляется какая - то тень. Тень - это существо, а может быть робот. И я убегаю дальше. Паника нарастает. В итоге я бегу уже один и осознаю, что эти тени - всего лишь манипуляторы, руки что ли, роботы, соединенные каким-то образом с Общим центром, Мозгом, Общим разумом, который легко читает наши мысли и может проявить тень в любом удобном ему месте. Я в панике и холодном поту просыпаюсь.

Архетипическим, мистическим образом проявившимся в этом сне является интуитивно осознаваемый Всеобщий разум, который над всем, что проявлено, Всеведущ, Всесилен.

Подход Перлза в отношении сновидений так же доказывает свою целесообразность и оказывается полезным в интеграции отчуждаемых частей собственной личности. По сути, это хороший практический метод, дополняющий другие методы и теории сновидений. Например, отождествляясь с каждым элементом описываемого сна, с архетипическим образом Всеобщего Разума, возможно достичь значительной интеграции личности, а соответственно, и общего психофизического оздоровления и гармонизации.

Таким образом, интегральный подход признает все теории сновидений верными и, потому, пытается использовать в практической работе все известные точки зрения одновременно. Кроме того, подход интегральной медицины позволяет обнаружить некоторые новые стороны - новые описания феномена сновидений.

Во-первых, вспомним метафору резинового шара, в который задуваем воздух и зажимаем его горловину, чтобы удержать этот самый воздух. «Воздух» - это наши нереализованные желания, незавершенные конфликты, страхи, нежелание жить - устремление к смерти, возникающее из-за неприятия жизни. Чтобы удержать этот «воздух» внутри шара в подавленном состоянии, вытесненным в подсознание,  чтобы Эго могло чувствовать себя более защищенным, необходимо напрягать тело, что имеет место при одновременном волевом напряжении. Со временем этот волевой контроль становится привычным, а значит и неосознаваемым. В момент сна сознательный (или уже неосознаваемый) психомышечный контроль уменьшается (сдерживающие воздух пальцы расслабляются), и подавленный материал начинает выходить в осознание, претерпев при этом чаще всего определенные символические изменения. Символическое проживание во время сна определенных незавершенных гештальтов освобождает их энергию, что уменьшает в дальнейшем давление «воздуха» внутри «шара» а сэкономленную при этом энергию, которую теперь уже нет необходимости тратить на сдерживание «горловины шара», организм может использовать для других целей. Например, для самовосстановления. 

Таким образом, сновидение есть символическая реализация энергии незавершенных гештальтов - подавленного в подсознание материала при снятии психомышечного контроля Эго (или при его значительном ослаблении) во время сна. Если мы вспомним, что управляют бытием человека две силы - устремление к жизни и устремление к смерти - и признаем, что чаще подавляемым материалом будет материал устремления к смерти, то вполне логично будет ожидать во сне появления различных символов, так или иначе имеющих отношение к теме смерти. Это могут быть трупы людей или животных, сцены убийств, преследований, войны, различные архетипические устрашающие образы, образы уже умерших людей - знакомых, родственников. Сюда же могут относиться ситуации возврата в прошлое - в детство, юность, в другие моменты прошлой биографии, теперь воспринимаемые в идеализированном виде. Кроме того, по нашему опыту и наблюдениям, к теме смерти могут иметь отношение символы типа предотъездной суеты. Скажем, вам надо уезжать на поезде в 17 часов, тогда как вы еще не собрали своих вещей, которые рассортированы по разным комнатам или квартирам, а за билетом еще надо ехать в другой конец города, а времени-то остается всего 30 минут. 
Таким образом, указанное понимание природы сновидений может быть полезным как знак обратной связи с бессознательным, сигнализирующим о ситуации неприятия реальности. Появление подобных символов в сновидениях будет означать необходимость приложения усилий в направлении принятия реальности, в частности, в использовании медитативных технологий или интенсивных физических упражнений.

Следующие интересные нюансы в теории сновидений открываются при изучении сквозь эту призму Схемы Трех Уровней Мира.    



Рис.24. Схема Трех Уровней Мира и энергетического дисбаланса современного человека.

Уход от Реального, согласно этой схемы, есть перемещение энергии вверх и, соответственно, развитие синдрома энергетического дисбаланса по Небесному типу: увеличение количества мыслей, обострение интуиции и чувств, спазмы сосудов, боли в сердце и головные боли, общая энергетическая слабость - синдром хронической усталости, мочеполовые заболевания, снижение активности, появление различных страхов, слабость физического тела.

Уход от Реальности, бегство от жизни и есть устремление к смерти. Параллели между сном и смертью проводились очень давно. Например, йоги называли сон «малой смертью», а древние шаманы утверждали, что во время сна душа отделяется от тела и путешествует в иных мирах так же, как и во время смерти. Проведя ту же параллель, мы можем предположить, что во время сна должен в полной мере реализоваться энергетический дисбаланс Небесного типа. Если увеличение количества мыслей и боли в сердце вместе с головными болями могут быть при этом оспорены, хотя это могут быть крайние проявления того, что увеличивается при этом приток крови к этим органам, что вероятнее всего и имеет место во время сна, то обострение чувствительности и интуиции, конечно же, не вызывает сомнений. Ведь действительно, во сне мы можем находиться в совершенно незнакомом месте и чувствовать его родным домом, мы можем не видеть визуально людей рядом с собой, но знать, что рядом есть друг или враг. Кроме того, симптомы дефицита Низа - слабость мочеполовой сферы, слабость костей, зубов, волос и слуха, могут быть отражением снижения кровообращения в физическом теле во время сна, а снижение активности, общая слабость и страхи, являются нередко символическим отражением неприятия Реальности. Причем, общая слабость во сне может проявляться в том, что бежишь или надо бы бежать, а сил совершенно нет. Упал, а встать не можешь, опять-таки нет сил. Стреляешь, а пули падают из дула твоего оружия совсем недалеко от твоих ног. Бьешь, а в ударе совсем нет силы…Нередко конкретно проявляется и слабость Низа - совсем нет сил в ногах: их либо парализует, либо какие-то путы на ногах, либо же они просто не идут, и нужны неимоверные усилия, чтобы пройти хоть пару шагов.

Таким образом, можно предполагать, что во время сна в связи с расслаблением тела и устранением психотелесных контролирующих механизмов, происходит перераспределение кровообращения в теле с большей концентрацией в голове и со значительным уменьшением его на периферии тела. В сновидческих образах - резкое усиление интуиции, общей чувствительности при одновременном снижении энергии физического тела - или его сновидческого образа. Особенно в его нижней части тела.

Эти образы также могут сигнализировать бодрствующему сознанию о том, что в настоящий момент доминирует устремление в Небеса - к смерти из-за неприятия жизни, что может требовать сознательных корригирующих мероприятий.

Итак, резюмируя все вышесказанное, можно утверждать, что интегральный подход устраняет противоречия между отдельными теориями сновидений и создает собственные интегрирующие описания, значительно проясняющие многие неясные стороны такого удивительного и до конца еще непознанного феномена как человеческие сновидения. 

    ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА –

    ШАГ ДЕСЯТЫЙ:

О НЕБЕСНОМ:

ТЕОРЕТИЧЕСКИЕ ВЫКЛАДКИ О МАГИЧЕСКОМ И МИСТИЧЕСКОМ.
Конечно, кажется, быть может, весьма странным в наше просвещенное время упоминание о магии и мистике, но, как утверждали многие выдающиеся личности в общечеловеческой истории, лишь принятие идеи Бога, как конечной инстанции Мира, определяет осмысленность всего сущего. Если есть Бог, значит, есть смысл во всех тех страданиях, которые выпадают на долю человечества. Если же Бога нет, значит, это все совершенно лишено смысла и, значит, не стоит тогда и жить. И потому было предложение  «жить так, как если бы Бог был». Даже простое допущение этой мысли, дает силы и стимулы к продолжению жизни, а «существование жажды, не говорит ли о наличии где-то воды»? Неужели является случайностью то, что практически все народы, независимо от своей локализации на планете, нередко абсолютно изолированные друг от друга, создавали понятие Бога, Духа, духов, души? Уже приведенных фактов достаточно, чтобы признать существование духовного мира и предельной, всеобъемлющей субстанции, именуемой чаще всего «Богом». Признание Бога - поиск Его и познание Его в реальном переживании традиционно обозначается словом «мистика». «Бог - это Ничто», запредельная пустота, содержащая в себе все. Таким образом, Бог - это не есть что-то определяемое вербально, но это есть Нечто, пронизывающее Собой все. Как утверждали мистики всех времен и народов, Его нельзя описать. Это может быть лишь пережито в чувстве, приближенно может быть донесено другому лишь в образном выражении через символы, образы, метафоры. И, конечно же, Бог не есть какой-то антропоморфный дедушка на небесах. Скорее Он есть некий Универсальный Принцип мироздания, который всегда признавался серьезными исследователями миропорядка от науки. Об этом говорили и Декарт, и Ньютон, и даже столп и авторитет науки XX столетия Альберт Эйнштейн. Этот «Универсальный Принцип» есть то, что пронизывает, определяет и управляет всем проявленным и непроявленным бытием. Таким образом, все многообразные, проявленные и непроявленные, большие и малые, мегамиры и микромиры пронизаны Одним Универсальным Принципом, Единым. И в этом контексте все они являются холонами - аутентичными, самодостаточными системами, входящими в системы более высоких порядков. Но, в то же время, сами же эти холоны состоят из вполне аутентичных, самодостаточных миров - систем низших порядков. Единое в них, Универсальный Принцип - это Дух, некое Космическое Сверхсознание, делающее все Сущим, живым. Призыв основоположников мировых духовных традиций признать Единого Бога и отвергнуть поклонение многим богам, идолам в этом контексте можно понять как призыв подняться на более высокий уровень интеграции знаний о мире и за пределами физического и духовного (мира духов и отдельных божеств, демонов) миров увидеть Единый Всепронизывающий Мир. Это призыв, если говорить в органических терминах, поклоняться, будучи клеткой кишечника, не желудку, сердцу или печени, а увидеть за всеми ними нечто единое, цельное - животворящий Дух (Психику).

Знания же об использовании сил и энергий мира духов для выживания в мире физическом издавна назывались магией. И это был уровень первичной дифференциации изначального знания о мире. Мир физический - это уровень «под» миром духовным, и потому для выживания в нем нужны были способы привлечения энергий и знания уровня «над» - использование энергий духов. То есть, мир духов - это мир более высшего порядка, в который составляющим его холоном входит мир физический. А мир физический, в свою очередь, состоит из многих других холонов, например, мира людей, мира животных, мира растений, мира насекомых и т.д. Причем перечисление здесь идет примерно в нисходящем порядке. Схематично это можно выразить примерно так, как это изображено на рис.25. Градация как вверх, так и вниз, в данном случае, не является исчерпывающей, так как продолжение исследования могло бы выявлять все новые холоны - новые миры, как в микромирах, так и в макро- и мегамирах. 



Рис. 25.Уровни миров и Единая Пронизывающая Сущность – Бог .

Таким образом, мистика, как область познания, является наиболее высшим уровнем по сравнению с магией и тем более - рациональным познанием науки. Схематично это опять-таки можно передать в виде метафоры - символа Дерева (рис.26.), добавив в сопоставляющую схему и некоторые другие триады.

Рис.26. Схема сопоставления различных триад .



В этой схеме по трем уровням Дерева мы разделили мистику, магию и рациональное познание (науку), сопоставив это с триадой буддизма о познании мистическом через мистическое переживание (чувство), познание через символы как более важный способ провести человека к мистическому переживанию, чем слова об этом опыте, а также с делением всех наук по Рене Декарту на метафизику, как основу всех наук, физику как производное метафизики, и многообразие всех других наук, как производных физики. Символ Дерева как нельзя лучше объясняет и показывает взаимоотношения всех этих структур и параллели в этих триадах. Метафизика, мистика, чувство являются Корнем Дерева, основой познания. Физика, магия, образ являются Стволом Дерева, промежуточным уровнем, метаструктурой для многообразия уровня Кроны, многообразия других наук, рационального познания (науки) и слов. Последний - самый многообразный, многочисленный уровень, и, чтобы не потеряться в нем, надо периодически переходить на уровень Ствола, а еще лучше, всегда иметь стратегической целью уровень Корня Дерева - интуитивное познание через мистический опыт. При этом движение по этим трем уровням познания должно соответствовать синусоиде, своего рода «вдохам» и «выдохам». «Вдох» - это период расширения, свободного развития дифференцированного познания - различных наук, вербального изложения новых концепций. «Выдох» же - это период сжатия, когда чрезмерно разросшееся знание уровня Кроны необходимо интегрировать, обобщить. Это соответствует уровню Ствола, и на этом уровне, пожалуй, чаще, чем на предыдущем, будет использоваться графическое, символическое, образное, метафорическое описание для большей наглядности. Но без новых углублений в мистические прозрения уровня Корней Дерева не будет нового роста, нового познания.

Добавление к указанной схеме триады «Небо – Человек – Земля» - «Идеальное – Интегративное – Реальное» позволяет внести еще один аспект процесса познания. Размышление есть процесс погружения в Идеальное (умозрительное), которое позволяет обнаружить нечто новое. И через интегративный процесс создания плана реализации новой идеи происходит внедрение ее в практику - РЕАЛИЗАЦИЯ идеи на физическом (земном) уровне. Скажем несколько иначе об этом же. Практика порождает потребности поиска чего-то нового, и это новое обнаруживается через размышление (медитацию).  На схеме это переход от Земли к Небу. Далее должна быть обязательно вновь стадия «приземления» - внедрение в практику новой идеи... Процесс развития, процесс познания, таким образом, так же является циклическим процессом, как и любой другой процесс жизни. Именно динамика чередования ЯН и ИНЬ - вдоха и выдоха, расширения и сжатия, анализа и синтеза, формирования незавершенного гештальта, его завершения - определяет стабильность ТАЙЦЗИ - цельной системы жизни, бытия, познания.

Таким образом, погружение в материальную (физическую, бытовую, социальную) жизнь порождает потребности идеального плана, которые, в свою очередь, способствуют новому погружению из Идеального в Материальное. То есть, жизнь в миру порождает закономерно потребность искать Идеальное - Бога, но нахождение Идеального требует возвращения в реальность. Иначе, это есть процесс отрицания Жизни и ее фундаментальных законов. И поэтому «Улет в Небеса» является лишь одной из стадий циклического процесса бытия. Следующей стадией этого единого цикла является «Приземление» - возвращение в реальность. И в этом контексте все люди, составляющие в целом Тело Единого Человечества, находятся в однонаправленном потоке развития. В какой-то момент Тело Единого Человечества делает «Вдох»  и человечество расширяется, размножается, расцветает, культивирует братскую любовь и приятие друг друга. Но однажды наступает стадия «Выдоха», и человечество начинает «сжиматься» - появляются массовые болезни (эпидемии и пандемии), войны, геофизические катаклизмы. Количество человечества сокращается, начинает культивироваться определенная закрытость друг от друга и от мира в целом. Понятно, что это нормальные, сменяющие друг друга циклы развития - «Дыхания» Тела Единого Человечества . (Впрочем, это касается и Сознания Единого Человечества). И теперь понятно, что различные мировые духовные традиции есть по сути конкретные «приказы» Духа для конкретной фазы «дыхания» Тела (Сознания) Единого Человечества. Поэтому неправомочен вопрос: «Кто из них прав?» Правы все они, ибо все они несут информацию из одного источника. Но мы должны понимать, что каждая религия первоначально предполагала использование ее для каждой конкретной эпохи («вдоха» или «выдоха») развития человечества. Если мы исследуем основные мировые духовные традиции во временном контексте, то обнаружим цикличность «расширений» и «сжатий» - пропаганды любви, открытости миру, расширения сознания за пределы личного Я, и пропаганды определенной закрытости от мира, некоторой изоляции, сужения сознания до границ Эго (тела).



Рис.27.Зоны расширения и сжатия в истории .

В индуизме (в частности - к вайшнавизме), как и в христианстве, Бог призывает познать и  культивировать любовь и через это познать Его: «Я есть Любовь, Я есть Путь», что равнозначно призыву открыться миру, устранить границы между Я и миром. Это призыв к избавлению от эгоизма, доверия миру, жизни, Богу. В буддизме же, как и в исламе, призывают «закрыться» от мира, сузив сознание до уровня «здесь-и-теперь». Будда предлагает научиться этому через достижение «одноточечности сознания», что приводит к остановке внутреннего диалога и возвращению в реальность.  В конечном итоге это означает «закрытость» от иных внефизических аспектов Реальности. Особенно фиксация на «здесь-и-теперь» как стратегия прослеживается в чань-буддизме (более известное произношение в японском варианте - дзен-буддизм). В исламе «закрытость» предполагается в рекомендации фактически быть воином и «не доверять никому - даже жене, что рядом» - не доверять никому, кроме Единого Бога «Не доверять» - значит «закрыться» от мира в собственной оболочке Эго. Все другие течения могут, в этом контексте, рассматриваться как переходные варианты учений между основными циклами расширений и сжатий, либо же попытками адаптировать учения эпохи «Вдоха» к эпохе «Выдоха» и наоборот.

Попытаемся теперь оценить некоторые характеристики Небесного - исходя из Схемы Трех Уровней Мира (рис.28.).


Рис. 28.Характеристики «Небесного», исходя из Схемы Трех Уровней.
Переключение внимания в Верх увеличивает приток крови к головному мозгу («где твое внимание - там твоя энергия», а «вслед за энергией идет кровь»).Это интенсифицирует процессы в нем, увеличивая возможности мыслительного аппарата - в том числе возможности восприятия до уровня экстрасенсорного, включая сюда и возможности интуитивного познания, оттачивая «орган любви» - сердце. Однако такое переключение ослабляет физическое тело. Эффективное переключение в Верх имеет место при «выключении» Низа, то есть при исключении «оттягивания» внимания - энергии на уровень физического тела вследствие имеющегося в нем мышечного напряжения. Это имеет место при расслаблении тела во время медитации или во время сна. Фактически при этом имеет место перенос сознания из тела физического в «тело психическое». В терминах шаманизма это «тело» называется «телом сновидения». Перенос сознания в тело сновидения, таким образом, увеличивает возможности интуитивного, сверхчувственного восприятия. В ситуации сна или медитации, по утверждениям магов экстрасенсов, спиритов, тело сновидения не прерывает полностью связи с телом физическим. Эта связь представляется в виде так называемой серебряной нити, прерывание которой будет означать смерть физического тела. Но допущение существования тела сновидения позволяет допустить и идею существования его и вне связи с физическим телом, то есть за пределами физической жизни, после смерти. При этом надо полагать, «небесные» качества тела сновидения должны еще более возрасти, так как оно теперь не обременено «тяжестью» тела физического. Многие качества, приписываемые привидениям, духам, шаманам и магам во многих культурах, собственно, и есть качества свободного тела сновидения. Пожалуй, этот момент не является простой случайностью. Кстати, и во сне мы имеем эти же экстраординарные способности. Например, в виде интуитивного знания своего местонахождения во сне, присутствия конкретных людей рядом с собой, хотя мы их и не видим, предчувствия во сне развития событий сновидения, предвидения событий будущего во время сна («вещие сны»), умения летать, телепортироваться и т.д. Возможно также допустить, что осознанное культивирование сознания в энергетическом теле - теле сновидения, что имеет место в шаманских традициях, в оккультизме и магии, может настолько развить энергетическое тело (ведь сказано было, что «где твое внимание - там твоя энергия»!), что оно просто обретет самостоятельное существование вне связи с физическим телом. Ведь об этом недвусмысленно говорилось и в толтекской традиции, и в учениях лам Тибета, и в магических практиках Европы и Ближнего Востока. Более того, ничто не мешает признать и возможность полного превращения тела физического в тело   энергетическое - «сгореть изнутри», как это названо в книгах Карлоса Кастанеды о традиции древних и современных шаманов Мексики. Ведь, если вспомнить, есть знаменитая формула великого Эйнштейна Е = тс2, связывающая воедино тотальную энергию с массой физического объекта ...

Таким образом, нет никаких принципиальных возражений против допущения возможности переноса осознания человека в энергетическое тело - тело сновидения - с приобретением экстраординарных, буквально «сверхчеловеческих», магических свойств путем осознанной концентрации энергии-сознания в теле сновидения. И потому нет никаких принципиальных возражений против возможностей существования магии и магических способов лечения. Энергетическое тело есть у каждого человека, но его сознание чаще всего отождествляется с телом физическим. И именно потому обычный человек редко имеет доступ к ресурсам тела сновидения. Как правило, такое происходит во сне, в медитациях, во время творческих озарений и взлетов. Возможен спонтанный доступ к ресурсам энергетического тела при экстремальных моментах с реальной угрозой жизни. Кстати, при стрессе имеет место резкое «бегство от реальности», то есть резкое движение сознания-энергии вверх, иногда вплоть до полного отрыва от тела физического. Это же имеет место и в случае посмертных переживаний, когда сознание существует оторванно от физической реальности.

Таким образом, тело энергетическое является реальной структурой, и может быть доступ к нему, минуя дневное сознание. В терминах современной психологии сознание энергетического тела может быть отнесено к бессознательному, тогда как сознание физического тела есть осознание Эго. Если вернуться к  символу Дерева, то структуру человека, возможно представить в данном контексте следующим  образом (рис.29.)



         Рис.29.Уровни организации Человека.
То есть, дух, сознание составляет глубинную сердцевину человеческого существа, который, однако, пронизывает все субструктуры человека, в том числе и следующие за ним уровни - тело сновидения и тело физическое (рис.30.)

    Рис.30. Структурная организация Человека : 

                 Центробежное развитие Духа.

Можно это представить и в несколько ином варианте (рис.31.).

                           ТЕЛО
                         ДУХОВНОЕ
Рис.31.Структурная организация Человека – Центростремительное развитие Духа.


Несмотря на видимые противоречия двух последних схем, мы должны признать правомочность обоих вариантов, ибо познание вовнутрь и познание вовне в конечном итоге ведут к познанию ЕДИНОГО -  Единого Духа, Единого Сознания, Единого Бога. Ведь по сути «Все есть Бог», «Все есть Дух» и тогда  все дифференцированное есть производное от недифференцированного. Проявленное есть производное Непроявленного, и это происходит вследствие дифференциации - обозначения, проведения границ (рис. 32.):


Рис.32.”Дух внутри” и  ”Дух вовне” - образование дуальности  “Я и Мир”. 

Рис.33. Структуры человеческого существа и всепронизывание Духа.


По сути, Дух вовне и дух внутри - неделимые и абсолютно идентичные явления, как вода всегда остается водой, в какой бы сосуд ее не вливали - разделяет воду внутри и воду снаружи только сосуд. Два ранее приведенных варианта отображают процессы центробежного и центростремительного движения Духа. На рис.30. представлен вариант центробежного движения Духа: дух изнутри, из материи рвется наружу к Небесам. Это характерно для времен типа Лета (расширения, расцвета) - по крайней мере, в период начала и до пиковой точки этого «вдоха». Это времена философии Кришны, Иисуса, времена практики бхакти - пути любви. Это период восхождения духа из материи к Небу. Центростремительный вариант изображен на рис.31. Это период нисхождения Духа в материю, период сжатого пространства, это времена, когда надо «приземляться», применять философию ислама или дзэн - буддизма. То есть, обобщенно можно сказать, что Дух, несмотря на Его постоянное присутствие везде и во всем, периодически «погружается» в материю и затем «уходит», «выныривает» из нее. То есть Дух как бы дышит: на «вдохе» 0н погружается в материю, на «выдохе» Он «уходит» из нее. Попытаемся рассмотреть это в рамках Схемы Трех Уровней Мира. 




 Рис.34.»Вдох» Неба – Духа.

«Вдох» Неба означает вторжение Духа в материю, что как бы отрывает почву из-под ног человека и насыщает энергией Верх его тела («Малое небо»). Возникший в Верху избыток энергии будет заставлять человека «приземляться». То есть, возникшая в связи с вторжением Духа дезадаптация должна будет компенсироваться возвращением к Земле и относительной изоляцией от мира. Другими словами, компенсация будет происходить за счет внедрения философии Зимы, ислама, дзен-буддизма. В начальном моменте вторжения Духа в материю энергетический кокон человека не успевает сразу же сместиться в низ в связи с движением «вниз» Духа, что связано с определенной инертностью человеческого существа. 

Таким образом, «Вдох» Духа проявляется на человеческом уровне «сжатием» пространства, своего рода «Зимой», кризисом. Как сказано в одной из книг по духовной тематике: «Люди обращаются к Богу, когда начинают разрушаться все основания их жизни, и обнаруживают, что именно Бог и раскачивает эти основания». (Мама Чиа из книги Д. Миллмена «Мистическое путешествие Мирного Воина»).

«Выдох» же Духа сопровождается уходом Духа из материи, и материя «тянется» вслед за ним к Небесам. Это период Лета, расширенного пространства, расцвета жизни. Это эпоха философии Кришны, Иисуса - эпоха любви, раскрытия миру. «Выдох» Духа представлен на рис.35.

«Уход» Духа также вызывает дезадаптацию, некий кризис через создание дефицита энергии в Небесах и избытком ее на Земле. При этом компенсация идет в направлении Неба.


Рис.35.»Выдох» Духа – Неба.

«Уход» Духа создает дефицит энергии в Верху - своего рода вакуум, заполняющийся избыточной энергией Низа. Это, в свою очередь, перемещает энергетический кокон снизу вверх. При этом человек получает тенденцию устремляться в сферу Идеального. Эта тенденция, как уже отмечалось, определяется призывами Кришны, Иисуса, Бахауллы. Таким образом, мы можем предполагать, что «дыхание» Духа является тем фактором, который обеспечивает «дыхание» человечества, причем в следовании циклов дыхания на уровне Духа и на уровне Человека имеется некоторое запаздывание «дыхания» человеческого уровня вследствие определенной инертности последнего.                              
   Дыхание Духа                                                                               

Рис.36. Взаимосвязь «Дыхания Духа» и «Дыхания Человека».

«Вдох» Духа выбивает опору из-под ног человека, создавая тенденцию для перемещения его энергетического кокона вниз. Однако инертность человеческого сознания заставляет кокон возвращаться вверх. И чтобы самосохраниться, выжить, избежать разрушения физического тела человек вынужден следовать за движением тела сновидения, то есть «приземляться». «Выдох» же Духа «забирает» вверх энергетический кокон человека, «оголяя» низ его физического тела. И оно, дабы не саморазрушиться, вынуждено следовать за энергетическим телом вверх - в сферу Духа. Причем получается, что противоположные по фазам «вдохов–выдохов» «дыхание» Духа и «дыхание» человека проявляются на уровне энергетики Духа и энергетики человека.

Таким образом, взаимоотношения движения Духа и движения Человека можно сравнить с движениями перепонки или поршня в насосе: на «выдохе» он выдавливает перепонку, а на «вдохе» - втягивает. И, значит, активная роль во всех этих движениях принадлежит Духу. Это означает, что личности не делают историю - они лишь соответствуют «ожиданиям» Духа и лишь потому и могут сыграть какую - то роль в историческом процессе. Если бы не было поддержки Духа, ни Иисус, ни Мухаммед не могли бы практически в одиночку провести революционные перемены в мировоззрении современников и будущих последователей, создав мировые религии...

Таким образом, появление в определенные моменты истории человечества пророков от Духа с Его посланиями и с формированием значимых на мировом уровне духовных традиций, похоже, не является случайным моментом, а отражает вполне объективные процессы «дыхания» Тела Единого Человечества, следующего за «повелениями» Духа Единого Человечества. И в этом контексте этот процесс является истинным подтверждением голографического, холонного устройства мира.

Если вернуться к рис.35 и 34 и аналогии с насосом, то в первом случае «насос» - Дух как бы «оттягивает» человека от Земли, порождая в нем, в его духовной сердцевине устремление за «уходящим» Духом. Во втором случае «насос» - Дух как бы выдавливает перепонку, поршень - Дух вторгается в материю, «прижимая» человека к земле.

Дух - Сознание управляет энергией, а от состояния энергии зависит функционирование всего многообразия Жизни. И именно поэтому мы ратуем за психосоматическую, точнее – психодуховно-ориентироваиную интегральную медицину, основные идеи которой в достаточно конспективной форме изложены в этих «Двенадцати шагах интегральной медицины». Вслед за основоположником современной психологии Уильямом Джемсом, сказавшим, что любое серьезное исследование психики неизбежно приводит на позиции идеализма, мы утверждаем необходимость стратегической духовной направленности любой серьезной попытки радикального исцеления человека.

Таким образом, выражаясь в терминах дона Хуана Матуса, шамана из мексиканского племени яки, хранителя древнего знания толтеков, учителя Карлоса Кастанеды, задачей любого человека, а особенно целителя, знахаря, врача, психотерапевта, является «путь с сердцем» - путь следования за Велениями Духа, энергетического тела сновидения. То же самое в терминах даосской традиции будет звучать, как необходимость следовать Дао – «слить дао воина с Мировым Дао», то есть следовать требованиям Духа. И это есть высшая миссия человека - жить в соответствии с Дао, следуя его движениям, фиксируясь на самом процессе бытия в «здесь - и – теперь», имея стратегической целью стать Самим Бытием, Самим Мировым Духом, Сознанием, Осознающим Себя Во Всем. Не «Я и Мир», но «Я – Мир». Это и есть всеобщее предначертание Жизни, и это движение и есть Сама Жизнь...

ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА –

ШАГ  ОДИННАДЦАТЫЙ:

ПРИЛОЖЕНИЕ ИДЕИ ЭНЕРГЕТИЧЕСКОГО ДИСБАЛАНСА

В СФЕРЕ СОЦИОЛОГИИ И СОЦИАЛЬНОЙ ПСИХОЛОГИИ.

В древнейших духовных традициях и в различных мистических и философских системах на протяжении многих веков развития человечества неоднократно упоминалась идея миров в мирах или многомерности Мира. Причем многомерность Мира не отрицает и определенной автономности, подлинности каждого из миров. Кроме того, каждый из миров является неким отражением Мира Целостного, включающего в себя все другие миры. Наиболее известная формула, отражающая подобное понимание мира, звучит следующим образом: «Что в Верху, то и в Низу». Или еще один вариант: «Микрокосм есть отражение макрокосма». Более современное определение принадлежит так называемой голографической модели Вселенной (Д.Бом, К.Прибрам). Весь Мир есть Единый Холон, состоящий из множества холонов различных уровней. Функционирование и всего Единого Мира, и любого другого холона любого уровня подчиняется одним и тем же законам. И эти законы лучше всего описаны в терминах даосской традиции. Единый Холон назван ТАЙЦЗИ («Великий Предел»), и его стабильность определяется динамикой взаимопревращений составляющих Его элементов ЯН и ИНЬ. ЯН – это активное начало, вдох, светлое, мужское, небесное, доброе и т.д. ИНЬ – это начало пассивное, выдох, темное, женское, земное, злое и т.д. Возрастание одного начала означает уменьшение другого. Предельное ЯН переходит в ИНЬ и наоборот. Таким образом, взаимодействие и взаимопревращение ЯН и ИНЬ является примером не взаимной борьбы начал, а своего рода танцем, определяющим стабильное существование ТАЙЦЗИ.

Эту универсальную символику можно перенести соответственно на любой холон любого уровня. Скажем, в пределах живого организма ЯН может быть представлено вдохом, а ИНЬ – выдохом. Ведь чаще всего вдох является процессом активным, требующим затрат энергии. Выдох же является процессом пассивным, происходящим обычно за счет расслабления тела. К категории ЯН могут быть отнесены и другие аспекты существования организма. В психологической сфере это могут быть устремление к жизни и устремление к смерти. Первое требует активности, энергии. И это – ЯН. Второе – это пассивное закрывание от мира, его возможностей, бегство от мира, от жизни. И это ИНЬ.

Следующим интересным моментом, имеющим отношение к нашей теме, является СХЕМА ТРЕХ УРОВНЕЙ МИРА И ЭНЕРГЕТИЧЕСКОГО ДИСБАЛАНСА СОВРЕМЕННОГО ЧЕЛОВЕКА. Как уже упоминалось в предыдущих статьях по интегральной медицине, основой этой схемы являются идеи древней китайской медицины, изложенные в трактате «Хуанди – Нейцзин». Вкратце идея заключается в том, что есть три уровня мира – Небо, Человек, Земля. НЕБО – это сфера умозрительного, ЗЕМЛЯ же – сфера физической действительности. ЧЕЛОВЕК же – это уровень между НЕБОМ и ЗЕМЛЕЙ, место, где НЕБО и ЗЕМЛЯ соединяются. И, таким образом, верх тела человека имеет отношение к НЕБУ, а низ – к ЗЕМЛЕ. Неприятие ЗЕМЛИ – реальности - порождает устремление к НЕБУ, в сферу умозрительного, идеального. И соответственно туда же устремляется и наличная энергия организма. (Ведь есть такая закономерность: «Где твое внимание – там твоя энергия»). Поскольку неприятие Реального и соответственно «Улет в Небеса» перекачивает энергию вверх, возникает ее дефицит внизу. То есть в подавляющем большинстве случаев у современного человека имеет место энергетический дефицит в нижней части тела  Кроме того, Небесная часть тела в китайской медицине относится к каналу Сердца, а низ – к каналу Почек. Канал Сердца включает в себя мысли, чувства, фантазии, интуицию, сердце и сосуды. И так как есть избыток энергии в Верху, то, значит, мы имеем избыток мыслей, обостренную чувствительность, интуицию, спазмы сосудов и повышенную нагрузку на сердце. Канал Почек включает в себя всю моче-половую сферу, а соответственно и всю энергетику, ибо, как утверждал в науке еще Зигмунд Фрейд вслед за древними даосами, сексуальная энергия есть энергия земного плана. Помимо моче-половой сферы, этот канал включает в себя активность, агрессивность, бесстрашие, кости, зубы, волосы и слух. Впрочем, все это и есть признаки достаточной половой энергии. И так как при неприятии ЗЕМЛИ имеет место перекачка энергии вверх, появляется ее дефицит внизу. А это означает общую энергетическую слабость, моче-половые заболевания, слабость физического тела. Энергетическая слабость проявляется, помимо прочего, в чувстве усталости, бессилия, страхах, депрессивном фоне настроения, ослаблении иммунной защиты. 

Таким образом, на уровне отдельного организма стереотип неприятия реального порождает энергетический дисбаланс  с избытком энергии вверху и дефицитом внизу. Сказать иначе – это усиливает психические качества (в том числе – интеллектуальные и паранормальные – экстрасенсорные) и ослабляет качества физические (то есть физическое тело). Чрезмерный стабильный «Улет в НЕБЕСА» может разрушить физическое тело. Чрезмерное же «ПРИЗЕМЛЕНИЕ» останавливает развитие. («Без ИНЬ нет жизни, без ЯН – нет развития»).

С этих позиций все многообразие известных сейчас заболеваний человека может быть объяснено как следствие хронической умственной перегрузки при дефиците нагрузок физических. Более наглядно это демонстрирует сравнение с процессом дыхания. Ведь и дыхание подчиняется тем же законам чередования ИНЬ и ЯН. Умственная нагрузка равносильна вдоху, а нагрузка на физическое тело – выдоху. При неприятии реальности, таким образом, должно иметь место ускорение вдоха и сопротивление выдоху. Но как бы мы ни сопротивлялись, организм заставит нас выдохнуть. Иначе произойдет гибель организма. Наш существующий энергетический дисбаланс с «Улетом в НЕБЕСА» есть, как уже упоминалось, процесс фиксации вдоха – усиления Психики - и сопротивления выдоху – ослабления тела. После вдоха должен естественно следовать выдох. То есть после умственной нагрузки должна быть нагрузка на тело. Но так как естественной физической нагрузки недостает, а не выдыхать нельзя, организм заставляет нас загружать тело избыточным питанием, алкоголем или другими наркотиками, избыточным ненужным сексом или физическими болезнями. И это есть процесс «выдоха», который случается помимо нашей сознательной воли. После выдоха вновь должен быть вдох. И он действительно возникает. Скажем, после переедания или перепивания, что равносильно насильственному выдоху, возникает самобичевание – процесс активизации внутреннего диалога, а это и есть «вдох», активизация Психики. 

Таким образом, нарушение естественной смены ИНЬ-ЯН процессов – аналогов вдохов-выдохов – является причиной различных заболеваний человеческого организма.  

Но ведь «Что в Низу, то и в Верху»! Значит, принцип, уже описанный на примере отдельного человеческого организма, может быть перенесен и на холоны более высоких уровней. Например, на социум, нацию, страну, все человечество. При этом новую целостную структуру более высокого уровня надо рассматривать как отдельный организм, перенеся на его уровень все, что касалось уровня нижестоящего холона. Это допустимо хотя бы потому, что Холон состоит из суммы отдельных холонов. Скажем, наше государство состоит из отдельных людей, большая часть из которых «устремлена в НЕБЕСА». Значит, и коллективный разум всего государства также имеет подобную направленность. Энергия сосредотачивается в Верху, Низ же живет в постоянном дефиците энергии. Если мы вспомним, что именно деньги являются материализованной энергией, то, конечно же, признаем очевидность наличия энергетического дисбаланса по НЕБЕСНОМУ типу и на уровне всего государства. Ведь в нынешнее время большая часть денег сконцентрирована в структурах так или иначе имеющих отношение к ВЕРХам, в то время, как большая часть населения живет при постоянном дефиците денег. И это можно определить термином «НИЗы». Дефицит энергии в нижней части ТЕЛА государства порождает закономерно разрушительные тенденции, порождает «болезнь» ТЕЛА. В данном случае «болезнью» являются разрушение инфраструктуры государства, экономики, активное ослабление здоровья населения и можно даже сказать – активное вымирание нации. С этих позиций понятен рост наркоманий, токсикоманий, СПИДа, криминала, различных других малокурабельных и некурабельных заболеваний. Это есть «болезнь» ТЕЛА социума, связанная с чрезмерным «улетом в НЕБЕСА» СОЗНАНИЯ социума. Оторванность от реальности разрушает тело. Не это ли мы имели в конце Застоя – начале Перестройки?!. Иными словами, процессы, происходившие и происходящие в пределах бывшего Союза, являются процессами естественными и вполне предсказуемыми, если приложить к социальному организму принципы функционирования организма биологического. И есть не только коллективное бессознательное, описанное Карлом Г. Юнгом, но и коллективное сознательное, и есть Цельный Коллективный Организм Социума. 

Если пойти дальше и вспомнить, что Вселенная сейчас расширяется, можно предположить, что энергетический дисбаланс по НЕБЕСНОМУ типу является в настоящий период развития Вселенной нормальным паттерном на всех ее уровнях… 

Перенесение на социум принципов функционирования биологических организмов позволяет совершенно в ином ракурсе понимать и оценивать происходящие в нем процессы. Например, если мы рассмотрим все нынешнее человечество как единый организм, то и здесь обнаружим наличие энергетического дисбаланса по НЕБЕСНОМУ типу. Не секрет, что и на этом уровне имеется перераспределение энергии – средств, денег, богатств – в ВЕРХ. Некоторые страны, которые мы называем развитыми, практически сконцентрировали все богатство цивилизации в своих руках. Не претендуя на абсолютную точность цитирования, упомянем информацию из одной книги американских авторов (Т.Харрис: Я благополучен, ты благополучен). Там говорится о том, что 50% всего богатства мира принадлежит США, 25% - богатой верхушке всех других стран, а оставшиеся 25% - это достояние всего остального человечества. Не будем называть это утверждение абсурдным, ибо оно все-таки далеко небеспочвенно. А как мы уже упоминали, перекачка энергии вверх закономерно порождает разрушительные тенденции внизу. Значит, не надо искать причины так называемого «международного терроризма» в злой воле отдельных личностей или наций. Терроризм является "болезнью" ТЕЛА всего человечества, его реакцией на перекачку энергии к ВЕРХушке Пирамиды Человечества. И лечить эту «болезнь» надо не истреблением этих самых отдельных личностей или народов, а перекачкой энергии – средств к основанию этой самой Пирамиды Человечества. Надо всем мировым сообществом целенаправленно перераспределить средства на развитие отсталых регионов планеты. Ибо мы есть Единый Организм, Единое Человечество…И в принципе этот процесс уже частично имеет место в виде финансовых инъекций в экономику развивающихся стран, в виде деятельности различных фондов типа «Фонда Сороса». И этот процесс также происходит в принципе естественно – это не есть проявление воли отдельной личности. Это есть знаки проявления деятельности Цельного Организма Единого Человечества.

«Деньги – это кровь социального организма»,- было написано в одной из книг по социально-духовной тематике. И, чтобы жить, организм вынужден будет перекачивать кровь в нуждающиеся регионы. Дефицит кровообращения на региональном уровне закономерно вызывает в нем патологические расстройства, на которые организм не может не обратить внимания, дабы самосохраниться, сохранить свою целостность. Обращение внимания и есть процесс перекачки энергии. А «вслед за энергией идет кровь», питающая ткани данного региона и способствующая восстановлению нормального функционирования в нем. И процедуры, радикального толка типа «больную голову излечит только меч» в данном случае совершенно неуместны. Конечно, можно допустить и такой вариант. Но это будет означать конец всего организма…   

Государство, социум, этнос, отдельный организм возможно также представить как отдельную пирамиду. Пирамида устойчива только потому, что имеет мощное основание. Какой бы широкой ни была верхушка, не имея достаточного основания, она все равно не устоит. Это будет «колосс на глиняных ногах»…

Таким образом, энергетический дисбаланс «НЕБЕСНОГО» типа, имеющий место в настоящее время на уровне отдельного человека, так же имеет место и на уровне любых других социальных холонов. Например, возьмем какой-либо отдельный трудовой коллектив. Возможность распоряжаться энергией – деньгами имеет здесь «верхушка» - директор и главный бухгалтер. Чем ниже иерархический уровень, тем меньше возможность доступа к этим ресурсам. В связи с этим нередки были ситуации, когда первые руководители учреждений и предприятий создавали свои частные предприятия и успевали «прокручивать» зарплаты своих сотрудников, задерживая их по нескольку месяцев. То есть налицо энергетический дисбаланс с перераспределением энергии вверх. Далее – уровень, скажем, отдельной отрасли хозяйства или даже всей страны. Разве не то же самое происходит и здесь?!. И чем ниже уровень рассмотрения, тем меньше энергии, тем ниже уровень жизни. То же самое можно сказать и о различиях между городом и деревней. Чем «центральнее», чем крупнее город, тем больше в нем накапливается энергии – денег, и тем выше в нем уровень жизни. Чем провинциальнее город, чем он меньше, чем ближе к низу, к ЗЕМЛЕ, тем в более худших условиях он существует. Соответственно в самых худших энергетических условиях оказываются уровни, более приближенные к основанию социальной пирамиды. Но и в самих этих структурах действует тот же принцип. И поэтому на каждом уровне социальной пирамиды существует своя пирамидка субуровня. И в ней прослеживается также перераспределение энергоресурсов в верхнюю часть пирамиды. То есть везде обогащается верхушка, беднеет низ…

Так как совокупное Сознание и совокупный Организм Единого Человечества состоит из отдельных индивидуальных сознаний и организмов, гармоничным и естественным выходом из ситуации Глобального Энергетического Дисбаланса Человечества является сознательная работа каждого индивидуума над своим собственным энергетическим дисбалансом. Не изменение мира, но изменение собственного отношения к миру – вот гармоничная и давно предлагаемая духовными традициями альтернатива для улучшения мира. Как писал в начале ХХ века Шри Ауробиндо Гхош, мы  уже пробовали улучшить человечество через радикальное изменение социальной системы. И как известно, это ни к чему не привело. Мир может быть изменен только в том случае, если каждый начнет изменять себя самого. Именно в этом ответственность каждого из нас перед миром.

«Познай самого себя – и ты познаешь весь мир». Измени самого себя – и ты изменишь весь мир. И потому не насильственное улучшение мира путем устранения самих основ этого мира, но радикальное улучшение самого себя, а через это – и своей семьи, и своей страны, и всего человечества. Без высокомерия, без возвышения себя, своей семьи, своей нации, своей страны…  

 Ибо как говорил Заратустра Фридриха Ницше: «Если ты стал сверхчеловеком, ты не имеешь права проявлять высокомерие по отношению к тем, кто внизу. Ибо вверху ты только потому, что кто-то остался внизу». Ибо не борьба, а именно приятие противоположностей является основой существования Мира. Не вдох против выдоха, а вдох и выдох. Не Америка или Европа против другого мира, но Единый Мир, Единая Планета, Единое Человечество… Нет у человечества других альтернатив. Нет других путей, кроме как повзрослеть, увидеть свою цельность, единство.  Нет других путей, кроме как принять все  части Себя Самого, Своего Тела.

Таким образом, «организмический взгляд на мир» (Л.фон Берталанфи) оказывается перспективным в плане оценки и понимания процессов, происходящих и в организме человека, и в отдельно взятом государстве, и в социуме, и в пределах всего человечества. Идеи интегральной медицины об энергетическом дисбалансе позволяют с новых позиций понять существующую в мире ситуацию и увидеть возможные пути выхода из нынешних проблем человечества.

ИНТЕГРАЛЬНАЯ МЕДИЦИНА –

ШАГ ДВЕНАДЦАТЫЙ:

СОЦИАЛЬНЫЕ ВОПРОСЫ           

ЗДРАВООХРАНЕНИЯ

С ПОЗИЦИЙ ИНТЕГРАЛЬНОЙ МЕДИЦИНЫ.

 «Я глубоко верю в то, что Природа найдет в себе силы выжить…Чем ближе мы будем  подходить к возможности тотальной катастрофы,                            тем более радикально сама Природа будет изменять  наше сознание».

        Луйса Тиш 

       (шаманка из Нью-Орлеана).

   Изложенные ранее идеи интегральной медицины позволяют несколько иначе       увидеть и оценить вопросы социальной обусловленности многих заболеваний и системы организации медицинской помощи населению. 

Во-первых, тезис о том, что глубинной причиной различных проблем человека (в частности – заболеваний) является страх перед жизнью, перед миром, позволяет постулировать следующие моменты.

1.Следует признать более радикальную роль психотерапии в деле оздоровления нации.

2.Следует обратить особое внимание на роль психологии и вопросы ориентации населения в направлении познания себя и личностного роста как стратегических целей в оздоровлении нации..

3.Следует культивировать сознание большей личной ответственности в плане собственного здоровья у населения.

4.Следует уделить внимание вопросам дородовой, природовой и послеродовой – а именно ментальной, психологической – гигиене как фундаментальной основе здоровья нации.

5.С детьми (младших возрастов особенно) должны работать лучшие специалисты, а не люди, прошедшие педагогический ликбез.

6.Необходимо сделать акцент на вопросах психологической просвещенности в семьях, так как основой благополучия будущего человека является его чувство защищенности в мире, которое закладывается именно в пределах семьи.

7.Было бы целесообразно развивать направление, получившее название духовное акушерство.

   8.В случаях заболеваний детей, в первую очередь, необходимо исследовать    взаимоотношения родителей.

9.При необходимости медицинского лечения детей (особенно младших возрастов) нужно стремиться к организации стационаров на дому, либо же организовывать лечение в условиях дневных стационаров с обязательным участием родителей (лучше – матери ребенка). Лечение в стационарных условиях также обязательно должно осуществляться с участием матери ребенка.

10.Целесообразно понимать и использовать преемственность и последовательность разных уровней терапевтических мероприятий с учетом символа Дерева. То есть этап больничной помощи (в стационаре) должен восприниматься как этап скорой помощи (Крона Дерева). Завершение лечения в стационаре не означает полного выздоровления, поэтому следующим этапом должен быть этап амбулаторной реабилитации с подключением средств физиотерапии, лечебной физической культуры и т.д.(Ствол Дерева). Третий этап или третий уровень терапии (Уровень Корней Дерева) – это работа с психотерапевтом или самостоятельно в плане преодоления своих глубинных комплексов (в частности – страха перед жизнью). Причем подключение средств следующих уровней может осуществляться параллельно со средствами предыдущего уровня.

Во-вторых, из Схемы Трех Уровней Мира и Энергетического дисбаланса  можно вывести следующие идеи.

1.Так как наиболее характерным является именно этот вариант энергетического дисбаланса, наиболее универсальным способом его коррекции будет «ПРИЗЕМЛЕНИЕ» с остановкой внутреннего диалога. То есть лучшими способами работы в этом плане будут различные игровые, экстремальные виды спорта, танцы, медитативные техники, различные творческие виды деятельности, практика боевых единоборств, хатха-йоги, цигун. Поэтому должное внимание должно быть уделено развитию этих направлений. Акцент, вероятно, должен быть сделан на предоставлении определенных льгот со стороны государства предпринимателям частного сектора, развивающим эти направления. 

2.Так как энергетический дисбаланс по НЕБЕСНОМУ типу имеет место на всех уровнях социальной системы, общим методом коррекции этого дисбаланса является перекачка энергии вниз на всех уровнях. Это означает, во-первых, перераспределение средств на укрепление и развитие нижних уровней «пирамид», в частности – в сфере медицины: развитие низовых звеньев системы здравоохранения (ФАПы,СВА,СУБ) с укомплектованием на современном уровне (в идеале) и подготовкой кадров с учетом идей интегральной медицины. Применение идей ИМ позволяет и на этих низовых уровнях оказывать весьма эффективную помощь при дефиците современного оборудования и без медикаментов. Для этого, помимо прочего, особый акцент следует сделать на достаточно высокой зарплате работников этих уровней и своевременности их выплаты.

Так как эта Схема подразумевает и наличие механизмов утечки средств из «верхов» под прикрытием различных социальных программ для «низов», усилить контроль за целевым и адресным использованием средств. Так как в большинстве случаев «верхи» создали себе законодательную базу для безнаказанной перекачки энергии «мимо кассы», пересмотреть законодательную основу для спекуляций подобного рода.

Так как большинство заболеваний человека имеют психосоциальные корни, необходимо направить внимание именно на развитие низовых структур всех социальных пирамид, а особенно – на развитие сельского хозяйства и улучшение благосостояния людей в сельских регионах. В частности, вероятно, есть смысл ввести «безналовые» налоги в виде обслуживания определенных контингентов населения в бесплатном варианте для сфер обслуживания, включая сюда  образование и медицину. Скажем, в ситуации с врачом это означало бы, что, например, пенсионеров он будет обслуживать бесплатно – и это есть его налоговый взнос. То есть, государство могло бы допустить развитие различных отраслей социального сектора в «безналоговом» варианте, используя в качестве налоговых выплат отпуск услуг бесплатно в некоем гарантированном объеме для определенных контингентов населения. Это позволило бы развивать сферу культуры, образования и медицины, а также решить некоторые вопросы социальной защиты населения без дополнительных инвестиций - за счет частного сектора.  

В-третьих, потому как вся планета и все человечество являют собой Единый Цельный Организм, необходимо на планетарном и общегосударственном уровнях разработать стратегии культивирования экологического сознания среди населения всех стран и на уровне правительств. Помимо этого целесообразно установить международный и государственный контроль за сферами добычи сырьевых ресурсов с целью соблюдения правил экологического равновесия в природе с правом наложения жестких экономических санкций.

Кроме того, через международные всемирные организации разрабатывать и реализовывать конкретные программы развития различных регионов мира с учетом местного менталитета, местных энергетических ресурсов и прочих моментов. Некоторые регионы возможно развить через развитие культурного сектора – скажем, через развитие в рамках туристического бизнеса. Другие регионы возможно развить через использование местного менталитета и дешевизны трудовых ресурсов в плане производства каких-либо средств потребления и т.д. То есть в этих организациях, имеющих доступ к глобальным ресурсам, должны работать духовно зрелые люди, не только интеллектуально, но целостно принимающие идею ГЛОБАЛЬНОГО СОЗНАНИЯ ЧЕЛОВЕЧЕСТВА. Более того, включаясь в решение всех этих глобальных задач, эти люди должны пребывать именно в этом ГЛОБАЛЬНОМ СОЗНАНИИ ЧЕЛОВЕЧЕСТВА. Эти люди должны выйти за пределы индивидуальности, за пределы этнического, расового, узкогосударственного интереса. Это должны быть истинно духовные люди – цельные, интегрированные, здоровые на психологическом и телесном уровнях. Это люди, цельность которых проявляется во всем – и в словах, и в делах, и в помыслах, и в действиях…Тестировать готовность кандидата на подобную должность в принципе весьма нетрудно. Тестирование должен проводить человек, сам являющийся подобной личностью. Интуитивное восприятие человека другого оказывается весьма точным. В терминах рациональных это названо оценкой конгруэнтности личности – соответствием между тем, что человек говорит, и тем, как он следует тому, что он говорит. Соответствием между сообщением вербальным и невербальным. Шаманы не подвергали все рационализации, поэтому их формулировки звучат проще. «Спроси свое сердце, и оно даст тебе ответ на любой твой вопрос», - говорят они, призывая доверять своей интуиции. Доверять духу внутри нас, Богу внутри нас. Ибо одним из аспектов того, что можно назвать «богом внутри нас» является проявляющееся при этом Коллективное Сознание Человечества.

Так как процессы взаимопревращения ЯН и ИНЬ являются универсальными мировыми законами, перекачка энергии вниз произойдет в любом случае – даже и при нашем сознательном противодействии этому процессу. Но в подобном случае это будет сопряжено с чрезмерными затратами энергии, которые сокращают время существования системы. То есть, как бы какие-либо части Единого Человечества ни сопротивлялись перемещению энергии вниз, это все равно произойдет. Но чем сильнее будет сопротивление этих сил, тем больше сокращается время существования человечества. Но ведь возможна, как и в случае отдельного организма, и сознательная коррекция этого энергетического дисбаланса! Сознательной коррекцией как раз и были бы мероприятия по созданию новых общепланетарных структур с полномочиями и ресурсами, достаточными для внедрения программ «перекачки энергии вниз». И обязателен упомянутый выше отбор кадров в эти структуры. 

В общечеловеческой истории такие прецеденты имели уже место – правда, только на уровне отдельных государств, пока они не изжили себя именно вследствие нарушения принципов отбора кадров. В частности, система управления государством учеными жрецами в Древнем Египте или в Древней Индии. Например, кастовая система с выделением четырех групп в социальной организации общества, а именно Касты Брахманов (жрецов), Касты Кшатриев (воинов), Касты Вайшья (купцов) и Касты Шудр (слуг) предполагала разделение по каким-то индивидуальным, врожденным и приобретенным, качествам. И эта древнейшая социальная организация не выжила именно из-за введения постулата наследования кастовой принадлежности. В то же время понимание постоянной динамики ЯН и ИНЬ позволяет оценить появление и исчезновение различных вариантов социального устройства как этапы в процессе развития социума. Сосредоточение энергии вверху ослабляет и разрушает низ, перекачка же энергии вниз ослабляет и разрушает верх. Таким образом, можно предполагать, что развитие на первоначальном уровне кастовой системы способствовало процветанию системы с увеличением благосостояния именно в низовых структурах социума, но это привело к ослаблению «верхов». И однажды при этом кто-то из «верхних» решил позаботиться о будущем своих потомков и увековечил кастовое наследство. И это стало началом конца благосостояния и процветания общества…

Если вернуться к схеме Дерева в сопоставлении с организмом человека, которое выделяет в системе человеческого организма три уровня (Психику, Энергетику, Тело соответствующие Корням, Стволу и Кроне Дерева), то можно утверждать, что первичным в любом деле является психический акт, который реализуется через использование энергии (рис.37).
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                 Рис.37.Уровни Дерева и Человеческого Организма.

 В данном конкретном случае это будет означать понимание идей интегральной медицины, составление планов оздоровления общества и их реализацию через вложение финансовых средств. Кроме того, так как самой инертной частью является Тело, можно констатировать, что самой сложной частью проекта будет именно реализация его. Она потребует колоссальных энергетических вложений. Но главным, первейшим моментом реализации любого проекта будет создание определенного менталитета. То есть создание иного отношения к себе, к миру, к другим людям, к событиям, происходящим в мире…Поэтому большее внимание со стороны государства должно быть уделено именно формированию иного мировоззрения, иной психологии. Сознание подавляющего большинства наших современников приобрело формы, ограниченные рамками либо только своего Я, либо своей семьи, клана и т.д. И это было требование времени. Но, чтобы сознательно ускорить эволюцию, необходимо теперь акценты переносить в другую сторону – в сторону расширения Я. И теперь уже Я не должно ограничиваться рамками себя, своей семьи, клана. Я должно расшириться за эти пределы до границ хотя бы своего государства, а еще лучше – до пределов всего человечества. И конечно же это касается в первую очередь «верхов», так как именно они имеют наиболее мощный энергетический потенциал для реализации того, что Иисус называл «Царствием Небесным», если понимать под этим гармонию физического и духовного. Реализация сначала на уровне своей собственной личности, затем – своей собственной семьи, далее – клана, страны, всего мира…Вспомним слова великого Шри Ауробиндо: «Заблуждающееся человечество всегда мечтало об улучшении своего окружения посредством изменения государственного устройства. Но внешнее окружение может быть усовершенствовано только посредством внутреннего совершенства. Наша внешняя жизнь отражает только то, что внутри нас…Совершенное общество не может быть создано людьми или состоять из людей, которые сами несовершенны». Эти слова как нельзя лучше передают вышеупомянутую идею о том, что перемены в мире произойдут только тогда, когда в душе, в психике каждого человека произойдет духовная перемена. Именно тогда оно, «Царствие Небесное», начнет реализовываться на уровне всего человечества. И каждый должен начинать с себя. В том числе – и руководители государств…

Сознательная работа каждого из нас может заметно ускорить эволюцию человечества, инертное же наше отношение может лишь притормозить, но никак не остановить этот процесс. Ибо есть некие над-индивидуальные, даже над-социальные силы, двигающие эволюцией мира. Руководители государств лишь соответствуют уровню сознания социума на тот момент развития. Поэтому нет смысла обсуждать или осуждать кого-то. Надо учиться приятию мира, приятию себя в цельности, в единстве. В одном из трудов великого ученика Гурджиева П.Д.Успенского было указание на то, что йоги стремятся к абсолютному сознательному управлению непроизвольными функциями своего организма для того, чтобы управлять миром. Ведь «микрокосм есть отражение макрокосма». Управляя собой, своим телом в совершенстве, мы делаем его цельным, интегрированным. Цельность тела означает и цельность психики, и соответственно – ровное, интегрированное, безоценочное приятие Реальности.

Именно поэтому особо важна работа с телом. Именно поэтому необходимо уделять особое внимание развитию физической культуры, спорта, различных систем психофизического тренинга. Человек, достигающий интеграции через интенсивные тренировки, будет более адекватным и в психологической сфере. Соответственно будет меньше агрессии, которая обычно направляется либо вовне, либо вовнутрь. И тогда незачем будет изобретать «политиков», матерящихся с экрана, дерущихся перед многомиллионной телеаудиторией и т.д. – для того, чтобы таким образом уменьшить коллективную агрессию социума. В то же время развитие этого сектора даст еще и тысячи новых рабочих мест, укрепит реально и психическое, и физическое здоровье населения. И через это повысится и экономический потенциал страны. Ведь как справедливо отмечали еще и древнеиндийские философы, мир внешний есть продолжение мира внутреннего. Это значит, что если внутри тебя хорошо, и мир вокруг тебя станет другим. Если ты внутри здоров и богат, то и мир вокруг тебя будет восприниматься соответствующим образом. Ибо по сути мир есть не то, что он есть, а есть то, как мы его воспринимаем…

Таким образом, исходя из идей интегральной медицины, мы можем утверждать, что первоочередной задачей является формирование на социальном уровне состояния психологической защищенности у населения, доверия правительству и главе государства. Затраты на это могут быть большими и не окупаемыми сиюминутно, но формирование этой самой защищенности и доверия у населения станет мощным фундаментом дальнейшего развития социума. Ибо, как это видно из рис.37, именно психика определяет развитие вообще и наличие и реализацию энергетических ресурсов в том числе. Подтверждением этой идеи, в частности, является опыт Японии. В идее «японского чуда» акцент был сделан именно на формировании коллективного чувства защищенности, безопасности в пределах каждой отдельной фирмы. Как высказался один японский бизнесмен, они вкладывали деньги в первую очередь не в технологии или капитальное строительство, как это делают на Западе, а в человека. Можно уточнить: в его чувство защищенности в пределах фирмы и соответственно чувство доверия своему руководству, своей стране…

Казахстан – страна больше восточная, нежели западная. Мы более открыты, более дети. Мы более инертны, и потому перемены даются нам не без страдания, не без боли. И нам, как детям вчерашним, внезапно лишившимся родителей, сейчас как никогда нужна психологическая поддержка. Нужен некий образ Отца – думающего о нас, любящего, защищающего нас. Не опекающего, не подающего нам в голодную годину – но поддерживающего нас морально, внушающего уверенность в нас самих. И необязательно, чтобы это был кто-то из живых или мертвых лиц. «Образ Отца» – это некая идея, стратегия, ориентир. Это Идеальное, то, что обещает нам безопасность в будущем. Это и образ Бога, или «Царствия Небесного», или коммунизма, или даже просто вождя, ведущего к светлому будущему… Каждый должен понять, что у нас нет другой жизни – ни после смерти, ни за границей …Только «здесь-и-теперь». Только здесь, в этой стране, в этом городе, в этом селе. И задача государства – создать все условия для того, чтобы население – основа нашей социальной пирамиды - прониклось чувством доверия своему правительству, президенту, всем руководителям. Чтобы люди ощутили себя защищенными государством, а не обворовываемым им. И только тогда мы реально встанем с колен, только тогда мы станем реально сильными – а не колоссом на глиняных ногах…

Подведем итоги.

Во-первых, реальное улучшение здоровья нации невозможно без улучшения социальных условий. Все наши потуги в этом плане тщетны без улучшения уровня жизни населения.

Во-вторых, для улучшения социальных условий в первую очередь необходимо обеспечить у населения чувство защищенности, чувство доверия правительству, главе государства, руководителям всех уровней. Это требует специальных вложений, подбора и воспитания кадров в рамках этой стратегии.

В-третьих, необходимо обеспечить на всех уровнях, во всех структурных элементах социальной пирамиды перекачку энергии сверху вниз. «Перекачка энергии» означает необходимость уделить внимание и выделять средства на развитие именно низовых структур социальных пирамид.

В-четвертых, развивать в медицинском секторе психологические формы работы, особо обратить внимание на методы социальной психогигиены и психопрофилактики (особенно в ранние периоды жизни).

В-пятых, уделить особое внимание развитию сферы физического досуга населения – развитию физической культуры и спорта, активных видов отдыха, практике хатха-йоги, цигуна, боевых искусств.

В-шестых, на всемирном уровне разрабатывать и внедрять программы культивирования экологического сознания планетарного масштаба.

Таким образом, идеи интегральной медицины оказываются приложимыми не только к уровню отдельного организма, но и к уровню социума и даже всего человечества. Взгляд с мета-уровня позволяет упорядочить существующие знания в этих сферах и выработать соответствующие стратегии развития. Организмический взгляд на мир оказывается оправданным и перспективным. Знание о том, что мир есть живой самоорганизующийся организм, является оптимистическим, обнадеживающим. Все передряги, перипетии нынешнего времени, с этих позиций, - лишь этап в непрерывном процессе Единой Жизни. И наша задача – доверие этому Единому, Непрерывному, Вечному, Невыразимому Процессу – ПУТИ ВСЕГО ЖИВОГО или ДАО, как это определили величайшие философы, мудрецы древнего Китая…  

                            ПОСЛЕСЛОВИЕ

Изложенные в данном труде идеи, являющиеся концептуальной основой нового интегративного направления в медицине позволяют более упорядочить, переструктурировать накопленные современной наукой и традиционными медицинскими системами знания - сориентироваться в многообразии знания Кроны Дерева, спроецировать его на единообразие Ствола и особенно Корней Дерева. Подобная структуризация позволяет радикально пересмотреть многие аспекты современной медицины, увеличив возможности радикального исцеления человека. С позиций, изложенных здесь,  многие рекомендации официальной медицины являются не только неэффективными, но и опасными. Например, рекомендация исключения физических нагрузок при опущении почек, плоскостопии, грыже или при заболеваниях, скажем, сердца является, на наш взгляд, необоснованной. Вопрос не должен ставиться именно так: «исключение нагрузки», он должен формулироваться несколько иначе. Не «исключение физических нагрузок», а «правильный подбор нужных физических упражнений». Ведь перечисленные заболевания являются проявлением слабости соединительной ткани, а, значит, и физического тела, и исключение физических нагрузок лишь усугубят процесс.

Принятие идей интегрального подхода позволяет если не отвергать, то спорить со многими современными утверждениями медицины. В частности, можно подвергнуть сомнению утверждение о том, что эстрогены являются фактором, защищающим сердце женщины от инфаркта. С позиций интегральной медицины, кардиопротекция в данном случае связана не непосредственно с фармакологическим эффектом эстрогенов, а с функцией оргазма, как это понимал великий Вильгельм Райх и его последователь Александр Лоуэн. 
Другим моментом, который можно было бы оспорить, является утверждение о патологичности любого повышения артериального давления и необходимости снижения его в любом случае. Это утверждение современной кардиологии не учитывает того момента, что иногда повышение артериального давления носит компенсаторный и единственно адекватный характер. Например, при напряжении мышц шейного отдела позвоночника, затрудняющего церебральное кровообращение, единственным вариантом достаточного обеспечения мозга кровью является повышение артериального давления. И вместо того, чтобы устранять напряжение мышц в шейном отделе позвоночника, мы будем, следуя рекомендациям кардиологии, снижать артериальное давление, еще более ухудшая мозговой кровоток…
То же самое можно сказать и о повышении артериального давления при атеросклерозе сосудов мозга. При увеличении потребности мозга в питании (например, при какой-либо нагрузке на мозг) склерозированные сосуды будут ограничивать возможности перфузии крови. Тогда единственным способом хоть как-то компенсировать возникший дефицит кровотока будет увеличение артериального давления…Аналогичных возражений против рекомендаций официальной медицины может быть достаточно много… 

Принятие этих идей также приведет к радикальному пересмотру места фармакологии и фармакотерапии в процессе лечения хронических заболеваний. Понятно, что место и роль фарминдустрии в деле оздоровления нации значительно уменьшится.

Должна быть существенно пересмотрена роль и место физической культуры и спорта. Имеющее место в последние десятилетия прогрессивное ухудшение состояния здоровья нации и человечества в целом не связано только лишь с ухудшением внешней экологии. Отрицание духовного аспекта бытия является наиглавнейшим, основным моментом, приведшим к величайшему энергетическому дисбалансу на уровне всего человечества. Понимание принципов функционирования любой живой системы, описанных еще древними даосами  и понимание «организмического устройства Мира» (Л. фон Берталанфи) позволяет восстановить нарушенные природные ритмы  в функционировании отдельных людей, групп,  больших коллективов и даже стран. Естественно, что аналогичный «возврат к природе» приведет к более эффективному и радикальному оздоровлению человечества.

Развивая далее приведенные здесь основные идеи, можно открывать все новые горизонты Непознанного, продвигая и науку, и себя на пути эволюции.

Впереди непочатый край новых исследований, поисков, проб и ошибок. Данная работа только обозначает приблизительные контуры того, что предстоит создать в ближайшие десятилетия нашего века. Мы только чуть расширяем границы, формируем «доктринальное сито», помогающее сориентироваться в многообразии накопленного человечеством знания о мире, о человеке. 

Я надеюсь, что изложенные здесь идеи привлекут внимание людей, интересующихся вопросами здоровья человека, понимающих и мыслящих, ищущих, ибо без этого тщетны любые потуги обрести истинное счастье.
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