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مقدّمة المترجم
كتاب النّظام الغذائي ونمط الحیاة المعتمدین على العوامل الإنـزیمیّة
كتابٌ جدیدٌ تماماً في موضوعه، وهو فریدٌ من نوعه بكلّ ما للكلمة من
معنى، فهو یفتح آفاقاً جدیداً في عالم التغذیة ووضع النّظم الغذائیّة،
كما یثیر التّساؤل كثیراً عن جدوى أسالیبنا الطبّیة والغذائیّة الراهنة في
تعزیز الصحّة والعافیة. وما ینبغي أن یمرّ القارئ علیه مرور الكرام،
بل هو بحاجةٍ إلى شيءٍ من التأمّل والدراسة. ولیس القارئ المثقّف
وحده معنیاً بالاطّلاع على هذا الكتاب وقراءته، بل لا بدّ للطّبیب

والباحث أن یفعلا الشيء نفسه.
یبدأ الكتاب بالحدیث عن الإنـزیمات ودورها في الصحّة، ثمّ یدلف
إلى نمط النّظام الغذائي المعتمد على العوامل الإنـزیمیّة، وما یلبث أن
یتحدّث عن دور العادات والسّلوك الغذائي والحیاتي في حدوث
الأمراض أو الوقایة منها؛ وبعد ذلك یخوض بإسهابٍ في سفر حیاتنا
أو سنّة الخالق فینا، مؤكّداً على ضرورة تناغم عاداتنا وتصرّفاتنا
الصحّیة والغذائیة مع سنن الكون والقوانین الطبیعیّة حتّى ننعم بالعافیة
والشّباب. وینهي الكتاب حدیثة بعددٍ من الملاحق العملیّة عن الأسلوب

الغذائي الصّحیح في الحیاة، مع بعض الأطعمة المفیدة.
وكلّنا آملٌ أن یجد هذا الكتاب طریقه إلى كلّ بیت ومنـزل لیكون
عوناً للجمیع على انتهاج أسلوبٍ صحّي لحیاةٍ ملؤها الحیویّة والعافیة.

د. حسّان أحمد قمحیّة
حمص 1/12/2007 م
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مقدّمة: العامل الإنزیمي – مفتاح سرّ الحیاة
یمتلك جسمك قدرةً خارقةً على الشّفاء الذّاتي.

وجسمك، في الحقیقة، هو جهاز الشّفاء الوحید الذي یستطیع
إعادتك إلى توازنك عندما ینتابك المرض. وقد یتمكّن الدواء من
مساعدة جسمك في الحالات الطارئة، كما قد تكون الجراحة ضروریةً
في بعض الحالات، لكنّ جسمك هو الوحید الذي یمتلك القدرة على

الشفاء.
لقد لمست هذه الحقیقة عن الشّفاء مرّاتٍ ومرّات خلال ممارستي
لمهنة الطب. فمنذ خمسٍ وثلاثین سنةً تقریباً، كنت أوّل شخصٍ في
العالم یتمكّن من استئصال بولیب (سلیلة) باستخدام منظار القولون
دون الحاجة إلى إجراء جراحة شقّ جدار البطن؛ وكان ذلك حدثاً هامّاً
في حینه، لأنّني كنت قادراً على إزالة السّلیلة من دون فتح البطن،
متجنّباً بذلك الآثار الجانبیة التي قد تنتج عن الجراحة المفتوحة. وبما
أنّني كنت الطّبیب الوحید الذي یمتلك هذه المهارة في تلك الأیام،
أصبحت فجأةً مطلب الكثیر من المرضى. حینها كان أكثر من عشر
ملایین من النّاس - في الولایات المتحدة فقط - إمّا بحاجة إلى إجراء
فحوصٍ للقولون أو إلى استئصال السلیلات. وبدأ المرضى بالتّوافد من
كلّ حدبٍ وصوب سعیاً وراء هذا الإجراء الأقل ضرراً؛ وهكذا، بینما
كنت ما أزال في بدایة الثّلاثینیات من العمر، أصبحت رئیساً للتّنظیر
الباطني الجراحي في مركز طبي في نیویورك، أعمل في المستشفى
صباحاً، وفي عیادتي الخاصّة بعد الظهر، أفحص المرضى من
الصّباح حتّى اللیل، حیث تجاوز عددهم مئات الألوف خلال العقود
التي أمضیتها في ممارسة العلاج السّریري كاختصاصي في التّنظیر
الداخلي (الباطن). أدركت أنّه عندما یكون الجهاز المعدي المعوي
لشخصٍ ما سلیماً، یستطیع جسم ذلك الشخص بسهولةٍ مقاومة
الأمراض على اختلاف أنواعها. هذا من ناحیةٍ، ومن ناحیةٍ أخرى،
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عندما لا یكون الجهاز المعدي المعوي سلیماً، یصبح الإنسان معرّضاً
للإصابة ببعض الأمراض.

وبتعبیرٍ آخر: عندما تكون خصائص الجهاز المعدي المعوي
لشخصٍ ما جیّدةً، فهو سلیمٌ جسدیاً ونفسیاً. ومن كانت خصائص
جهازه المعدي المعوي سیئةً، فهو یعاني من مشاكل نفسیة أو جسدیة
عادةً؛ والعكس صحیح، فالخصائص المعدیة المعویة للشّخص السّلیم
جیّدة، وهي ردیئةٌ عند الشّخص المریض أو غیر الصّحیح. وممّا تقدّم
یتّضح أنّ المحافظة على خصائص معدیة معویة جیّدة یرتبط مباشرةً

بصحّة الجسم بشكلٍ عام.
ماذا یجب بالتّحدید على الشّخص أن یعمله (أو أن یتجنّبه)
للمحافظة على میزات معدیة معویة جیّدة؟ لمعرفة الجواب، أمضیت
سنواتٍ أطلب من المرضى الإجابة عن استبیانات حول عاداتهم في
تناول الطعام، وعن نواحٍ أخرى تتعلّق بنمط حیاتهم. وبفضل نتائج تلك
الاستبیانات، قد اكتشفت علاقةً وثیقةً بین الصّحّة وطرقٍ معیّنة في

تناول الطعام والعیش.
وما أنا بصدد عرضه في هذا الكتاب هو نظریّتي لكیفیة تحقیق
حیاةٍ صحیّةٍ مدیدة استناداً إلى المعطیات التي قد جمعتها من خلال
ممارستي لمهنة الطبّ لعقود من الزمن، حیث ترى تلك المعطیات أنّ
فهم الجسم بأكمله وآلاف الوظائف التي یقوم بها یكمن في استخدام

مفتاحٍ أو سرٍّ واحد.

وذلك المفتاح الذي یشكّل سرّ الحیاة الصحّیة
المدیدة، والذي یمكن إیجازه بكلمةٍ واحدة: الإنـزیمات
الإنـزیم Enzyme مصطلحٌ عام generic یطلق على محفّزٍ
بروتیني یصنّع في داخل خلایا الكائنات الحیة. وحیثما كانت هناك
حیاة، سواءٌ أكانت حیوانیة أم نباتیة، كانت هناك إنـزیماتٌ دائماً؛
والإنـزیمات تشترك في جمیع التّفاعلات الضّروریة للمحافظة على
الحیاة، من قبیل التّركیب والتّفكیك والنّقل والإفراز وإزالة السّموم والإمداد
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بالطاقة. ولولا الإنـزیمات لما كانت الكائنات الحیة قادرةً على المحافظة
على الحیاة.

یوجد أكثر من خمسة آلاف نوعٍ من هذه الإنـزیمات الحیویة في
خلایا أجسامنا، كما أنّنا ننتج إنـزیماتٍ باستخدام الإنـزیمات الموجودة
في الأطعمة التي نتناولها یومیاً. والسّبب الكامن وراء وجود هذه
الأنواع الكثیرة من الإنـزیمات هو أنّ لكلٍّ منها خصائص ووظائف
amylase خاصّة به؛ فعلى سبیل المثال، یتفاعل إنـزیم الأمیلاز
الهضمي الموجود في اللعاب مع الكربوهیدرات فقط. وتُهضم الدّهون

والبروتینات كلٌّ بإنـزیمه الخاص الذي یمیّزه.
مع أنّه یعتقد بأنّ الكثیر من أنواع الإنـزیمات تنشأ استجابةً
لاحتیاجات أجسامنا، ما زالت كیفیّة وجودها في الخلایا غیر واضحة.
ولديّ نظریةٌ قد تلقي الضوء على ذلك؛ فأنا أعتقد أنّ هناك إنـزیماً
أساسیّاً أو مصدریاً source enzyme، إنـزیماً غیر متخصّص وذا
نمطٍ أوّلي. وعندما یتحوّل هذا الإنـزیم المصدري إلى إنـزیمٍ نوعي
استجابةً لحاجةٍ محدّدة، تظهر إمكانیة تحوّله إلى أيّ نوعٍ من

الإنـزیمات.
تقوم نظریّتي، التي تكاملت خلال الأعوام التي أمضیتها في
الممارسة والمراقبة السّریریین، على أنّ صحّتك تعتمد على مدى
محافظتك على الإنـزیمات "المصدریّة" في جسمك ولیس على
استهلاكك لها. وأنا أستخدم مصطلح الإنـزیمات "المصدریّة" لهذه
المحفّزات، لأنّها - وفقاً لما أعتقد، إنـزیماتٌ غیر متخصّصة تنتج أكثر
من خمسة آلاف نوعٍ من الإنـزیمات المتخصّصة، والتي تقوم بأنشطةٍ
متعدّدة في جسم الإنسان؛ كما أنّني أدعوها بالإنـزیمات "المعجزة"،

لأنّها تمارس دوراً حیویاً في قدرة الجسم على شفاء نفسه.
لقد وضعت في البدایة فكرة الإنـزیم المصدري، لأنّني وجدت أنّه
حینما یكون هناك مكانٌ محدد في الجسم بحاجة إلى نوعٍ معیّنٍ من
الإنـزیمات، ومن ثمّ یستهلك كمیةً كبیرةً من ذلك الإنـزیم، تتعرّض
بعض الأجزاء الأخرى من الجسم للافتقار إلى إنـزیماتها الخاصّة
الضّروریة. وكمثالٍ على ذلك، إذا استهلكت كمّیةٌ كبیرة من الكحول،
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تكون هناك حاجةٌ إلى مقدارٍ أكبر ممّا هو طبیعي من إنـزیم معیّن
لتفكیك الكحول في الكبد، الأمر الذي ینشأ عنه نقصٌ في الإنـزیمات

الضّروریة للهضم والامتصاص في المعدة والأمعاء.
یبدو أنّه لیس هناك مقدارٌ محدّد لكلّ من تلك الآلاف العدیدة من
أنواع الإنـزیمات الموجودة، بل إنّ الإنـزیم الأساسيّ أو المصدري
یتحوّل إلى إنـزیمٍ نوعي عند نشوء حاجة إلیه، ویستهلك في مكان تلك

الحاجة نفسه.
تجلب الإنـزیمات الاهتمام حالیاً على المستوى العالمي كعنصرٍ
رئیسي یتحكّم بصحّتنا؛ ورغم استمرار تقدّم الأبحاث، هناك الكثیر من
الأمور التي ما زلنا نجهل الكثیر عنها. ولقد تقدّم الدكتور إدوارد هاول
Dr. Edward Howell، الرّائد في أبحاث الإنـزیمات، بنظریةٍ مثیرةٍ
للاهتمام حقّاً، حیث توضح تلك النظریة بأنّ عدد الإنـزیمات التي یمكن
للكائن الحي تصنیعها خلال دورة حیاته مقرّرٌ مسبقاً، وسمّى الدكتور
هاول هذا العدد الثابت من إنـزیمات الجسم "الطاقة أو الإمكانیّة
الإنـزیمیّة enzyme potential". وعند استنفاد الطاقة الإنـزیمیّة هذه،

تنتهي حیاة ذلك الجسم.
ونظریّة الدكتور هاول قریبةٌ إلى نظریتي الخاصّة بالإنـزیمات
الأساسیة أو المصدریّة؛ واستناداً إلى المنحى الذي تنحوه الأبحاث،
أتوقّع إثبات وجود الإنـزیمات المصدریّة. ومع أنّ أبحاث الإنـزیمات ما
زالت في مرحلة التطور، ووجود الإنـزیمات الأساسیة ما زال مجرّد
نظریةٍ في الوقت الراهن، هناك وفرةٌ من الأدلّة السّریریة التي توضح
بأنّ في إمكاننا تقویة خصائصنا المعدیة المعویة، ومن ثمّ صحّتنا،
بدرجةٍ كبیرة، باتباع طریقةٍ في النّظام الغذائي توفّر الإنـزیمات، ونمطٍ

في الحیاة لا یستنفد الإنـزیم المصدري.
یتكوّن نمط أو أسلوب الحیاة الصحّي الذي أناقشه في هذا الكتاب
من مقترحات ما فتئت أطرحها على المرضى الذین أعالجهم لسنوات
عدیدة؛ وقد رأیت الكثیر من حالات الشفاء نتیجة تبنّي المرضى
للممارسات التي أنا بصدد طرحها علیك. لكن، كن على استعداد لتلقّي
المفاجأة، حیث إنّك قد تجد بعض المقترحات، كما یبدو، مخالفةً للرأي
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السّائد حیال الصّحّة والغذاء. وأؤكّد لك أنّه جرى التحقّق من صحّة كلّ
ما طرح في هذا الكتاب. وبعد التحقّق من سلامة نمط الحیاة من هذا

القبیل، فقد طلبت من المرضى اتّباعه، محقّقین بذلك نتائج باهرةً.
وأنا شخصیاً أتبّع نمط الحیاة الصحّي هذا؛ وفي كلّ الأعوام التي
مارست فیها مهنة الطب لم أصب بالمرض أبداً، ولو مرّة واحدة.
وكانت المرّة الأولى والأخیرة التي تلقّیت فیها علاجاً دوائیاً حین كنت
في التاسعة عشر من عمري، عندما أصبت بالأنفلونـزا. وأنا الآن في
السّبعینیات من العمر، وما زلت أعمل في مراكز طبّیة في كلٍّ من
الولایات المتحدة والیابان. ومع أنّ مهنة الطب تعدّ تحدّیاً كبیراً، جسمیاً
وفكریاً، كنت قادراً على المحافظة على صحّتي بالممارسة الیومیة لنمط

الحیاة الصحّي الموضّح في هذا الكتاب.
ولإدراكي للآثار الإیجابیة لنمط الحیاة من خلال تجاربي الخاصّة،
جعلت من كنت أعالجه من المرضى یمارس ذلك النّمط أیضاً، وحقّقوا
نتائج رائعة فاقت ما حقّقت من نتائج؛ فعلى سبیل المثال، بتدریبي
للمرضى على فهم نمط الحیاة هذا واتبّاعه، وجدت أنّ معدّل انتكاس

حالات السّرطان بینهم ینخفض إلى الصفر.
ورغم أنّ الطبّ الحدیث یُمارس غالباً وكأنّ الجسم آلةٌ مكوّنة من
أجزاء مستقلّة، یعدّ الجسم البشري وحدةً واحدة تترابط فیها جمیع
الأشیاء مع بعضها البعض؛ ومن الأمثلة على ذلك أنّ تأثیرات نخرٍ
غیر معالج في سنٍّ واحدة تنتشر في جمیع أنحاء الجسم؛ وبالمثل،
یشكّل الطعام غیر الممضوغ جیّداً عبئاً على المعدة والأمعاء، ممّا
یسبّب عسر الهضم، ویعیق امتصاص العناصر الغذائیة الحیویة،
ویسبّب عدداً هائلاً من المشاكل في جمیع أنحاء الجسم. وقد تبدو
المشكلة الصّغیرة، أوّل وهلة، لیست على علاقة بذلك، لكن من المؤكّد

أنّها تؤدّي في النهایة إلى أمراضٍ خطیرة.
وتُدعم صحّتنا بأنشطة متعدّدة نقوم بها في حیاتنا الیومیة عادةً،
مثل تناول الطعام والشُّرب والتّمرین والراحة والنّوم والمحافظة على
سلامة الذّهن؛ وإذا ما حدثت مشكلةٌ في أيٍّ من هذه النواحي، فإنها
ستؤثّر في الجسم كلّه. وعلى افتراض وجود ترابطٍ معقّد في الجسم
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البشري، أعتقد أنّ الإنـزیمات المصدریّة تقوم بوظیفة المحافظة على
توازن الجسم، وهو التّوازن الضّروري لحیاةٍ صحّیة وسلیمة.

هذا، ویزخر المجتمع المعاصر - وللأسف - بعوامل تستهلك
إنـزیماتنا المصدریّة الثّمینة؛ فالكحول والتبغ والمخدّرات والمواد المضافة
للأطعمة والمواد الكیماویة الزراعیة والتلوّث البیئي والموجات
الكهرطیسیّة والإجهاد العاطفي، كلّ ذلك هي بعضٌ من العوامل التي
تستنفد هذه الإنـزیمات. وبالنسبة لك، من الضّروري فهم آلیّة جسمك
وممارسة إرادتك في الحرص على صحتك كي تحافظ على صحّةٍ

جیّدة في هذا المجتمع المعاصر.
ولیس ذلك - والله الحمد - بالأمر الذي یصعب القیام به؛ فعندما
تدرك بوضوح ما یستنفد الإنـزیمات المصدریّة وكیفیة تعویض هذه
الإنـزیمات، تكون قادراً - ببذل جهدٍ یوميٍّ بسیط - على متابعة بقیّة

حیاتك بشكلٍ طبیعي دون الإصابة بالأمراض.
إنّ مثلنا القدیم: "كل واشرب وامرح لأنّك میتٌ غداً" بحاجةٍ إلى
تحدیث؛ وأقترح بدلاً من ذلك أن نقول: "كل واشرب بحكمة، وعش

بسعادة الیوم وغداً". وأنا أرغب في أن أریك كیف تقوم بذلك.
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الفصل الأوّل: الإِنـزیمات ودورها في صحّتك - أوهامٌ
وحقائِق هامّة

لقد انقضت أربعون سنةً منذ أن أصبحت اختصاصیاً في التّنظیرِ
الدّاخلي المعدي المعوي؛ وقد عملت خلال هذه الفترة عن كثب مع
یة؛ وكنت أعتقد جازماً مرضاي لاكتشاف كیفیّة الوصول إلى حیاةٍ صحِّ
- كطبیبٍ - أنّه مهما حاول الطّبیب، فإنّه لن یستطیع المحافظة على
صِحّة المریض بمرور الوقت بمجرّد القیام بالفحوصِ الطبِّیة
حّة الدّائمة هي نتیجةٌ للمواقِف الاستقصائیّة ومعالجة الأمراض؛ فالصِّ
یة؛ وتحسین نمط الحیاة الیومیّة للفرد هو أكثر أهمِّیةً والعادات الصحِّ

بكثیرٍ من الرّكون إلى كفاءة الجراحة أو الأدویة.
إنّ النِّظام الغِذائي ونمط الحیاة المعتمدین على العوامِل الإنـزیمیّة،
واللذین یقدِّمهما هذا الكتاب، قادِران على تسجیل نتائج سریریّة تتفق مع

غیاب كامِل لمعدّل عودة السّرطان.
وسأقول ثانیةً: لم یواجِه أحدٌ من مرضاي السّرطان من جدید؛
یة، لماذا؟ لأنّ مرضاي المصابین بالسّرطان یهتمّون بحالتهم الصحِّ
یة ویؤمنون تماماً بدعمِ شفاء أجسامهم، ویمارسون نمط الحیاة الصحِّ
وفق النِّظام الغذائي الیومي الذي وضعته؛ وهو أسلوب الحیاة الصحِّي
الذي سأعلِّمك إیّاه في هذا الكِتاب، ویقوم على مجموعةٍ بسیطة من
العادات الجدیدة التي تجعلك قادراً على الاستمتاع بصحّةٍ جیِّدة وحیویّة

حتّى عمرٍ متقدِّم كثیراً.
ومن خِلال التّسلّح بالمعرفة التي تقدِّمها صفحات الكِتاب، یكون
بإمكانك أن تختار المرض أو الصحّة؛ ففي الماضي، كان النّاس
یعتقِدون أنّ الأمراض یمكن بل یجب أن تعالج من قِبل الأطبّاء
وبالأدویة فقط. وكان المرضى سلبِیِّین، ویتلقفون تعلیماتِ الأطبّاء
ببساطة ویتناولون الأدویة التي یصفونها لهم. ولكنّنا نعیش الیوم في

عصر ینبغي أن نتحمّل فیه جمیعاً مسؤولیة صِحّتنا الخاصّة.
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إنّنا جمیعاً نتمنّى ألاّ نمرض، ونتمنّى إذا مرِضنا أن تكون لدینا
رغبةٌ قویّة بالشِّفاء السّریع؛ وقد تعتقِد أنّ ذلك مستحیلٌ، لكنّني أطمئنك
بأنّه لیس كذلك. وأنا أقترح علیك في هذا الكِتاب طریقةً في الحیاة
تسمح لك بأن تعیش متوسِّط حیاتك الطبیعیّة من دون أن تمرض

ثانِیةً.
في الواقِع، حتّى تقوم بذلك، قد یكون من الضّروريِّ أن تجري تغییراً
كامِلاً في عادتك الغذائیّة وأسلوب حیاتك اللذین تتبعهما حتّى الآن؛ فلا
تدع إلحاح أسلوب الحیاة هذا أن یؤدِّي بك التّفكیر بالتّخلِّي عن
مقترحاتِي، بل اقرأها بذهنٍ متوقِّد ومتفتِّح. وأنا أجزم بأنّه في الوقتِ
الذي ستنتهي فیه من قراءة هذا الكِتاب، ستكون متحمِّساً للقیام بذلك

التّغییر.
عندما یصاب النّاس بالمرض، نراهم حزینین غالِباً من سبب
مرضهم؛ والإصابة بالمرض لیست امتحاناً أو عِقاباً من االله، وهي في
معظمِ الحالات لیست مقدّرةً بالوِراثة. وإِنّما ینجم المرض بشكلٍ دائِم

تقریباً عن عادات الشّخص التي تراكمت بمرور الوقت.

یمكن أن تبلغ من العمرِ 100 سنة وأنت بصِحّةٍ
جیِّدة

هل تفكِّر بأن تكون شخصاً صحیح الجسم؟ لا یوجد الكثیر من
النّاس الذین یستطیعون الإجابة عن هذا السّؤال إجابةً قاطِعة "بنعم".
والسّبب في ذلك - كما أعتقد - هو أنّه لیس هناك تكافؤٌ بین المرضِ
حّة. وفي الطبِّ الشّرقي، هناك مصطلحٌ هو "المرض الهاجِع"، والصِّ
وهو یمثِّل حالةً لم یصب فیها الشّخص بالمرض بعد، ولكنّه لیس
صحیحاً تماماً؛ وبمعنى آخر، هو حالةٌ یكون فیها الشّخص بعیداً
خطوةً واحدة عن الإصابة بالمرض؛ والكثیر من الأمریكیین هم في

الوقت الرّاهِن بهذه الحالة.
وحتّى النّاس الذین یرون أنفسهم أصحّاء، یعانون من بعض
المشاكِل غالباً، مثل الإمساك أو الإسهال المزمِن والأرق وتیبّس الرقبة

ِّ
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والكتفین؛ وتمثِّل هذه الأعراض إِشاراتِ استغاثة یرسِل بها جسمك؛ فإذا
ما استهنت بها قائِلاً "إنّها أمرٌ طبیعي بالنسبة إليّ" أو "أنا كذلك

عادةً"، فأنت تخاطِر نحو الإصابة بحالةٍ تترقّى إلى مرضٍ خطیر.
إنّ متوسِّط العمر المتوقّع في الولایات المتحدة ارتفع بشكلٍ ملحوظ،
من 47 سنة عام 1900 حتّى 78 سنة تقریباً عام 2006. وبما أنّه
من مصلحة البشریّة المشتركة أن یعیش كلّ شخص عمراً أطول، لذلك

سوف یقال إنّ ذلك نـزعةٌ إیجابیة جداً.
ولكنّ ینبغي ألاّ تجعلنا أرقام متوسِّط العمر المتوقّع راضین، لأنّها
لا تدلّ بدقّة على الصحّةِ الحقیقیّة للأشخاص؛ فمثلاً، الشخص البالِغ
یة هو في متوسِّط العمر نفسه من العمر 100 سنة ویحیا حیاةً صِحِّ
للشّخصِ البالغ من العمر 100 سنة وهو مریضٌ وملازِم للفِراش؛
وكِلاهما في العمر نفسِه، لكنّ نوعیة حیاة كلّ منهما مختلفةٌ تماماً؛
فإذا لم تكن صحیح الجِسم، فأنت لا تستطیع أن تستعمل بشكلٍ جیِّد
الجزء الكامِن في حیاتك الطّویلة. هذا، ویودّ القلیل جداً من النّاس أن
یعیشوا حیاةً طویلة إذا كانوا طریحي الفِراش ومرضى. ولكنّ معظم

النّاش یرغبون فِعلاً أن یحیوا حیاةً طویلة إذا ما كانوا بصحةٍ وعافیة.
حاوِل أن تتذكّر منظر قریبٍ أو شخص ما مسِن قریب منك، وتأمّل
یة. فهل تقبل أن تكون بمثل هذه الحالة عندما تصبح في حالتِه الصحِّ

في مثل عمره؟ إنّ معظم الناس - وللأسف - یقولون "لا".
عندما یصبح الفرد مسنا�، یتراجع حتّى الجسم الصّحیح؛ لكن هناك
فرقٌ جوهري بین أن تكون مریضاً وأن یمرّ جسمك بتراجعٍ طبیعي؛
فأمِّي التي اتبّعت هذا النِّظام الغذائي في نمط حیاتها لسنواتٍ كثیرة هي

بصحّة ونشاط في عمر 96 سنة.
فما الذي یجعل المسنِّین مرضى؟

 الصّحیح الجسم والشّخص الملازِم إنّ الفرق بین المئوي
للفراش لیس فارق العمر، بل الفارق في عادات الأكل والعیش والتي
تتراكم طوال ذلك القرن. وبكلمةٍ مختصرة، تعتمد صِحّة الشخص أو
مرضه على ما یأكله وعلى كیفیّة ممارسته لحیاته الیومیة؛ فما یحدِّد

[1]
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یة للفرد هو التراكم الیومي للأشیاء، مثل الطّعام والماء الحالة الصحِّ
والتّمرین والنّوم والعمل والشدّة أو الكرب.

فإذا كانت الحالة على هذه الشّاكِلة، عندها یكون السّؤال هو ما نوع
یة؟ أسلوب الحیاة الذي ینبغي أن نتبِّعه حتّى نعیش حیاةً مدیدة وصِحِّ

وتتمتّع صناعة الصحّة واللیاقة الیوم بسوقٍ رائِجة، مع إنتاج
یة تغمر مخازِن الأغذیة؛ ویبتاع الكثیر من النّاس مستحضراتٍ صحِّ
یة، لأنّ اللّصاقاتِ التي علیها تخبرهم بأنّ المكمِّلاتِ الغذائیة الصحِّ
یة بمجرّد شرب أو تناول عِلاجاً واحداً سوف یناسِب مشاكلهم الصحِّ
هذا المكمِّل (المستحضر) یومیاً. وفوق كلِّ ذلك، عندما تخبرك
الإعلانات على التلفزیون أو في المجلاّت بأنّ "منتجاً ما جیِّدٌ
لجسمك"، یباع هذا المنتج في الیوم التاّلي غالباً؛ ویعني هذا باختصار
أنّ معظم النّاس لا یفهمون فِعلیاً ما هو جیِّد حقاً لأجسامهم، وبذلك

تتلاعب بهم وسائِل الإعلام بسهولة.

الأوهام المروّجة بشكلٍ واسِع حول الغِذاء
هل هناك شيءٌ ما تعیره انتباهاً خاصاً عندما تحاوِل المحافظة
على صِحّتك؟ هل تهتم بممارسة التّمارین بانتظام والأكل بشكلٍ صحیح

وتناول المكمِّلات الغذائیّة والأدویة العشبیّة؟
ولا أقصد من ذلك أن أنتقد عاداتك الغذائیّة الرّاهِنة وأسلوب حیاتك
یة الخاصّة مرةً الحالي، بل أنا أوصیك تماماً بأن تتحرّى حالتك الصحِّ
في الیوم على الأقل، وأن تتأمّل في مدى فعّالیة عاداتك وأسلوب

حیاتك في المحافظة على صِحّتك.
والسّبب في قولي هذا هو أنّ الكثیر من المنتجات التي تعدّ "مفیدة
لك" بوجهٍ عام تحتوي في الواقِع على أشیاء یمكنها أن تضرّ بجسمك.

الأساطیر الشّائِعة حول الغِذاء
�   كل اللبن أو الزّبادي یومیاً لتحسین الهضم.

�   اشربِ الحلیب كلّ یوم لتجنّب نقص الكالسیوم.
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  تناول الفیتامینات یومیاً من خِلال المكمِّلات، ولیس   �
الفواكِه، لأنّ الفاكهة غنیّةٌ بالكربوهیدرات (السكّریات) والسّعرات

الحراریّة.
�   امتنِع عن تناول الكربوهیدرات، مثل الأرز والخبز لتجنّب

زیادة الوزن.
�   حاوِل أن تحافِظ على نظامٍ غذائي غني بالبروتین.

�   احصل على السوائل من شرب الشاي الأخضر الیاباني،
والذي هو غنيّ بمضادات التأكسد.

  قم بغلي ماء الحنفیّة أو الصنبور قبل شربه لإزالة أیّة  �
بقایا للكلور.

في الواقِع، لم أجتمع حتّى الآن بشخصٍ یأكل اللبن یومیاً ولا یزال
یحافِظ على صِحّة معویّة جیِّدة؛ فالعدید من الأمریكیین یشربون الحلیب
یومیاً ویأكلون منتجاتِ الألبان منذ أن كانوا أطفالاً، لكنّ الكثیر من
مثل هؤلاء النّاس یعانون من تخلخل العِظام الذي یفترض أن تحصل
الوقایة منه بالكالسیوم الموجود في الحلیب. وبما أنّني طبیبٌ أمریكي
من أصلٍ یاباني، أعالج المرضى في طوكیو لعدّة شهور كلّ سنة،
وأرى أنّ الیابانیین الذین یشربون الشاي الغنیّة بمضادّات التأّكسد بشكلٍ
منتظم یبدون خصائص معِدیّة سیِّئة جداً أیضاً؛ كما أنّ مدرّبي الشاي
مثلاً، والذین یحتسون كمِّیاتٍ كبیرة من الشاي الأخضر كجزءٍ من
عملهم، لدیهم غالباً ما یدعى التهاب المعدة الضُّموري، وهي حالةٌ

سابقةٌ لسرطان المعدة.
تذكّر ما هو أكثر من 300000 ملاحظة سریریّة تخبرني بها:

الشّخص الذي لدیه وظیفة معدیة معویة سیِّئة لیس صحیحاً أبداً.
وفي ضوءِ ذلك، لماذا تعدّ الأشیاء التي تضرّ بمعدتك وأمعائك
جیِّدة لصحّتك على نِطاقٍ واسِع؟ یعود ذلك بشكلٍ رئیسي إلى أنّ الناس
یمیلون إلى النظر إلى هذا الطّعام أو الشراب من جانبٍ واحد أو

بالنسبة إلى تأثیرٍ واحد، ولیس إلى الصّورة الكامِلة.

ٌّ
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خذ الشاي الأخضر مِثالاً على ذلك؛ فلیس هناك شكٌّ في أنّ
الشاي الأخضر الذي یحتوي على الكثیر من مضادّات التأكسد، یمكن
أن یقتل الجراثیم وهو ذو تأثیرات إیجابیة مضادّة للأكسدة. ونتیجةً
لذلك، هناك اعتقادٌ واسِع بأنّ شرب الكثیر من الشاي الأخضر الیابانِي
یطیل العمر ویمكن أن یساعِد على الوقایة من السّرطان. ولكن كانت
لديّ شكوك حول هذه "الأسطورة المضادّة للتأكسد" منذ أمدٍ طویل؛
وفي الواقِع، تفنِّد معطیاتِي السّریریّة الخاصّة هذا المعتقد الشائِع؛ فمن
خِلال فحص المرضى، قد اكتشفت أنّ الناس الذین یشربون الكثیر من

الشاي الأخضر لدیهم مشاكِل معدیّة.
وفي الحقیقة، إنّ مضادّات التأكسد الموجودة في الشاي هي نمطٌ
من البولي فینول الذي یقي أو یعدِّل التأثیر الضار للجذور الحرّة. لكن
عندما یجتمع الكثیر من مضادّات التأكسد تلك معاً تصبِح شیئاً آخر

یدعى التانِّین.
ویؤدِّي التانِّین إلى إكساب بعض النباتات والفواكِه نكهةً قابِضة؛
"فمرارة" ثِمار البرسیمون المرّة - على سبیل المِثال - تنجم عن التانِّین؛
ویتأكسد التانِّین بسهولة، لذلك یمكن أن یتحوّل بسهولة إلى حمض
التانِّیك حسب مقدار تعرّضه للماء أو الهواء الحار. وعلاوةً على ذلك،
یعمل حمض التانِّیك على تخثیر البروتینات. هذا، وتتمثّل نظریّتي في
أنّ الشاي الذي یحتوي على حمض التانِّیك هو ذو تأثیر سلبي في
المخاطیّة المعِدِیّة - أي الغِشاء المخاطي المبطِّن للمعدة - ممّا یؤدِّي

إلى إصابة الشخص بمشاكِل معدیّة كالقرحات.
وفي الواقِع، عندما أستعمل المنظار الدّاخلي لفحص معدة
الأشخاص الذین یشربون بانتظام الشاي (الشاي الأخضر، الشاي
یني، الشاي الإنكلیزي الأسود) أو القهوة المحتویین على الكثیرِ من الصِّ
حمض التانِّیك، أجد عادةً ترقّقاً في المخاطیّةِ المعدیّة بسبب التغیّراتِ
الضّموریّة، أي أنّ البِطانة المعدیّة الهامّة تصاب بالضّمور؛ ومن
المعروف جیِّداً أنّ التغیّراتِ الضّموریّة المزمِنة أو التهاب المعدة

المزمِن یمكن أن یتحوّل بسهولة إلى سرطان.
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وأنا لست الطّبیب الوحید الذي لاحظت التأثیراتِ الممرِضة لشرب
القهوة والشاي؛ ففي مؤتمر السرطان الیابانِي في أیلول/سبتمبر 2003،
حّة بجامعة مي قدّم البروفیسور ماسایوكي كوانیشي من كلِّیة حِفظ الصِّ
تقریراً ینصّ على أنّ مضادّات التأكسد یمكن أن تضرّ

 DNA. كما أنّ العدید من أنواع الشاي التي تباع الیوم بالدّنا
في الأسواق المركزیّة تستعمل موادّ كیمیائیّةً زراعیّة خِلال عملیّة

راعة. الزِّ

[2]

عندما تأخذ تأثیراتِ حمض التانِّیك بعین الاعتبار، وتضع البقایا
الكیمیائیّة الزراعیّة والكافیین معاً، عندئذٍ تعرف لماذا أوصي بقوّة
بشرب الماء العادي بدلاً من الشاي. ولكن، بالنسبة إلى أولئك الذین
یحبّون الشاي ولا یستطیعون التوقّف عن شربه، أنصح باستعمال أوراق
الشاي الطبیعیّة، وشرب محلولها بعد الوجبات بدلاً من تناولها والمعدة
فارغةٌ لتجنّب فرط الإجهاد على البِطانة المعدیّة، مع التّقلیل من شربها

إلى نحو 2-3 أكواب في الیوم.
وینحدر الكثیر من النّاس إلى معتقداتٍ خاطِئة شائِعة فیما یتعلّق
تهم، لأنّ الطبّ الیوم لا ینظر إلى جسم الإنسان نظرةً كلِّیة؛ فلقد بصحِّ
أظهر الأطبّاء على مدى سنین عدیدة میلاً إلى التخصّص، حیث
ینظرون إلى جزء واحدٍ من الجسم فقط ویعالجونه على أساس ذلك؛
ونحن لا نستطیع أن نرى الأشجار من دون الغابة. وكلّ شيءٍ في
نٌ ما موجود في الطّعام جسم الإنسان مترابِطٌ؛ فلا یكفي أن یكون مكوِّ
ویساعِد أو یفید جزءاً من وظیفة الجسم حتّى نعدّه مفیداً للجسم بأكملِه.
وعندما تتلقّف طعامك وشرابك، لا تنسَ الصورة الكبیرة؛ فأنت لا
ر فائدة أو ضرر الطعام لك ببساطة لمجرّد البحث عن تستطیع أن تقرِّ

نٍ واحد موجود في هذا الطّعام. مكوِّ

لا یمنحك أكل اللحم الطاقة
نُشر في عام 1977 تقریرٌ هام حول الغِذاء والصحّة في أمریكا -

تقریر ماك غوفیرن.
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وكان هذا التّقریر قد نشر بسبب مشكلةٍ اختمرت في الولایات
المتحدة، حیث كانت النفقات الطبِّیة في أمریكا تفرض ضغطاً هائِلاً
على الاقتصاد؛ فرغم التقدّم الطبِّي، استمرّ عدد الناس الذین یصابون
بالمرض - لاسیّما بالسرطان وأمراض القلب - بالازدیاد سنویاً. وبات
من الواضِح أنّه إذا لم یحدّد سبب المرض عند الأمریكیین نوعاً ما،
وتتّخذ سیاسة صارِمة لمواجهة هذا الشّيء، فإنّ الحالة ستصبح عبئاً
مالیاً مستمرّاً لا یمكن مواجهته. ومن خِلال هذا الإدراك للأزمة الملحّة،
شُكِّلت لجنةٌ خاصّة في مجلس الشیوخ برئاسة السِّیناتور جورج س.

ماك غوفرین.
وبالتّعاون مع الأطبّاء واختصاصي التغذیة في ذلك الوقت، جمع
یة من كلِّ العالم، ودرسوا أسباب أعضاء اللجنة معطیاتٍ غذائیة وصحِّ
الزیادة في وقوع الأمراض؛ وجمعت النّتائِج والمعطیات في تقریر ماك

غوفیرن البالغ 5000 صفحة.
وبما أنّ التقریر استنتج أنّ الكثیر من الأمراض ناجمةٌ عن العادات
الغذائیّة الخاطِئة، أجبر نشر هذا التقریر الأمریكیین على اتخاذ قرار
هام، وهو أنّه لا توجد طریقةٌ لاكتساب الصحّة عندهم من دون تغییر

عاداتهم الغذائیّة الراهنة.
وفي ذلك الحین، كان النظام الغِذائي الغني بالبروتین والدّهون،
مثل الشّرائِح الثخینة من اللحم المفروم (الستیك) أو لحم الهمبرغر
الغني بالدّهون على العشاء، شائعاً نسبیاً. هذا، وتعدّ البروتینات قیِّمةً
فِعلیاً، لأنّها تمثِّل العنصر الأساسي في بناء الجسم. ولذلك، كان یعتقد
أنّ أكل الغذاء الغني بالبروتین الحیوانِي مفیدٌ، لیس للریاضیین
والأطفال في طور النموِّ فحسب، بل للضعاف جسدیاً والمسنِّین أیضاً.
وحتّى في الیابان، تأثّرت الفكرة المتجذِّرة في أنّ "اللحم هو مصدر

الطاقة والحیویّة" بالعادات الغذائیّة الأمریكیّة.
ولم یدحض تقریر ماك غوفیرن هذا الاعتقاد الشائع فقط، بل
وصف النِّظام الغذائي المثالي أیضاً بأنّه لا شيءٌ عدا النِّظام الغذائي
الیابانِي خِلال "فترة جینروكو" في الیابان (1688-1703 م)، والذي
كان یتكوّن من الحبوب كغِذاءٍ رئیسي مع الأطباق الجانبیة مثل
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الخضار الفصلیّة والبحریّة والمقادیر الصّغیرة من السّمك الصغیر من
یة للغذاء الیابانِي بلفت أجل البروتین. ولذلك، بدأت الفوائِد الصحِّ

الانتباه على مستوى العالم.
ولیس صحیحاً أبداً الاعتقاد الشائع بأنّك إذا لم تأكلِ اللحم، فلن
تنمو عضلاتك؛ ولإثباتِ ذلك، ألقِ نظرةً فقط على الطّبیعة؛ فاللّواحِم
كالأسد ینبغي أن تكون ذات عضلات فائِقة كما یعتقد البعض؛ ولكنّ
العواشِب، في الواقِع، مثل الخیول والأیِّل، تمتلك عضلات أكثر بكثیرٍ
نموّاً من الأسود. وممّا یبرهِن على ذلك أنّ الأسود والنّمور تفتقر إلى
الطاقة أو قدرة التحمّل لمتابعة فریستها لفترةٍ طویلة من الزمن، وهي -
بدلاً من ذلك - تقفز أو تثِب في لحظة أو لحظات وتستعمل سرعتها
للإِمِساك بالفریسة وقتلها بأسرع ما یمكن؛ وهي تقوم بذلك لأنّها تعلم
بنفسها أنّها عندما یتعلّق الأمر بالتحمّل، فلا یمكنها أن تجاري

العضلات النامیة للعواشِب.
ولیس صحیحاً أیضاً ما یقال لنا بأنّا لن ننمو بشكل أطول إذا لم
نأكلِ اللحم؛ فالأفیال والزّرافات أطول بعدّة مرّات من الأسود والنّمور،

مع أنّها من العواشِب.
إنّ أكل اللّحوم لا یسرِّع النموّ، ویمكن عزْو (إسناد) النموّ والنّضج
السریعَین للأطفال في العقود القلیلة الأولى إلى المدخول الزّائِد من
البروتین الحیواني. ومع ذلك، هناك مأزقٌ خطیر في تناول اللّحم؛
فعِندما تبلغ عمراً معیّناً، یتغیّر نموّ جسمك ضمن ظاهرة تدعى التّشیّخ؛

ل عملیة التشیّخ أیضاً. فأكل اللحم قد یسرِّع النموّ، لكنّه یعجِّ
قد لا ترغب بالتوقّف عن أكلِ اللّحم، ولكنّ ذلك لا یغیِّر حقیقة أنّ
اللحم ذو تأثیر ضار في صِحّتك، وهو یسرِّع عملیة التشیّخ. وقبل أن

تغلق ذهنك (وهذا الكِتاب)، اقرأ المادّة التالیة.

هناك 6 أسباب وراء إِضرار الأنظِمة الغِذائیّة الغنیّة
بالبروتین بصِحّتك:

1. تستولِد (تنتج) السّموم في اللحم الخلایا السرطانیّة.
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یبِي النّووِي المنـزوع تحتوي كلّ خلیةٍ على الدّنا (الحمض الرِّ
الأكسِجین) DNA، وهو مادةٌ كیمیائیّة تحتوي على خارطة الجسم
ووظائفِه. ویمكن أن یتضرّر الدّنا بفِعل المنتجات الجانبیّة (الثانویّة)
السامّة لفرط تناول الدهون والبروتینات الحیوانیّة، ممّا یؤدِّي إلى
تسرطن الخلایا (إصابتها بالسّرطان). وتبدأ الخلایا السرطانیّة بالتكاثر
من تِلقاء نفسِها. هذا، ویحتوي دمنا على كریاتٍ حمر وبیض
ولِمفاویّات (خلایا لمفیّة)؛ وتقوم الكریّات البیض واللِّمفاویّات بمهاجمةِ
بةً إیّاها أو مزیلةً ضررها. الأعداء، مثل الجراثیم والفیروسات، مخرِّ
وعندما تتضرّر هذه الخلایا، تختلّ وظیفة هذه الآلیّةِ الدِّفاعِیّة للخطِّ
الأوّل في الجسم، ویمكن أن یؤدِّي ذلك إلى العدوى وإلى ظهور خلایا

سرطانیّة شاذّة.

2. تسبِّب البروتینات تفاعلاتٍ تحسّسیة (أرجیّة).
تدخل البروتینات، التي لم تحطّم أو تفكّك إلى مغذِّیاتٍ، إلى مجرى
الدّم كمادّةٍ غریبة عبر جدار الأمعاء؛ وهذا ما یحصل غالباً مع
غار، فالجسم یتفاعل تجاهها كمادّةٍ غریبة، ممّا یؤدِّي إلى الأطفال الصِّ
تفاعلٍ تحسّسي. وأكثر ما ینجم هذا النّوع من التحسّس للبروتین عن
الحلیب والبیض. هذا، وإنّ فرط تناول البروتینات الحیوانیّة والتفاعلات
التحسّسیة الناتِجة عنها هما السّبب في زیادة وقوع التهاب الجلد
الضّموري والشّرى وأمراض الكولاجین والتهاب القولون التقرّحي وداء

كرون.

3. یؤدِّي فرط البروتین إلى إِجهاد الكبد والكلیتین.
ینبغي أن یتفكّك البروتین الزّائِد في الجسم، ویطرح في البول، وهو

یسبِّب عبئاً كبیراً على الكبد والكلیتین.

4. یؤدِّي فرط تناول (مدخول) البروتین إلى عوز الكالسیوم وتخلخل
العِظام.
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عندما تتكوّن مقادیر كبیرةٌ من الحموض الأمینیّة، یصبح الدم
حامضیاً، ویحتاج إلى الكالسیوم لتعدیلها. وبذلك، یؤدِّي فرط تناول
البروتین إلى فقدِ الكالسیوم. كما أنّ مستوى الفسفور في اللحم یكون
مرتفعاً جداً، ویجب أن یحافِظ الدّم على نسبة قدرها من 1:1 إلى 1:2
بین الكالسیوم والفسفور. ولذلك، یؤدِّي النِّظام الغِذائيّ الذي یزید
مستوى الفسفور إلى قیام الجسم بسحبِ الكالسیوم من الأسنان والعِظام
للمحافظة على التّوازن. كما أنّه عندما یكون لدى الشّخص الكثیر من
الفسفور والكالسیوم في الجسم، یرتبط الفسفور والكالسیوم معاً وتنتج
فسفات الكالسیوم. ولا یستطیع الجسم امتصاص هذا المركّب، لذلك
یفرغ، ممّا یزید من فقدِ الكالسیوم أكثر، ویجعل الجسم عرضةً لتخلخل
العِظام. وهذا ما یفسِّر أنّ الكثیر من النّاس في البلدان ذات الأقوات
الغنیّة بالبروتینات الحیوانیّة یعانون من تخلخل العِظام: عظام مسامیّة

بسبب نضوب الكالسیوم.

5. یمكن أن یؤدِّي فرط البروتین إلى نقص الطاقة.
لا بدّ من مقدارٍ كبیر من الطاقة لهضمِ الطّعام؛ فالبروتین الفائِض
لا یستقلب بشكلٍ كامِل، ولذلك لا یمتصّ، ممّا یؤدِّي إلى التّفسّخ في
الأمعاء وتكوین منتجات ثانوِیّة سامّة. ولا بدّ أیضاً من الكثیر من
الطّاقةِ لإزالة سمِّیة هذه المواد. وعندما یستعمل مقدارٌ كبیر من
الطاقة، یتولّد عددٌ كبیر من الجذور الحرّة؛ والجذور الحرّة مسؤولةٌ عن

عملیّة التشیّخ والسّرطان وأمراض القلب والتصلّب العصیدي.

6. یمكن أن یساهِم فرط البروتین في اضطِرابِ نقصِ الانتِباهِ مع فرطِ
النّشاط عند الأطفال

تظهِر الدِّراسات في السنوات الحدیثة زیادةً في أعداد الأطفال الذین
لدیهم نقصٌ في الانتباه والمعرّضین لنوبات الغضب؛ فالغِذاء والتغذیة
لهما تأثیرٌ كبیر في سلوك الطفل وتكیّفه الاجتماعي. وهناك نـزعةٌ
متزایدة عند الأطفال في البیت والمدرسة إلى تناول مقادیر كبیرة من
الأطعمة المعالجة؛ ولا تحتوي هذه الأطعِمة على العدیدِ من المضافات
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فحسب، بل تمیل أیضاً إلى جعل بیئة الجسم الداخلیّة حامضیة. كما
أنّ استهلاك البروتین الحیواني والسكّر المكرّر (الأبیض المنقّى) قد
ازداد، بینما یجري تجنّب الخضار غالباً؛ ویؤدِّي البروتین الحیواني
والسكّر إلى زیادةِ الطلب على الكالسیوم والمغنـزیوم، ممّا یقود إلى عوز
الكالسیوم. ویسبِّب عوز الكالسیوم تهیّج الجهاز العصبِي، ممّا یساهِم

في العصبِیّة والتّهیّجِیّة.

بِم یمكن أن تخبرك معدتك وأمعاؤك؟
هناك في الیابان مفهومٌ ینصّ على أنّه یمكنك أن تقرأ نوعِیّة حیاة
الشّخص حرفیاً في الملامِح الوجهِیّة له؛ أمّا في الولایات المتّحدة،
فیذهب الحدیث إلى أنّ "كلّ شيءٍ مكتوب على وجهِ الشّخص"؛ فجودة
الملامِح الوجهیّة للشّخص أو سوءها یعتمدان على تجارِب الشّخص
وحالته الذهنیّة، كما أنّ للمعدة والأمعاء خصائص جیِّدةً وسیِّئة ترسم

یة للفرد. حِّ الحالة الصِّ
تكون الخصائص المعدیة المعویة للشخص الصّحیح نظیفةً جداً؛
فالمعدة الصّحیحة هي معدةٌ یكون غشاؤها المخاطيّ قرنفلیاً متجانساً
من دون أیّة حدبات أو عدم انتظام (عیوب) على السّطح، ولا تشاهد
الأوعیة الدمویّة الواقِعة تحت المخاطیة. وعلاوةً على ذلك، بما أنّ
المخاط عند الشّخص الصّحیح شفّافٌ، یبدو برّاقاً عندما یعكِس الضّوء
الصادر عن المِنظار. كما تكون الأمعاء عِند الشّخصِ الصّحیح

قرنفلیةً ولیِّنة جِداً، وذات طیّات كبیرة متجانسة.
ویكون لكلِّ شخصٍ خصائِص معدیة معویة نظیفة وهو طفل، لكنّ
هذه الملامِح تتغیّر حسب النِّظام الغِذائي الیومي للفرد وأسلوب حیاتِه.

بینما تكون المعدة عند الشّخص غیر الصّحیح مبقّعةً، وحمراء
ومتورِّمة في بعض المناطِق. كما أنّه، عندما تصاب المعدة بالتهابٍ
مزمِن أو حاد في الغِشاء المخاطي، وهو أمرٌ شائِع بین الأمریكیین
والیابانیین على حدٍّ سواء، تصبح البِطانة المعدیّة رقیقةً، وتشاهد

الأوعیة الدمویّة تحت الغِشاء المخاطي.
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وعلاوةً على ذلك، عندما تبدأ المخاطیة المعدیّة بالضّمور أو
الانكماش، تحاوِل الخلایا السّطحیّة المعاوضة بالتكاثر في مناطِق
معیّنة، ممّا یؤدِّي إلى تحدّب أو ظهور حدبات في الجدارِ المعدي.
وعند هذه المرحلة، لا یكون بقي الكثیر لحدوث السّرطان. وأمّا في
الأمعاء غیر الصّحیحة، وبسبب تثخّن عضلات الجدار المعوي
وتصلّبها، تظهر طیّات غیر متساویة، ممّا یؤدِّي إلى تضیّقاتٍ في

بعض المناطِق. وكأن قضباناً مطاطیة كانت تعصرها.
وقد یكون الحافِز نحو التّوقّف عن أكل اللحم قلیلاً عند الأشخاصِ
المصابین "بأمراض هاجِعة" ولم یظهر لدیهم بعد الألم أو الاضطرابات
الجسدیّة. وقد یأخذ القلیل من الأمریكیین الحمر الأصائل فقط
بنصیحتي، فلماذا؟ ربّما لأنّهم لا یستطیعون التخلِّي عن اللحم؛
فالضّغوط الاجتماعیّة كبیرةٌ. ولربّما هم اعتادوا الاعتماد على اللّحم في
تحضیر وجباتهم طوال حیاتهم، ولا یعرفون شیئاً آخر غیر اللحم
لیأكلوه. ولكن، قد یكون السّبب أیضاً هو أنّهم لا یستطیعون أن یروا

الأشیاء التي تحصل في داخل أمعائِهم.
عندا تبدأ أجسامنا من الخارج بإظهار تغیّر فیزیائي، فنحن نمیل
إلى أخذ التغیّرات بجدیة أكثر. ویشعر النّاس بالانـزعاج من الصّلع أو
التجاعید أو ترهّل الجلد وامتلائه بالدّهون، وهذا ما یدفعهم إلى إنفاق
الوقت والمال في محاولةٍ لمعالجة هذه الحالات. وأمّا عندما یتعلّق
الأمر بالتغیّرات ضمن السّبیل أو الجِهاز الهضمي، ینطبق علیهم
القول "بعیدٌ عن العین بعیدٌ عن البال". ("غِبْ عن العین، تَغِب عن
الذهن"). هذا، ویمیل النّاس إلى الاعتقاد بأنّهم ما لم یعانوا من ألمٍ
شدید في البطن، فكلّ شيءٍ یجب أن یكون جیِّداً فیه. ولا تتُّخذ أیّة
تدابیر للعنایة بباطِن المعدة والأمعاء، فیستمرّان بالتدهور والتّراجع.
وبعد أن یصاب الناس بالمرض لاحقاً، یأسف الكثیر منهم لأنّهم لم

یقوموا بتغییر في نمط حیاتهم منعاً للمرض.
وأنا شخصیاً أهتمّ بالتغیّرات الحاصِلة داخل الجسم أكثر من
اهتمامي بتلك التي تحدث خارجه؛ ویعود ذلك جزئیاً إلى أنّني أستطیع
رؤیة الخصائص أو الملامِح الداخلیّة عبر منظار القولون. ولكنّ
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السّبب الرّئیسي في اهتمامي هذا هو أنّني أعلم أنّ هذه التغیّراتِ
الداخلیّة ترتبط مباشرةً بالصحّة العامّة للشّخص.

ویقوم مرضاي، الذین یتّبعون النِّظام الغِذائي ونمط الحیاة للعامِل
الإنـزیمي، بذلك لأنّهم یعلمون أنّ حیاتهم تعتمد علیه. ولكن بالنسبة
ي الذي إلى الذین كان لدیهم سرطانٌ سابقاً، یعلو أسلوب الحیاة الصحِّ
أثبت أنّه یزیل معدّل النّكس تماماً على أيِّ شيءٍ آخر؛ غیر أنّني أودّ
فري أو المعدوم لعودة السرطان إلى معدّل تغییر هذا المعدّل الصِّ
صِفري للمرض، بجعل الأشخاص المصابین بأمراض هاجِعة یتّبعون

هذا الأسلوب الصحِّي في الحیاة.
وحتّى یحصل ذلك، ینبغي أن یفهم كلّ واحدٍ منّا بوضوح التغیّراتِ

التي تحدث داخل الأمعاء عندما یستمرّون بأكل اللحم.
والسبب الأكبر الذي یجعل أكل اللحم یؤذِي أمعاءنا هو أنّ اللحم لا
یحتوي على ألیاف غذائیّة، بل یحتوي على مقدارٍ كبیر من الدّهون
والكولسترول. كما أنّ اللحم یؤدِّي إلى تثخّن وتصلّب تدریجیین في
جدران القولون، وینجم ذلك عن افتقار اللحم إلى الألیاف الغِذائیّة، ممّا
یقود إلى نقصٍ هام في كمِّیة البراز في القولون، وهذا ما یجعله یعمل
بجهدٍ أكبر من الطّبیعي لإفراغ المقدار الصّغیر من البِراز بعملیّة

. وبمعنى آخر، تؤدِّي الحركة التمعّجیة المفرِطة إلى تثخّن التمعّج
عضلات الجدار المعوي وتضخّمها، ممّا یجعل القولون أقسى وأقصر.

[3]

وعندما تتثخّن الجدران القولونیّة، تتضیّق لمعة القولون (أو جوفه).
ومع أنّ الضغط الداخلي في القولون القاسي والمتضیِّق یرتفع، عندما
تُمتصّ مقادیر كبیرةٌ من الدّهن فضلاً عن البروتین الحیواني، تتثخّن
الطبقة الدهنیّة حول القولون، ممّا یزید من الضّغط أكثر على الجدارِ
المعوي. وحینما یزداد هذا الضغط الداخلي في القولون، یدفع الغِشاء
المخاطي بعیداً عن الباطِن، ممّا یؤدِّي إلى تشكیل أجواف شبیهة

بالجیوب تدعى "الرّتوج" ضمن حالةٍ تسمّى "التهاب الرّتوج".
والآن، یصبح المقدار الصّغیر بشكلٍ طبیعي من البِراز أكثر
صعوبةً في الدّفع عیر القولون، ممّا یؤدِّي إلى تراكم البِراز الرّاكِد
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(البراز المحشور) في القولون، فیبقى هذا البِراز راكداً داخل القولون
لفترةٍ طویلة من الزّمن، ویعلق في جدرانِه، فیدخل في الأجواف الشّبیهة
بالجیوب في حال وجود التهاب الرّتوج، وهذا ما یجعل التبرّز أكثر

صعوبةً.
ویؤدِّي البراز الرّاكِد الذي یتراكم في الرّتوج، أو بین الطیّات، إلى
إنتاج السّموم، ممّا یقود إلى طفراتٍ وراثیّة في الخلایا على مستوى هذه

. وتنمو المقاطِع، ویتسبّب في ظهور السلیلات (البولیبات)
السلیلات ویمكن أن تتسرطن في نهایة المطاف.

[4]

الفرق بین الأمعاء عند الأمریكیین والیابانیین
قدِمت في البدایة إلى نیویورك كمقیم جِراحي عام 1963؛ وفي ذلك
الحین، كانت الطریقة المثالیّة لفحصِ القولونات (الأمعاء الغلیظة) هي
حقنة الباریوم، وهي إِجراءٌ یُحقن فیه القولون بالباریوم، ثمّ یُفحص
بالأشعّةِ السینیّة. ورغم أنّ هذه الطّریقة تستطیع أن تظهر ما إذا كانت
هناك سلیلةٌ كبیرة أم لا، لكنّها لا تخبرنا بالتّفاصیل الدّقیقة للقولون أو
الحالة الداخلیّة له. وعلاوةً على ذلك، كان بضع البطن - إجراء شقٍّ
كبیر داخل البطن - ضروریاً لاستئصالِ السّلیلة المكتشفة. وكان القِیام
ببضعِ البطن یعني تعریض المریض لعبءٍ كبیر، نفسیاً وجسدیاً. كما
أنّه مع هذه الطریقة في الفحص، لا تستطیع معرفة ما إذا كانت
السّلیلة حمیدة أم سرطانیّة إلى حین رؤیةِ الجرّاح لها فِعلیاً من داخِل

القولون خِلال الجِراحة.
وكان یوجد في ذلك الحین منظارٌ داخلي یدعى مِنظار المستقیم،
لكنّه كان أنبوباً معدنیاً مستقیماً شبیهاً بالماسورة، ولم یكنِ الأطبّاء
یستطیعون رؤیة مسافة تزید على 20 سم بدءاً من الشّرج مهما حاولوا

بالمِنظار.
ولذلك، اشتریت عام 1967 مِنظار مريءٍ (یستعمل لفحصِ
المريء) مصنّعاً في الیابان، واكتشفت طریقةً لاستعمالِ هذا المِنظار
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المكوّن من الألیاف الزّجاجِیّة في فحصِ القولون؛ وكان هو أوّل منظارٍ
للقولون لديّ.

وبعد ذلك، عندما طُوِّر منظارٌ طویل (185 سم) خاص بفحصِ
القولون، اشتریته واستعملته لفحص مرضاي. وعندما نظرت إلى قولون

شخصٍ أمریكي لأوّل مرّة، دهِشت من سوءِ حالته.
فمع النِّظامِ الغذائي للحم، كانت القولونات عند الأمریكیین أكثر
قساوةً وقصراً منها عند الیابانیین. كما بدت اللمعة (جوف القولون)
أضیق، وقد تشكّلت حدباتٌ حلقیّة الشّكل في بعض المناطِق وكأنّها قد
ربِطت بأشرطةٍ مطّاطیّة. كما كان هناك العدید من الرّتوج، مع تراكم

البراز المنحشِر بشكلٍ شائِع.
ولا یؤدِّي مثل هذا التدهور في الأوضاع المعویّة إلى بعض
الأمراض فقط، مثل سرطان القولون والسلیلات القولونیة والتهاب
الرّتوج؛ وإنّما یعاني الكثیر من ذوي الأمعاء غیر الصّحیحة من
أمراض متعلِّقة بأسلوب الحیاة أیضاً، مثل الأورامِ اللیفیّة وفرط ضغط
الدّم (ارتفاع الضّغط) وتصلّب الشرایین وأمراض القلب والسِّمنة
وسرطان الثدي وسرطان البروستات والدّاء السكّري (داء السكر).
وعندما تكون أمعاؤك غیر صحیحة، یضعف جسمك من الداخِل شیئا

فشیئاً.
یعانِي الكثیر من الأمریكیین من مشاكِل في القولونات، ولذلك یقال
إنّ واحداً من بین كلِّ عشرة لدیه سلیلات. وفي الواقِع، كانت جِراحات
استئصال السلیلات القولونیة في قسم الجِراحة الذي كنت مقیماً فیه
تشكِّل نحو ثلث العملیّات الجِراحیّة كافّة. ولذلك، كانت عملیّات بضع
البطن تُجرى یومیاً لاستئصالِ سلیلات دقیقة بقیاس 1-2 سم؛ وهذا ما
دفعني إلى التّساؤل عن وجود طریقةٍ ما لاستئصال السلیلات من دون

تحمیل المرضى مثل هذا العِبءِ الثقّیل.
وفي هذه الأثناء، وفي الفترة نفسها في الیابان، كان قد دخل إلى
حیِّز الممارسةِ العملیّة "المِنظار الألیافِيّ لآلةِ تصویرِ المعِدة"، المصنوع
من الألیاف الزجاجیّة مع عدسة كامیرا متّصلة بنِهایتِه. ولذلك، أرسلت
في حزیران/یونیو عام 1968 طلباً سریعاً إلى شركة یابانیّة عبرّت فیه
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عن رغبتي في ابتكار سِلك یمكن إدخاله في مِنظار القولون، واستعماله
للتخلّص من السلیلات من دون شقّ البطن. وفي عام 1969، وبعد
استشارة مكتب الشركة في نیویورك عدّة مرّات وإجراء العدید من
الاختبارات، أصبحت أوّل شخصٍ في العالم ینجح في قطع السّلیلة -
أي استِئصالِ السّلیلة باستعمال وتر سلكي (كلاّب) من خِلال منظار

القولون من دون شقّ البطن.
ثمّ طبِّقت هذه الطریقة الإبداعیّة على استئصال سلیلات المعدة
والمريء والمعى الدّقیقة. وبعد عرضِ حالات استِئصال السلیلات
بتنظیر القولون التي قمت بها في مؤتمر الجمعیّة الجراحیة بنیویورك
عام 1970 ومؤتمر التنظیر الداخلي المعدي المعوي الأمریكي عام
1971، تأسّس حقلٌ جدید في الجِراحة سمِّي "التّنظیر الداخلي

الجِراحي" أو الجِراحة التنّظیریّة.
ومرّت منذ ذلك الحین أكثر من 30 سنة؛ وخِلال هذه الفترة، ومع
مواصلتي لعملي في كلٍّ من الوِلایا المتحدة والیابان، لاحظت تغیّراتٍ

في الخصائِص الهضمِیّة عند الناس في كلا البلدین.
ومع دخول الیابان ستینات القرنِ العشرین، وبدئِها بفترةِ النموِّ
السّریع، بدأ الیابانیّون اللحاق بأمریكا، وفاقوها في عددٍ من الأشیاء.
وكانت البِدایة في عام 1961 تقریباً، عندما أصبح الحلیب یقدّم على
الغداء في المدرسة في الیابان، وبدأ النّاس یأكلون منتجات الألبان
كالجبن واللبن یومیاً. وفي الوقتِ نفسِه، أخذت الخضار والسّمك اللذان
كانا یستعملان كأساسٍ للوجبات الیابانیّة، یستبدلان بالبروتینات
الحیوانیّة، فتحوّل النِّظام الغِذائي الیابانِي شیئاً فشیئاً إلى نظامٍ غذائي
غنيٍّ بالبروتین والدّهون یرتكز على الهمبرغر وشرائح اللّحم والدّجاج

. ولا تزال هذه النـزعة مستمرةً حتّى هذا الیوم. المقليِّ
وبالمقابِل، وبعد نشرِ تقریر ماك غوفیرن عام 1977، بدأ الكثیر
من الأمریكیین یركِّزون على تحسین نِظامهم الغِذائي. وتبدو هذه
الفروق واضحِةً الآن في الخصائِص المعویّة عند النّاس في كلٍّ من

الولایات المتحدة والیابان.
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ومع استمرارِ هذا التّراجع المتواصِل بسبب التغیّرات في العادات
الغِذائیّة، أصبحت الأمعاء الصّحیحة والنّظیفة للیابانیین تشبِه الیوم
كثیراً أمعاء الأمریكیین الذین یأكلون أغذیةً مرتكزة على اللّحم. ومن
جهةٍ أخرى، لوحظ حصول تحسّنٍ واضِح في الخصائِص المعویّة عند
حّة ویعملون الكثیر من الأمریكیین الذي یفكِّرون بشكل جدِّي بالصِّ
على إصلاح نِظامهم الغِذائي الغني بالبروتین والدّهون. ونتیجةً لذلك،
ومنذ عام 1990، تراجع معدّل السلیلات والسرطانات القولونیة في
أمریكا، وهذا ما یشكِّل دلیلاً واضِحاً على أنّ بإمكانك تعزیز الصحّة

المعویّة من خِلال تحسین عاداتك الغِذائیّة.

یزید معدّل سرطانِ المعدة في الیابان عشرة أضعاف
عمّا هو علیه في أمریكا

بسبب التأكید التاریخي والثقّافي على أكل اللحم في أمریكا، بقیت
الخصائص المعویّة عند الأمریكیین أسوأ ممّا هي عند الیابانیین بوجهٍ
عام. ولكنّ المِعَد عند الكثیر من الیابانیین هي في الواقِع أسوأ ممّا هي
عِند الأمریكیین؛ فبعد فحص المِعَد عند كلِّ من الأمریكیین والیابانیین،
موري وجدت أنّ الیابانیین أكثر میلاً إلى الإصابة بالتهاب المعدة الضُّ
بعشرین مرّة، وهو حالةٌ تصبح فیها المخاطیّة المعدیّة رقیقةً. كما أنّه،
وبسبب زیادة اِحتِمال سرطان المعدة نتیجة اِلتِهابِ المعدة الضّموري،

یكون معدّل سرطان المعدة في الیابان أكبر من أمریكا بعشر مرّات.
وتعدّ السِّمنة، في كلٍّ من أمریكا والیابان، مشكلةً كبیرة في الوقتِ
الرّاهِن؛ ولكن لیس هناك الكثیر من الیابانیین السِّمان مثل نظرائِهم
الأمریكیین. وفي الواقِع، الیابانیّون عاجزون عن أن یصبحوا بدینین.
ویمكن أن ترى ذلك في مصارعةِ السّومو، حیث یكون من واجِب
مصارِع السّومو اكتساب الوزن. ولكن، لیس هناك مصارِع سومو
یابانِي ذو جسم شبیه بجسم كونیشیكي (مصارِع سومو أمریكي مولود
في هاواي یزید وزنه على 270 كلغ، وقد بلغ المرتبة العلیا الثانیة في

الأوزیكي في السّومو الیابانیّة).
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ولا یستطیع الیابانیّون أن یبلغوا من السمنة مثل الأمریكیین، لأنّهم
قبل أن یصلوا إلى هذه المرحلة، یصابون بمشاكِل معدیّة، تحول دون
قدرتهم على المزید من الأكل. وبمعنى آخر، یعود السّبب في قدرة
الأمریكیین على بلوغ أحجام أكبر من الیابانیین إلى أنّ جهازهم

الهضمي أقوى.
وخِلال فحص المِعَد باستعمال المِنظار الدّاخِلي، وجدت فروقاً
جوهریّة بین الیابانیین والأمریكیین فیما یتعلّق بطریقة المعاناة من
الأعراض؛ فعندما أفحص الیابانیین، أجدهم یعانون من آلام معدیّة
ومن الشّعور بقدرٍ كبیر من الانـزعاج ومن اللّذع (حرقة الفؤاد) رغم أنّ
حالتهم قد لا تكون خطیرةً جداً. ومن اللافِت للانتباه أنّني اكتشفت أنّ
الأمریكیین یندر أن یشتكوا كثیراً مثل الیابانیین من اللّذع (حرقة الفؤاد)
أو المشاكِل الأخرى، رغم وجود التهابٍ واضِح في المخاطیةِ المریئیّة

أو في مِعَدهم.
ومن أسباب وجودِ مثل هذه الفروق مِقدار الفیتامین A المتوفِّر في
الطعام الأمریكي؛ فالفیتامین A لا یقي المخاطیة المعدیّة فقط، بل
یحمي جمیع الأغشیة المخاطیة أیضاً، مثل أغشیة العین والرّغامى.
ویحتوي الزیت على الكثیر من الفیتامین A. ویمكن أن یقول أحدنا بأنّ
النِّظام الغِذائي للیابانیین أصبح غربیاً أكثر فأكثر، لكنّ حجم الأطعمة
- مثل الزیت والزبدة والبیض - التي یستهلكها الیابانیّون أقلّ بكثیرٍ
من الحجم الذي یتناوله الأمریكیّون؛ فإذا كنت تفكِّر في صحّة جسمك
كلِّه، لن تكون هذه الأنماط من الأطعمةِ مفیدةً لك؛ أمّا إذا كنت تفكِّر
في ما یتعلق بوقایة الأغشیة المخاطیة في كامِل الجسم، فهي تتصف

ببعض التأثیرات الإیجابیّة.
ومن الأشیاء المحتملة الأخرى فیما یتعلّق بقوّةِ الجهاز الهضمي
عند الأمریكیین عدد الإنـزیمات الهاضِمة (المساعدة على الهضم) التي
تحتوي علیها أجسامهم؛ فالإنـزیمات الهاضِمة تفكِّك الطّعام، وتساعِد
ر عدد الإنـزیمات الهاضِمة حالة الجسم على امتصاص المغذِّیات. ویقرِّ
هضم الطعام وامتصاصه؛ فالهضم والامتصاص یتقدِّمان خطوةً خطوة
مع تحرّر الإنـزیمات الهاضِمة المختلفة عند كلِّ مستوى من الهضم؛
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وتبدأ هذه المستویات باللّعاب، وتنتقل إلى المعدة فالاثنا عشري
فالبنكریاس والمعى الدقیق. وفي ظلِّ هذه الظّروف، عندما یفرِز كلّ
عضو ما یكفي من الإنـزیمات الهاضِمة، یتقدّم الهضم والامتصاص
بشكلٍ انسیابِي. ولكن، إذا كان مقدار ما یفرز من الإنـزیماتِ الهاضِمة
غیر كافٍ، یؤدِّي ذلك إلى عسر الهضم وإلى زیادة العبء الواقِع على

بقیّة الأعضاء.
ویعود السّبب في أنّ الكثیر من الیابانیین یشعرون بالأعراض
بسهولة، مثل الألم أو الانـزعاج المعدي، رغم أنّ حالة المعدة لدیهم
لیست سیِّئة، إلى أنّ لدیهم في الأصل نقصاً في عدد الإنـزیماتِ

الهاضِمة أكثر من الأمریكیین.
وعلاوةً على ذلك، یمیل الیابانیّون إلى تناول الأدویة المعدیّة على
الفور عندما تتفاقم الحالة المعدیّة لدیهم، في حین لا یفعل الكثیر من
الأمریكیین ذلك. ولكنّ ما یأخذه الأمریكیّون هو مستحضرات الإنـزیماتِ
الهاضِمة؛ غیر أنّ هذه المستحضراتِ لا تباع في الأسواق في الیابان،
ولا تعطى إلاّ بوصفةٍ طبِّیة عندما یرى الطّبیب أنّها ضروریّة. وأمّا في
أمریكا، فتعدّ مستحضرات الإِنـزیماتِ الهاضِمة شائعةً للغایة، ویمكن

یة والأسواق المركزیّة. شِراؤها بسهولة من مراكز الأطعمة الصحِّ
وفي الواقِع، یؤدِّي تناول الأدویة المثبِّطة لإفراز الحمض المعدي
إلى التّعجیل في تدهور البِطانة المعدیّة. ومن المعلوم أنّ مضادّاتِ
الحموضة والأدویة المعدیّة الشّائِعة كثیراً، مثل مشاركة محصِرات
مستقبِلات الهیستامین من الفئة الثانیة مع مثبِّطات مضخّة البروتون،
یعلن عنها بأنّها فعّالةٌ جداً في كبت إفراز الحمض المعدي؛ لكنّ تثبیط
إفراز الحمض المعدي یقود إلى ضمور المخاطیّة المعدیّة، وتكون
النّتیجة كما سبق أن ذكرت وشرحت، أي إنّ ضمور المخاطیة المعدیة

یزداد، ویمكن أن یؤدِّي ذلك إلى حدوث سرطان المعدة لاحِقاً.
إذا كنت مصاباً بألمٍ أو انـزعاج معدي، أخبِر طبیبك بحالتك
الجسدیّة بالضّبط، ثمّ سیقوم هو بوصفِ المستحضرات الإنـزیمیّة
المناسبة حسب الأعراض لدیك. أو قم بشرائِها من أحد مراكِز الأطعمة
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یة، واقرأ اللّصاقات الموضوعة علیها بدقّة. ومع تناول الصحِّ
مستحضرات الإنـزیماتِ الهاضِمة، ستتحسّن حالة معدتك بشكلٍ واضِح.

كلّما تناولت مضادّاتِ حموضةٍ أكثر، ساءت حالة
المعدة لدیك أكثر

هناك موقِعان في جسم الإنسان یعمل فیهما الوسط الحمضي القوي
جداً كإجراءٍ وِقائي. الأوّل هو المعدة، والآخر هو المهبِل عند الأنثى؛
فهذان المكانان یتّصِفان كلاهما بمستویاتٍ حمضیّة قویّة تبلغ
الحموضة (الباهاء pH) فیهما 1.5 إلى 3، وتتجلّى الوظیفة الرّئیسیّة

لذلك في قتلِ الجراثیم.
فسواءٌ أستحمّت المرأة أم مارست الجِنس، تدخل الجراثیم إلى
المهبل، فتنتج حموضٌ قویّة من الملبِّنات (العصِیّات اللبنیّة) في

المهبل، وتقتل الجراثیم الغازِیة.
تدخل الجراثیم المعدة عندما تتناول الطّعام؛ ویقدّر بأنّ نحو 300
إلى 400 بلیون جرثومة تدخل المعدة مع كلِّ وجبة؛ ویقوم الحمض

القوي الموجود في العصارة المعدیّة بقتلِ معظم هذه الجراثیم.
وبمعنى آخر، بما أنّ الجراثیم تجتاح كلا� من المعدة والمهبل،
ینبغي أن ینتج كلاهما حمضاً قویاً لقتل هذه الجراثیم. وعندما یثبّط
الحمض المعدي غالباً بالأدویة، وهو ضروريٌّ لوقایة الجسم، تعبر
الجراثیم ذات السّموم أو الذِّیفانات القویّة المعدة، وتصل إلى الأمعاء،

حیث یمكنها أن تسبِّب الإسهال والأمراض المختلفة.
عندما یتثبّط إفراز الحمض المعدي، یتثبّط في الوقت نفسِه إفراز
البِبسین وحمض الهیدروكلوریك اللذین ینشِّطان الإنـزیماتِ الهاضِمة،
ممّا یؤدِّي إلى سوء الهضم. كما أنّ نقص الحمض المعدي یزید من
صعوبة امتصاص الحدید والمعادِن، مثل الكالسیوم والمغنـزیوم. وهكذا،

، بسبب یشكو الأشخاص الذین خضعوا لاستئصال المعِدة
القرحات المعدیّة أو سرطان المعدة، من فقر الدّم دائِماً، لأنّه عندما

[5]
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تستأصل المعدة جِراحیاً، لا تعود قادِرةً على إفراز الحمض المعدي ولا
على امتصاص الحدید.

وفضلاً عن ذلك، یؤدِّي تثبیط الحمض المعدي إلى تخریب التوازن
الجرثومي في المعى، ممّا یقود إلى إِضعافِ الجِهاز المناعي. ویقال
إنّ نحو 100 تریلیون جرثومة من نحو 300 نوعٍ مختلِف تقبع في
معى الإنسان؛ ومن بین هذه الجراثیم ما یدعى بالجراثیم المفیدة، مثل
الملبِّنة المشقوقة (الشّقّاء)، والجراثیم الضارّة، مثل جراثیم ویلش. ولكنِّ
معظم الجراثیم في المعى لیست مفیدة ولا ضارّة، وإنّما هي جراثیمُ
متوسِّطة ذات خصائِص فریدة، بحیث إنّه عندما یتضاعف عدد
الجراثیم المفیدة في الأمعاء، تصبح هذه الجراثیم المتوسِّطة مفیدةً؛ في
حین أنّ زیادة عدد الجراثیم الضارّة یجعل الجراثیم المتوسِّطة ضارةً.
ح الجراثیم المتوسِّطة أو تمیل التوازن بین الجراثیم المفیدة وبذلك، ترجِّ

ر هذه التوازن الصحّة الإجمالیّة للبیئة المعویة. والضارّة، ویقرِّ
عندما یكون إفراز الحمض المعدي غیر كافٍ، لا یمكن أن تتنشّط
الإنـزیمات الهاضِمة، مما یقود إلى دخول الطّعام غیر المهضوم إلى
الأمعاء مباشرةً؛ ویبقى الطّعام، الذي ینبغي أن یهضم هضماً أوّلیاً وأن
یمتصّ في المعى، من دون هضمٍ في القولون. وتبلغ درجة الحرارة
داخل القولون البشري 37 م، وهي تعادِل درجة الحرارة في منتصف
فصل الصّیف. لذلك یتفكّك الطعام غیر المهضوم ویحصل تخمّرٌ غیر
طبیعي، ممّا یؤدِّي إلى تضاعف عدد الجراثیم الضارّة بشكل شاذ في

القولون، وهذا ما یضعِف الجهاز المناعي.
ولذلك، كلّما زادت مضادّات الحموضة التي تتناولها، زاد الضّرر
الذي یعاني منه جسمك. ولتجنّب هذا الضّرر، فأنت تحتاج إلى الوقایة
من الشّعور باللّذع أو التطبّل (النّفخة) اللذین یجعلانك ترغب بتناول
مضادّات الحموضة. وبناءً على ذلك، إذا فهمت سبب اللّذع والتطبّل،

یمكنك اتقّاؤهما ببعض الانتباه والحذر.
یحصل اللّذع عندما تعود الحموض المعدیّة أدراجها إلى المريء،
حیث یتأذّى المريء بالحمض لأنّه ذو وسطٍ قلوي بشكلٍ نموذجي.
ولذلك، عندما یتراكم الحمض المعدي في المريء، یقوم الناس بشكلٍ
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لاشعوري بابتلاع لعابهم القلوي الذي یشطف الحمض المعدي المتدفِّق.
ولكن، عندما تفرِط في الأكل أو تعاني من عسر الهضم، یتراكم
الحمض ویصبح شطفه باللّعاب صعباً، ممّا یؤدِّي إلى قرحاتٍ شبیهة
بالخدوش في المريء تدعى التآّكلات. وفي مثل هذه الحالة، عندما
یتدفّق الحمض المعدي نحو المريء، یصبِح مثل فرك أو مسح الجرح
بالكحول، إذا تحصل أعراض الألم أو الانـزعاج والتي تدعى اللذع
عادةً. وینجم الانفراج الذي تشعر به بعد تناول مضادّات الحموضة

عن تثبیطِ المزید من إِفرازِ الحمض المعدي.
وبمعنى آخر، لإیقاف اللّذع، كلّ ما تحتاج إلیه هو الوقایة من
عودة محتویات المعدة إلى المريء. وحتّى یحصل ذلك، ینبغي أن تقلِع
أوّلاً عن فرطِ الأكل والشّرب والتوقّف عن التّدخین وشرب الكحول
والقهوة. وهناك شيءٌ آخر لا بدّ من تذكّرِه، وهو الانتهاء من طعام
العشاء قبل الذهاب إلى النوم بأربع أو خمس ساعات، بحیث تكون

المعدة خالیةً عند الذّهاب إلى النّوم.
هذا، ویوجد على المخاطیّة المعدیّة بروزاتٌ دقیقة تدعى الزّغابات
التي تفرِز الحمض المعدي. ولكن، إذا استمرّ الشخص في استعمالِ
مضادّات الحموضة لتثبیطِ إفراز الحمض المعدي، تصبِح هذه
الزّغابات أقصر فأقصر، ممّا یضعِف وظیفتها، وهذا ما یدعى ضمور
المخاطِیّة. ومع ترقِّي ضمورِ المخاطِیّة، تصبح المخاطیّة المعدیّة
رقیقةً، مما یؤدِّي إلى الالتهاب (التهاب المعدة الضّموري). وتصبح
المعدة المصابة بالتهابِ المعدة الضّموري بسهولة مرتعاً للملوِیّةِ

 (H. pylori) ولأنماطٍ أخرى من الجراثیم، ممّا یفاقِم البوّابیّة
التهاب المعدة باستمرار، ویؤدِّي في نهایةِ المطاف إلى سرطان المعدة.

[6]

تعدّ عدوى الملوِیّةِ البوّابیّة شائِعةً في الولایات المتحدة، ویبدي
الأشخاص المصابون بها زیادةً في خطر الإصابة بسرطان المعدة
أكثر بنحو 2 إلى 6 أضعاف. ویمكن أن تختفي الملوِیّة البوّابیّة داخل
الخلایا المخاطیة أو داخل المخاط الذي یحمي المخاطیّة المعدیّة من
الحمض المعدي. وبما أنّ عدوى الملوِیّة البوّابیّة تحدث عن طریق
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الفم، لذلك یزداد معدّل العدوى مع تقدّم العمر، ویقدّر بأنّ معدّل
العدوى هو 50% بین الأشخاص بعمر أكثر من خمسین سنة.

لا تؤدِّي العدوى بالملوِیّةِ البوّابیّة دائِماً إلى سرطانِ المعدة، لكن
حتّى نمنع الملوِیّة البوّابیّة من التّكاثر یفضّل تجنّب تناول الأدویة

المعدیّة ما أمكن، بما في ذلك مضادّات الحموضة.

كلّ الأدویة غریبةٌ على الجِسم
یتناول الأمریكیّون الأدویة كثیراً؛ ومع أنّها قد تكون ضروریةً
لمعالجةِ بعض الحالات، لكنّني أعتقد أنّ جمیع الأدویة - الموصوفة
وغیر الموصوفة - ضارّةٌ بالجسم أساساً على المدى الطّویل. ویرى
بعض النّاس أنّ الأدویة العشبیّة لیست ذات تأثیراتٍ جانبیّة، بل هي
مفیدةٌ فقط، غیر أنّ ذلك خاطِئٌ أیضاً. وسواءٌ أكانت الأدویة منتجاتٍ
كیمیائیّةً أم مستحضراتٍ عشبیّة، فهي لا تغیِّر في حقیقة أنّ الدّواء

غریبٌ على الجسم.
إنّ آخر مرّة مرضت فیها هي عندما كنت بعمر 19 سنة، حیث
أصبت بالأنفلونـزا، لذلك بالكاد قد تناولت أيّ دواءٍ في حیاتي؛ فبما أنّي
لم أتناول أيّ دواءٍ منذ عدّة عقود، ولا أتعاطى الكحول أو التبغ، ولا
آكل إِلاّ الأطعمة التي لا تحتوي على مواد كیمیائیّة أو مضافات
زراعیّة، أشعر باستجابةٍ شدیدة لمجرّد التعرّض لمقدارٍ صغیر من
الدّواء حینما أستعمل أیاً منه؛ فعندما أشرب - على سبیل المِثال -
حِساء المیزو المحتوي على توابِل كیمیائیّة، یتسرّع نبضي بمقدار 20
ضربة، وأشعر بالاحمرار والتبیّغ الواضحین في وجهي. وحتّى حینما
أشرب فنجاناً من القهوة فقط، یزداد ضغطي الدموي بمقدار 10 إلى

20 درجة.
ویطلق هذه الأیّام على الكثیر من الأشخاص، الذین یتفاعلون مثلي
لمقدارٍ صغیر فقط من الأدویة، اسم "مفرِطي التّحسّس للأدویة"، لكنّني
أرى أنّ ذلك تسمیةٌ خاطِئة تماماً؛ فجسم الإنسان مثل ذلك في حالتِه
الطبیعیّة. وبما أنّ معظم النّاس یتعاطون التبغ والقهوة والأشرِبة غیر
الكحولیّة بانتظام، ویأكلون الوجبات التي تحتوي على مضافاتٍ طعامیّة
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ٍ ي ي م
وتوابِل كیمیائیّة، لذلك فإن أجسادهم تعزّز التحمّل للمواد الكیمیائیّة،

ولهذا یصبحون لا یتحسّسون للمنبِّه (الحافز).
لكن، بما أنّني طبیبٌ أیضاً، أصف الدواء لمرضاي أحیاناً عندما
یبدو ذلك ضروریاً. وما دام أنّ الأطبّاء یواصلون وصف الأدویة، فهم
یتحمّلون على الأقل مسؤولیة اختیار الأدویة التي تلقي أقلّ عبءٍ على
الجسم. ولهذا السّبب، وقبل أن أصف أيّ دواءٍ جدید، اعتدت دائماً أن
أختبِر هذا الدّواء على جسمي الذي یتفاعل بشكلٍ تحسّسي مع الأدویة.
وتضمّن ذلك تناول ربع أو ثمن الجرعة الموصوفة، ثمّ مراقبة استجابة
جسمي. وقد أمكنني التوصّل إلى سلامة الأدویة من خِلال التجربة مع

جِسمي.
وفي أمریكا، بالطّبع، تُكتب التأثیرات الجانبیة المعروفة بشكلٍ واسِع
للدواء بالتّفصیل الدّقیق؛ ولكن إذا لم أتناول الدواء بنفسي، لا أعرف
التأثیر الحقیقي للدّواء. وفي الواقِع، یؤدِّي الكثیر من أنماط الأدویة إلى
تفاعلاتٍ لم تفصّل في الكراریسِ التوضیحیّة. وهكذا، أستطیع أن أفسِّر
وأشرح كلا� من تجربتي الخاصّة والتأثیرات الجانبیّة المعروفة عموماً
لمرضاي، وبذلك أستطیع وصف الدواء لهم بعد أن یفهموا تماماً ما

أقول.
ولكن، في السنوات الحدیثة، توقّفت عن استعمال جسمي لاختبار
تأثیرات الأدویة، لأنّ أحد الأدویة التي اختبرتها على نفسي وضعتني
في حالةٍ اعتقدت فیها أنّني على وشك الموت؛ وقد كان هذا الدّواء

عقاراً معروفاً لمعالجة خلل الوظیفة الانتصابیّة (العنانة) عند الرِّجال.
ففي البدء، جرّبت قرصاً بعیار 50 ملغ، وهو أصغر جرعة متوفِّرة،
وكسرت حجمه إلى الرّبع. ولكنّ القرص كان قاسیاً جداً بحیث لم
أستطع كسره رغم محاولتي الجادّة؛ لذلك، كشطت قطعةً صغیرة من
الدّواء، ووضعت المسحوق على طرف إصبعي ولعقته. ورغم أنّ
المقدار الذي أخذته ربّما لا یتجاوز سبع الكمِّیة الطبیعیّة، كانت
المعاناة التي مررت بها شدیدةً. وعندما أتذكّر ذلك الآن، أشعر

بالسّرور فِعلاً لأنّني لم أتناول أكثر من ذلك.
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لقد ظهرت التأثیرات في غضون 10 دقائِق فقط تقریباً. وكان أوّل
تفاعلٍ عانیته هو الاحتقان الأنفي؛ ثمّ بدأت أجد صعوبةً في التنفّس،
كما بدأت أشعر بأنّ وجهي قد تورّم؛ واستمرّت صعوبة التنفّس بالتّفاقم
إلى درجةٍ اعتقدت فیها أنّني على وشك الاختناق والموت. وحتّى
أخبرك بالحقیقة، كان الحصول على انتصاب القضیب آخر ما أفكِّر
فیه. وعند هذه اللحظة، وأمام هذه المعاناة والقلق الشّدید، أخذت

بالصّلاة صامتاً كیلا أموت على الفور.
وقد كان ما تعلّمته من هذه التجربة هو أنّه كلّما حدثت تأثیرات
الدّواء بسرعة، كانت سمِّیته أكبر. وعند اختیار أحد الأدویة، لا تنسَ
أنّ الدواء ذا الفعّالیة المرتفعة والذي یؤدِّي إلى انفراجٍ فوري سوف یكون

أكثر ضرراً على الجسم بكثیرٍ من العدید من الأدویة الأخرى.
وحتّى مع الأدویة المعدیة المعویة، هناك بعض التأثیرات الجانبیّة
غیر المتوقّعة؛ فمثلاً، إذا كان هناك رجلٌ ما یتناول مضادّاتِ حموضةٍ
كمحصِرات الهیستامین من النّمط الثانِي H2 blockers بانتظام، قد
یشكو من خللِ الوظیفة الانتصابیّة. كما أنّ هناك معطیاتٍ تشیر إلى
نقصٍ حاد في تعداد النِّطاف. لذلك، لست أبالِغ عندما أقول إنّ
المشاكِل التي نشاهدها في السنوات الحدیثة فیما یتعلّق بالعقمِ عند
الرِّجال یمكن أن تعزى إلى مضادّات الحموضة القویّة المختلفة

الموجودة في الأسواق.
ومن بین الأشخاص الذین اعتادوا على تلقِّي الأدویة الموصوفة،
هناك بعضهم ممّن قد لا یعرف الدواء الذي یتناوله أو ما هي تأثیراته
العِلاجیّة وتأثیراته الجانبیّة. لكنّ أيّ نوعٍ من الدّواء سوف یضع عبئاً ما

على الجسم، ولذلك من المهمِّ معرفة الأخطاء بدقّة.

حرقة الفؤاد (اللّذع) إنذارٌ من جسمك، فكن منتبِهاً
لقد لاحظت بمرور السِّنین أنّ مریضاتي المصابات بسرطان الثدي
لدیهم خصائِص معویّة سیِّئة غالباً، مثل التهاب الرّتوج وركودة البِراز.
هذا، ویعتقد بأنّ سرطان الثدي والقولون لا علاقة لهما بِبعضِهما
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البعض عموماً؛ ولكن استناداً إلى ما قد شاهدته في ممارستي أرى
أنّهما على علاقةٍ وثیقة.

ویحاوِلِ الباحِثون جاهِدین أن یجدوا سبب السّرطان، لكنّه - في
الواقِع - لا ینجم عن عاملٍ واحد فقط؛ وینطبق ذلك على الأمراض
الأخرى أیضاً، لأنّ العوامِل المختلفة التي تحیط بنا - الطّعام والماء
والأدویة وانعدام التّمارین والكروب والشدّة والبیئة الحیّة - جمیعها تؤثِّر

في أجسامنا بشكلٍ معقّد، وتؤدِّي إلى ظهور المرض.
وبسبب التقدّم في المیادین التخصّصیة للممارسةِ الطبِّیة، أصبح
هناك میلٌ إلى النّظر إلى ناحیةٍ محدّدة من الجسم، حیث یظهر
المرض؛ فعندما یعاني المرضى من اللّذعِ، یطلب الكثیر من الأطبّاء
منهم أن یتناولوا الأدویة لتثبیط إفراز الحمض المعدي، لأنّهم یعتقدون
أنّ سبب اللذع هو "فرط الحموضة المعدیّة". وبمعنى آخر، یعتقدون
أنّ هناك إنتاجاً زائِداً للحمض المعدي، وأنّ فرط الإفراز هذا یحتاج إلى

التثبیط بالدّواء.
وفي الواقع، عندما تثبِّط إفراز الحمض المعدي، تختفي أعراض
حرقة الفؤاد (اللّذع). ولكن، كما سبق أن ذكرنا، سوف یؤدِّي هذا
الشّكل من المعالجة إلى ضررٍ خطیر وإلى جعل جمیع الأجزاء
الأخرى من الجسم واقعةً تحت الشدة والكرب. وأعتقد أنّ الفكرة القائلة
بأنّ اللذع وقلس الحمض (رجوعه) وسوء هضم الحموض ناجِمٌ عن
"فرطِ الحموضة المعدیة" هي فكرة خاطئة. وفي الواقع، لیس هناك
شيءٌ یدعى فرط الحموضة المعدیة؛ فالحمض المعدي ینتج لأنّه
ضروريٌ للمحافظةِ على توازن الجسم وصحّته العامّة. وعند تخطِّي
ر من هذه الآلیّات الطبیعیة في الجسم بالأدویة، أعتقد أنّك تقصِّ

متوسِّط عمرك لیس أكثر.
یتكوّن جسم الإنسان من جهازٍ دقیق جدّاً ذي توازنٍ فائق؛ كما أنّ
هذا الجهاز یعمل داخل كلِّ خلیةٍ من بین ستِّین تریلیون خلیة تقریباً
ن جسم الإنسان؛ فإذا كنت مهتمّاً جداً بصحّتك، فكِّر بجسمك بدءاً تكوِّ

من المستوى الخلوي.
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هذا، وتتجدّد خلایانا بخلایا جدیدةٍ دائماً؛ وتستبدل الخلایا في
بعضِ مناطق الجسم بخلایا جدیدة تماماً خِلال عدّة أیام، في حین
یمكن أن تستغرق هذه العملیّة في مناطق أخرى زهاء عدّة سنوات. لكنّ
خلایانا تستبدل بالكامل في نهایةِ المطاف. وتتكوّن هذه الخلایا
الجدیدة من الماء والغِذاء اللذین نتناولهما یومیاً. ولذلك، یمكن القول
بأنّ نوعیّة الطعام والماء (الشّراب) اللذین نستهلكهما هي التي تحدِّد

ي. وضعنا الصحِّ
إنّ جهازنا المعدي المعوي الذي یمتصّ طعامنا وشرابنا هو أصل
أجسامِنا؛ فإذا كانت نوعیة الطعام والشراب سیِّئة، یكون الجهاز المعدي
المعوي هو أوّل الأجهزة التي تعاني من ذلك؛ ثم تنقل العناصر الضارّة
الممتصّة عبر الأوعیة الدمویة إلى جمیع الخلایا في الجسم. ومهما
نات سیئة، فإنّ الخلایا لا تستطیع استعمال إلاّ المادّة تكن المكوِّ
المنقولة لتركیب الخلایا الجدیدة؛ وبذلك، تكون نوعیة الطعام والشراب

هي المسؤولة عن صِحّة الجسم بكامِلِه.
وبعد أن اكتشفت أنّ الخصائص المعدیة المعویة تدلّ على الحالة
یة للجسم بأكمله، طلبت من مرضاي أن یملأوا استبیاناتٍ حول الصحِّ
نِظامهم الغذائي وأسلوب حیاتهم؛ وبذلك استطعت أن أتعلّم ما هو جیِّد
وما هو ضار للجسم من دون أن أتأثّر بأیّةِ "معرفةٍ رائِجة" لديّ منذ
ذلك الحین. وأستطیع أن أصل إلى نتائج خاصّة بي من خِلال
ملاحظة النتائج السّریریة. هذا، وإنّ ما یحصل داخل جسم الإنسان
یختلف عمّا یحصل في التّجربة المختبریّة؛ والطریقة الوحیدة لاكتشاف

الحقیقة تكون بسؤال الجسم مباشرةً.

إنّ عدد الإنـزیمات هو المفتاح إلى صِحّتك
عندما جمعت النّتائج من استبیانِي ومن معطیاتٍ سریریة مختلفة،
وجدت أنّ هناك عاملاً واحداً یمارس دوراً أساسیاً في المحافظة على

صحّة الفرد؛ وهذا العامل هو العامل الإنـزیمي.
وكما ذكرت سابقاً، یعدّ "الإنـزیم" مصطلحاً عامّاً یدلّ على "حفّازٍ
بروتیني یتكوّن داخل الخلایا في الأجسام الحیّة". وهو ببساطة عنصر
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م ي ي
ضروريٌّ لمعیشة الأحیاء.

وأنت سوف تجد الإنـزیماتِ، سواءٌ في الحیوان أم النبات، ومهما
تكن هذه الحیاة؛ فالبرعم یبرز من البذرة النّباتیة - مثلاً - لأنّ
الإنـزیماتِ تعمل. كما أنّ الإنـزیمات تعمل عندما ینمو البرعم إلى ورقةٍ
نباتیّة. وما یدعم الأنشطة في أجسامنا هو إنـزیماتٌ عدیدة أیضاً. كما
أنّ الهضم والامتصاص واستقلاب الخلایا القدیمة لاستبدالها بخلایا
جدیدةٍ وتخرّب السّموم وإزالة السمِّیة، كلّ ذلك ناجِمٌ عن الوظائف

الإنـزیمیّة.
ومن بین أكثر من خمسة آلاف نمطٍ من الإنـزیمات العامِلة في
جسم الإنسان، هناك فئتان كبیرتان: تلك التي تتركّب داخل الجسم،
والأخرى التي تأتي من الخارج بشكل طعام. وهناك نحو ثلاثة آلاف

نة في الجسم تصنعها الجراثیم المعویة. نوعٍ من الإنـزیمات المتكوِّ
ومن الأشیاء الشّائِعة بین الأشخاص الذین لدیهم خصائص معدیة
معویة جیِّدة أنّهم یأكلون الكثیر من الأطعمة الطّازجة التي تحتوي على
العدید من الإنـزیمات؛ ولا یعني ذلك أنّهم یستهلكون إنـزیماتٍ من
الخارج فقط، وإنّما یولِّدون بیئةً معویة صالحة للإنـزیمات التي تنتجها

الجراثیم المعویة بشكلٍ فعّال.
ومن جهةٍ أخرى، تشتمل الأشیاء الشائعة عند الأشخاص ذوي
الخصائص والملامح المعدیة المعویة السیِّئة على عادات أسلوب
ل استهلاك الإنـزیمات؛ فالاستعمال الاعتیادي للكحول الحیاة الذي یعجِّ
والتبّغ وفرط الأكل وتناول الأطعمة المحتویة على المضافات الطعامیة
والبیئات المجهِدة والمكرِبة واستعمال الأدویة، كلّ ذلك ینهِك ویستنفد
أعداداً كبیرة من الإنـزیمات. كما تشتمل الأشیاء الأخرى التي تستهلِك
كمِّیاتٍ كبیرةً من الإنـزیمات على تناولِ الأطعمة السیِّئة التي تنتِج
السّموم داخل القولون، وعلى التّعرّض للأشعة فوق البنفسجیة والأمواج
الكهرطیسیة التي تنتِج الجذور الحرّة، ممّا یتطلّب إزالة السّموم

بالإنـزیمات، بالإضافة إلى الكروب العاطفیة والانفعالیة.
إنّ ما نتعلّمه من ذلك هو أنّه من الضّروري تطویر أسلوبِ حیاةٍ
یزید من إنـزیمات جسمك بدلاً من أن ینقصها؛ وقد بات ذلك هو
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الأساس في النِّظام الغذائي وأسلوب الحیاة المعتمدین على العامِل
الإنـزیمي.

عندما یمتلك الجسم الكثیر من الإنـزیمات، یتعزّز طاقة الحیاة
والجهاز المناعي فیه؛ لذلك، تجنّب استهلاك الإنـزیمات في جسمك،

یة جیِّدة. وحافِظ على مستوى كافٍ منها، فیغدو جسمك بحالةٍ صحِّ
ن وفي الوقتِ الراهن، لا یستطیع إلاّ الجسم الحيّ أن یكوِّ
الإنـزیمات. ومع أنّنا نستطیع تصنیع أطعمة تحتوي على الإنـزیمات،
مثل الأطعمة المخمّرة، لكنّ الأحیاء المجهریة - مثل الجراثیم - هي
الوحیدة القادرة فِعلیاً على تركیب هذه الإنـزیمات. ولذلك، حتّى إذا
استطعنا إیجاد بیئةٍ تصنِّع فیها الأحیاء المجهریة الإنـزیمات، فلن

نستطیع تكوین الإنـزیمات صِناعیاً بأنفسنا.
وهذا ما یجعل النِّظام الغذائي وأسلوب الحیاة المعتمدین على
العامِل الإنـزیمي یؤكِّدان على أهمِّیة الطعام؛ فكما ذكرت آنفاً، یؤدِّي
تناول الأطعمة المحتویة على الإنـزیمات إلى إحداث بیئة معویّة تسمح
للجراثیم المعویة بإنتاج الإنـزیمات؛ فإذا كان لدى كل شيء حيٍّ إمكانیةٌ
إنـزیمیة محدّدة مسبقاً، یصبح ذلك أكثر حیویةً لنا، حیث إِنّنا نعیش في
بیئاتٍ مكرِبة وملوّثة هذه الأیام، وهذا ما یدفعنا إلى تناول الإنـزیمات

نها الأشیاء الحیة الأخرى، وإلى استعمالها بكفاءة. التي تكوِّ

كلّ شيء یتّجه نحو الإنـزیمات المصدریّة
مع أنّني قد تكلّمت عن "الإنـزیمات" ككلمةٍ مفردة، لكن لا بدّ من
أكثر من خمسة آلاف نمطٍ من الإنـزیمات حتى یمارس النّاس أنشطتهم
الحیاتیة؛ وتوجد أنماطٌ عدیدة من الإنـزیمات، لأنّ لكلٍّ منها وظیفةً

واحدة فقط.
فالإنـزیم الهضمي "الأمیلاز" - مثلاً - والموجود في اللعاب، لا
یستجیب إلاّ للنّشا، في حین یستجیب "البِبسین" الموجود في العصارة

المعدیّة للبروتین فقط.
إذا كنت تفكِّر في هذه الطریقة، فهناك سؤالٌ یطرح نفسه، وهو أنّه
- مهما أمددنا إنـزیماتِ جسمنا بالطّعام والجراثیم المعویة - كیف نتأكّد
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م م
من أنّنا نتناول "النوع الصّحیح" من الإنـزیمات، أي النّمط اللازم

لجسمنا في وقتٍ معیّن؟
والحقیقة أنّه، حتّى إذا أكلت أطعمةً غنیّة بالإنـزیمات، فلن تُمتصّ
هذه الإنـزیمات، وتُستعمل عادة من قِبل جسم الإنسان مباشرةً؛ فبعض
الإنـزیمات - مثل تلك الموجودة في فِجل الدّایكون والبطاطا الحلوة -
تعمل مباشرةً في الأعضاء الهضمیة، مثل الفم والمعدة؛ لكن ذلك
استثناءٌ، حیث إنّ معظم الإنـزیمات الطعامیة تتحطّم بعملیة الهضم

وتُمتصّ عبر الأمعاء بشكل بِبتیدات أو حموض أمینیة.
وقد تتساءل لماذا تعدّ هذه الإنـزیمات هامّةً إذا كنت لا تستطیع
امتصاصها واستعمالها مباشرةً؛ لكنّ الأمر لیس عند هذه النقطة، إِذ إِنّ
المعطیاتِ السّریریة التي جمعتها تبیِّن بوضوح أنّ الأشخاص الذین
یعتمدون على نِظامٍ غذائي غنيٍّ بالإنـزیمات لدیهم مستوى مرتفعٌ من

إنـزیمات الجسم أیضاً.
ولذلك، ما الذي یحصل في الجسم لإِنتاج هذه الإنـزیمات؟ سوف
أشرح بدءاً من هذه النقطة نظریّتي معتمِداً على أكثر من أربعین سنةً
في الممارسة الطبِّیة الیومیة، ومتفحِّصاً مئاتِ الآلاف من السّبل
(الأجهزة) الهضمیة عند النّاس؛ فمن خِلال ملاحظةِ معطیاتِي
السّریریة، وضعت نظریةً تنصّ على وجود أنموذج أو نمط بدئِيٍّ
إنـزیمي - أو ما یدعى الإنـزیم المصدري - أطلقت علیه اسم "الإنـزیم

المعجزة".
بدأت أفكِّر في أنه قد یوجد أنموذجٌ إنـزیمي، لأنّني لاحظت أنّه
عندما یُستعمل مقدارٌ كبیر من إنـزیمٍ نوعي في منطقة معیّنة من
الجسم، یظهر نقصٌ في الإنـزیمات الضّروریة في أجزاء أخرى من
الجسم؛ ومن الأمثلة على ذلك، كما ذكرت آنفاً، ما یحصل عند تناول
كمِّیة كبیرة من الكحول، حیث یستعمل عددٌ كبیر من الإنـزیمات لتفكیك
الكحول، ممّا یقود إلى نقص الإنـزیمات الضّروریة للهضم والامتصاص

في مناطق أخرى.
واستناداً إلى هذه الملاحظة، توصّلت إلى استنتاجٍ مفاده أنّه لا بدّ
من أن تنشأ عدّة آلاف من أنواع الإنـزیمات من أنموذج أوّلي ینبغي أن
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ٍ
یركّب أوّلاً، واستجابةً لحالةٍ نوعیة، ینقلب إلى إنـزیمٍ نوعي ویستعمل

عند الحاجة.
تعدّ الإنـزیمات مسؤولة عن جمیع وظائف الجسم الحي؛ فحركة
أصابعك وتنفّسك وضربات قلبك، كلّ ذلك أنشطةٌ تصبح ممكنةً نتیجة
عمل الإنـزیمات؛ لكنّ الجهاز یكون غیر فعّال عندما یُنتج كلّ إنـزیم
مستعمل في نشاطٍ معیّن في شكلِه النهائي منذ البدایة، من دون أخذ

حاجات الجسم المتغیِّرة بعین الاعتبار.
إذا كانت نظریّتي صحیحةً، فعندما یستعمل أحد أعضاء أو أجزاء
الجسم مِقداراً مفرِطاً من إِمدادِه الإنـزیمي، حینئذ سوف یجد الجسم وقتاً
صعباً للمحافظةِ على الاِستِتباب وتصلیح الخلایا ودعم الجهاز
العصبي والغدِّي الصمّاوي والمناعي، لأنّ ذلك سوف ینضِب
الإنـزیماتِ المصدریّة، ومن ثم یحدث نقصاً في الإنـزیمات في مناطق

أخرى.
والسّبب الآخر الذي أعتقد من خلاله بوجود الإنـزیمات المصدریة
هو أنّ الاستعمال الاعتیادي للتبغ أو الأدویة سوف یؤدِّي بالجسم إلى

إظهار تحمّل لهذه المواد.
وبهذه الطریقة، یتغیّر عدد الإنـزیمات في منطقةٍ معیّنة من الجسم
عند الضرورة؛ فما الذي یجعل ذلك ممكناً؟ إنّه وجود الإنـزیم المصدري
الذي یستطیع أن یتحوّل إلى أيِّ نمطٍ من الإنـزیمات. وعندما تتناول
الأطعمة المحتویة على الإنـزیمات، تُختزن الإنـزیمات المصدریة في

الجسم، وتصبح جاهزةً للاستعمال عند الحاجة.
ولا یزال وجود الإنـزیم المصدري في الوقت الراهن نظریةً، لكنّني

أدعم ذلك بالأدلّة المرتكزة على المعطیاتِ السّریریة التي جمعتها.

لماذا لا تؤدِّي الأدویة المضادّة للسّرطان إلى الشِّفاء
منه؟

لقد سبق أن تكلّمت عن أنّ الأدویة الضارّة تمیل إلى إِجهاد الجسم؛
وتتجلّى أكبر مشكلةٍ في أنّ هذه الأدویة تستنفِد أعداداً كبیرة من
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الإنـزیمات المصدریة؛ وتأتي الأدویة المضادّة للسرطان في طلیعة هذه
الأدویة الأكثر تحدِّیاً للإنـزیمات المصدریة.

وفي ظلِّ الممارسة الطبیة الراهنة، تستعمل أدویة المعالجة
الكیمیائیة لفترةٍ قصیرة بعد جراحة السّرطان بهدف الوقایة من انتشاره،
حتّى عند غیاب الأدلّة على انتقال السرطان؛ وهي تؤثِّر من خِلال
تسمیم الكثیر من خلایا الجسم، الطبیعیّة والخبیثة معاً، على أمل أن
یعید الجسم تجدید الخلایا الطبیعیة، في حین تموت جمیع الخلایا

الشاذّة أو الخبیثة تماماً.
وبما أنّ أدویة المعالجة الكیمیائیة هي سمومٌ ممیتة، فأنا لا
أستعملها إلاّ في حالاتٍ استثنائیة جداً؛ فعلى سبیل المثال، حتى عندما
یوجد السّرطان خارج القولون في العقد اللمفیة، لا أستعمل المعالجة
الكیمیائیة؛ وإنّما تقوم خطّتي العِلاجیة أوّلاً على الاستئصال الجراحي
للجزء الذي اجتاحه السّرطان؛ وبعد استئصال السّرطان المشاهد، أبدأ
بإزالة ما أعتقد أنّه قد یكون سبباً له في ذلك المریض. ولا حاجة إلى
أن أقول إنّني أطلب أوّلاً الامتناع عن التبغ والكحول والتّوقف تماماً
عن تناول اللحم والحلیب ومشتقّات الألبان؛ وفضلاً عن اتِّباع النِّظام
الغذائي وأسلوب الحیاة المعتمدین على العامل الإنـزیمي، أطلب من
مرضاي أیضاً تعدیل منظورهم الذهني وتدریب عقولهم على اِستِحضار
ما أمكن من الأفكار والمشاعر السارّة. وبذلك، تهدف خطّتي العلاجیة
إلى الوقایة من رجوع السرطان بتعزیز مناعة الجسم من خِلال مستوى

أفضل للصحّة الجسدیة والنفسیة.
تعدّ الإنـزیمات مسؤولةً عن إصلاح الخلایا وتجدیدها، والمحافظة
على الجهاز المناعي والأنشطة الحیاتیة الأخرى. ویكون لعدد
الإنـزیمات المصدریة في الجسم دورٌ بارز في تحدید ما إذا كان

الجهاز المناعي یعمل بشكل صحیح أم لا.
وأنا أرى أنّ الأدویة المضادّة للسرطان، مثل المعالجة الكیمیائیة،
ر كمِّیاتٍ كبیرةً من الجذور الحرّة سامّةً، لأنّها عندما تدخل الجسم تحرِّ
السامّة بشدة؛ وبذلك تستطیع هذه الأدویة قتل الخلایا السرطانیة في
الجسم كله. ولكنّ الخلایا السرطانیة لیست هي الشيء الوحید الذي
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تقتله الأدویة؛ فالكثیر من الخلایا الطبیعیة تموت في هذه العملیة.
وربما أنّ القول القدیم "واجه النّار بالنار" یشبه طریقة الأطبّاء الذین
یستعملون الأدویة المضادّة للسرطان في عملهم. كما أنّ أدویة

المعالجة الكیمیائیة قد تكون مسرطِنةً في الوقتِ نفسِه.
إنّ جسم الإنسان یعمل في كلِّ الأوقات على المحافظة على
الاستتباب؛ ولذلك، عندما تتراكم مقادیر كبیرةٌ من الجذور الحرة السامّة
بشدة في الجسم، تتحوّل الإنـزیمات المصدریة في كامل الجسم إلى
إنـزیماتٍ تزیل سمیّة هذه الجذور الحرة؛ ویحاول الجسم ما بوسعه

لتعدیل أكبر ضرر ناجم عن الجذور الحرّة.
وحتّى تتأكّد من ذلك، أقول لك إنّ هناك الكثیر من الأشخاص
الذین تغلّبوا على السرطان بالمعالجةِ الكیمیائیة، لكنّ العدید منهم هم
من الشّباب، وقد یتمكّنون من استعادة معظم الإنـزیمات المصدریة
لدیهم، لكنّ مستویاتِ الإنـزیمات المصدریة تنقص بتقدّم العمر. وهناك
بالطّبع فروقٌ فردیة، غیر أنّ المعالجة الكیمیائیة أكثر میلاً إلى التأثیر
في الشباب بسبب وجود إنـزیماتٍ مصدریة كافیة لمساعدة الجسم على

التّخلّص والشفاء من الشدّة الناجمة عن المعالجة.
تشتمل التأثیرات الجانبیة المعروفة جیِّداً للمعالجة الكیمیائیة على
نقص الشهیة والغثیان وتساقط الشعر، لكنّني أعتقد أنّ جمیع هذه
الأعراض تحصل لأنّ مقادیر كبیرةً من الإنـزیمات المصدریة تستعمل
في إزالة السمِّیة. ویكون عدد الإنـزیمات المصدریة المستهلكة في

عملیة إزالة السمیة بعد المعالجة الكیمیائیة كبیراً.
عندما لا یوجد ما یكفي من الإنـزیمات الهضمیة، یعاني الشخص
من نقص الشهیة؛ كما یبطؤ (یتمهّل) الاستقلاب الخلوي في الوقت
نفسه بسبب نقص الإنـزیمات الاستقلابیة، ویصبح الغشاء المخاطي
للمعدة والأمعاء غیر منتظم، ممّا یؤدِّي إلى الغثیان. ویؤدِّي عوز
الإنـزیمات الاستقلابیة إلى تقشّر الجلد وتكسّر الأظفار وتساقط الشعر
(رغم وجود فرقٍ في مستوى الشدة، لكنّ الشيء نفسه یحصل عندما

تدخل أنواعٌ أخرى من الأدویة إلى الجسم).
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لا تستطیع الأدویة شفاء الأمراض أساساً. والطریق الرئیسیّة الوحیدة
للشفاء من أيِّ مرض تتمثّل في أسلوب حیاتنا الیومیة.

لماذا لا یوجد نُكسٌ للسّرطان بالنسبة إلى الأشخاص
الذین یتّبعون النظام الغذائي وأسلوب الحیاة

المعتمدین على العامل الإنـزیمي؟
تتشكّل الأورام عندما تتكاثر الخلایا الشاذّة وتصبح كتلاً نسیجیة.
ویمكن أن تكون أوراماً حمیدة لا تنتقل أو ترتشح في أجزاء أخرى من

الجسم، مع نموٍّ محدود. أو قد تكون أوراماً غازیة وخبیثة (سرطاناً).
عند تشخیص السرطان، یكون أوّل ما تقلق منه ما إذا كان هذا
السرطان قد انتقل أم لا؛ فإذا انتقل، یصبح من الصعب إجراء

الاستئصال الجراحي لكلِّ المناطق المصابة وإحراز الشفاء الكامل.
ویعني الانتقال (الانبثاث) ظهور السرطان في منطقةٍ أخرى غیر
التي ظهر فیها أوّلاً. ویقال بوجهٍ عام إنّ السرطان قد انتقل عندما تعبر
الخلایا السرطانیة من خلال العقد اللمفیة والأوعیة الدمویة إلى أعضاء
أخرى، حیث تتكاثر فیها بعدئذ. لكنّ تفكیري في هذا الأمر مختلفٌ
قلیلاً. فأنا أعتقد بأنّه بمجرّد تكاثر الخلایا السرطانیة في منطقةٍ ما،
یكون قد أحدث صدى في أعضاء أخرى، ممّا یجعل الجسم معرّضاً

بكامله للسّرطان.
یُكتشف السرطان في البدایة عادةً عندما یكون الورم قد نما بقطرٍ
لا یقلّ عن 1 سم، وینمو الورم من خلیةٍ سرطانیة واحدة متكاثرة.

ویتطلّب عدّة مئات من ملایین الخلایا لتشكیل الورم.
ولذلك، یستغرق تشكّل الورم فترةً لیست بقصیرة. فالسرطان هو
مرضٌ متعلِّق بأسلوب الحیاة. ولهذا، یدلّ ظهور السّرطان في مكانٍ ما
على الأرجح على أنّ هناك خلایا سرطانیة لم تنمُ بعد إلى ورمٍ في
أجزاء أخرى من الجسم. وتشبه هذه الخلایا مجموعةً من القنابل
المؤقّتة المزروعة في كامل جسمك. وما یحدِّد أیاً من هذه القنابل
سوف ینفجر أوّلاً بعض العوامل، مثل الخصائص الوراثیة للشخص
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وبیئة الحیاة؛ فبالنسبة إلى شخصٍ ما یأكل الكثیر من الأطعمة
المحتویة على موادّ كیمیائیةٍ زراعیة ومضافات طعامیة، یمكن أن
یكون الكبد الذي یتحكّم بعملیة إزالة السّمِّیة هو الموضع الذي تنفجر
فیه إحدى القنابل أوّلاً. وفیما یتعلّق بالأشخاص الذین لدیهم أوقاتٌ غیر
منتظمة للوجبات ویشربون الشاي أو یتناولون مضادّات الحموضة
بشكلٍ منتظم، قد تنفجر القنابل في معدتهم أوّلاً. وحتّى عندما یكون
نمط الحیاة هو نفسه، قد یختلف الموضع الذي تنفجر فیه القنبلة
الأولى حسب العوامل الوراثیة. وبمعنى آخر، لا یمثِّل السرطان مرضاً
مُمَوضَعاً یغزو منطقةً واحدة فقط من الجسم، بل هو مرضٌ في الجسم

بأكمله یصیبه جمیعاً.
یعود السّبب في أنّ السرطان یمیل إلى الانتشار أو الانتقال إلى أيِّ
مكانٍ إلى أنّ القنابل المزروعة في كامل الجسم تنفجر واحدةً بعد
الأخرى بتخلُّف زمني. وإذا أخذنا ذلك بعین الاعتبار، یبرز التّساؤل
عمّا إذا كان الاستئصال الجراحي للمنطقة المصابة الأوّلیة، بما في

ذلك العقد اللمفیة والأوعیة الدمویة، هو الأسلوب الصّحیح فِعلیاً.
إنّ الاستئصال الجراحي للسّرطان من موضعه الأولي هو أمرٌ
خطیر إذا تجاوزنا الانتقال، لأنّ هذا الاستئصال سوف یسرِّع نموّ
السرطان المنتقل في أجزاء أخرى من الجسم. ولكنّ ذلك یكون طبیعیاً
عند التفكیر بالسرطان كمرضٍ في كامل الجسم؛ فإذا استأصلت
الأعضاء والعقد اللمفیة والأوعیة الدمویة من جسم منخفض الطاقة،

فمن الطّبیعي أن تتدهور الوظائف المناعیة للجسم بسرعة أكبر.

 لأمنع في حالاتِ سرطان القولون، لا أستأصل المساریق
انتشار السرطان إلى العقد اللمفیة أو إلى مناطق أخرى؛ وأعتقد أنّ
مزیداً من الضّرر یحصل بفقد العقد اللمفیة أكثر من ترك القلیل من

السّرطان سلیماً.

[7]

وفي الطبِّ المعاصر، یعتقد بأنّه ما لم یستأصل السّرطان جراحیاً،
فسوف لن یشفى العضو المصاب بنفسه؛ لكنّ تجربتي هي على غیر
ذلك؛ حیث یبدو أنّ الجهاز المناعي وقوّة الشفاء الطبیعي عند الإنسان
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أقوى ممّا یعتقد بكثیر، وممّا یثبِت ذلك أنّ مرضاي الذین أبقوا على
القلیل من السرطان في عقدهم اللمفیة، ولكنّهم اتّبعوا المعالجة الغذائیة

الخاصّة بي لم یعانوا من نكسِ السرطان.
عندما تحسِّن نِظامك الغذائي باتِّباع النظام الغذائي وأسلوب الحیاة
المعتمدین على العامل الإنـزیمي، تتوفّر الإنـزیمات المصدریة التي
تمثِّل طاقة الحیاة بكمِّیاتٍ كبیرة؛ كما یجري تصحیح عادات نمط
الحیاة التي تستهلك الإنـزیماتِ المصدریة في الوقت نفسه، ولذلك تكون
الفائدة مزدوجة، حیث یستعاد العدد الكافي من الإنـزیمات المصدریة،
ممِّا یقوِّي الطاقة المناعیة الكامنة في الجسم وینشِّط الخلایا المناعیة

لمنع عودة السرطان.
لكن، هناك عائقٌ أمام هذه المعالجة؛ فإذا كان السرطان قد تقدّم
نحو المرحلة الأخیرة، فمهما حسّنت نظامك الغذائي أو نمط حیاتك أو
ز جهازك المناعي، فسوف یكون من الصعب أعطِیت مستحضراتٍ تعزِّ
أن یستعید جسمك وظائفه الطبیعیة بشكلٍ كامل، ویعود ذلك إلى نفاد

أو نضوب الإنـزیمات المصدریة.
غیر أنّه اعتماداً على تجربتي السّریریة، لاحظت عدم عودة
السرطان حتّى عند الأشخاص الذین وصل اجتیاح السرطان للقولون
لدیهم إلى ثلث أو نصف محیطه الدّاخلي، كما استطاعوا استعادة
صِحّتهم بعد استئصال السرطان الأصلي باتِّباع النِّظام الغذائي
الصحیح وعادات الأكل المناسبة، وتناول المستحضرات المكمِّلة بدلاً
من المعالجة الكیمیائیة لتمكین الإنـزیمات المصدریة لدیهم من العمل

بكفاءة أكبر.
یأتي معظم مرضاي للفحص الروتیني أوّلاً، لذلك لا أفحص الكثیر
من المرضى المصابین بسرطان متقدِّم. ولكن من بین مرضى
السرطان الذین اتّبعوا النظام الغذائي وأسلوب الحیاة المعتمدین على
العامل الإنـزیمي بعد الجراحة، لم یعدِ السّرطان أو انتقاله في أيٍّ منهم،

وتستحقّ هذه الحقیقة الكثیر من الانتباه.

القیمة المحدودة للأدویة
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ر من جدید أنّ معظم الأدویة لا تشفي من الأمراض أساساً، أكرِّ
وإنّما قد تفید عند وجود ألمٍ شدید أو نـزف أو في حالات الطّوارئ
لتثبیط الأعراض التي ینبغي التّخلّص منها؛ ومع أنّني أصف أحیاناً
محصِرات الهیستامین من الفئة الثانیة، كمضادّات الحموضة، لمرضاي
الذین یعانون من النـزف أو الألم من قرحات المعدة، لكنّني أنصحهم
بالامتناع عن تناول هذه الأدویة أكثر من 2-3 أسابیع. وفي حین أنّ
الألم یتحسّن بالدواء، لكنّ سبب القرحة یُزال؛ فهناك أسبابٌ مختلفة
للقرحات، مثل الكرب ومقدار الوجبات أو نوعیتها أو توقیتها، وإذا لم
یجرِ التّعامل مع هذه الأسباب الرئیسیة فلیس هناك مقدارٌ من الدواء
یكون فعّالاً في شفاء الحالة. ومع ذلك، یمكن أن یبدو وكأنّ القرحة قد

شفیت مؤقّتاً بالدواء، لكنّها لا تلبث أن تعود بشكلٍ مؤكّد.
إن الطّریقة الأساسیّة الوحیدة للشِّفاء من أيِّ مرض تتمثّل في
أسلوب الحیاة الیومیة. لذلك، ما إن یُزال السّبب، وتُشفى القرحة
المعدیة، وحتى نمنع القرحة من العودة من جدید، لا بدّ من اتِّباع

العادات الغذائیة الصّحیحة بشكلٍ منتظم.
لا تنتج الإنـزیمات المصدریة بشكلٍ تلقائي؛ فعندما تهتم بالأكلِ
الصحیح والعیش بأسلوب حیاةٍ صحِّي لا یستهلِك (یُضعِف)
الإنـزیمات، حینئذ تنتِج الحیاة نفسها الطاقة التي یحتاج إلیها جسمك.
هذا، وإنّ معرفة ما یحدّ من النّضوب غیر الضروري للإنـزیمات
المصدریة الثّمینة لدیك هي السر في شفاء الأمراض والعیش في ظلِّ

یة. حیاة مدیدة وصحِّ

یمكن أن یكون الحسّ الغِذائي العام مؤذِیاً لجسمك
إذا قمنا بإعادة فحص ما نعتقد بأنّه كان شعوراً عاماً فیما یتعلّق
بالطعام والهضم، نرى أنّ الكثیر من الأشیاء التي كنّا نعدّها مفیدةً

للجسم عادةً تعمل ضدّ الآلیات الطبیعیة للجسم.
ولنأخذ، على سبیل المثال، الوجباتِ التي كان یعتقد بأنّها مفیدةٌ
للمرضى. فحِساء الدّجاج هو الطعام المفضّل للمریض في الولایات
المتحدة، كما تعدّ الأطعمة الخفیفة، مثل الخبز الأبیض والحلوى، مفیدةً
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لمرضى القرحة؛ فإذا دخلت إحدى المستشفیات في الیابان، ومهما تكن
حالتك، سوف یقوم المستشفى بإطعامك عصیدة الأرز على الفور.
وتعتقد المستشفیات أنّ ذلك مفیدٌ لمرضاها، لاسیّما أولئك الذین
خضعوا لجراحةٍ داخلیة، حیث یقال لهم "دعونا نبدأ ببعض الأرز

بحیث لا نثقِل على المعدة والأمعاء"، لكنّ ذلك خطأٌ كبیر.
أنا أعطي مرضاي وجباتٍ منتظمةً منذ البدایة، حتّى وإن كانوا قد
خضعوا لجراحة المعدة؛ فإذا كنت تعرف كیف تعمل الإنـزیمات، عندئذ
ستفهم على الفور لماذا یعدّ الطعام غیر المعالج أفضل من العصیدة
أو الثّرید. وهو أفضل لأنّه یتطلّب منك المضغ الجیِّد، حیث ینبِّه
المضغ إفراز اللّعاب؛ وتقوم الإنـزیمات الهاضمة الموجودة في اللعاب،
عندما تُمزج مع الطعام خِلال المضغ، بتحسین الهضم والامتصاص،
لأن تحطّم الطعام یتقدّم بشكلٍ انسیابي. وأمّا العصیدة فهي لیِّنةٌ عند
البدء بها، لذلك تبُتلع من دون أن تُمضغ جیِّداً. كما أنّ العصیدة لا
تهضم جیِّداً، لأنّها لا تحتوي على ما یكفي من الإنـزیمات الممزوجة
بها، في حین یهضم الطّعام الطبیعي الممزوج جیِّداً بشكلٍ جید أیضاً.

كما أنّني أنصح عادةً بالسّوشي العادي على الغداء لمرضاي بعد
ثلاثة أیّام من الخضوع لجراحة المعدة، ثمّ أطلب منهم أن یمضغوا ما
في فمهم بشكلٍ صحیح سبعین مرّة؛ فالمضغ الجیِّد هامٌّ جدّاً، لاسیّما
عند المرضى. وحتّى یحصل الهضم والامتصاص بشكلٍ انسیابي،
أنصح النّاس بالمضغ الواعي بمقدار 30-50 مرّة للقمة مع كلِّ وجبة،

حتّى أولئك الذین لیس لدیهم مشاكل معدیة معویة.
یعدّ الحلیب خطأً آخر یشاهد في طعام المستشفیات غالباً؛
فالمغذِّیات الرئیسیة الموجودة في الحلیب هي البروتین والدّهن
والغلوكوز (السكّر) والكالسیوم والفیتامینات. والحلیب شائعٌ جداً، لأنّه
یحتوي على الكثیر من الكالسیوم، ویفترض أنّه یقي من تخلخل

العظام.
لكنّ الحقیقة أنّه لا یوجد طعامٌ آخر عصِيٌّ على الهضم مثل
الحلیب؛ فبما أنّ الحلیب مادةٌ سائلة لیِّنة، هناك من الناس من یحبّ
أن یشربه كالماء عندما یكون بحالة العطش، لكنّ ذلك خطأٌ كبیر

ِّ
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أیضاً، حیث إنّ الكازین الذي یمثِّل نحو 80% من البروتین الموجود
في الحلیب یتجمّع معاً (یلتصق ببعضِه البعض) على الفور بمجرّد
ن دخول المعدة، ممّا یجعل الهضم أكثر صعوبةً؛ كما أنّ هذا المكوِّ
مُجانَس في الحلیب المباع في الأسواق. والتّجنیس یعني معادلة
المحتوى الدّهني في الحلیب من خِلال تحریكه ومزجه. ویعود سبب
السّوء في التّجنیس إلى أنّه عندما یحرّك الحلیب، یمتزج بالهواء، ممّا
ن أو المحتوى الدّهني للحلیب إلى مادّةٍ دهنیة مؤكسدة، ل المكوِّ یحوِّ
وهي الدّهن في حالة متقدِّمة من الأكسدة. وبمعنى آخر، ینتِج الحلیب

المُجانَس جذوراً حرّة، ویمارس تأثیراً سلبیاً جداً على الجسم.
ثمّ یبستر الحلیب المحتوي على الدّهن المؤكسد بدرجات مرتفعة
تفوق 100 درجة مئویة (212 فهرنهایت)؛ وتكون الإنـزیمات حسّاسةً
للحرارة، حیث تبدأ بالتّخرّب عند درجة 93.3 درجة مئویة (200
فهرنهایت). وبمعنى آخر، لا یفتقر الحلیب المباع في الأسواق إلى
الإنـزیمات الغنیّة فحسب، وإنّما یؤكسد الدّهن وتتغیّر نوعیة البروتینات
بسبب درجة الحرارة المرتفعة. والخلاصة، إنّ الحلیب هو أسوأ نمط من

أنماط الأطعمة.
وفي الواقِع، سمعت أنّه إذا كنت تغذِي العجل بالحلیبِ المباع في
الأسواق بدلاً من الحلیب المأخوذ مباشرةً من البقرة الأم، فسوف یموت
العجل خِلال أربعة أو خمسة أیام، حیث لا یمكن أن تستمرّ الحیاة في

الأطعمة التي لا تحتوي على إنـزیمات.

یؤدِّي الحلیب إلى الالتهاب
لقد مرّ أكثر من 35 عاماً على أوّل مرّة سمعت فیها عن مدى
سوء الحلیب للجسم، وذلك عندما أصیب أطفالي بالتهاب الجلد

 بعمر ستة أو سبعة أشهر. [8]التأتبّي
لقد اتبّعت أمّ الأطفال تعلیماتِ طبیب الأطفال، لكن مهما تلقّوا من
معالجة، لم یتحسّن التهاب الجلد عند الأطفال مطلقاً. وبعد ذلك، بدأ
ولدي وهو بعمر 3 أو 4 شهور یشكو من إسهالٍ شدید، ثمّ أخذ أخیراً
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یبدي دماً في برازه. وعند فحصه بمنظارٍ داخلي، اكتشفت أنّ طفلي

. [9]یبدي مراحل باكرةً من التهاب القولون التّقرّحي
وأنا أعلم أنّ التهاب القولون التّقرّحي یرتبط ارتباطاً وثیقاً بقوت
الشّخص أو نظامه الغذائي، ولذلك ركّزت على نمط الطّعام الذي یأكله
الأطفال عادةً. وعندما بدأ الأطفال یبدون التهاب الجلد التأّتّبِي، توقّفت
زوجتي عن الإرضاع من الثدي، وبدأت تعطیهم الحلیب بناءً على
نصیحة طبیب الأطفال. ولذلك، حذفنا جمیع أنواع الحلیب ومشتقّاته
من النِّظام الغذائي للأطفال منذ تلك اللحظة، وعندها اختفى البراز

المدمّى والإسهال، وحتّى التهاب الجلد التأّتّبي، تماماً.
وبِناءً على تجربتي هذه، بدأت أحصل على قائمةٍ ذات بنود بالنسبة
إلى مقدار الحلیب ومشتقّاته عندما أسأل مرضاي عن تاریخهم
الغذائي. وبناءً على معطیاتي السریریة، أرى أنّ هناك احتمالاً كبیراً
لإظهار الاستعداد للحالات التحسّسیة (الأرجیّات) نتیجة تناول الحلیب
ومشتقّاته. ویرتبط ذلك بدراساتٍ حدیثة عن التّحسّس تشیر إلى أنّه
عندما تشرب الحوامِل الحلیب، یكون أطفالهن أكثر عرضةً للإصابة

بالتهاب الجلد التأّتّبي.
وخِلال السِّنین الثلاثین الماضیة في الیابان، ازداد عدد المرضى
المصابین بالتهاب الجلد التأّتّبِي وحمّى الكلأ بشكلٍ غریب؛ وربما أنّ
هذا العدد قد أصبح في الوقت الراهن أكثر من واحد بین كلِّ خمسة
أشخاص. وهناك الكثیر من النظریّات لتفسیر هذه الزیادة السّریعة في
عدد المصابین بالحالات التّحسّسیة، لكنّني أعتقد أنّ العدد یعود في
أحد أسبابه إلى إدخال الحلیب إلى الغداء في المدارس مع بدایة

ستینیّات القرن الماضي.
یؤدِّي الحلیب الذي یحتوي على الكثیر من المواد الدهنیة المؤكسدة
إلى تضرّر الوسط المعوي، ممّا یزید مقدار الجراثیم الضارّة ویخرِّب
التّوازن في النّبیتِ الجرثومي المعوي. ونتیجةً لذلك، تنتج السّموم
والذِّیفانات في الأمعاء، مثل الجذور الحرّة وسلفیدات الهدروجین
والأمونیا. ولا تزال الأبحاث جاریةً حول نوع العملیة التي تمرّ بها هذه
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السّموم وأنواع الأمراض النّاشِئة عنها، لكنّ تقاریر بحثیة عدّة أشارت
إلى أنّ الحلیب لا یؤدِّي إلى حالاتٍ تحسّسیة مختلفة فحسب، بل

. وتتوفّر یرتبط أیضاً بالدّاء السّكّري (داء السكر) عند الأطفال
عكم على قراءتها بنفسك. هذه الأبحاث على الإِنترنت، لذلك أنا أشجِّ

[10]

لماذا تؤدِّي كثرة شرب الحلیب إلى تخلخلِ العِظام؟
من أكثر المفاهیمِ المغلوطة شیوعاً عن الحلیب هو أنّه یساعد على
الوقایة من تخلخل العظام؛ فبما أنّ محتوى الكالسیوم في أجزاء
أجسامنا ینقص مع تقدّم العمر، یقال لنا أن نشرب الكثیر من الحلیب
للوقایة من تخلخل العظام، لكنّ ذلك خطأٌ كبیر، حیث إنّ كثرة شرب

الحلیب تؤدِّي فِعلیاً إلى تخلخل العظام.
ویعتقد بشكلٍ شائع أنّ الكالسیوم في الحلیب أكثر امتصاصاً من
الكالسیوم في الأطعمة الأخرى، مثل السّمك الصّغیر، لكنّ ذلك لیس

صحیحاً أبداً.
یكون تركیز الكالسیوم في جسم الإنسان ثابتاً عند 9-10 ملغ
بشكلٍ طبیعي؛ ولكن عندما تشرب الحلیب، یرتفع تركیز الكالسیوم في
دمك فجأةً. ومع أنّه قد یبدو من الوهلة الأولى وكأنّ الكثیر من
الكالسیوم قد جرى امتصاصه، لكنّ هذا الارتفاع في مستوى كالسیوم
الدّم غیر مفید؛ فعندما یرتفع تركیز الكالسیوم في الدّم فجأةً، یحاول
الجسم إعادة هذا المستوى غیر الطبیعي إلى الحدِّ الطّبیعي بإفراغ
الكالسیوم عبر الكلیتین مع البول. وبمعنى آخر، عندما تحاول شرب
الحلیب للحصول على الكالسیوم، یؤدِّي ذلك فعلیاً إلى نتیجةٍ غریبة
تتجلّى بنقص المستوى الإجمالي للكالسیوم في جسمك. هذا، ویلاحظ
الكثیر من حالات كسور الورك وتخلخل العظام في جمیع البلدان
الأربعة التي تستعمل مشتقّات الحلیب، وهي أمریكا والسوید والدّنِمارك

وفنلندة.
وبالمقابِل، یحتوي السّمك الصّغیر والعشب البحري اللذان كان
الیابانیّون یأكلونهما طوال عمرهم، ویعتقدون أصلاً أنهما فقیران
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بالكالسیوم، على كالسیوم لا یمتصّ بسرعة بطریقة ترفع مستوى تركیز
الكالسیوم في الدم. وعلاوةً على ذلك، بالكاد ترى حالاتٍ من تخلخل
العظام في الیابان خِلال الفترة التي لم یكن فیها الناس یشربون
الحلیب. وحتى الآن، أنت لن تسمع عن الكثیر من النّاس الذین لدیهم
تخلخل عظام بین أولئك الذین لا یشربون الحلیب بشكلٍ منتظم؛
فالجسم یستطیع امتصاص الكالسیوم والمعادن الضّروریة من خلال

هضم الرّوبیان الصّغیر والسّمك والعشب البحري.

لماذا أقول عن الزّبادي أو اللبن بأنّه "أسطورة"
لقد أصبحت أنماطٌ مختلفة من الزّبادي واللبن، مثل "لبن بحر
،"aloe yogurt و"لبن الصبّار "Caspian Sea yogurt قزوین
شائعةً جداً في الیابان حدیثاً، بسبب الدِّعایة الواسعة عن فوائدها

الصحیة؛ لكنّني أعتقد أنّ هذه جمیعها حقائِق مشوّهة.
إنّ ما أسمعه غالباً من النّاس الذین یأكلون اللبن هو أنّ حالتهم
المعدیة المعویة قد تحسّنت، ولم یعودوا یعانون من الإمساك، أو أنّ
قیاس الخصر لدیهم قد نقص، وهم یعتقدون أنّ هذه نتائج ناجمة عن

الملبِّنات (العصیّات اللبنیّة) الموجودة في جمیع الألبان والزّبادي.
ولكنّ هذا الاعتقاد بفوائد الملبِّنات هو محل تساؤل منذ البدایة؛
فالملبِّنات موجودةٌ أصلاً في أمعاء الإنسان، وتدعى هذه الجراثیم
"بالجراثیم المعویة المقیمة". ویمتلك جسم الإنسان نِظاماً دفاعیاً ضدّ
الجراثیم والفیروسات القادمة من الخارج، لذلك حتّى الجراثیم الجیِّدة
لجسمك عادةً - مثل الملبِّنات - سوف تُهاجم وتُخرَّب بالدِّفاعات

الطبیعیة للجسم إذا لم تكن جراثیم معویةً مقیمة.
یعدّ الحمض المعدي خطّ الدِّفاع الأوّل؛ وعندما تدخل الملبِّنات من
الزّبادي إلى المعدة، یُقتل معظمها بالحمض المعدي. ولذلك، هناك
أسالیب تحسینیّة حدیثة لهذا الأمر، كما أنّ الزّبادي أصبحت تباع مع

الكاتكفریس، "وهي ملبِّناتٌ تستطیع الوصول إلى أمعائِك".
ولكن، حتّى إذا وصلت الجراثیم إلى الأمعاء، فهل من الممكن فِعلیاً

أن تتعاون مع الجراثیم المعویة المقیمة؟
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م ع
یعود السّبب في الشّكِّ بهذا الادِّعاء عن الزّبادي إلى أنّني لا ألاحظ
في ممارستي السّریریة أنّ الخصائص المعویة للذین یأكلون الزّبادي
یومیاً جیِّدةٌ أبداً؛ وأشكّ بقوّة في أنّ الملبِّنات الموجودة في الزّبادي لا
تجعل عمل الأمعاء أفضل، حتّى وإن وصلت حیّةً، وإنّما تخِلّ بالنّبیت

المعوي بدلاً من ذلك.
ثمّ لماذا یشعر الكثیر من الناس بأنّ الزّبادي أو الألبان فعّالةٌ في
تحسین صحتهم؟ تبدو الزّبادي بالنسبة إلى الكثیر من النّاس "شافیةً"
من الإمساك. لكنّ هذا "الشفاء" هو في الواقِع حالةٌ خفیفة من
الإسهال. وفیما یلي الطّریقة التي قد تكون مسؤولةً عن ذلك: یفتقر
البالغون إلى ما یكفي من الإنـزیمات التي تفكِّك اللاكتوز، واللاكتوز
هو السّكّر الموجود في مشتقّات الحلیب، لكنّ اللاكتاز (وهو الإنـزیم
الذي یفكِّك اللاكتوز) یبدأ بالتّناقص في أجسامنا مع تقدّمنا في العمر،
وهذا أمرٌ طبیعي عموماً، لأنّ الحلیب هو شيء یشربه الأطفال
والرّضّع ولا یشربه البالغون. وبمعنى آخر، یعدّ اللاكتاز إنـزیماً غیر

ضروري للبالغین.
یحتوي اللّبن على الكثیر من اللاكتوز. ولذلك عندما تأكل اللبن لا
یمكن أن یهضم بشكلٍ صحیح بسبب نقص إنـزیمات اللاكتاز، وهذا ما
یؤدِّي بدوره إلى عسرِ الهضم. وباختصار، یصاب الكثیر من الناس
بإسهالٍ خفیف عندما یأكلون اللبن. ونتیجةً لذلك، یوصف هذا الإسهال
الخفیف خطأً بأنّه شفاءٌ من الإمساك، مع أنّه في الواقع إفراغٌ للبراز

الرّاكد الذي تراكم في القولون حتّى حینه.
سوف تتفاقم حالتك المعویة عندما تأكل اللبن یومیاً، وأستطیع أن
أقول ذلك بثقة اعتماداً على ملاحظاتي السّریریة؛ فإذا كنت تأكل اللبن
یومیاً، فسوف تكون رائحِة برازك وریحك لاذِعة بشكلٍ متزاید. وهذا ما
یشیر إلى أنّ الوسط المعوي لدیك یزداد سوءاً. ویعود السّبب في هذه
الرائحة إلى أنّ السموم تنتج داخل القولون. وبذلك، رغم أنّ الناس
یة للبن عموماً (والشركات المنتِجة للبن یتحدّثون عن التأّثیرات الصحِّ
هي أكثر سروراً بأرباح منتجاتها)، لكن هناك في الواقع الكثیر من

الأشیاء غیر المفیدة لجسمك في اللبن.
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وكما ذكرت في البدایة، دخلنا الیوم عصراً نحتاج فیه إلى البحث
عن صِحّتنا؛ وبدلاً من مجرّد قبول المعلومات التي یعطیك إیّاها
شخصٌ ما، لا بدّ من التأّكّد من الحقیقة بتفحّص هذه المعلومات على

جسمك.
وعندما أقول إنّه یجب أن تختبر الأمر على جسمك، لا أعني أن
یكون ذلك بأكل أو تجربة شيءٍ آخر فقط؛ فالشخص الذي أعتقد بأنّ
اللبن أزال الإمساك لأنه أحدث الإسهال لم ینظر إلى الصّورة بأكملها.
ولذلك، لا یعني الاختبار على جسمك إلاّ أن تحصل أوّلاً على أفضل
نصیحةٍ ممكنة، ثمّ تمارسها، ومن ثمّ تجري فحصاً دوریاً للسّبیل
الهضمي لدیك عند طبیبٍ موثوق في نهایة المطاف؛ وهذا ما یسمح
لك بإثبات أو رفض النتائج التي ینصحك بها الآخرون. وإذا ما كنت
تخطِّط لممارسة النِّظام الغِذائي ونمط الحیاة المعتمدین على العوامِل
عك على إجراء فحص تنظیري قبل الإنـزیمیّة في هذا الكتاب، فأنا أشجِّ
أن تبدأ بتنفیذ ذلك، ثمّ بعد شهرین أو ثلاث مرّةً أخرى. وسوف ترى بلا
شكٍّ تغیّراتٍ ملحوظةً نحو الأفضل في الخصائص المعدیة المعویة

لدیك.
وحتّى تعیش حیاةً مدیدة وصحیة، لا تتشوّش بالأصوات الصادرة

من الخارج، بل أصغِ إلى الأصوات القادمة من داخل جسمك.
 



57

الفصل الثاّني: النّظام الغذائيّ المعتمد على العوامل
الإنزیمیّة

"أنت تمثّل ما تأكله" مثلما یقال؛ فالأمراض والحیاة والصّحة كلّها
ناجمةٌ عن ما تأكله یومیاً.

في عام 1996، وتحت تأثیر تقریر ماك غوفیرن في الولایات
المتحدة، قرّرت وزارة الصّحّة والعمل والإنعاش في الیابان تغییر ما
كان یشار إلیه باسم "أمراض البالغین" - كالسّرطان وأمراض القلب
والكبد والسّكّري (داء السكر) والدّاء الوعائي الدّماغي وفرط ضغط الدّم
وفرط شحمیّات الدّم (ارتفاع الكولسترول) - إلى "الأمراض المتعلّقة
بنمط الحیاة life-style related illnesses". وقد بات واضحاً
للنّاس من خلال إعادة تفحّص العلاقة بین الغذاء والصّحّة بأنّ هذه

الأمراض ارتبط ظهورها بالعادات في نمط الحیاة ولیس بالعمر.
ولكن، یندر أن یسأل المرضى في الطبّ الغربي المعاصر عن
تاریخهم الغذائي. وأعتقد أنّ السبب في أن یدعى التهاب القولون
التّقرّحي وداء كرون وأمراض النّسیج الضام وابیضاض الدّم "أمراضاً
مستعصیة مجهولة السّبب" ناشئٌ من غیاب المعلومات الراسخة عن
الخیارات الغذائیة لدى الناس. وإذا ما أجري المزید من الأبحاث على
العلاقة بین التاّریخ الغذائي والأمراض، سنصبح قادرین على تحویل

"الأسباب المجهولة" إلى "أسباب معروفة".
إنّ الأشخاص الذین یصابون من دون شك بأمراضٍ مرتبطة
بأسلوب الحیاة في مرحلةٍ ما من حیاتهم هم أشخاصٌ یدخّنون السّجائر
ویتناولون الكحول یومیاً ویأكلون الكثیر من اللحم على حساب الفواكه
أو الخضار، كما یتناولون مشتقّات الألبان، كالحلیب والزّبادي والزبدة،
لاسیّما في عمرٍ مبكّر. وسوف یعتمد نمط المرض الذي یصابون به
على استعدادهم الوراثي وبیئتهم؛ فعلى سبیل المثال، سوف یصاب
الأشخاص الذین لدیهم ضعفٌ وراثي في الأوعیة الدّمویة الشّریانیة
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بفرط ضغط الدم أو تصلّب الشرایین أو أمراض القلب، في حین قد
یحدث الدّاء السكّري (داء السكر) عند الذین لدیهم ضعفٌ في الكلیتین.
وأمّا في النّساء، فیمكن أن تترقّى الأورام اللیفیة والكیسات المبیضیة
وأمراض الثدي إلى حالاتٍ سرطانیة، في حین قد تتحوّل البروستات
المتضخّمة (التّضخّم البروستاتي) إلى سرطان البروستات، ویمكن أن
یصابوا بسرطان الرئة والسلیلات القولونیة والتهاب المفاصل. ورغم أنّ
نمط المرض یعتمد على العوامل الوراثیة والبیئیة، لكنّه لا یوجد شكٌّ
في أنّ الناس الذین لدیهم هذه العادات في أسلوب الحیاة سوف

یصابون بنوعٍ ما من الأمراض.
لقد بدأت بعد نحو سنتین من شروعي بالفحص المباشر للحالات
المعدیّة والمعویة باستخدام المنظار، أسأل مرضاي عن تاریخهم
الغذائي. ومع أنّه عندما یتلقّى الشخص الفحص السریري أو الاستشارة
الطبّیة في المستشفى یمكن أن یسأل عن عادات أسلوب حیاته، لكنّ
هذه الفحوص تركّز في معظم الحالات على الحاضر فقط، وهذا
الإجراء لا فائدة منه؛ فحتّى نفهم السّبب في إصابة الشخص بالمرض،
لا بدّ من أن نفهم التاریخ الغذائي الكامل للمریض، أي متى یأكل
وماذا یأكل وكم مرةً یأكل. وفي الواقع، لا یستطیع بعض المرضى أن
یتذكّروا جمیع التّفاصیل، لكنّني مع استمراري في طرح الأسئلة علیهم،
أتعلّم عادةً بعض الأشیاء الملفتة للانتباه؛ فبالنسبة إلى النّاس الذین
یشربون الحلیب مثلاً، حتّى وإن كانوا جمیعاً یشربون كوباً واحداً من
الحلیب یومیاًً، تختلف النّتائج الصحّیة لدیهم حسب بعض الأشیاء،
سواء أكانوا قد بدأوا شرب الحلیب بعد ولادتهم مباشرة أو عندما

أصبحوا بالغین.
وبالنّظر إلى التاریخ الغذائي لمرضى السرطان، أجد عادةً أنّهم قد
اعتمدوا على نظامٍ غذائي یتكوّن بشكلٍ رئیسي من البروتین الحیواني
والألبان، كاللحم والسّمك والبیض والحلیب. كما أنّني قد تعلّمت أنّ
هناك علاقةً مباشرة بین إصابة الشخص بالمرض والتّوقیت والتّواتر
اللذین یتناول فیهما هذا الشخص هذه الأشیاء. وبمعنى آخر، كلّما بكّر
الشخص وأكثر من الاعتماد على نظامٍ غذائي حیواني (لاسیّما اللحم

ٌ
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ومشتقّات الحلیب)، ظهر المرض لدیه أبكر. وهناك أنماطٌ مختلفة من
السرطان - سرطانات الثدي والقولون والبروستات والرئة - لكنّ هذا
الارتباط بالنظام الغذائي الحیواني یبقى هو نفسه بصرف النّظر عن

النّمط.
فمهما یكن نمط السّرطان الحاصل لدى الشخص، تكون الحالة
المعویة عند مرضى السرطان سبباً في المشاكل من دون استثناء. وأنا
أدعو دائماً المصابین بأيّ نوعٍ من السرطان إلى إجراء فحصٍ تنظیري
للقولون، لأنّ هناك احتمالاً كبیراً للإصابة بسلیلة قولونیة أو سرطان

القولون لدیه.
ومن بین مرضى السّرطان الذین أفحصهم، تكون النّتائج كما
أتوقّع؛ فبالنسبة إلى النّساء المصابات بسرطان الثدي والرجال
المصابین بسرطان البروستات، یكون احتمال كشف شذوذٍ في القولون
مرتفعاً. ومع تزاید بدء الأطبّاء الأمریكیین بنصح مرضاهم المصابین
بسرطان الثدي والبروستات والأنماط الأخرى من السرطان بإجراء
الفحوص التّنظیریة للقولون، أصبحت هذه الممارسات مقبولةً على
نطاقٍ واسع في أمریكا. (وأنا أشجّع أيّ شخصٍ یقرأ هذا الكتاب حالیاً

ولدیه سرطان بأن یجري فحصاً تنظیریاً للقولون بأسرع ما یمكن).
وأنا لا أقول بأنّك سوف تصاب بالمرض فوراً إذا كنت تأكل أنماطاً
معیّنة من الطعام. ولكنّ تأثیرات عاداتك في الأكل سوف تتراكم بشكلٍ
مؤكّد داخل جسمك. وینبغي ألاّ تشعر بالارتیاح لمجرّد عدم ظهور
الأعراض حتّى الآن؛ فالممارسة تجعلك كاملاً، لكنّ ممارسة العادات

الضارّة یوماً بعد یوم وسنة بعد سنة قد تجعلك مریضاً كاملاً.
ونحن محاطون الیوم بضروبٍ واسعة من الأنماط المختلفة للطعام؛
فإذا كنت ترغب أن تعیش حیاةً مدیدة وصحّیة، علیك أن تتحقّق من
أنّك لا تستطیع اختیار ما تأكله ببساطة لأنّ طعمه جیّد. إذاً، وبناءً

على معرفة ذلك، ما هي معاییر اختیار الأطعمة التي تأكلها یومیاً؟

كل الأطعمة التي تحتوي على الكثیر من الإنـزیمات
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كانت لديّ منذ الطفولة موهبة الانسجام فوراً مع أي نوع من
الكلاب؛ والأمر لیس صعباً جداً. فكلّ ما علیك أن تفعله هو أن تضع
بعض لعابك في راحة یدك وتدع الكلب یلعق یدك. وتستطیع من خلال

القیام بذلك أن تصبح على الفور صدیقاً لأيّ كلب.
لقد ربّیت الكثیر من الكلاب منذ أن كنت صغیراً، وأعلم أنّ الكلاب
تحبّ لعق فم الشخص. وعندما تأمّلت السّبب في ذلك، تحقّقت أخیراً
من أنّها تحبّ اللعاب. وحینما اختبرت نظریّتي، كانت جمیع الكلاب
التي صادفتها تهزّ أذیالها بسرور. ولم أكن سوى طالب في المدرسة
عندما استعملت هذه الطریقة أوّل مرّة لأكوّن أصدقاءَ، واحداً بعد
الآخر، من الكلاب في الجوار. وفي الواقع، لم أكن أفهم في ذلك
الوقت لماذا تحبّ الكلاب اللعاب كثیراً، ولكنّ هذا الغموض حُلّ عندما

أصبحت طبیباً وبدأت ألاحظ الإنـزیمات.
"والسّبب هو أنّ الكلاب تحبّ الإنـزیمات في اللّعاب!".

وبناءً على ذلك، بدأت أرى أنّ جمیع الحیوانات تبحث عن
الإنـزیمات. وعندما تمسك الحیوانات اللاحمة كالأسود بفریستها، تبدأ
في البدایة بأكل الأحشاء دائماً، وهي مخازن غنیّةٌ بالإنـزیمات. كما أنّ
الإسكیمو الذین یعیشون في مناطق باردة جداً، حیث یندر نموّ
النّباتات، یأكلون دائماً أحشاء الفقمة المصطادة أوّلاً. كما أنّ الأرانب
تأكل برازها المفرغ للتوّ حتّى تعید امتصاص الأطعمة غیر المهضومة

والإنـزیمات.
وقد ازدادت مؤخّراً الأمراض في الحیوانات الألیفة فجأةً، لكنّك ربّما
تستطیع أن تحزر سبب ذلك؛ فالسّبب هو طعام هذه الحیوانات؛ فهذا
الطّعام یقال إنّه یعطي تغذیةً متوازنة، لكنّ هذا الادّعاء یعتمد على
نظریّات التغذیة المعاصرة التي تتجاهل الإنـزیمات باستمرار؛ فحتّى إذا
كان الطعام یحتوي على ما یكفي من السّعرات الحراریة والمغذّیات،
مثل الفیتامینات والمعادن والبروتینات والدّهون، لكنّه لا یحتوي على
الإنـزیمات، فالشيء الحيّ لا یستطیع البقاء؛ فهذه الإنـزیمات الثّمینة
حسّاسةٌ للحرارة وتتحطّم بدرجة 48 -115 م (مئویة) (239-118.4
فهرنهایت). ورغم ذلك، یسخّن طعام الحیوانات الألیفة دائماً خلال
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عملیة التّصنیع، سواءٌ أكان معلّباً أم مجفّفاً. وبمعنى آخر، تفُقد
الإنـزیمات خلال عملیّة التّصنیع.

لا تأكل الحیوانات البرّیة الطعام المسخّن. وفي المستقبل القریب،
أعتقد أنّه سیكون واضحاً أنّه حتّى الكثیر من أنماط أمراض الحیوانات

الألیفة سیكون مرتبطاً بأسلوب الحیاة أیضاً.
وتنطبق مشكلة طعام الحیوانات الألیفة على طعام الإنسان أیضاً،
حیث یركّز اختصاصیو التّغذیة في الوقت الراهن على السّعرات

الحراریة والمغذّیات.
"لا تستهلك الكثیر من السّعرات الحراریة، وحاول أن تأكل وجباتٍ
غذائیةً جیّدة التّوازن"؛ وهذا هو جوهر عمل اختصاصیيّ الأنظمة

الغذائیة المعاصرین.
ینصح الرّجال عادةً بأن یستهلكوا نحو 2000 سعرة حراریة،
والنساء نحو 1600 سعرة حراریة یومیاً؛ وتتوزّع هذه السّعرات بین
المجموعات الأربعة للطعام. هذا، وتتكوّن المجموعة الأولى من
مشتقّات الحلیب والبیض، وهي الأطعمة التي تحتوي على البروتین
العالي الجودة والدّهون والكالسیوم والفیتامینین A وB2، أو ما یدعى
بالأطعمة التّغذویة (الغذائیة) "الكاملة". وأمّا المجموعة الثانیة فتتكوّن
من الأطعمة التي تبني العضلات والدّم، مثل اللحم والسّمك والبقول
B1 التي تحتوي على البروتین العالي الجودة والدّهون والفیتامینین
وB2 والكالسیوم. وأمّا المجموعة الثالثة فتضمّ الخضار والفواكه، وهي
الأطعمة التي تحتوي على الفیتامینات والمعادن والألیاف وتحافظ على
الصحّة الإجمالیة للجسم. وأخیراً، تتكوّن المجموعة الرابعة من الحبوب
والسّكریّات والزّیوت والدهون، وهي الأطعمة التي تعمل على حفظ
درجة الحرارة والطاقة في الجسم. وتحتوي هذه الأطعمة على

الكربوهیدرات والدهون والبروتینات.
وكما ترى، لا كلمة "إنـزیم" في مكانٍ ما حتّى ترى.

وفي الواقع، لیس من السّهل التأكید على عدد الإنـزیمات في
الطعام؛ فبما أنّ هناك فروقاً فردیة في عدد الإنـزیمات في أجسامنا،
لذلك یختلف العدد من طعامٍ إلى آخر، وحتّى ضمن نمط الطعام نفسه
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بین كل قطعةٍ فیه؛ فعلى سبیل المثال، یختلف عدد الإنـزیمات
الموجودة في تفّاحتین من النوع نفسه حسب بیئة كلّ تفّاحة، وحسب

عدد الأیام التي انقضت على قطف كلٍّ منهما.
في أسلوب الحیاة الذي أنصح به، أرى أساساً أنّ الأطعمة التي
تحتوي على الكثیر من الإنـزیمات "أطعمةٌ مفیدة"، وتلك التي تحتوي
على القلیل منها أو لا تحتوي علیها "أطعمةٌ سیّئة أو ضارّة". ولذلك،
إنّ أفضل الأطعمة هي تلك التي تنمو في أرضٍ خصبة غنیّة بالمعادن
من دون استعمال المواد الكیمیائیة الزراعیة أو المخصّبات الكیمیائیة،

والتي تؤكل بعد قطفها مباشرةً.
كلّما كانت الخضار والفواكه واللّحوم والأسماك طازجةً، زاد غناها
بالإنـزیمات. وعندما نأكل الطعام الطازج، نتذوّق جودته عادةً، لأنّه
غنيٌّ بالإنـزیمات. ولكنّ الإنسان یختلف عن الحیوانات الأخرى في أنّه
یأكل الطعام المطبوخ، فنحن نسلق الطعام ونخبزه ونشویه ونقلیه. وبما
أنّ الإنـزیمات حسّاسةٌ للحرارة، فإنّه كلّما طبخت شیئاً ما أكثر نقصت
الإنـزیمات فیه أكثر. ولكنّ معظمنا لا یستطیع أكل كلّ شيء من دون

طبخ.
ولذلك، بات من المهمّ جدّاً أن نعرف كیف نختار الطعام المناسب،
وكیف نطبخه ونأكله؛ وعندما تقرأ، ستصبح جمیع هذه التّفاصیل

واضحةً أكثر.

سوف یؤكسد جسمك إذا واصلت أكل الأطعمة
المؤكسدة

تعدّ الأطعمة الطازجة مفیدةً للجسم، لأنّها غیر مؤكسدة، بصرف
النظر عن احتوائها على الكثیر من الإنـزیمات.

تحصل الأكسدة عند الارتباط مع الأكسجین وحدوث "الصّدأ"؛ وقد
تتساءل كیف یصدأ الطّعام وهو لیس معدناً، لكنّنا نرى صدأ الطعام

یومیاً.
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فعلى سبیل المثال، عندما نقلي شیئاً ما، یتغیّر لون الزیت
المستعمل ویسود. كما أنّ التفّاح والبطاطا یتغیّر لونهما، ویصبح بنّیّاً
بعد تقشیرهما بفترةٍ قصیرة. ویعزى كلّ ذلك إلى الأكسدة، أي تأثیر
الأكسجین الموجود في الهواء. وتتولّد الجذور الحرّة عندما تدخل هذه

الأطعمة المؤكسدة إلى الجسم.
وبفضل المناقشات الأخیرة عن هذا الموضوع على التّلفزیون وفي
المجلات، فقد تكون أصبحت مدركاً لدور الجذور الحرّة المعروف في
تخریب الدّنا DNA في الخلایا، ممّا یؤدّي إلى السرطان والكثیر من
المشاكل الصحیة الأخرى. ویركّز الكثیر من البرامج على كیفیّة
مواجهة الجذور الحرة ومكافحتها. إنّ الإیزوفلافین الموجود في منتجات
فول الصویا من العوامل الملفتة للانتباه، لأنّه یحتوي على مضادّات
التأكسد أیضاً. ویعود السّبب في الخوف الكبیر من الجذور الحرّة إلى
أنّها ذات قدرةٍ كبیرة على الأكسدة (قدرة على جعل الأشیاء تصدأ) أكبر

بكثیرٍ من قدرة الأكسجین الطبیعي.
لیست الأطعمة المؤكسدة هي الأشیاء الوحیدة التي تؤدّي إلى
الجذور الحرّة؛ فالكحول والتبّغ وعوامل أخرى مختلفة تنتج هذه الجذور
أیضاً؛ ویمكن القول باختصار إنّ الجذور الحرّة تنُتج حتّى بالتنّفّس؛
فعندما یتنفّس الإنسان الأكسجین ویحرق الغلوكوز والدّهون في الخلایا
لإنتاج الطاقة، یتكوّن 2% من الأكسجین الداخل إلى الجسم من جذورٍ

حرّة.
تُعامل الجذور الحرّة غالباً "كصدیق سيء"، لكنّها في الواقع ذات
وظیفةٍ أساسیة تمكّنها من قتل الفیروسات والجراثیم والعفن وتثبیط
حالات العدوى، غیر أنّه عندما تزید أعداد الجذور الحرة فوق مستوى

معیّن، تبدأ أغشیة الخلایا ودنا DNA الخلایا الطبیعیة بالتّخرّب.
عندما تزداد الجذور الحرّة كثیراً، تتسلّح أجسامنا بوسائل لتعدیلها،
وهي الإنـزیمات المضادّة للأكسدة. ویدعى نمط الإنـزیم الذي یقوم بهذه

.(SOD) الوظیفة دسموتاز فوق الأكسید
ولكن عندما تتجاوز عمر الأربعین سنة، ینقص مقدار دسموتاز
فوق الأكسید في جسمك فجأةً. وهناك نظریّاتٌ تنصّ على أنّ الكثیر
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من الأمراض المتعلّقة بنمط الحیاة تظهر في الوقت الذي تصبح فیه
بعمر الأربعین سنة بسبب النّقص في هذا الإنـزیم.

عندما یبدأ إنـزیم دسموتاز فوق الأكسید بالتّناقص مع العمر، تشرع
الإنـزیمات المصدریّة بمكافحة الجذور الحرة الفائضة؛ فإذا كانت
الإنـزیمات المصدریة متوفرةً بوفرة، فإنها تركّز على الجذور الحرة
حسب الحاجة. ولكن إذا كانت هذه الإنـزیمات قلیلةً، فإنها لا تستطیع

الوقایة من الضّرر الصحّي الناجم عن الجذور الحرّة.
وباختصار، إذا واصلت أكل الأطعمة المؤكسدة، سوف تتولّد أعدادٌ
كبیرة من الجذور الحرّة في جسمك. كما أنّ الأطعمة المؤكسدة لا
تحتوي على الإنـزیمات أو تحتوي على القلیل جدّاً منها، لذلك سوف
یجد الجسم صعوبةً في إنتاج الإنـزیمات المصدریة، ممّا یؤدّي إلى

حلقةٍ معیبة من الجذور الحرة غیر المعدّلة والمسبّبة للأمراض.
وبالمقابل، عندما تأكل الطعام الطّازج الغنيّ بالإنـزیمات، بالإضافة
إلى التّقلیل من مقدار الجذور الحرّة المنتجة، فأنت قد تستطیع أیضاً
الحدّ من نضوب الإنـزیمات المصدریّة في جسمك؛ وهذا ما سیؤدّي

إلى حلقةٍ إیجابیة تزید طاقة الحیاة لدیك باستمرار.

لیس هناك من شيءٍ أسوأ لجسمك من المرغرین
margarine (السّمن الصناعي النباتي)

یعدّ الزیت أكثر أنماط الأطعمة سهولةً في التأكسد.
وفي العالم الطبیعي، توجد الزّیوت في بذور النّباتات المختلفة. وبما
أنّ الأرز هو من البذور أیضاً، لذلك هناك الكثیر من الزیت النّباتي
في الأرز الأسمر. وإن ما ندعوه عادةً زیتاً یأتي من عصر بذور
النّباتات. وهناك الكثیر من أنماط زیت الطّبخ، مثل زیت الكانولا وزیت
الزیتون وزیت السّمسم وزیت بذرة القطن وزیت الذرة وزیت بذور العنب،

لكنّ الجزء الزّیتي فقط هو المستخلص صناعیاً.
في الماضي، كان الزیت یستخرج عادةً بعملیة ضغط بدائیة تعتمد
على استعمال الآلات، والیوم لا تزال حفنةٌ من الشركات فقط تستعمل
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طریقة الضّغط هذه، فلماذا؟ لأنّها لیست عملیةً مستهلكة للوقت
ومجهدة فقط، بل لأنّ خسارة الزیت كبیرةٌ أیضاً. وعلاوةً على ذلك، بما
أنّ الحرارة لا تضاف في مرحلة الاستخلاص، تتغیّر نوعیة الزیت

بشكل أسرع ممّا یحصل في الطرق الأخرى.
والیوم، تنُتج معظم الزیوت المباعة في الأسواق عادةً بطریقة
الاستخلاص الكیمیائي، حیث تضع مذیباً كیمیائیاً یدعى الهكسان
داخل المادة الأصلیة، ممّا یؤدّي إلى تسخین المادة العكرة، ثمّ یستخرج
الزیت بتبخیر المادّة الكیمیائیة المذیبة فقط باستعمال الضغط المرتفع
والحرارة. ویقلّ في هذه الطریقة فقد الزیت، ولأنّه یسخّن، یكون من
الصعب أن یحدث تغیّرٌ في الجودة؛ لكنّ الزیت المستخرج بهذه
الطریقة یصبح حمضاً دهنیاً مفروقاً أو شحماً مفروقاً، وهو عنصرٌ

مخرّب للجسم بشدّة.
لا توجد الحموض الدهنیة المفروقة في الطبیعة، وتشیر التّقاریر
إلى أنّها ترفع مستوى الكولسترول السيء في الجسم، في حین تنقص
الكولسترول الجیّد. كما أنّها تسبّب السرطان وارتفاع ضغط الدم
وأمراض القلب، فضلاً عن مشاكل صحّیة أخرى. وفي المجتمعات
الغربیة، هناك حدٌّ أعلى لأعداد الحموض الدهنیة المفروقة التي یمكن
أن توجد في الأطعمة، ویحظر بیع ما یتجاوز هذا الحد. وقد صوّت
المجلس الصحّي في مدینة نیویورك في أواخر 2006 على حظر
الدّهون المفروقة تماماً في مطاعم المدینة بحلول یولیو/تمّوز 2008.

یعدّ السمن الصناعي النباتي الطعام الذي یحتوي على معظم
الحموض الدهنیة المفروقة، ویعتقد الكثیر من النّاس أنّ الزیت الذي
یستخلص من الخضار، مثل المرغرین، الذي لا یحتوي على
الكولسترول، هو أفضل للجسم من الدّهون الحیوانیة كالزبدة؛ ولكنّ ذلك
وهمٌ كبیر؛ "فالحقیقة هي أنّه لا یوجد نمطٌ من الزیوت أسوأ للجسم من
السّمن الصناعي النّباتي". وعندما أسدي هذه النصیحة لمرضاي بشأن
نظامهم الغذائي، أذهب بعیداً وأقول "إذا كان لدیك سمنٌ صناعي نباتي

في بیتك، ارمیه خارجاً على الفور".
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تكون الزّیوت النباتیة سائلةً في درجة حرارة الغرفة، لأنّها تحتوي
على الكثیر من الحموض الدهنیة غیر المشبعة. وأمّا الدهون الحیوانیة
في الجانب الآخر، فرغم أنّها من أنماط الزیوت أیضاً، لكنّها صلبةٌ
بدرجة حرارة الغرفة، لأنّها تحتوي على الكثیر من الحموض الدهنیة
المشبعة؛ غیر أنّ المرغرین، مع أنّه یصنّع من الزیت النباتي، یكون

صلباً بدرجة حرارة الغرفة، مثل الدهون الحیوانیة تماماً.
ویكون المرغرین كذلك، لأنّه یهدرج ویحوّل صناعیاً من حمضٍ
دهني غیر مشبع إلى حمضٍ دهني مشبع. وعند تصنیع المرغرین،
تبدأ الشركات بالزیت النباتي المحضّر بطریقة الاستخراج الكیمیائي،
ولذلك یحتوي على دهونٍ مفروقة؛ ثمّ یضاف الهدروجین، ممّا یغیّر
الحموض الدهنیة غیر المشبعة إلى حموض دهنیة مشبعة. وبذلك،
یكون المرغرین أسوأ شيء تستعمله، حیث یحتوي على الدّهون
المفروقة للزیت النباتي المستخرج كیمیائیاً والدهون المشبعة مثل
الدهون الحیوانیة. وبذلك یكون المرغرین أو السمن الصناعي النّباتي

أسوأ زیتٍ أو دهن لجسمك.
یعدّ الدّسم (سمن الفطائر) shortening نمطاً آخر من الزیت
یحتوي على الحموض الدهنیة المفروقة، مثل ما یحتوي علیها السمن
الصناعي النباتي تماماً؛ وأعتقد أنّه یندر أن یستعمل للطبخ في البیت
هذه الأیام، لكنّ الكثیر منه یستعمل في تصنیع أشیاء، مثل الحلویات
والوجبات السریعة المباعة في الأسواق، وفي تحضیر المقلیّات
الفرنسیة السّریعة التناول. ولذلك، تعدّ الحموض الدهنیة المفروقة
السّبب في أنّ مثل هذه الحلویات والأطعمة السریعة ضارّةٌ جداً

بالجسم.

إذا ینبغي أن تأكل الأطعمة المقلیة أحیاناً...
یعتمد مقدار تأثیر الأطعمة المقلیّة على أصل أجدادك، وعلى طول
الفترة التي استعمل فیها النّاس الزیت السّاخن لطبخ طعامهم؛ فالنّاس
الذین یعیشون في البلدان القریبة من البحر الأبیض المتوسّط، مثل
الیونان وإیطالیا، اعتادوا على استعمال الزیتون وزیت الزیتون على
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ٕ
نطاقٍ واسع منذ قرون تمتد إلى نحو 6000 سنة. ولكن، في الیابان
من جهةٍ أخرى، بدأ الناس یأكلون الطعام المقليّ قبل نحو 200-150

سنة.
وقد تكون هذه الفروق في الثقافة الغذائیة قد دخلت في جیناتنا،
محدّدةً ما إذا كنّا نستطیع هضم الزیت في جهازنا الهضمي أم لا؛
فالزیت یتفكّك ویهضم بفضل البنكریاس، لكن بناءً على معطیاتي
السّریریة یبدو أنّ البنكریاس في الیابانیین أضعف من البنكریاس عند

الناس في البلدان التي لها تاریخٌ طویل في أكل الأطعمة المقلیّة.
هناك العدید من الحالات من الیابانیین الذین یعانون من ألمٍ حول
المنطقة الشّرسوفیّة (الجزء العلوي من المعدة)، لكن عند إجراء الفحص
التنّظیري، لم یشاهد وجود التهابٍ في المعدة أو قرحات معدیّة أو
اثناعشریّة. وعند القیام باختباراتٍ دمویّة في هؤلاء الأشخاص، أظهرت
معظم النّتائج مستوى مرتفعاً بشكلٍ شاذ من الأمیلاز في البنكریاس.
وعندما أسألهم عن تاریخهم الغذائي، أجد غالباً أنّهم یحبّون أن یأكلوا
الأطعمة المقلیّة. ولكنّ هذه المشاكل مع البنكریاس لا تحصل عند
العدید من الغربیین الذین یأكلون الأطعمة نفسها أو حتّى مقادیر كبیرة

من هذه الأطعمة المقلیّة.
إذا كنت تأكل الأطعمة المقلیّة مرّتین أو ثلاث مرّات في الأسبوع،
وتشعر بالألم في الناحیة العلویّة من معدتك، فإنّ هناك احتمالاً لأن
تصاب بالتهاب البنكریاس، وأوصیك بأن تفحص البنكریاس ما أمكنك

ذلك.
إنّ التّفكیر بالزّیت النّباتي أكثر سلامةً، ویستعمله النّاس هذه الأیّام
بدلاً من الدهن الحیواني. ویحتاج جمیع النّاس إلى المزید من الانتباه
نحو الأطعمة المقلیّة التي یأكلونها. وكما ذكرت آنفاً، یعدّ التناول
المتكرّر للزیت النباتي المستخرج صناعیاً ضاراً بالجسم. ولكن، إذا
وجدت أنّه من المستحیل التوقّف عن أكل الأطعمة المقلیّة، علیك أن
تحاول التقلیل من عدد مرّات أكلها على الأقل؛ وینبغي أن یكون
الهدف هو الامتناع عن أكل هذه الأطعمة أكثر من مرّة في الشهر

على الأكثر.
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وأنا شخصیاً لا آكل الأطعمة المقلیّة؛ ولكن عندما أفعل ذلك، أزیل
الجزء السّطحي وأحاول ما أمكن تجنّب الجزء الزیتي؛ فإذا لم تكن
تستطیع مقاومة أكل الأجزاء الزیتیّة الخارجیّة، ینبغي أن تحاول على
الأقل أن تمضغ الطّعام جیّداً؛ فالمضغ الجیّد ومزج الطعام المقلي مع
اللّعاب یساعدان على تعدیل الحموض الدهنیّة المفروقة بدرجةٍ ما.

ومع ذلك، فإنّ الأطعمة المقلیّة تستهلك إنـزیمات جسمك عادةً.
علاوة على ذلك، إنّ الأكسدة تحصل بسرعةٍ فائقة في الأطعمة
المطبوخة مع الزیت؛ وبما أنّ الزّیوت لیست مفیدة عادةً لجسمك، لذلك
یجب ألاّ تأكل الأطعمة المقلیّة التي مرّ علیها بعض الوقت، مثل تلك

الموجودة في الكثیر من مطاعم الوجبات السّریعة التناول.

ما هي أفضل طریقة للحصول على الحموض الدهنیّة
الأساسیّة؟

یصنّف المكوّن الرّئیسيّ للزیت عادةً، أي الحموض الدهنیّة، إلى
حموضٍ دهنیّة مشبعة أو حموضٍ دهنیّة غیر مشبعة؛ وتدعى
الحموض الدهنیّة غیر المشبعة بالحموض الدهنیّة الجیّدة أو المفیدة،
وهي من المغذّیات الضّروریّة للمحافظة على القلب وأعضاء جهاز
الدوران والدّماغ والجلد. ومن بین الحموض الدهنیّة غیر المشبعة،
توجد حموضٌ دهنیّة غیر مشبعة لا یمكن أن تتكوّن في جسم الإنسان،
ولذلك لا بدّ من الحصول علیها من الأطعمة؛ وهي تدعى الحموض
الدهنیّة الأساسیّة، وهي تشتمل على حمض اللّینولییك وحمض

اللّینولینیك وحمض الأراكیدونیك.
وقبل عدّة سنوات في أمریكا، كان یطلب من النّاس أن یتناولوا ملء
ملعقة شاي من زیت الزّیتون یومیاً للحصول على بعض الحموض
الدهنیّة الأساسیّة؛ وكان هذا في ذلك الوقت ممارسةً شائعةً، بسبب
الاعتقاد بأنّه مفیدٌ لك. ولكنّ التّقاریر اللاحقة أشارت إلى أنّ تناول
زیت الزیتون یومیاً قد یؤدّي إلى سرطان المبیض؛ وقد تراجعت هذه

الممارسة بسرعة بعد صدور تلك التّقاریر.
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وفي الواقع، تتّصف الحموض الدهنیّة غیر المشبعة بخصائص
تجعل من زیت الزّیتون یتأكسد بسهولة كبیرة. وحتّى عندما یحضّر
زیت الزّیتون بالضّغط، لا زلت لا أوصي بتناول الزیت الذي یستخرج

صناعیاً.
إذا كنت ترغب بتناول الحموض الدهنیّة غیر المشبعة، تعدّ تلك

الموجودة في السّمك أكثرها سلامة.
هناك الكثیر من الحموض الدهنیّة ذات الجودة النّافعة، مثل حمض
EPA) وحمض الإیكوسابنتینویك (DHA) الدّوكوساهكسانویك
الموجودین في "الأسماك الزّرقاء" بشكلٍ خاص، مثل السّردین
والإسقمري. كما أنّها توجد في الجزء الدّهني من العینین في سمك
التّونا. ویقال إنّ حمض الدّوكوساهكسانویك وحمض الإیكوسابنتینویك

یحسّنان وظائف الدّماغ.
ومن غیر الضّروريّ تناول الزیت مباشرةً إذا كنت تأكل الأطعمة
بشكلها الطّبیعي لأن یمكنك أن تحصل على الحموض الدهنیة غیر
المشبعة من الدهون الموجودة في الطعام. ومهما یكن نوع الزیت الذي
تستعمله، فهو یبدأ بالتأّكسد فوراً بمجرّد تعرّضه للهواء. ولذلك، ینبغي

ألاّ یستعمل الزیت للطبخ مطلقاً إن أمكن.
ویقال، بوجهٍ عام، بأنّ الفیتامین A یمكن أن یُمتصّ بشكلٍ أفضل
عندما یُطبخ الطّعام مع الزیت. ولذلك، یوصى عادةً باستعمال الزیت
عندما تحتوي مكوّنات الطبخ على هذا الفیتامین، وذلك لأنّ الفیتامین

A ذوّابٌ في الدّهون ویمكن أن یذوب بسهولة في الزیت.
ورغم أنّ الفیتامین A هو - في الواقع - فیتامینٌ ذوّابٌ في
الدّهون، لكن یمكن بقلیلٍ من الابتكار أن یمتصّ بشكلٍ كافٍ من دون
إضافة الزیت المستخلص صناعیاً، لأنّك لا تحتاج إلاّ إلى مقدارٍ
صغیر جدّاً من الزیت لامتصاص الفیتامینات الذوّابة في الشحوم.
وهكذا، حتّى إذا لم تكن تستعمل الزیت في عملیة الطبخ، فإنّه بمجرّد
أكل القلیل من الطعام الذي یحتوي على الزیت، مثل فول الصویا

وبذور السّمسم، ستتمكّن من امتصاص الفیتامینات بشكلٍ كاف.
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وبمعنى آخر، تستطیع تناول مقدارٍ كافٍ من الزیت والدّهون
الضروریة للجسم بأكل الأطعمة مع الدهون في شكلها الطبیعي، من
دون إضافة الزیت المستخرج صناعیاً. وعندما أقول بشكلها الطبیعي،
أعني تناول الأطعمة التي تمثّل مادةً أوّلیة للزیت، كالحبوب والبقول
والبندق والبذور النباتیة، وأكلها كما هي. ولیس هناك طریقةٌ أكثر أمانا

أو صحّةً لتناولها بالزیت.

یعدّ الحلیب المباع في الأسواق دهناً مؤكسداً
یأتي الحلیب المباع في الأسواق بعد الزیت كأكثر أنماط الأطعمة
سهولةً في الأكسدة؛ فقبل معالجة الحلیب یكون محتویاً على الكثیر من
العناصر المفیدة، مثل العدید من أنماط الإنـزیمات، كاللاكتاز الذي
یفكّك اللاكتوز، واللّیباز التي یفكّك الدهون، والبروتیاز وهو الإنـزیم
الذي یفكّك البروتین. كما یحتوي الحلیب في حالته الطبیعیة على
اللاكتوفیرین المعروف بأنّه ذو تأثیراتٍ مضادّة للتأكسد ومضادّة

للالتهاب والفیروسات ومنظّمة للمناعة.
ولكنّ الحلیب المباع في الأسواق یفقد جمیع هذه العناصر الجیّدة
بعملیة التّصنیع. وفیما یلي العملیة التي یصنّع بها الحلیب: ففي
البدایة، تطبّق آلة شفطٍ على حلمة البقرة لاستخراج الحلیب بالعصر،
ثمّ یخزّن الحلیب مؤقّتاً في الوعاء؛ ویجمع الحلیب الطّازج في وعاء في
كلّ بیتٍ ریفي، ثمّ ینقل إلى وعاءٍ أكبر حیث یمزج ویجانس؛ والذي

یجانس بالفعل هو القطیرات الدهنیة الموجودة في الحلیب الطازج.
یتكوّن الحلیب الطازج من الدّهون بنسبة 4%، لكنّ معظم الدهون
تتكوّن من جسیماتٍ دهنیة توجد بشكل قطیراتٍ صغیرة. وبما أنّ
الجسیمات الدهنیّة تطفو بشكلٍ أسهل من الجزیئات الأكبر منها، لذلك
إذا ترك الحلیب الطازج وحده، تكوّن الدهون طبقةً من القشدة الطّافیة
فوقه. وعندما شربت الحلیب المعلّب مرّةً أو مرتین كالأطفال، أتذكّر
مشهد طبقة القشدة البیضاء الدهنیة تحت غطاء الزجاجة. وبما أنّ
الحلیب لم یكن مجانساً، لذلك كانت قد طفت الجسیمات الدهنیة في

الأعلى خلال عملیة النّقل.
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أمّا الیوم، فتستعمل آلةٌ تدعى المجنّسة، حیث تحطّم الجسیمات
الدهنیة إلى قطعٍ صغیرة آلیاً؛ ویكون المنتج النهائي لهذه العملیة هو
الحلیب المُجانَس. ولكن، عندما تحدث عملیّة التّجنیس، یرتبط دهن
الحلیب الموجود في الحلیب الطازج مع الأكسجین، فیتحوّل إلى دهنٍ
مهدرج (دهن مؤكسد). ویعني الدّهن المهدرج ذلك الدهن الذي قد
تأكسد كثیراً، وقد تعرّض للصدأ إذا أردت. والدهن في الحلیب المُجانَس

بالكامل، مثله مثل جمیع أنواع الدهن المهدرج، ضارٌ للجسم.
لكنّ عملیة تصنیع الحلیب لم تنتهِ بعد؛ فقبل إرسال الحلیب
المُجانَس إلى السوق، یجب أن یبستر بالحرارة لتثبیط انتشار الجراثیم

والمكروبات المختلفة. وهناك أربع طرقٍ أساسیة لبسترة الحلیب:
1.  البسترة المستمرّة بدرجة حرارةٍ منخفضة (LTLT = حرارة
منخفضة لزمنٍ طویل)؛ حیث تجري البسترة بالتّسخین لدرجة 62-
65 م (144-149 فهرنهایت) لمدّة 30 دقیقة؛ وتدعى هذه الطریقة

عادةً بطریقة البسترة بدرجة حرارةٍ منخفضة.
2.  البسترة المستمرّة بدرجة حرارة مرتفعة (HTLT = حرارة
مرتفعة لزمنٍ طویل)، حیث تجري البسترة بالتّسخین لأكثر من 75

م (167 فهرنهایت) لمدّة تزید على 15 دقیقة.
،HTST 3.  طریقة البسترة لفترةٍ قصیرة بدرجة حرارة مرتفعة
أي البسترة بدرجة حرارة تزید على 72 م (161.6 فهرنهایت) لأكثر

من 15 ثانیة. وهي أكثر طرق البسترة استعمالاً في العالم.
،UHT ًالبسترة لفترةٍ قصیرة بدرجة حرارة مرتفعة جدا   .4
حیث تكون البسترة بالتّسخین لدرجة 120-130 م (266-248
فهرنهایت) لمدّة ثانیتین (أو بدرجة 150 م "302 فهرنهایت" لمدّة

ثانیة واحدة).
وتتمثّل أكثر الطّرق المستعملة في العالم في طریقة البسترة لفترةٍ
قصیرة بدرجة حرارة مرتفعة والبسترة لفترةٍ قصیرة بدرجة حرارة مرتفعة
جداً؛ وأكرّر القول هنا بأنّه: تعدّ الإنـزیمات حسّاسةً للحرارة، حیث تبدأ
بالتّخرّب عند درجة 48 م (118.4 فهرنهایت)، وتتخرّب بالكامل عند
115 م (239 فهرنهایت). ولذلك، وبصرف النظر عن الزمن الذي
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تستغرقه العملیة، عندما تبلغ درجة الحرارة 130 م (266 فهرنهایت)،
تفقد الإنـزیمات بشكلٍ كامل تقریباً.

وعلاوةً على ذلك، یزداد مقدار الدّهن المؤكسد بشكلٍ أكبر حتّى
بدرجات الحرارة المرتفعة جداً، كما تبدّل الحرارة نوعیة البروتینات في
الحلیب؛ فكما أنّ محّ (صفار) البیض المغلي لفترةٍ طویلة یتفكّك أو
یتجزّأ بسهولة، تحصل تغیراتٌ مماثلة في بروتینات الحلیب. ویُفقد

اللاكتوفیرین الحسّاس للحرارة أیضاً.
وبما أنّ الحلیب المباع في الأسواق مُجانسٌ ومبستر في كلّ أنحاء

العالم، لذلك فهو غیر مفیدٍ لك.

إنّ حلیب البقر هو غذاء للعجول بشكلٍ رئیسي
تعدّ المغذّیات الموجودة في الحلیب مناسبةً لنموّ العجول؛ وما هو
ضروريٌّ لنموّ العجل لیس مفیداً بالضرورة للإنسان. كما أنّه في العالم
الطبیعي لا یشرب الحلیب من الحیوانات إلاّ موالیدها. ولیس هناك من
حیوانٍ یشرب الحلیب بعد البلوغ (باستثناء الإنسان العاقل)؛ وهكذا
تجري الأمور في الطبیعة؛ لكنّ الإنسان هو الوحید الذي یتناول حلیب

غیره من الأنواع ویؤكسده ویشربه، خلافاً لقانون الطبیعة.
وفي الیابان والولایات المتحدة، یشجّع الأطفال على شرب الحلیب
على الغداء في المدرسة، لأنّه یعتقد بأنّ الحلیب الغنيّ بالمغذّّیات مفیدٌ
لنموّ الأطفال، ولكن الذي یحسب بأنّ حلیب البقر وحلیب الثدي

البشري مثل بعضهما البعض هو مخطئٌ كثیراً.
فإذا وضعت المغذّیات المختلفة الموجودة في كلٍّ من حلیب البقر
وحلیب الثدي البشري بجانب بعضهما البعض، یبدوان متشابهین تماماً؛
فالمغذّیات، مثل البروتین والدهن واللاكتوز والحدید والكالسیوم والفسفور
والصودیوم والبوتاسیوم والفیتامینات، توجد في كلیهما؛ ولكن هناك

اختلافٌ كامل بین كمّیات هذه المغذیات ونوعیاتها.
یدعى المكوّن البروتیني الرّئیسي الذي یوجد في حلیب البقر باسم
الكازین؛ ولقد تبیّن لي في الحقیقة بأنّ هذا البروتین عصيٌّ جدّاً على
الهضم في الجهاز المعدي المعوي البشري. كما أنّ حلیب البقر یحتوي
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ي ي ي ي ي م
على المادّة المضادّة للتأكسد "اللاكتوفیرین" الذي یحسّن وظائف
الجهاز المناعي؛ ولكنّ مقدار اللاكتوفیرین الموجود في حلیب الثدي
البشري هو 0.15%، في حین یبلغ المقدار الموجود في حلیب البقر

0.01% فقط.
ومن الواضح أنّ موالید الأنواع الحیوانیّة المختلفة حدیثاً تحتاج إلى

مقادیر ونسب مختلفة من المغذّیات.
إذاً، وماذا عن البالغین؟

یقدّم اللاكتوفیرین مثالاً؛ فاللاكتوفیرین في حلیب البقر یتخرّب
بحمض المعدة، فحتّى عندما تشرب الحلیب الطازج الذي لم یعالج
بالحرارة، یتخرّب اللاكتوفیرین في المعدة. وینطبق ذلك على
اللاكتوفیرین الموجود في حلیب الثدي عند الإنسان. ولكن، یستطیع
الرّضیع الولید البشري (المولود حدیثاً) أن یمتصّ اللاكتوفیرین بشكلٍ
صحیح من حلیب الثدي، لأنّ معدته غیر مكتملة النمو، ولأنّ إفراز
الحمض المعدي قلیل، فلا یتخرّب اللاكتوفیرین. وبمعنى آخر، یجب

ألاّ یتناول الشخص البالغ حلیب الثدي البشري.
إنّ حلیب البقر، حتّى وإن كان طازجاً، لیس طعاماً مناسباً
للإنسان؛ ونحن نحوّل الحلیب الطّازج الذي لیس مفیداً لنا أصلاً إلى
طعامٍ ضار بعملیة التّجنیس والبسترة بدرجات حرارة مرتفعة؛ ومع ذلك،

نصرّ على أن یشربه أطفالنا.
وهناك مشكلةٌ أخرى، وهي أنّ النّاس في معظم المجموعات العرقیّة
لیس لدیهم ما یكفي من إنـزیم اللاكتاز لتحطیم اللاكتوز؛ لكنّ معظم
الناس لدیهم مقادیر كافیةٌ من هذا الإنـزیم عندما یكونون أطفالاً، غیر
أنّه یتناقص مع العمر؛ وعندما یشرب هؤلاء الناس الحلیب، یعانون من
بعض الأعراض، مثل القرقرة المعدیّة أو الإسهال، وذلك لأنّ أجسامهم
لا تستطیع هضم اللاكتوز. وبالنسبة إلى الأشخاص الذین یفتقرون
تماماً إلى اللاكتاز، أو لدیهم نقصٌ شدید في هذا الإنـزیم، یقال إنّ
لدیهم عدم تحمّل اللاكتوز. وهناك القلیل من النّاس الذین لدیهم عدم
تحمّل كامل للاكتوز، غیر أنّ مقدار هذا الإنـزیم یكون غیر كافٍ في
90% من الآسیویین و75% من الإسبانیین والهنود الأمریكیین
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والأمریكیین الأفارقة، فضلاً عن 60% من المنتمین إلى ثقافات البحر
الأبیض المتوسّط و15% من سكّان أوروبا الشمالیة.

اللاكتوز هو سكّرٌ لا یوجد إلاّ في حلیب الثدّي، والحلیب هو ما
یشربه الأطفال حدیثاً فقط. ومع أنّ الكثیر من النّاس یفتقرون إلى
اللاكتاز عندما یكونون رضّعاً، لكنّ جمیع الرّضّع الأصحّاء یملكون ما
یكفي لحاجاتهم. وعلاوةً على ذلك، یبلغ مقدار اللاكتوز في حلیب

الثدي نحو 7% مقارنةً مع 4.5% في حلیب البقر.
بما أنّ النّاس عندما یكونون رضّعاً یستطیعون شرب حلیب الثدي
الغني باللاكتوز، لكنّهم یفتقدون هذا الإنـزیم عندما یكبرون، لذلك أعتقد
أنّ هذا الأمر هو طریقة غریزیة للقول بأنّ الحلیب لیس شیئاً ینبغي أن

یشربه البالغ.
وببساطة، إذا كنت تحبّ طعم الحلیب، فأنا أقترح علیك بشدّة أن
تقلّل من تواتر شربه، وأن تحاول شرب الحلیب غیر المُجانَس والذي قد
بُستر بدرجة حرارة منخفضة. وأمّا الأطفال والبالغون الذین لا یحبّون

الحلیب، فینبغي ألاّ یشجّعوا على شربه.
إنّ شرب الحلیب ببساطة لا یقدّم ما هو مفیدٌ للجسم.

لماذا تعدّ كثرة البروتین الحیواني سامّة؟
أنا أنصح مرضاي، في النّظام الغذائي ونمط الحیاة المعتمدین على
العوامل الإنـزیمیّة، بأكل الحبوب والخضار بشكلٍ رئیسي والتّقلیل من
المنتجات الحیوانیة، كاللحم والسّمك ومشتقّات الألبان والبیض، للتّقلیل
من مدخولهم الغذائي إلى ما دون 15% من السّعرات الحراریة

المستهلكة یومیاً.
ویدّعي الكثیر من اختصاصیي التّغذیة الیوم بأنّ البروتین الحیواني
یحتوي على العدید من العناصر المثالیة، حیث تتحطّم وتمتصّ بشكل
حموضٍ أمینیة في الأمعاء، ثمّ تتحوّل في نهایة المطاف إلى دمٍ أو
عضل. ولكن مهما یكن الطّعام جیّداً، فإنّه عندما تستهلك أكثر ممّا هو
ضروري، یصبح الطعام سامّاً لجسمك؛ وینطبق ذلك بشكلٍ خاص
على استهلاك مقادیر كبیرة من البروتین الحیواني، لأنّه لا یتفكّك ولا
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ي
یمتصّ بشكلٍ كامل من الجهاز الهضمي، بل یتفسّخ في الأمعاء منتجاً
كمّیاتٍ كبیرةً من السّموم مثل سلفید الهیدروجین والإندول وغاز المیثان
والأمونیا والهشستامین والنّتروزامین؛ كما تنتج الجذور الحرّة. وحتّى
تزال سمّیة هذه السّموم، تستهلك مقادیر كبیرةٌ من الإنـزیمات في

الأمعاء والكبد.
یبلغ المقدار الضّروري من البروتین الذي یحتاج إلیه الشّخص نحو
1 غ لكلّ كیلو غرام من وزن الجسم. وبمعنى آخر، إذا كان وزن
الجسم 61 كغ، یكفیه 60 غراماً من البروتین الحیواني یومیاً. لكن
هناك في الواقع معطیاتٌ تظهر أنّ الاستهلاك البروتین الفعلي في
الولایات المتحدة یتراوح بین 88-92 غراماً عند الرّجال و66-63

غراماً عند النساء؛ ومن الواضح أنّ هذه المقادیر كبیرةٌ جداً.
تفرغ البروتینات الفائضة في نهایة المطاف بشكلٍ بول، لكن لا
یحصل ذلك إلاّ وقد أدّت إلى ضررٍ كبیر في الجسم؛ ففي البدایة،
تتحوّل البروتینات الفائضة إلى حموض أمینیة بفعل الإنـزیمات
الهاضمة، ثم تتحطّم الحموض الأمینیة في الكبد قبل أن تصل إلى
مجرى الدم. وبما أنّ الدم یصبح عندئذٍ حامضاً أكثر بعد ذلك، لهذا
تُسحب كمّیاتٌ كبیرة من الكالسیوم من العظام والأسنان لتعدیل
الحموض؛ ثم یصفّى الكالسیوم والدّم المؤكسد عبر الكلیتین، ویفرغ
البروتین الزّائد مع مقدارٍ كبیر من الماء والكالسیوم. ولا حاجة إلى
القول بأنّ أعداداً كبیرة من الإنـزیمات تستهلك خلال هذه العملیة أیضاً.
عندما تتناول مقداراً زائداً من البروتین باستهلاك اللحم (بما في ذلك
الأطعمة المعالجة والمحتویة على اللحم) والحلیب (بما في ذلك جمیع
مشتقّات الألبان)، یمكن أن یكون الضّرر الواقع على صحّتك أكثر
خطورةً؛ فلماذا؟ لأنّ هذه الأطعمة الحیوانیة لا تحتوي على ألیافٍ

غذائیّة، فلذلك تعجّل في تدهور الصّحّة المعویة لدیك.
لا یمكن أن تتحطّم الألیاف الغذائیّة بالإنـزیمات الهاضمة البشریة.
وتشتمل الأمثلة النّموذجیة لهذه الألیاف على السّلّولوز والبكتین
الموجودین في النّباتات، والكیتین الموجود في صدفات السّلطعون

والرّوبیان.
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عندما تأكل الكثیر من اللحم من دون ألیافٍ غذائیة، ینقص مقدار
البراز، ممّا یؤدّي إلى الإمساك وركودة الفضلات البرازیة. كما أنّه
عندما تترك هذه الحالة من دون تدبیر، تظهر رتوجٌ (أجواف شبیهة
بالجیوب) على جدران الأمعاء، وتتراكم فیها السّموم والفضلات البرازیة

الرّاكدة، ممّا یقود إلى ظهور السلیلات وحدوث السّرطان.

لماذا لا یؤدّي الدّهن في السّمك إلى انسداد الشّرایین
عند الإنسان

لقد تكلّمت كثیراً عن اللحم فقط عند الحدیث عن البروتین
الحیواني، لكن حتّى السّمك یمكن أن ینطوي على المخاطر الصحّیة

نفسها عندما یؤكل بشكلٍ مفرط.
واستناداً إلى معطیاتي السّریریة، یوجد فرقٌ جوهري واحد بین أمعاء
الأشخاص الذین یعتمدون على "نظامٍ غذائي غنيٍّ باللحم" وأمعاء الذین
یعتمدون على "نظامٍ غذائي غني بالسّمك"؛ وهو أنّه لم تحدث الرّتوج
عند مرضاي الذین یتركّز نظامهم الغذائي على السّمك، مهما كانت
الخصائص المعویة الأخرى لدیهم سیّئة. ویمكن أن تقرأ في العدید من
الكتب الطبّیة هذه الأیّام بأنّه سواءٌ أكان طعامك من اللحم أو السمك
أو مشتقّات الألبان، فإنّ استهلاك الكثیر من الطّعام الذي یفتقر إلى
الألیاف الغذائیّة یؤدّي إلى داء الرّتوج. ولكن، لقد رأیت، من خلال
تجربتي السّریریة الخاصّة، أنّ الأشخاص الذین یأكلون القلیل جدّاً من
اللحم أو لا یأكلونه، لكنهم یكثرون من السمك، یمتلكون جداراً معویاً

تشنُّجیاً وصلباً، من دون أن یصل الأمر بهم إلى داء الرّتوج.
ما الذي یؤدّي إلى هذه الفروق في الخصائص المعویّة؟ أعتقد أنّ
الفرق هو في نمط الدهون الموجودة في اللحم مقابل تلك الموجودة في

السّمك.
یقال بأنّ الفرق بین الدّهون في اللحم وفي السمك هو في الحموض
الدهنیة المشبعة الضارّة بالجسم، في حین أنّ الحموض الدهنیة غیر
المشبعة (السّمك) جیّدة، لأنّها تنقص مستوى الكولسترول لدیه. ولكن
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هناك طریقةٌ أسهل للتّفكیر بذلك، وهي أن نأخذ الإنسان كمعیار؛
فالدّهن في الحیوان الذي تزید درجة حرارة جسمه على درجة حرارة
جسم الإنسان یعدّ ضاراً، بینما یمكن أن یعدّ الدّهن في الحیوان الذي

تقلّ درجة حرارة جسمه عن درجة حرارة جسم الإنسان مفیداً.
فدرجة حرارة جسم البقر أو الطیر هي 38.5-40 م (101.3-
104 فهرنهایت)، وهي أعلى من درجة حرارة جسم الإنسان (37 م
"98.6 فهرنهایت")؛ وأمّا درجة حرارة جسم الدجاج فهي أعلى أكثر
(41.5 م "106.7 فهرنهایت"). والدّهن في هذه الحیوانات هو في
شكله الأكثر استقراراً عند درجة حرارة جسم الحیوان؛ ولذلك، عندما
یدخل هذا الدهن الوسط المنخفض الحرارة في جسم الإنسان یصبح
لزجاً ویتصلّب، ویؤدّي هذا الدهن اللزج إلى زیادة في ثخانة الدّم،
ویكون جریان الدّم المتثخّن أو الغلیظ بطیئاً، ویركد داخل الأوعیة

الدمویة ویسدّها.
ومن جهةٍ أخرى، وبما أنّ الأسماك هي من الحیوانات ذات الدم
البارد، لذلك تكون درجة حرارة أجسامها في الظروف الطبیعیة أقلّ
بكثیرٍ من درجة حرارة جسم الإنسان؛ فماذا یحصل عندما یدخل دهن
السّمك جسم الإنسان؟ یذوب ویصبح سائلاً، مثله مثل الدهن الذي
تسخّنه في وعاء القلي. ویؤدّي الزیت في السمك عند دخوله مجرى
الدم في الإنسان إلى زیادة في سائلیّة الدم، ممّا ینقص مستوى

الكولسترول السيء في الدم.
وحتّى عندما یتناول الشخص المقدار نفسه من الغرامات الدهنیة،
یكون السّمك أفضل بكثیرٍ من الحیوانات ذات الدم الدّافئ بالنسبة إلى

جسم الإنسان، لأنّ دهن السّمك یدخل مجرى الدم كسائل.

إنّ السرّ في أكل السمك ذي اللحم الأحمر هو أكله
وهو طازج

یمكن تقسیم السّمك بشكلٍ عام إلى سمكٍ ذي لحمٍ أحمر وسمك ذي
لحمٍ أبیض؛ فالسّمك ذو اللحم الأبیض یعدّ بوجهٍ عام أفضل لصحّتك
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من السمك ذي اللحم الأحمر، لأنّ الأخیر یمیل إلى التأكسد بسرعة
أكبر، وذلك لأنّه یحتوي على الكثیر من الحدید.

سمكاً ذا لحمٍ أحمر، لأنّ نسجه ویدعى سمك التّونا والبونیتو
العضلیّة حمراء؛ ویعود اللون الأحمر إلى أنّ عضلاته تحتوي على

بروتیناتٍ خاصّة تدعى الغلوبینات العضلیة.

[11]

والغلوبینات العضلیّة هي بروتیناتٌ كرویّة تخزّن الأكسجین وتتشكّل
من سلسلةٍ من عدیدات الببتید، وهي حموضٌ أمینیة وبولیفیرین (نمط
من الحدید). ویمكن أن توجد الغلوبینات العضلیة في عضلات
الحیوانات التي تسبح تحت الماء لفتراتٍ طویلة من الزمن، مثل
الدّلفینات والحیتان والفقمات؛ ویحصل ذلك لأنّ الغلوبینات العضلیة
قادرةٌ على تخزین الأكسجین في الخلایا إلى حین بروز الحاجة إلى
الأكسجین للاستقلاب. كما أنّ عضلات الحیوانات هي حمراء في

العادة أیضاً بسبب الغلوبین العضلي.
یحتوي سمك التّونا والبونیتو على الكثیر من الغلوبین العضلي،
لأنّهما یسبحان حول المحیط بسرعةٍ هائلة، ممّا یضطرهما إلى إمداد
العضلات باستمرار بمقادیر كبیرةٍ من الأكسجین؛ وحتّى یجري تجنّب
نقص الأكسجین، فهما یمتلكان مقادیر كبیرةً من الغلوبین العضلي في
عضلاتهما. وبما أنّ السمك ذا اللحم الأحمر یحتوي على الكثیر من
الغلوبین العضلي، لذلك فهو یتأكسد فوراً عند تقطیعه وتعریضه للهواء،
وهذا ما یجعله غیر مفیدٍ للصحّة نسبیاً. ومن جهةٍ أخرى، لا یحتوي
السمك ذو اللحم الأبیض على الغلوبین العضلي. ولذلك، حتى إذا قطّع

إلى شرائح، لا یتأكسد بسرعة.
ولكن، یحتوي السمك ذو اللحم الأحمر على الكثیر من مضادّات
الأكسدة (التأكسد)، مثل حمض الدّوكوساهكسانویك DHA وحمض
الإیكوسابنتینویك EPA؛ كما توجد مقادیر وافرةٌ من الحدید في الغلوبین
العضلي بشكله الطّبیعي، لذلك یمكن أن یكون مفیداً جداً للمصابین
بفقر الدم. ولكن عندما یتأكسد هذا الحدید، یصبح أكسید الحدیدوز
الذي یسبّب المزید من الضّرر للجسم أكثر من أيّ تحسّن یمكن أن
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یحصل بتناوله في حالة فقر الدم. ولذلك، عند أكل السمك ذي اللحم
الأحمر، یجب علیك أن تنتبه إلى اختیار أكثر الأسماك الطازجة.

أنا أحبّ سمك التّونا سوشي؛ لذلك، عندما آكله أحیاناً، أقوم دائماً
بتقشیر أو كشط نحو 5 مم من السّطح قبل تحضیره للأكل، لأزیل

الجزء الذي تعرّض للهواء لفترة طویلة وتأكسد.
وبقلیلٍ من الوقت والطاقة، یمكن أن یتحوّل السمك ذو اللحم
الأحمر إلى طعامٍ عالي الجودة؛ فعلى سبیل المثال، هناك طریقةٌ
محلّیة في مقاطعة كوشي تدعى كاتسو نو تاتاكي (سمك البونیتو
الطازج المحروق)؛ وهي تقوم على طریقة في الطّبخ یحرق بها سطح
السّمك بسرعة، ممّا یبدّل نوعیة البروتین، ویحول بذلك دون تأكسد
السمك حتّى عند تعرّضه للهواء. وبسبب السرعة التي یحصل فیها
الحرق، تقي أعلى طبقةٍ متبقّیة من السّمك لحمه من التّعرّض
للأكسجین، ممّا یحول دون حدوث الأكسدة. وللمفارقة، أقول إنّ هذه
الطریقة في الطّبخ ذات خاصیة أخرى تتمثّل في قتل الطفیلیات التي

تمیل إلى التجمّع في جلد السمك.
ورغم ذلك، بما أنّ السمك لا یزال بروتیناً حیوانیاً، یجب الانتباه إلى
عدم الإكثار من تناوله. كما أنّ هناك تقاریرَ حدیثة تشیر إلى ارتفاع
محتوى الزّئبق في التّونا. وقد أظهرت الاختبارات الدمویة وجود ارتفاعٍ
هائل في مستوى الزئبق في دم بعض الأشخاص؛ فإذا كنت من أولئك
النّاس الذین یأكلون التونا عادةً، یجب أن تخضع للفحص مرّةً على
الأقل. ونحتاج جمیعاً إلى معرفة أنّ التلوّث في البرّ والبحر یرتبط

مباشرةً بصحّتنا الشخصیة، لذلك یجب الانتباه إلى هذا الأمر.

تتكوّن الوجبة المثالیة من النباتات بنسبة %85
والحیوانات بنسبة %15

ینصح النّظام الغذائي ونمط الحیاة المعتمدان على العوامل
الإنـزیمیة بأن تكون نسبة الفواكه والخضار والبقول والحبوب إلى اللحم
في نظامنا الغذائي هي 85% إلى 15% على التوالي. وأنا أُسأل
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دائماً: "إذا أنقصت اللحم في نظامي الغذائي كثیراً، هل أفتقر إلى
البروتینات الأساسیة؟" وأخبر النّاس الذین یطرحون هذا السؤال بألاّ
یقلقوا؛ فحتّى في النّظام الغذائي النباتي، یمكن أن یحصل الشّخص

على ما یكفي من البروتین.
إنّ جسم الإنسان، مثله مثل معظم الحیوانات والنباتات، یتكوّن من
البروتینات بشكلٍ رئیسي. ولكن حتّى عندما تأكل الكثیر من الطعام
البروتیني، مثل اللحم والسمك، فهذا لا یعني بالضرورة بأنّ البروتین
سوف یستعمل مباشرةً في بناء جسمك؛ وذلك لأنّ البروتینات تتشكّل
من الحموض الأمینیة، والحموض الأمینیة تتفاوت في ترتیب تكوینها.

وفي أمعاء الإنسان، لا تمتصّ البروتینات من الجدران المعویة إلاّ
بعد أن تتحطّم بالإنـزیمات الهاضمة إلى حموضٍ أمینیة، ثمّ یعاد
تركیب الحموض الأمینیة الممتصّة في الجسم إلى البروتینات

الضّروریّة.
هناك نحو 20 نوعاً من الحموض الأمینیة التي تشكّل البروتینات
عند الإنسان؛ ومن بین هذه الأنواع العشرین، هناك ثمانیةٌ لا یستطیع
جسم الإنسان تكوینها، وهي اللّیزین والمثیونین والتّریبتوفان والفالین
والثّریونین واللّوسین والإیزولوسین والفینیل ألانین، وتدعى معاً باسم
"الحموض الأمینیة الأساسیّة". وهذه الحموض الأمینیة ثمینةٌ، لأنّك إذا
افتقرت إلى واحدٍ منها فقط، فإنّ هناك احتمالاً لإصابتك باضطرابٍ
تغذوي خطیر. وهذا ما یبرّر الضّرورة المطلقة لوجودها في نظامك

الغذائي یومیاً.
تعدّ البروتینات الحیوانیة بروتیناتٍ عالیة الجودة، لأنّها تحتوي على
جمیع الحموض الأمینیة الأساسیة، وهذا ما یجعل اختصاصیيّ التغذیة
المعاصرین یخبرونك بضرورة أكل البروتینات الحیوانیة یومیاً. غیر أنّ
البروتینات النباتیّة تحتوي أیضاً على الكثیر من الحموض الأمینیة
الأساسیة، وإن لم یكن على جمیعها؛ فالبقول والحبوب والخضار
والفطور والفواكه والنّباتات البحریّة كلّها تحتوي على الكثیر من
الحموض الأمینیة. ویستغرب الكثیر من الناس عندما یخبرون بأنّ
نسبة 37% من النّوري (أعشاب البحر المجفّفة) هي من البروتین،
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لكنّ العدید من الأشخاص یعلمون أنّ الكِلب (وهو من النّباتات
البحریّة) مصدرٌ غني بالحموض الأمینیة.

من بین جمیع الأطعمة النباتیة، یعدّ فول الصّویا "لحم الحقول"،
لأنّه یحتوي على الكثیر من الحموض الأمینیة. ویكون مقدار
الحموض الأمینیة الأساسیة في فول الصویا أقلّ بقلیلٍ منه في اللحم،
عدا المستویات الأقل من المعیاریة بقلیلٍ للثّریونین، ولذلك یكون
هضمه أسهل بكثیر من دون إنضاب الإنـزیمات المصدریة لدیك مثلما

یفعل اللحم.
وفي الواقع، لا یعدّ تناول الكثیر من البروتینات النباتیة مفیداً، لكن
إذا أخذت بالاعتبار حقیقة أنّ النباتات تحتوي على الكثیر من الألیاف
الغذائیة ولا تحتوي على دهون حیوانیة، فأنا أوصیك بأن تركّز نظامك
الغذائي على البروتینات النباتیة، مع إضافة القلیل من البروتین

الحیواني أحیاناً، ویفضّل أن یكون من السمك.
عندما تنظر إلى الأطعمة النباتیة المختلفة كل على حدة، یتبیّن لك
أنّه لا یوجد من الخضار ما یحتوي على جمیع الحموض الأمینیة
الأساسیة. لكنّنا لا نأكل عادةً نمطاً واحداً فقط من الطعام في كلّ
وجبة؛ فإذا جمعت بمهارةٍ بین الحبوب كالطعام الرّئیسي والخضار
الرئیسیة والثانویة والحساء، تستطیع أن تحصل على ما یكفي من

الحموض الأمینیة الأساسیة لنظامٍ غذائي معتمد على النباتات فقط.

الأرز الأبیض هو "طعامٌ میت"
لقد بدأ الكثیر من النّاس مؤخّراً بإنقاص تناولهم للأرز، لأنهم
یعتقدون أنّ الكربوهیدرات سوف تجعلهم یزدادون وزناً، ولكنّه من الخطأ
الكبیر أن نعتقد بأن الأرز یجعلك تزداد وزناً. إنّ 40-50% من
نظامي الغذائي الكامل یتكوّن من الحبوب، لكن بما أنّ وجباتي متوازنةٌ

جیّداً لا أزداد وزناً أبداً.
غیر أنّ طعامي الرّئیسيّ لیس هو الأرز الأبیض المكرّر الذي
یأكله الناس عادةً، وإنّما الأرز الأسمر الذي أضیف إلیه نحو خمسة
أصناف من الحبوب الأخرى مثل الشّعیر الأملس والدّخن والحنطة
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السّوداء والكوینو والأمارنث (القطیفة) والشّوفان المجروش والشّوفان
الكامل والبرغل. وأقوم بمزج هذه الحبوب الأخرى مع الأرز الأسمر
وأجعله طعامي الرّئیسي. وأنا أختار الحبوب الكاملة الطازجة غیر

المكرّرة، وجمیعها نامیةٌ بالتسمید الطبیعي (عُضوی�ا).
إنّ فصل حصاد الأرز محدودٌ، لذلك لیس من الممكن دائماً
الحصول على أرز محصود فوراً أو حدیثاً، ولهذا أشتري الأرز الأسمر
في أكیاس معبّأة بالتفریغ لمنع تعرّض الأرز للأكسجین. وبمجرّد فتح
الكیس، أحاول أن آكل الأرز جمیعه في غضون عشرة أیام، لأنّه
یتأكسد عندما یتعرّض للهواء. وتحصل الأكسدة بشكلٍ أسرع بكثیر في
الأرز الأبیض منها في الأرز الأسمر، لأنّ قشرة الأرز الأبیض
منـزوعة. ویحصل الشيء نفسه عندما یتغیّر لون التّفاح المقشّر فوراً

ویصبح بنیّاً.
و الأرز الذي نأكله هو بذور نبات الأرز؛ حیث تكون البذرة مغلّفةً
بقشرةٍ خارجیّة في حالتها الأصلیّة. وعندما تنـزع قشرة الأرز، یصبح
لدینا ما یدعى عادةً بـ الأرز الأسمر. ولكن عندما تزال جمیع طبقات
نخالة الأرز، یبقى لدینا أصل الأرز. وحینما یزال أصل الأرز هذا،

یبقى لدینا السّویداء أي الأرز الأبیض فقط.
یفضّل معظم النّاس أن یأكلوا الأرز الأبیض، لأنّه أبیض وطري
وحلو المذاق، ویبدو أفضل، لكنّ الأرز الأبیض في الواقع هو أرز

أزیلت معظم أجزائه الهامة. فهو طعامٌ میت.
عندما تترك تفاحةً أو حبّة بطاطا مقشّرة، تتأكسد وتصبح بنّیة. كما
أنّ الأرز المكرّر (رغم أنّ لونه لا یتغیّر)، یتأكسد بشكلٍ أسرع من
الأرز الأسمر، لأنّ قشرته قد نـزعت. ویعدّ مذاق الأرز الأبیض في
الواقع جیّداً إذا كان طازجاً ومأخوذاً من آلة التّكریر فوراً، لأنّه لم

یتأكسد بعد.
ولكنّ الأرز الأبیض لم یعد یحتوي على القشرة أو الجزء الأصلي
من الأرز، لذلك حتّى عندما یغمس في الماء، فهو ینتفخ فقط من دون
أن ینتش أو یتبرعم. وأمّا الأرز الأسمر من جهةٍ أخرى فیمكن أن
یتبرعم عند غمره في الماء بدرجة حرارةٍ مناسبة، فهو طعامٌ حيٌّ له
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ٍ
القدرة على التّبرعم والحیاة. ومن هنا أقول بأنّ الأرز الأبیض طعامٌ

غیر حي أو میت.
تحتوي بذور النّباتات على العدید من الإنـزیمات، لذلك یمكن أن
ینتش النّبات عندما یوضع في وسطٍ مناسب؛ كما أنّ البذور تحتوي
على مادةٍ تدعى مثبّطات التریبسین، وهي تقي البذرة من الإنتاش
وحدها. والسّبب في أنّ هناك ضرراً من أكل الحبوب والفاصولیاء
والبطاطا نیّئةً هو أنّه لا بدّ من عددٍ كبیر من الإنـزیمات الهاضمة
لتعدیل مثبّطات التریبسین وهضمها، ولكن بما أنّ مثبّطات التریبسین
تتخرّب وتصبح أسهل على الهضم عند إضافة الحرارة، لذلك یفضّل

أكل الحبوب والفاصولیاء (والبقول) والبطاطا بعد طبخها.
تكون الحبوب غیر المكرّرة غنیةً جداً بالمغذّیات المفیدة للجسم،
وهي تحتوي على مقادیر متوازنةٍ من العناصر الغذائیة الهامة، مثل
B1 البروتینات والكربوهیدرات والدّهون والألیاف الغذائیة والفیتامینین

وE والمعادن كالحدید والفسفور.
ومهما تكن نوعیّة الأرز الأبیض جیدة، فإنّه لا یحتوي على أكثر
من ربع المغذّیات الموجودة في الأرز الأسمر؛ فالكثیر من المغذّیات
تكون مجتمعةً ومكتنـزة في الجزء المُنْتِش أو الأصلي، لذلك یفضّل عند
أكل الأرز المكرّر الاحتفاظ بالجزء الإنتاشي أو الأصلي سلیماً على

الأقل.
یقول الكثیر من النّاس بأنّه من الصعب جدّاً طبخ الأرز الأسمر،
لكن هناك أدواتٌ لطبخ الأرز متوفّرة في الأسواق الیوم تستطیع التّعامل
مع هذه المهنة بسهولة. كما أنّ بإمكانك الحصول على ما یدعى
الأرز الأسمر الهاتسواغي، وهو الأرز الأسمر الذي أزیل جزؤه
الإنتاشي قلیلاً فقط. ویمكن طبخ الأرز الأسمر الهاتسواغي حتى في

أوعیة طبخ الأرز التي لا تستطیع التعامل مع طبخ الأرز الأسمر.
وتعدّ الحنطة مفیدةً كنوع من الحبوب غیر المكرّرة؛ فإذا كرّرت
الحنطة، تنقص قیمتها التّغذویة بشكلٍ ملحوظ. وإذا كنت تتمتّع بأكل
الخبز والباستا، یفضّل أن تختار تلك المصنّعة من دقیق الحنطة

الكاملة.
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لماذا تأكل اللّواحم العواشب؟
إنّ القاعدة الأساسیة في الطعام هي أكل الأشیاء طازجةً.

والأشیاء الطازجة أفضل، لأنّه كلّما كان الطعام طازجاً أكثر، زاد
محتواه من الإنـزیمات؛ ویمكن أن تتحوّل هذه الإنـزیمات لاحقاً إلى

نحو 3000 إنـزیم یحتاج الجسم إلى عملها.
هناك أنواع لا حصر لها من الحیوانات على الأرض، ولكلٍّ منها
نظامه الغذائي الفرید، ولكنّ الشيء المشترك بینها جمیعاً هو میلها
نحو الأطعمة الغنیّة بالإنـزیمات؛ فهل نسینا نحن البشر هذه القاعدة
الأساسیة في الطبیعة؟ لقد أسّسنا نحن البشر نظریّات التّغذیة المعاصرة
بتفحّص المغذّیات الموجودة في الطعام، وصنّفناها وحسبنا السّعرات
الحراریة، لكنّنا أغفلنا أكثر العوامل الضّروریة، وهو العامل الإنـزیمي
تماماً. ولذلك، یأكل النّاس الكثیر من الطعام المیت الذي لا یحتوي

على إنـزیمات.
یمكن أن نقول الشّيء نفسه عن طعام الحیوانات الألیفة، حیث لا
یحتوي طعامها هذه الأیام على إنـزیمات. ونتیجةً لذلك، یعاني الكثیر
من الحیوانات الألیفة من أمراضٍ مختلفة، وهذا ما یجعلني لا أطعم
كلابي طعام الحیوانات الألیفة، بل أغذّیهم بالأرز الأسمر الذي آكله
شخصیاً. وقد یبدو غریباً أن تأكل الكلاب الأرز الأسمر، لكنّها تكون
سعیدةً جدّاً عندما أطعمها الأرز الأسمر الغني ببعض النّوري (عشب
البحر). كما أنّها تستمتع بأكل الخضار والفواكه، وحتى إنّها تسعى

نحو جذوع القرنبیط المغلیّة قلیلاً وتلتهمها.
عندما نتكلّم عن اللّواحم، قد تعتقد أنّها لا تحتاج إلاّ إلى اللحم، لكنّ
الحقیقة لیست كذلك. فهي تحتاج إلى الخضار أیضاً. ولذلك لماذا
تأكل اللحم فقط؟ لأنّه لیس لدیها الإنـزیمات التي تحطّم النباتات، غیر
أنّ ذلك لا یعني بأنّها تفتقر إلى الوصول للمصادر الخارجیة

للإنـزیمات.
وأنت ستفهم ذلك عندما تلاحظ أنّ اللّواحم في البرّیة تأكل العواشب
فقط؛ فبعد أن تلتقط فریستها من العواشب، تقوم بادئ ذي بدء بأكل
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الأمعاء، حیث توجد النّباتات التي أكلتها العواشب مع بعض
الإنـزیمات، وتكون قد خضعت للهضم. وبهذه الطریقة، تحصل اللواحم
على النباتات المهضومة بعملیة الهضم الحاصلة في معدة العواشب

وأمعائها.
لا تأكل اللواحم إلاّ العواشب، ولا تأكل العواشب إلاّ النّباتات. هذا
هو القانون في الطّبیعة؛ فعندما تتجاهل هذا القانون، سوف تعاني
بشكلٍ مؤكّد من بعض المشاكل؛ والمثال النّموذجي على ذلك هو
الاعتلال الدماغي الإسفنجي البقري (BSE) أو داء البقرة المجنونة -

داء جنون البقر.
یعود سبب الاعتلال الدماغي الإسفنجي البقري إلى عوامل غیر
معروفة تماماً في هذا الوقت، ولكن ما نعلمه هو أنّ الدّماغ یبدأ

، بالتحوّل إلى مادّةٍ إسفنجیة بسبب تغیّرٍ شاذ في البریونات
وهي جزيءٌ بروتیني یفتقر إلى الحمض النووي. لذلك ما الذي یسبّب
التبّدّل الشاذ في البریونات؟ من الواضح استناداً إلى الأبحاث حتّى
الیوم بأنّ داء جنون البقر قد انتشر نتیجة توزیع طعامٍ یحتوي على
مسحوق العظام واللّحم (وهو طعامٌ مصنّع من اللحم والجلد والعظام
المتبقّیة بعد معالجة اللحم). ولقد ذكرت الوكالات الحكومیة في
الولایات المتحدة والیابان، فضلاً عن بلدان أخرى، بأنّ داء جنون البقر
ناجمٌ عن مسحوق العظام واللّحم الملوّثة جینیّاً. ولكن إذا سألتني، أقول
إنّ إعطاء الأبقار العاشبة مسحوق العظام واللّحم یأتي في المقام الأول

ضدّ قوانین الطبیعة.

[12]

لقد نجمت الممارسة القائمة على إعطاء البقر مسحوق العظام
واللّحم عن المصلحة الشخصیّة القصیرة النّظر للإنسان؛ فالطّعام
المكوّن من مسحوق العظام واللحم یزید مقدار البروتین والكالسیوم في
حلیب البقر. ویمكن أن یباع الحلیب المحتوي على الكثیر من البروتین
والكالسیوم بأسعارٍ مرتفعة. ولذلك، أعتقد أنّ داء جنون البقر ناجمٌ عن

أنانیة الإنسان وتعجرفه اللذین یتجاهلان قوانین الطبیعة.
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وفي النّهایة، ینبغي ألاّ یتعارض نمط الطعام الذي تأكله الحیوانات
جمیعها ومقداره، بما في ذلك الإنسان، مع قوانین الطبیعة؛ فأنت لا

تستطیع أن تعیش حیاةً صحیة بتجاهل ذلك.

لماذا یمتلك الإنسان 32 سنّاً؟
تتكوّن الوجبة المثالیة المتوازنة، كما شرحت سابقاً، من أطعمةٍ
نباتیة بنسبة 85% وحیوانیة بنسبة 15%؛ ولقد أتیت بهذه النسبة في
الواقع من التأّمّل في عدد أسنان الإنسان؛ فالأسنان تدلّ على نمط
الطّعام الذي ینبغي أن یأكله كلّ نوعٍ من أنواع الحیوانات؛ فأسنان
اللّواحم - على سبیل المثال - حادّةٌ جدّاً جمیعها، مثل الأنیاب. وهناك
وضعٌ مناسب جدّاً لتقطیع اللحم وفصله عن عظام الفریسة. وبالمقابل،
تمتلك العواشب أسناناً شبیهة بالقواطع، رفیعة ومربّعة ومناسبة لقضم

النباتات. كما أنّ لدیها أضراساً (أرحاء) تطحن النّباتات بعد قضمها.
وقد یكون من المضحك أن نعدّ أسنان الحیوان لمعرفة النّظام
الغذائي الأكثر ملاءمةً له، لكنّ ذلك لیس فكرةً جدیدة حقّاً؛ فالكثیر في
الماضي أكّدوا أیضاً على أنّ هناك علاقةً وثیقة بین أنماط الأسنان

والنّظام الغذائي المثالي.
یمتلك الإنسان 32 سنّاً كعددٍ إجمالي (بما في ذلك أضراس العقل)؛
وهي تتوزّع كما یلي: زوجان من القواطع (الأسنان الأمامیة) في
الأعلى والأسفل، وزوجٌ واحد من الأنیاب في الأعلى والأسفل، وخمس
أزواجٍ من الأرحاء (الأضراس أو الطّواحن) في الأعلى والأسفل.
وبذلك، تكون النسبة عند الإنسان هي ناب واحد إلى قاطعین فخمسة
طواحن: نابٌ واحد لأكل اللحم وقاطعان مع خمسة أرحاء (الإجمالي

سبعة) لأكل الأطعمة المعتمدة على النباتات.
إذا طبّقنا هذا المیزان بین النباتات واللحوم، تكون النسبة هي 7 إلى
1، وبذلك أقترح أن تكون النسبة في النّظام الغذائي هي 85% من
الأطعمة المعتمدة على النباتات إلى 15% من الأطعمة المعتمدة على

الحیوانات.
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عندما نلخّص النّظام الغذائي الأكثر توازناً وملاءمةً للإنسان، یكون
كما یلي:

�   نسبة الطعام المعتمد على النّباتات إلى الطعام المعتمد
على الحیوانات هي 85-90% مقابل 10-15% على التوالي.

  ویجب أن تشكّل الحبوب الكاملة 50%، والخضار   �
والفواكه 35-40%، واللحم %15-10.

  كل الحبوب غیر المكرّرة التي تشكّل في مجموعها   �
50% من النّظام الغذائي.

یمكن أن تعتقد بأنّ الجزء النّباتي كبیرٌ بشكلٍ غیر مناسب، ولكن
ألقي نظرةً على قرود الشمبانـزي، وهي الحیوانات التي تشبه جیناتها
كثیراً جینات الإنسان (بنسبة 98.7%)؛ فالنّظام الغذائي لهذه القرود
یشتمل على النّباتات بنسبة 95.6%، حیث تشكّل الفواكه 50% منه،
والجوز والبطاطا والجذور 45.6%، وما تبقّى من ذلك وهو %4.5
نظامٌ غذائي حیواني یتكوّن بشكلٍ رئیسي من الحشرات مثل النّمل.

وهي لا تأكل حتى السّمك.
لقد قمت بفحص السّبیل المعدي المعوي للقرود بمنظارٍ داخلي،
فوجدت أنّه شبیهٌ كثیراً بما لدى الإنسان إلى درجةٍ یصعب معها
التّمییز بین الاثنین. وما أثار استغرابي كثیراً درجة صفاء الملامح

والخصائص المعدیة المعویة لها.
تموت الحیوانات البرّیة، خلافاً للإنسان، فوراً عندما تصاب
بالمرض، وهي تعلم بالغریزة أنّ الطعام هو ما یدعم حیاتها ویحمي

صحّتها.
وأعتقد أنّ من الضّروري لنا كبشرٍ أن نتعلّم من الطبیعة بتواضعٍ

كبیر العودة إلى المبادئ الأساسیة للغذاء.

لماذا یكون المضغ الجیّد والاعتدال مفیدین للصّحّة؟
لقد ناقشت في الفصل الأوّل كم أنّ مضغ الطعام العادي بشكلٍ
جیّد أسهل للهضم من الثّرید أو العصیدة، وهو طعامٌ غیر ممضوغٍ
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جیّداً. ولكن هناك العدید من الفوائد الأخرى للمضغ الجیّد، وأهمّها
المحافظة على الإنـزیمات المصدریّة.

وأنا أحاول دائماً مضغ ما في فمي من الطعام بمقدار 50-30
مرّة؛ وعندما أمضغ الطعام العادي، یتحوّل تماماً إلى هریس، ویذهب
إلى حلقي من دون جهدٍ كبیر. ولكن عندما آكل طعاماً قاسیاً أو
أطعمةً لا تهضم جیّداً، أمضغ هذا الطعام 70-75 مرّة. ولقد فُطِر
جسم الإنسان على طریقة تفرز معها الغدد اللعابیة مزیداً من اللعاب
مع زیادة المضغ، وعندما یمتزج هذه الطعام جیّداً مع الحمض المعدي

والصفراء، تتقدّم عملیة الهضم بشكلٍ انسیابي.
یمكن أن یمتصّ الجدار المعوي للشخص المواد التي تقیس حتّى
15 مكروناً (0.015 مم)؛ وأمّا ما یزید في حجمه على ذلك فیجري
إفراغه. وهكذا، إذا لم تمضغ الطعام جیّداً، فإنّ معظم ما تأكله سیذهب

إلى الفضلات من دون أن یمتص.
عندما أخبر النّاس بذلك؛ تقول النّساء الشابّات غالباً "إذا لم یمتص
الطعام لا یزداد الوزن، أفلیس ذلك جیّداً". ولكنّ الأمور لیست بهذه
البساطة؛ فالتّعفّن والتّخمّر الشاذ یحصلان داخل الأمعاء عندما لا
تهضم الأطعمة وتمتص، كما في حالة فرط الأكل تماماً. ویؤدّي

التّعفّن إلى سمومٍ مختلفة تستهلك مقادیر كبیرةً من الإنـزیمات.
وعلاوةً على ذلك، وبسبب وجود ثغرةٍ واسعة بین معدّلات
امتصاص الأشیاء التي تهضم بسهولة والأشیاء التي یصعب هضمها،
فحتّى عندما تأكل وجبةً متوازنة جیّداً، یمكن أن ینتهي الأمر بافتقارك
إلى بعض المغذّیات. كما أنّ هناك خطراً لخسارة المغذّیات الموجودة

بمقادیر زهیدة بشكل خاص.
وقد وجد مؤخّراً أنّ هناك ارتفاعاً في أعداد الأشخاص الذین یزداد
وزنهم بسبب فرط مدخولهم من السّعرات الحراریة، مع أنّهم یفتقرون
إلى المغذّیات الأساسیة؛ وینجم ذلك عادةً عن نظامٍ غذائي سيء

التّوازن، مع سوء الهضم وفقدان الامتصاص نتیجة المضغ السيء.
یعدّ المضغ الجیّد في الواقع أفضل لأولئك الذین یرغبون بإنقاص
الوزن، لأنّه یطیل الفترة بین تناول الوجبات؛ فخلال الأكل، یزداد
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مستوى سكّر الدم لدیهم، ممّا یؤدّي إلى نقصٍ في الشهیة، وهذا ما
یحول دون زیادة الأكل. كما أنّ المضغ الجیّد یجعلك تشعر بالامتلاء
بسرعةٍ أكبر. وهكذا، لیس علیك أن تستجمع الكثیر من القوّة والطّاقة
لإنقاص مقدار ما تأكله، بل تحتاج إلى أن تجعل رغبتك الطبیعیة في

الأكل أقلّ.
هناك فائدةٌ أخرى من المضغ الجیّد، وهي أنّه یقتل الطفیلیّات.
ونحن في هذه الأیام لا نشاهد الحشرات على الخضار، لكن هناك
الكثیر من الطفیلیّات في سمك البونیتو وسمك الصبّار وأسماك المیاه
العذبة، وهي صغیرةٌ للغایة في حجمها، ویمكن أن تبتلع كما هي وتبدأ
حیاتها في أحشائك ما لم یكن المضغ جیّداً. ولكن من المعروف أنّه
عندما تمضغ بمقدار 50-70 مرّة، یمكن أن تقتل الطفیلیات داخل

فمك.
عندما تبدأ باختیار المقوّمات الجیّدة في وجباتك الغذائیة، تبدأ عادةً
باختیار الخضار العضویة (المنتجة من غیر التسمید الكیماوي)
والسمك البري بدلاً من سمك المزارع؛ وقد تحتوي هذه الأطعمة على
الكثیر من الحشرات، لأنّها تنمو بشكلٍ طبیعي، لكن ینبغي ألاّ تخاف
من الطفیلیات والحشرات إذا علمت بأنّ المضغ الجیّد سوف یحمیك

من أيّ ضررٍ محتمل.
قد یعتقد بعض النّاس بأنّه كلّما مضغت أكثر، یفرز المزید من
اللّعاب في فمك، فیزداد استعمال إنـزیماتك. لكنّ الحقیقة غیر ذلك.
فعدد الإنـزیمات التي تستهلك بالمضغ الجیّد أقلّ بكثیرٍ من العدد
المستعمل إذا لم یمضغ الطّعام جیّداً ودخل المعدة للهضم. كما أنّ
شهیتك تنقص بشكلٍ طبیعي بالمضغ الجیّد. ولذلك، عندما ینقص
مقدار الطّعام الذي نأكله، ینقص في الوقت نفسه عدد الإنـزیمات
المستعملة للهضم والامتصاص أیضاً. ولهذا، حینما تنظر إلى الأمر
من منظور الجسم كلّه، تجد أنّ المضغ الجیّد یؤدّي إلى المحافظة

على الإنـزیمات.
ویعني ذلك أنّ الإنـزیمات المصدریّة لا تستهلك في عملیة الهضم،
بحیث یوجد المزید من الإنـزیمات التي یمكن استعمالها في الحفاظ
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على استتباب الجسم وإزالة السّموم والتّرمیم والإمداد بالطاقة. ونتیجةً
لذلك، تتحسّن مقاومة جسمك وجهازه المناعي، ممّا یؤدّي إلى حیاةٍ

أطول.
وفضلاً عمّا سبق، إذا لم تفرط في الأكل، یهضم معظم الطّعام
ویمتصّ بشكلٍ كامل؛ ولذلك، یقلّ احتمال تعفّن الطعام غیر الممتص
وتشكّل السّموم في الأمعاء؛ كما یحافظ على الإنـزیمات المستعملة في
إزالة السّموم أیضاً. وفي الواقع، عندما تتبّع النّظام الغذائي ونمط الحیاة
المعتمدین على العوامل الإنـزیمیّة، سوف تتحسّن الخصائص المعدیة
والمعویة لدیك خلال ستة أشهر تقریباً، كما تزول الرائحة الكریهة للغاز

والبراز نوعاً ما.
مهما كان الطعام مفیداً ومهما كانت المغذّیات ضروریّةً، فإنّ فرط
تناول الطعام سوف یؤدّي إلى ضررٍ على صحتك؛ فالشيء المهمّ هو
أن تأكل قوتاً متوازناً بشكلٍ جیّد یتكوّن من أطعمةٍ طبیعیة طازجة وأن
تمضغ جیّداً؛ فإذا وضعت هذه الأشیاء الثّلاثة بالحسبان، فلسوف

تحفظ إنـزیماتك المصدریّة وتستمتع بحیاةٍ طویلة مع جسمٍ سلیم.

لا یمكن أن تبقى بصحّةٍ جیّدة وأنت تأكل طعاماً سيّء
المذاق

لقد تكلّمت في هذا الفصل عن الأطعمة المفیدة التي تساعد على
استمرار الحیاة، وعن الأطعمة السیّئة التي تضرّ بصحّتك؛ والفوارق
الأساسیة بین "الطّعام الجیّد" و"الطعام السيء" تتمثّل في الإنـزیمات
والغذاء الطّازج. ولقد ناقشت أیضاً أكل الطعام الجیّد في التوازن

الصحیح، وكیفیة تناول هذا الطعام.
لقد تعلّم الإنسان عبر عملیة التّطوّر كیف یطبخ الطعام؛ كما تعلّمنا
كیف نستمتع ونحافظ على الأنواع المختلفة منه. ولكنّنا، من جهةٍ

أخرى، نخسر الإنـزیمات الثّمینة بطبخ طعامنا.
لا یوجد في البرّیة من الحیوانات من یأكل الطعام المطبوخ؛ كما
أنّها لا تأكل الأطعمة المكرّرة أو المعالجة. ولذلك، هناك بعض
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الباحثین في الأنظمة الغذائیة والصّحّة یدافعون تماماً عن حظر
الأطعمة المعالجة، ولا یأكلون إلاّ الأطعمة في شكلها الأصلي أو

الخام.
ولكنّني لا أعتقد أنّ هذا هو الأسلوب الصّحیح؛ فحتّى یعیش
الشّخص حیاةً صحّیة، من المهم أن یستشعر الرّضا والعافیة؛ والطّعام
بالنّسبة إلى الإنسان هو مصدر متعةٍ كبیرة، ولا یمكن أن تكون بصحّةٍ

جیّدة إذا أجبرت نفسك على أكل الأطعمة التي تتّصف بمذاقٍ سيء.
ولذلك، ینظر النّظام الغذائي ونمط الحیاة المعتمدان على العوامل
الإنـزیمیّة إلى متعة الطعام والالتزام بالنّظام الغذائي الصّحیح كعاملین
من العوامل الهامّة للحفاظ على الصّحّة. وحتّى أكرّر النقاط الرئیسیة

لأسلوب الحیاة الغذائي الذي وضعته، أقول:
  حافظ على نسبة 85-90% للأطعمة المعتمدة على  �

النباتات، و10-15% للأطعمة المعتمدة على الحیوانات.
�   یجب أن تشكّل الحبوب 50%، والخضار والفواكه 35-

40%، والأطعمة الحیوانیة 10-15% من الإجمالي.
�   كل الحبوب غیر المكرّرة التي تشكّل 50% من إجمالي

النّظام الغذائي.
  ینبغي أن تكون الأطعمة الحیوانیة من الحیوانات التي  �

تكون درجة حرارة جسمها أقلّ من الإنسان، مثل السّمك.
  كل السّمك والأطعمة غیر المكرّرة إن أمكن بشكلها   �

الطبیعي.
  تجنّب الحلیب ومشتقّات الألبان ما أمكن؛ أمّا بالنسبة  �
إلى الأشخاص الذین لدیهم عدم تحمّلٍ للاكتوز أو استعدادٌ للتحسّس
أو لا یحبّون الحلیب ومشتقّات الألبان، فینبغي أن یتجنّبوا ذلك

تماماً.
�   تجنّب السّمن النباتي والأطعمة المقلیّة.

�   امضغ جیّداً (40-70 مرّة لكل لقمة)، وحاول أن تأكل
وجباتٍ صغیرة.
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لیس من الصعب جداً أن تواصل الاستمتاع بوجباتك إذا كنت تفهم
آلیّة جسم الإنسان وقوانین الطبیعة، واتّبع هذه الأشیاء الأساسیة؛
وأسهل طریقةٍ لذلك هي أن نجعل هذا الأمر عادةً متأصّلة منذ

الطفولة.
إذا كنت تجد المتعة في الأكل، فما علیك إلاّ أن تأكل شریحةً
ثخینة من اللحم أو الجبن؛ فإذا تركت نفسك طلیقاً بمقدار 5% من
الوقت وتنبّهت إلى ما تأكله بقیة الوقت (95%)، عندها ستستمرّ
الإنـزیمات المصدریة بحمایة صحّتك، لأنّ الصحّة هي تراكمٌ للعادات

على المدى البعید.
والمهمّ أن تتّبع أسلوب الحیاة الصحّي والمدید الذي یمكن أن تتمتّع

به.
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الفصل الثاّلث: عادات الغنى والصّحّة
هناك على الدّوام سببٌ یجعل النّاس مرضى، وهو أنّ عادات أكلهم
مضطربةٌ، وطریقة الأكل خاطئةٌ، وكذلك أسلوب الحیاة، أو كلّ ذلك

معاً.
وقد لوحظ في أمیركا منذ عام 1990 تراجعٌ مستمر في معدّلات
السّرطان والوفیات الناجمة عنه. وأعتقد أنّ ذلك قد حصل، لأنّه بعد
عرض تقریر ماك غوفیرن عام 1977، بدأت الحكومة الأمریكیة
بوضع إرشاداتٍ غذائیة مناسبة أخذت شیئاً فشیئاً تخترق المجتمع

الأمیركي.
وفي أمریكا الیوم، كلّما ارتقت درجة الشخص في السّلّم الاجتماعي
الاقتصادي، زاد اهتمامه بتحسین عادات أكله؛ فعادات الأكل عند
الأمریكیین ذوي المقدرة الاقتصادیة أو ما یدعى الطبقة العلیا صحّیةٌ
تماماً هذه الأیام، فهم یأكلون المزید من الفواكه والخضار، ویقلّلون من
شرائح اللحم المغطّسة بالدّهن على موائد عشائهم. ولذلك، أخذت أعداد
السّمان تقلّ بین أفراد هذه الطبقة الاجتماعیة، مع أنّ السّمنة (البدانة)
في أمریكا قد بلغت درجة الوباء عموماً. ویقال بأنّه في أمریكا لا یمكن
أن یصبح الشخص البدین رئیساً لشركة، لأنّ الكثیرین یعتقدون بأنّ
الشخص الذي لا یستطیع إدارة صحّته الخاصّة قد لا یستطیع إدارة

العمل في الشركة.
ولذلك ما الذي یجعل هناك ثغرة في عادات الأكل بین الطبقة

الاجتماعیة الاقتصادیة العلیا وغیرها؟
إنّ التكلفة هي إحدى المشاكل. فشراء الأطعمة الطازجة أكثر، مثل
الخضار والفواكه، والأطعمة العضویّة التي لم تنمُ بالمواد الكیمیائیة
الزراعیة أو المخصّبات الكیمیائیة قد یكون مكلفاً جداً؛ ولذلك، یزداد
ثمن الطعام كلّما كان أفضل عادةً. ونتیجةً لهذا الأمر، أصبح في
أمریكا الیوم انفصالٌ بین الطبقة الصحیة الغنیّة والغالبیة غیر الصحّیة.
وأعتقد بأنّ هذه النـزعة لن تنقلب رأساً على عقب، لأنّ عادات الأكل
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عند كلّ طبقة اجتماعیة تنتقل من الأب إلى الطفل ضمن هذه الطبقة
الاجتماعیة.

تنجم معظم الأمراض عن العادات أكثر من الوراثة
هناك الكثیر من النّاس الذین یصابون بالأمراض نفسها التي
یصاب بها آباؤهم عندما یصبحون في متوسّط العمر أو من المسنّین،
مثل الدّاء السّكّري (داء السكر) وارتفاع ضغط الدم وأمراض القلب
والسّرطان. وعندما یحصل ذلك، یقول بعض الناس "سأصاب
بالسرطان حتماً، لأنّ السّرطان ینتقل في عائلتنا". لكنّ ذلك لیس
بصحیح. ولا أقول بأنّه لا توجد عوامل وراثیةٌ مساهمة، إنّما أرى أنّ
السبب الرئیسي للمرض الوراثي هو وراثة العادات التي تسبّب المرض.
تنمو العادات المنـزلیّة بشكلٍ لاشعوري في أذهان الأطفال مع
نموّهم؛ فأشكال التّفضیل لبعض الأطعمة وطرق الطبخ وأسالیب الحیاة
والقیم، كلّ ذلك یختلف ما بین عائلةٍ وأخرى، لكنّ الآباء والأطفال
الذین ینمون في الجوّ العائلي نفسه یشتركون في النماذج نفسها من
التّفضیل. وبمعنى آخر، یكون الأطفال أكثر عرضةً للإصابة
بالأمراض نفسها التي یصاب بها آباؤهم، لیس لأنّهم یرثون الجینات
التي تسبّب المرض، بل لأنّهم یرثون عادات العیش التي تسبّب هذا

المرض.
عندما یرث الأطفال عاداتٍ جیّدة، مثل اختیار الأشیاء الطازجة
والماء الجیّد، ویعیشون أسلوب الحیاة الصّحیح ولا یتناولون الكثیر من
الأدویة، فسیجدون الحفاظ على صحّتهم أمراً سهلاً. ولكنّ وراثة
العادات السیّئة، مثل أكل الكثیر من الأطعمة المؤكسدة والاعتماد
المفرط على الأدویة وممارسة أسلوب الحیاة غیر المناسب، تجعل

الأطفال أكثر میلاً إلى الحیاة غیر الصحّیة حتى أكثر من آبائهم.
وبهذه الطریقة، یرث الأطفال العادات الجیّدة أو السیّئة لآبائهم؛
فالبالغون الذین یخبرون من قبل آبائهم منذ عمرٍ صغیر بأنّهم ینبغي
أن یشربوا الحلیب یومیاً، لأنّهِِ مفیدٌ للجسم، ربّما یواصلون شرب
الحلیب، بعد أن انغرست كلمات آبائهم في عقولهم. ومن الممكن، من
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م ي م
خلال اختباراتٍ أفضل للمعلومات التّغذویة الراهنة وتحمّل المسؤولیة،
أن ننقل إلى الجیل القادم أفضل معاییر الصحّة، وهذا ما ینعكس على

عاداتنا الخاصّة بشكلٍ دقیق.

العادات تعید كتابة الجینات
كلّما تقدّم الشخص بالعمر، صعب علیه أكثر تغییر عاداته. كما
أنّ العادات التي تنطبع في أذهاننا عندما نكون صغاراً تمارس في
الغالب تأثیراً قویاً في حیاتنا كلّها. ولذلك، من المهمّ أن نطبع العادات

الجیّدة في أذهان أطفالنا في أبكر وقتٍ ممكن.
هناك أبحاثٌ هامّةٌ وتركیزٌ غیر عادي على تثقیف الرّضّع، وإنماء
الدّماغ، وشحذٌ لمهارات التّركیز عند الأطفال الصغار جدّاً حتّى لتذكّر
الأشیاء. ولكن عند النظر في إدراك الناس للمسائل الصحّیة، لا نجد
من الأبحاث ما یكفي؛ فتطویر الفكر هو قضیةٌ هامّة للتثقیف الجیّد
والأغراض الاجتماعیة، غیر أنّ المعرفة الدقیقة لكیفیة غرس العادات
الصحیة في أذهان الأطفال مهمّةٌ أیضاً. وحتى عندما ترسل أطفالك
إلى أفضل المدارس، فلن یستطیعوا أن یصلوا إلى حیاةٍ غنیّة إذا لم

تكن أجسامهم سلیمة.
یعهد معظم الأمریكیین بوجباتهم إلى مطاعمهم المفضّلة أو محلات
الأطعمة السّریعة التناول، وصحّتهم إلى أطبّائهم، ولا یعرفون الكثیر
عن الأدویة التي یتناولونها؛ فإذا ما قلت ذلك كطبیب، أجد أنّ الكثیر
من الناس لدیهم معرفةٌ قلیلة جداً عن الدواء. وأعتقد أنّ الحالة الجسدیة
للشخص تعتمد بشكلٍ رئیسي على العاملین التالیین: ما یرثه من والدیه

من جهةٍ وعادات أسلوب الحیاة التي تنمو معه من جهةٍ أخرى.
وقد لا یكون ذلك هو أفضل مثال، لكنّ الحقیقة هي أنّ العادات

الجیّدة سوف تتغلّب على الجینات السّیّئة.
وحتّى رغم أنّ والدیك یمكن أن یكون لدیهما جیناتٌ للسرطان، إلاّ
أنّه إذا عملت على رعایة صحّتك بشكلٍ جیّد، ومارست عاداتٍ مناسبةً
لأسلوب الحیاة، وعشت متوسّط عمرك الطبیعي، عندها یمكن أن یتعلّم
أطفالك أنّ الجینات الخاصّة بالسرطان لن تؤدّي بالضّرورة إلى
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ي
السرطان، ویمكن أن یتبّعوا نصیحتك للوقایة من حدوث السّرطان.
وبهذه الطریقة، عندما تنتقل العادات الغذائیة والحیاتیة الجیّدة من جیلٍ
إلى جیل، تضعف "جینات (مورّثات) السّرطان" باستمرار من جیلٍ إلى
آخر أیضاً. وبمعنى آخر، تعني وراثة العادات الجیّدة أنّك تستطیع

"إعادة كتابة" الجینات.
كما أنّ الأطفال الذین لم یُنشأوا على الحلیب المعلّب (المعطى
بالرضّاعة) الضارّ بالصحّة، لن یعانوا من سوء صحّتهم في سنوات
الرشد؛ فالأطفال الذین یغّذون بالزجاجة، لأنّ أمهاتهم لا یستطعن
إرضاعهم من الثدي، یصابون بالحالات التحسّسیة (الأرجیّات) بسهولةٍ
أكثر من الأطفال الذین یرضعون من الثدي. ولكن، بعد أن یفطموا
عن حلیب الزّجاجة، وإذا ما انتبهوا إلى نظامهم الغذائي واستمروا في
تجمیع عادات أسلوب الحیاة الجیّدة، فلن یصابوا بالأمراض المتعلّقة

بأسلوب الحیاة عندما یتقدّمون بالسن.
ومن جهةٍ أخرى، إذا تبنّى الأطفال الذین نُشِئوا لیكونوا أصحّاء
على حلیب الثدي عاداتٍ سیّئةً لاحقاً، مثل أكل الكثیر من اللحم
ومشتقّات الألبان والأطعمة المؤكسدة مع المضافات، فلسوف یصبحون

عرضةً للمشاكل الصحّیة.
أنت تنقل إلى ولدیك بعض العوامل الوراثیة، لكنّ العادات یمكن أن
تتغیّر ببعض الجهد. واعتماداً على تراكم العادات، یمكن أن تتغیّر
العوامل الوراثیة إلى أشیاء إیجابیة أو سلبیة؛ كما أنّ العادات الجیّدة

التي تحافظ علیك یمكن أن تحافظ على الجیل القادم أیضاً.

یعدّ الكحول والتّبغ أسوأ العادات في أسلوب الحیاة
لا یزال الأطبّاء یعتمدون كثیراً على العملیّات الجراحیة والأدویة،
ولكن یبدو أنّه لا یوجد الكثیر من النّاس الذین یحاولون زیادة وعي
مرضاهم تجاه العادات الغذائیة الصّحیحة، رغم المعرفة الشائعة بأنّ
السرطان وأمراض القلب والسكّري (داء السكر) والكثیر من الأمراض

الأخرى ترتبط بالنظام الغذائي ارتباطاً كبیراً.
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ولكن، حتّى لو حسّنت نظامك الغذائي بشكلٍ ملحوظ، فإنّ ذلك لا
یستطیع وحده أن یقیك بشكلٍ كامل من الإصابة ببعض الأمراض، لأنّ
هناك العدید من العوامل الأخرى في حیاتك یمكنها استنـزاف الإنـزیمات
المصدریّة، بصرف النظر عن نظامك الغذائي؛ وبالإضافة إلى النّظام
الغذائي الصّحیح، أنت ترغب أیضاً بحذف العادات السیّئة الأخرى عن

وعيٍ وبصیرة لصیانة صحّتك.
یعدّ التبّغ أسوأ هذه العادات السیّئة. وأهمّ سببٍ یجعل منه أسوأ
العادات هو خاصیّة الإدمان فیه، فهناك الكثیر من النّاس الذین لا

یستطیعون قضاء یومهم من دون التّدخین.
وأستطیع على الفور معرفة الشّخص المدخّن من غیر المدخّن،
وذلك بمجرّد النظر إلى وجهه؛ فالشخص المدخّن یكون لون جلده
رمادیاً خاصاً. ویصبح لون جلدك رمادیاً عندما تدخّن، لأنّه - فضلاً
عن تضیّق الشّعیرات ومنع الأكسجین والمغذّیات من الوصول إلى
الخلایا - لا یمكن إفراغ الفضلات والأنقاض. وبمعنى آخر، ینجم هذا

التلوّن الرمادي عن تراكم السّموم في الخلایا الجلدیة.
عند الحدیث عن ضرر السّجائر، یكون التّركیز عادةً على القطران
الذي یتراكم في الرئتین فقط، لكنّ تضیّق الشّعیرات في كامل أنحاء
الجسم هو بالخطورة والضّرر نفسه على الجسم؛ فعندما تتضیّق
الشّعیرات، لا یمكن أن تجري السّوائل عبر الجسم، ولهذا لا تصل
المغذّیات المحمولة في هذه السّوائل إلى بعض أجزاء الجسم. كما أنّ
الفضلات التي ینبغي أن تفرغ لا تغادر الجسم أیضاً، ممّا یؤدّي إلى
تجمّع الفضلات والبقایا، وتظهر السّموم. ویكون من السّهل رؤیة
"الاسوداد" على الجلد، لكن تحصل - في الواقع - الأشیاء نفسها

ضمن الجسم، لاسیّما في الأجزاء المتّصلة بنهایات الشّعیریات.
تتضیّق الأوعیة الدمویة عند الشّخص الذي یشرب الكحول غالباً
بالطریقة نفسها التي تتضیّق بها في الشخص الذي یدخّن یومیاً؛ وهناك
من یقول إنّ مقداراً صغیراً من الكحول یفتح الأوعیة الدمویة، ممّا
یحسّن دوران الدم، لكن اعتماداً على الكحول، لا یفتح الوعاء الدّموي
لأكثر من 2-3 ساعات تقریباً؛ والحقیقة هي أنّ "انفتاح الأوعیة
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الدمویة" یؤدّي في نهایة المطاف إلى تضیّق الأوعیة الدمویة؛ وعندما
تشرب الكحول، تتوسّع أوعیتك الدمویة فجأةً. ولكن، استجابةً لذلك،
یحاول جسمك مواجهة التّوسّع الوعائي بتضییق الأوعیة. وعندما
تتضیّق أوعیتك الدمویة، لا یمكن أن یُمتصّ الطعام المغذّي أو تُطرح
الفضلات، ممّا یقود إلى المشاكل نفسها الناجمة عن تدخین السّجائر.

وبهذه الطّریقة، ینتج الكحول والتبغ أعداداً كبیرة من الجذور الحرّة
داخل الجسم؛ والذي یعدّل هذه الجذور الحرّة هو العامل المضاد
"(superoxide dismutase (SOD للتأكسد "دسموتاز فوق الأكسید
والإنـزیمات المضادّة للأكسدة (للتأكسد)، مثل الكاتالاز والغلوتاثیون
والبیروكسیداز. ومن المعروف عادةً أنّه عندما تدخّن كثیراً، تتخرّب
كمّیاتٌ كبیرة من الفیتامین C، وهذا لأن الفیتامین C هو أحد العوامل

المضادّة للتأكسد.
وحتّى یجري تعدیل الجذور الحرّة، تُستعمل مقادیر كبیرةٌ من
الإنـزیمات المضادّة للتأكسد. ومع أنّ الجذور الحرّة تتولّد أیضاً بفعل
عوامل موجودة في حیاتنا الیومیة وخارجة عن نطاق سیطرتنا، مثل
الأمواج الكهرطیسیة والتّلوّث البیئي، لكنّ الناس لا یزالون أیضاً
یستهلكون عن قصدٍ أشیاء مثل التبغ والكحول، وهي أشیاءُ خاضعة
لإرادتهم؛ فإذا ما أُنتجت أعدادٌ كبیرة من الجذور الحرّة، فذلك یعني أنّ

الإنـزیمات المصدریة الثّمینة لدیك تُستهلك أیضاً.
وسوف تنفد الإنـزیمات إذا واصلت استعمالها بسرعة، تماماً مثل
تورّطك في الدّین بسرعةٍ كبیرة إذا واصلت استعمال بطاقة رصیدك
دونما توفیر؛ فالاعتماد على نظامٍ غذائي جیّد وممارسة عاداتٍ مفیدة
یشبهان توفیر النقود تماماً؛ ولكن إذا واصلت إنفاق مقادیر كبیرة من
المال یومیاً، فسوف یتراكم علیك دینٌ كبیر؛ وفي نهایة المطاف، سوف
ینفد رصیدك. وفي حالة الإنـزیمات، یعني ذلك أنّك ستصاب بالمرض؛
وإذا ما تابعت الإنفاق من دون أن تتخلّص من الدّین، فأنت تسیر إلى
الهلاك. وأمّا على المستوى الصحي، فإنّ الإفلاس هو أكثر خطورةً

من المشكلة المالیة، فالنّتیجة هي الموت.

ّ
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العادات التي یمكن أن تشفي من متلازمة توقّف
التنفّس في أثناء النّوم

تؤدّي الكثیر من العادات الیومیة عند النّاس إلى الأمراض؛ كما أنّ
بعض الأمراض یمكن أن تشفى بتبدیلٍ طفیف في العادات الیومیة؛
،sleep apnea ومن الأمثلة على ذلك توقّف التنفّس في أثناء النوم

وهو متلازمةٌ قد لفتت الكثیر من الانتباه مؤخّراً.
sleep apnea تعدّ متلازمة توقّف التنفس في أثناء النوم
syndrome مرضاً یتوقّف فیه التنفّس بشكلٍ متقطّع خلال النّوم. وبما
أنّ العضلات ترتخي في أثناء النّوم، فعندما ینام الشخص ووجهه إلى
الأعلى، تنسدل قاعدة لسانه إلى الخلف، ممّا یضیّق السّبیل التّنفّسي.
ویكون لدى المصابین بتوقّف التنفّس في أثناء النوم تضیّقٌ شدید في
السّبیل التنفّسي، ویتوقّف التنفّس لدیهم بسبب انغلاق السّبیل التنفسي
مؤقّتاً؛ ویشعرون وكأنّهم في حالة اختناق عندما یتوقّف التنفّس، لذلك
یستیقظون عدّة مرّات خلال اللیل، مما یؤدّي إلى حرمانهم من النوم،

لذلك یشتكون من النّعاس الزّائد أو لا یستطیعون التركیز خلال الیوم.
لا یؤدّي هذا الاضطراب إلى الموت بالاختناق خلال النوم؛ ولكن
- فضلاً عن إنقاص الوظائف المناعیة والاستقلابیّة - یؤدّي فقد النوم
أو نقصه إلى عبءٍ على جهاز الدوران، ممّا یزید احتمال أمراض
القلب أو السّكتة ثلاثة إلى أربعة أضعاف، ومن هنا یكون هذا المرض

مخیفاً.
یكون نحو 70-80% من المصابین بهذا المرض سماناً. وفي
البدایة، كان یعتقد بأنّ السمنة هي التي تسبّب توقّف التنفّس في أثناء
النّوم من خلال تضییق السّبیل التنّفّسي، لكنّ الأبحاث الأخیرة بیّنت

غیاب العلاقة المباشرة بینهما.
هناك ثلاثة أصناف لتوقّف التنفّس في أثناء النوم؛ "فتوقّف التنفّس
الانسدادي obstructive apnea" یحدث عندما یُسدّ السّبیل التنفّسي؛
أمّا "توقّف التنفّس المركزي central apnea" فیحصل عندما ینقص
نشاط المركز التنفّسي في الدماغ؛ وأمّا "توقّف التنفّس المختلط
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mixed apnea" فهو مزیجٌ من النّمطین السابقین. وفي الواقع، هناك
علاجٌ سهل لتوقّف التنفّس الانسدادي خلال النوم، وهو أكثر الأنماط
شیوعاً. ویقوم هذا العلاج على تجنّب إدخال أيّ شيءٍ إلى المعدة لمدّة
أربع أو خمس ساعات قبل الذهاب إلى الفراش للنّوم. ویمكن القول
ببساطة: حتّى تشفى من توقّف التنفّس في أثناء النوم اذهب إلى النوم

ومعدتك فارغة.
إنّ الرّغامى trachea عند الإنسان مصمّمةٌ بطریقةٍ لا یدخل إلیها
إلاّ الهواء؛ ولكن إذا وجد الطعام في المعدة قبل الذهاب إلى النوم،
فلسوف ترتفع تلك المحتویات من المعدة إلى الحلق عند الاستلقاء.
وعندما یحصل ذلك، یضیّق الجسم السبیل التنفّسي ویوقف تنفّسك لمنع

دخول المحتویات إلى الرّغامى.
وحقیقة أنّ معظم المصابین بمتلازمة توقّف التنفّس في أثناء النوم
هم سمانٌ تتفق مع فرضیتي؛ لأنّه عندما تأكل قبل الذهاب إلى النوم
مباشرةً في اللیل، تفرز مقادیر كبیرةٌ من الأنسولین. ولكن، سواءٌ أأكلت
الكربوهیدرات أم البروتینات، یحوّل الأنسولین كلّ شيءٍ إلى دهون.
ولذلك، یصبح من السّهل جدّاً "اكتساب الوزن" عندما تأكل متأخّراً في
اللیل، وحتّى عندما لا تأكل أيّ شيءٍ من "المواد الدهنیة". وبتعبیرٍ
آخر، لن تصاب بمتلازمة توقّف التنفّس في أثناء النوم لأنّك بدین،
وإنّما لأنّ عادة الأكل قبل الذهاب إلى النوم مباشرةً تؤدّي إلى كل من

متلازمة توقّف التنفّس في أثناء النوم والسّمنة.
إنّ الأكل قبل الذهاب إلى النوم مباشرةً في اللیل عادةٌ سیّئة حقاً.

وهناك بعض من یشربون الكحول یتناولون أكواباً لیلیة على غیر
العادة، معتقدین أنّ ذلك أفضل من تناول الحبوب المنوّمة، لكنّ ذلك
خطیرٌ أیضاً؛ فقد یشعر الشخص بأنّ ذلك یجعله یخلد للنوم بسهولةٍ
أكثر، غیر أنّ الحقیقة هي أنّ تنفّسه یصبح عرضةً للتوقّف المتقطّع
أكثر، ممّا یؤدّي إلى انخفاضٍ في مستوى أكسجین الدم، وهذا ما یؤدّي
إلى نقص الأكسجین في العضلة القلبیة، وقد تؤدّي هذه الحالة إلى
الموت عند المصابین بتصلّب الشرایین أو تضیّق الشرایین التاجیّة

(الإكلیلیّة) القلبیّة.
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یعود سبب وفاة الكثیر من النّاس عند الفجر بنوبةٍ قلبیة أو احتشاءٍ
في العضلة القلبیة إلى القلس الحمضي acid reflux الذي یحصل
نتیجةً للأكل والشرب في وقتٍ متأخّر من اللیل، وهذا ما یؤدّي بدوره
إلى انغلاق السّبیل التّنفّسي واضطراب التنفّس ونقص مستوى

الأكسجین في الدم، وأخیراً إلى نقص الأكسجین في العضلة القلبیة.
ویزداد هذا الخطر عند تناول الكحول مع الأكل قبل الذهاب إلى
النوم، لأنّ مركز التنفّس یُتثبّط بشرب الكحول، وهذا ما ینقص مستوى
أكسجین الدم أكثر. وبالنسبة إلى الأشخاص الذین لدیهم قلیلٌ من
الإنـزیمات التي تحطّم الكحول، یبقى الكحول في دمهم لفترةٍ طویلة من

الزمن، لذلك یحتاجون إلى المزید من الرّعایة.
وعلاوةً على ذلك، هناك أشخاصٌ یعطون الحلیب السّاخن إلى
أطفالهم وقت النّوم، لأنّه یساعدهم على النوم جیّداً، لكنّ هذه الفكرة
سیّئة أیضاً؛ فحتّى عندما یتناول الأطفال عشاءهم الساعة السادسة
مساءً تقریباً، یبقى الطعام في معدتهم عندما یذهبون إلى النوم، لأنّهم
ینامون قبل البالغین. وقبل كلّ ذلك، إذا أنت تجعلهم یشربون الحلیب
أیضاً، فیصبح حصول القلس أسهل، ممّا یؤدّي إلى عدم انتظام
التنفّس، وحتى إلى توقّفه للحظات أحیاناً؛ فعندما یأخذ الطفل نفساً
عمیقاً، یستنشق الحلیب الذي یصبح مادةً محسّسةً (مستأرجاً) بسهولة.

وفي الواقع، أعتقد أنّ ذلك هو أحد أسباب الرّبو عند الأطفال.
ومع أنّ ذلك لم یبرهن علیه بعد، ولكن استناداً إلى معطیاتٍ بحثیة
جمعتها من مرضاي، وجدت أنّ الكثیر من الناس الذین لدیهم أطفالٌ
مصابون بالربو قد أرسلوا إلى النوم بعد الأكل مباشرةً أو أعطوا الحلیب

قبل النوم عندما كانوا صغاراً.
وحتّى نتّقي مثل هذه الأمراض، كالربو عند الأطفال ومتلازمة
توقّف التنفّس في أثناء النوم واحتشاء العضلة القلبیة والنوبات القلبیة،

یجب أن نعتاد ببساطة على الذهاب إلى النوم ومعدتنا فارغة.
ولكن، إذا لم تستطع ببساطة تحمّل هبّات الجوع لیلاً، كل قطعةً
من الفواكه الطازجة التي تحتوي على الكثیر من الإنـزیمات قبل نحو
ساعة من النوم، وهذا هو الخیار المفضّل؛ فالإنـزیمات الموجودة في
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الفواكه قابلةٌ للهضم بشدّة، وتتحرّك من المعدة إلى الأمعاء خلال 30-
40 دقیقة تقریباً. ولذلك، لا داعي لأن تقلق من القلس الحاصل بعد

الاضطجاع، ما دام وقت النوم هو بعد نحو ساعةٍ من أكل الفواكه.

اشرب الماء قبل ساعةٍ من الوجبات
من "العادات الجیّدة" التي أمارسها یومیاً شرب نحو 500 مل من

الماء قبل ساعة من جمیع وجباتي.
ویقول النّاس غالباً بأنّك یجب أن تشرب الكثیر من الماء الجیّد
یومیاً من أجل صحّتك، لكن كما أنّ هناك وقتاً مفیداً لأكل الوجبات،
هناك وقتٌ مفید لشرب الماء أیضاً. وأنا متأكّدٌ من أنّ الناس الذین
یزرعون نباتاتهم بأیدیهم یفهمون ذلك؛ فالإفراط في سقایة النباتات
سوف تؤدّي إلى تعفّن الجذور، وستذبل النباتات وتموت. ویشبه ذلك
تماماً ما یتعلّق بتناول الماء عند الإنسان، لأنّ سقایة النباتات بالماء

لها فترةٌ مناسبة وكمیةٌ مناسبة أیضاً.
یتكوّن جسم الإنسان من الماء بشكلٍ رئیسي، حیث یشكّل الماء
نحو 80% من أجسام الرّضّع والأطفال الصغار، ونحو %70-60
عند البالغین، و50-60% عند المسنّین. ویبدو الجلد عند الرّضّع
نضراً ویانعاً، لأنّ خلایاهم تحتوي على الكثیر من الماء. ومن المهمّ

جدّاً أن یتزوّد جسم الإنسان بالكثیر من الماء الطازج والجیّد.
یمتصّ الماء الذي یدخل الفم عبر الجهاز المعدي المعوي قبل أن
یُنقل إلى الخلایا في كامل الجسم بواسطة الأوعیة الدمویة؛ ویجعل
الماء الزائد جریان الدم أفضل، ممّا یشجّع الاستقلاب الفعّال. كما أنّ
للماء الجیّد تأثیراً في إنقاص مستوى الكولسترول وثلاثیات الغلیسیرید
(الشّحوم الثلاثیّة) في الدّم. ولذلك، یجب أن یشرب البالغون ما لا یقلّ
عن 6-8 أكواب من الماء یومیاً، كما ینبغي أن یشرب المسنّون ما لا

یقلّ عن خمسة أكواب منه.
فما هو الوقت المناسب لشرب الماء؟

إذا كنت تتناول الكثیر من الماء قبل الوجبات مباشرةً، سوف تمتلئ
معدتك، ممّا یؤدّي إلى نقص شهیتك. وعندما تشرب الماء خلال



103

ي
الوجبات، یؤدّي ذلك إلى تخفیف تركیز الإنـزیمات الهاضمة في
معدتك، وهذا ما یجعل هضم الطعام وامتصاصه أصعب. ولذلك، إذا
كنت تحتاج إلى شرب الماء خلال وجباتك، یجب أن تتجنّب شرب

أكثر من كوبٍ واحد خلال كلّ وجبة.
ولا یزال هناك أطبّاء ینصحون النّاس بشرب الماء قبل الذّهاب إلى
النوم أو عندما یستیقظون خلال اللیل، وحتّى إن لم یكونوا عطشى،
للوقایة من تثخّن الدم. ولكنّني أعارض هذه الممارسة؛ فأنت یجب أن
تتجنّب شرب الماء قبل الذهاب إلى النوم إذا كنت ترغب باتّقاء حدوث
القلس؛ فالماء عندما یمتزج بالحمض المعدي، حتّى عندما یكون ماءً
صرفاً، یدخل الرّغامى ویستنشق من الرئتین، وهذا ما یزید احتمال

إصابتك بالتهابٍ رئوي.
إنّ الطریقة المثالیّة لإمداد جسمك هي بشرب الماء بعد الاستیقاظ
صباحاً، وقبل كلّ وجبة بساعة؛ فحتّى الماء الصّرف یتحرّك من المعدة

إلى الأمعاء خلال 30 دقیقة، ولذلك لا یعیق الهضم والامتصاص.
ویمثّل ذلك أسلوبي الرّوتیني الیومي في شرب الماء:

�   اشرب 1-3 أكواب من الماء في الصباح أوّلاً.
�   اشرب 2-3 أكواب من الماء قبل ساعة من الغداء.
�   اشرب 2-3 أكواب من الماء قبل ساعة من العشاء.

وفي الحقیقّة، هذه هي فقط طریقة واحدة یجب أن تفعلها. ولكن،
في أثناء الصیف، یحتاج كلّ شخصٍ إلى المزید من الماء، لاسیّما
أولئك الذین یتعرّقون بشدّة؛ غیر أنّ الناس الذین لدیهم ضعفٌ في
الجهاز المعدي المعوي یمكن أن ینتهي بهم الأمر بالإسهال إذا شربوا
الكثیر من الماء. ویختلف مقدار الماء الذي یحتاج إلیه الشخص
حسب حجم جسمه، وینبغي أن یحدّد بما یتناسب مع ذلك؛ فإذا كان
شرب ستّة أكواب من الماء یسبّب الإسهال، یجب إنقاص المقدار الذي
تشربه إلى كوبٍ ونصف ثلاث مرّات في الیوم، مع زیادة المقدار

تدریجیاً.
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وأمّا في أثناء الطقس البارد، فدفّئ الماء قلیلاً واشربه ببطء، لأنّ
شرب الماء البارد یبرّد الجسم. ویقال بأنّ درجة حرارة الجسم التي یكون
فیها نشاط الإنـزیمات على أشدّه هي 36.2-40 م (96.8- 104
فهرنهایت). وإضافةً إلى ذلك، عندما ترتفع حرارة الجسم درجة
فهرنهایت واحدة ضمن هذا المجال، یقال بأنّ الجهاز المناعي یزید من
كفاءته بمقدار 35%. وأعتقد بأنّ الحمّیات تحصل خلال الأمراض
كجزءٍ من الآلیّات الدّفاعیة الطبیعیة في الجسم، لأنّ الارتفاع في درجة

حرارة الجسم ینشّط هذه الإنـزیمات.

یعدّ الماء والإنـزیمات المصدریّة من الشّركاء الجیّدین
یتّصف الماء بالكثیر من الوظائف داخل جسم الإنسان، لكنّ أهمّ
وظائفه هي تحسین الجریان الدموي وتشجیع الاستقلاب. كما أنّه ینشّط
النّبیت الجرثومي bacterial flora والإنـزیمات في الأمعاء، ویطرح
الفضلات والسّموم. ویتخلّص الجسم بفعل الماء الجیّد من الدیوكسینات

والملوّثات والمضافات الطعامیة والمسرطنات.
ولهذه الأسباب جمیعاً، یصاب النّاس الذین لا یشربون الكثیر من

الماء بالأمراض بسهولة.
وبالمقابل، إذا كنت تشرب الكثیر من الماء الجیّد، یصعب أن
تصاب بالمرض؛ فعندما یرطّب الماء مناطق الجسم التي یمكن أن
تغزوها الجراثیم والفیروسات بأكبر درجةٍ من السهولة، مثل القصبات
والمخاطیة المعدیة المعویة، یتنشّط الجهاز المناعي جاعلاً هذه

المناطق عصیّةً على غزو الفیروسات.
وبالمقابل، إذا لم تتناول ما یكفي من الماء، تتجفّف الأغشیة
المخاطیة القصبیة، ویقلّ ماؤها؛ وینتج البلغم والمخاط في القصبات
(أي الأنبوب القصبي)، لكن عند عدم وجود الماء الكافي یلتصق
المخاط والبلغم بالقصبات جاعلاً إیّاها أرضاً خصبةً للجراثیم

والفیروسات.
لا یوجد الماء داخل الأوعیة الدمویة فقط، بل یمارس دوراً فعّالاً
أیضاً داخل الأوعیة اللمفیة، ممّا یساعدنا على حفظ صحّتنا. وإذا ما
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ٕ
كانت الأوعیة الدمویة مثل نهر، فإنّ جهاز الأوعیة اللمفیة في جسم
الإنسان هي مثل ماسورة المجاري، حیث تقوم بالوظائف الهامة في
تنقیة وترشیح ونقل الماء الفائض والبروتینات والفضلات عبر مجرى
الدم. وتوجد داخل الأوعیة اللمفیة أضدادٌ تدعى الغلوبولینات غامّا
gamma globulins، وهي ذات وظائف مناعیّة وإنـزیمات تدعى
اللیزوزیمات lysosymes التي تتصف بتأثیراتٍ مضادّة للجراثیم.
وحتّى یقوم الجهاز المناعي بوظیفته بشكلٍ صحیح، تكون الحاجة إلى

الماء الجیّد ضرورةً مطلقة.
إنّ الماء ضرورةٌ حیویّة لجمیع أجزاء الجسم؛ فالجسم لا یستطیع
صیانة نفسه من دون ماء كافٍ. وهذا ما یفسّر عدم نموّ نباتات في
الصحراء؛ فحتّى تنمو النباتات، تحتاج إلى أشعة الشمس والتربة
والماء. وأمّا إذا لم یكن لدیك إلاّ أشعّة الشمس والتراب، فلا یمكن أن
تمتصّ المغذّیات. لذلك سوف یذبل النبات ویموت. وأمّا الماء فیجعل

امتصاص النبات للمغذّیات ممكناً.
وإذا لم یكن الماء موزعاً بشكلٍ صحیح في جسم الإنسان، لا
یحصل سوء في التغذیة عند الشّخص فقط، وإنّما تتراكم الفضلات
والسّموم داخل الخلایا أیضاً، ولا یتمكّن الجسم من إفراغها وطرحها.
وتؤدّي السّموم المتراكمة في أسوأ الحالات إلى الإضرار بالجینات

الخلویّة، ممّا یقود إلى إصابة بعض الخلایا بالسّرطان.
یتّصف الماء بوظائف كثیرة جداً في الجسم، سواءٌ في تحسین
حركة الجهاز المعدي المعوي وما یحتویه أو تحسین جریان الدّم

والسّوائل اللّمفیّة.
وتعدّ تغذیة خلایا الجسم، البالغة 60 تریلیون خلیة، وتلقّي
الفضلات منها والتخلّص من هذه الفضلات إحدى الوظائف الدّقیقة
للماء؛ كما تشتمل هذه الوظائف الدّقیقة، التي تنتج الطاقة وتحطّم

الجذور الحرّة، على العدید من الإنـزیمات.
وبتعبیرٍ آخر، إذا لم یكن الماء موزّعاً بشكلٍ دقیق على خلایا
الجسم البالغة 60 تریلیون خلیة جمیعاً، فإنّ الإنـزیمات لن تكون قادرةً
على إنجاز تلك الوظائف بشكلٍ كافٍ؛ فحتّى تعمل الإنـزیمات بشكلٍ
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trace nutrients صحیح، لا یكفي وجود المغذّیات الزّهیدة المقدار
المختلفة - مثل الفیتامینات والمعادن - بل لا بدّ لها من الوسط الذي

تنُقل فیه هذه الأشیاء، وهو الماء.
وعلاوةً على ما سبق، یقال بأنّ مقدار الماء الذي یفرغه الشخص
یومیاً، بما في ذلك ماء العرق المتبخّر، هو 10 أكواب ونصف تقریباً.
وفي الواقع، یوجد ماءٌ في الطّعام، ولكن لا بدّ رغم ذلك من شرب ما

لا یقلّ عن 6 أو 7 أكواب من الماء یومیاً.
عندما أطلب من النّاس أن یشربوا الكثیر من السّوائل، یقول البعض
"أنا لا أشرب الكثیر من الماء، لكنّني أشرب الكثیر من الشاي والقهوة"؛
غیر أنّ جسم الإنسان بحاجةٍ ماسّة إلى الماء؛ وعندما نتناول سوائل
أخرى غیر الماء، مثل الشاي والقهوة والمشروبات الغازیّة، فبدلاً من
إمداد الجسم بالسّوائل، تؤدّي هذه الأشیاء في الواقع إلى التجفاف
dehydration؛ فالسكّر والكافیین والكحول والمضافات الموجودة في
هذه المشروبات تسحب السّوائل من خلایا الجسم ومن الدّم، ممّا یؤدّي

إلى زیادة في لزوجة الدّم.
فإذا ما كنت عطشاً، تعوّد على شرب الماء النّقي أوّلاً، بدلاً من

شرب الشاي أو القهوة؛ الماء یزوّد جسمك بالسائل الذي تحتاج إلیه.

"الماء الجیّد" هو الماء ذو الخصائص المزیلة
للتأكسد القویّة

أنا على ثقةٍ من أنّك قد فهمت الآن مدى أهمّیة أن تشرب الماء
الجیّد؛ لكنّك قد ترغب بالسّؤال: ما هو نوع الماء الذي یعدّ جیّداً؟

عندما أقول "الماء الجیّد"، أشكّ في أنّ أيّ شخصٍ یعتقد أنّ ماء
الحنفیّة tap water یلائم هذا التّعریف؛ فبالإضافة إلى الكلور الذي
یستعمل كمطهّر، یحتوي ماء الحنفیّة أو الصنبور أیضاً على

 dioxins ومسرطنات، مثل ثلاثيّ كلور الإیثیلین دیوكسینات
.triphenylmethane وثلاثيّ فینیل المیثان trichloroethylene

[13]
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ویتفق ماء الحنفیّة مع بعض مستویات الأمان والسّلامة لهذه المواد،
لكنّه لا یزال یحتوي على سموم.

یعقّم ماء الحنفیّة بالكلور الذي یستطیع قتل الجراثیم في الماء؛
لكن، عندما یضاف الكلور إلى الماء، تنتج مقادیر كبیرةٌ من الجذور
الحرّة. وتموت الأحیاء المجهریّة نتیجةً لتلك الجذور الحرّة، ولذلك یرى
الناس أنّ الماء المعقّم "نظیفٌ"؛ غیر أنّه رغم موت الأحیاء المجهریّة

عند استعمال هذا النّوع من التّعقیم، یصبح ماء الحنفیّة مؤكسداً.
یمكن قیاس مستوى التأّكسد في الماء بما یدعى "الكمون الكهربائي
oxidation-reduction electrical للأكسدة والإرجاع أو الاختزال
potential". والأكسدة oxidation - السیّئة بالنسبة للماء - هي
العملیّة التي تنفصل فیها الإلكترونات أو تبتعد عن الجزیئات؛ أمّا
الإرجاع أو الاختزال reduction، والتي هي جیدة، فهي على عكس
ذلك، حیث تتلقّى الجزیئات فیها الإلكترونات. واعتماداً على قیاس هذه
الإلكترونات المتأرجحة، نستطیع معرفة ما إذا كان الماء المستعمل
یؤكسد أم یرجع المواد الأخرى. ولذلك، كلّما نقص الكمون الكهربائي،
زادت قدرة إرجاع الماء (أي القدرة على إرجاع المواد الأخرى)؛ في
حین أنّ الماء الذي یتصف بكمونٍ كهربائي مرتفع یكون أكثر میلاً إلى
أكسدة المواد الأخرى. ولذلك، كیف یجد المرء الماء "الجیّد" المتّصف

بمقدرةٍ عالیة على الإرجاع؟
یمكنك استعمال الوسائل الكهربائیّة لتولید الماء ذي المقدرة العالیة
على الإرجاع (ماء كانغین Kangen water). هذا، وتوجد أجهزة
تنقیة purification devices تؤیّن وتولّد هذا النّمط من الماء من

.electrolysis ّخلال التّحلیل الكهربي
alkaline ion purifiers كما أنّ منقّیات الأیونات القلویّة
ومنقّیات الأیونات السلبیّة minus ion purifiers تستعمل الآلیة
نفسها لإنتاج الماء المتصف بمقدرةٍ إرجاعیّة، لكن عندما یحصل
التّحلیل الكهربائي في هذه الأجهزة، ترتبط بعض المعادن في الماء -
.cathodes (مفردها مهبط) مثل الكالسیوم والمغنـزیوم - بالمهابط
ولذلك، یمكن أن یجمع الماء المعالج كهربائیاً المزید من المعادن. كما
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أنّه عندما یحصل التّحلیل الكهربائي، ینتج الهیدروجین النّشیط أیضاً،
وهذا ما یفید في إزالة الجذور الحرّة الفائضة من الجسم. وحینما یمرّ
الماء عبر هذه المنقّیات، یزال الكلور والمواد الكیمیائیّة الموجودة في
،"good water ماء الحنفیّة؛ وتكون النّتیجة ما أدعوه "الماء الجیّد

وهو ماءٌ نقي ونظیف وقلوي وغني بالمعادن.
small لقد بدأ الناس مؤخّراً الحدیث عن جزیئات الماء الصّغیرة
water molecules التي تدعى "العناقید clusters" كشرطٍ للماء
الجیّد؛ لكنّ الآراء منقسمةٌ حالیاً إلى مؤیّد ومعارض لهذه العناقید،

ولذلك لا یزال هناك فهمٌ غیر واضح لهذه المسألة.
وبتعبیرٍ آخر، نعني بالماء الجیّد الماء الذي یتّصف بقدرةٍ إرجاعیة

قویّة، حیث لم یتلوّث بالمواد الكیمیائیّة.
هناك العدید من الأشكال التجاریة للماء المعدني، سواءٌ المحلّي أم
المستورد. ومن بین المعادن التي توجد في الماء نذكر الكالسیوم
والمغنـزیوم، وهما هامّان بشكلٍ خاص للإنسان. وفي الواقع، یعدّ توازن
هذین المعدنین هامّاً جداً؛ فالكالسیوم الذي یدخل الجسم لا یذهب إلى
السّوائل خارج الخلایا، بل یبقى ضمنها. وعندما یتجمّع الكالسیوم داخل
الخلایا، یصبح سبباً لتصلّب الشرایین وارتفاع ضغط الدم. ولكن عندما
یتناول الشخص المقدار المناسب من المغنـزیوم في الوقت نفسه، فإنّ
ذلك یمكن أن یحول دون التّراكم الزائد للكالسیوم في الخلایا. ویقال إنّ
النّسبة الملائمة بین الكالسیوم والمغنـزیوم هي 2 إلى 1. كما یمكن أن
یدعى ماء المحیطات العمیق الذي یحتوي على الكثیر من المغنـزیوم
والماء العسر hard water باسم "الماء الجیّد، لأنّه یحتوي - فضلاً
عن المغنـزیوم والكالسیوم - على الحدید والنحاس والفلور والمعادن

الأخرى أیضاً".
ومما یدعو إلى المفارقة أنّ عسر hardness الماء یمكن أن یحدّد

باستعمال المعادلة التالیة:
مقدار الكالسیوم × 2.5 + مقدار المغنـزیوم × 4.1 = العسر

إذا كانت القیمة المعدنیة للماء أقلّ من 100، یعدّ "ماءً لیّناً أو یسراً
soft water"، بینما یكون "ماءً عسراً" عند أیّة قیمة تزید على 100.
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ولكنّ الشيء الذي یجب الانتباه له من المیاه المعدنیة هذه هو أنّها
عندما تترك في زجاجاتٍ بلاستیكیة لمدّة طویلة، تنقص قدرتها المرجعة

شیئاً فشیئاً.
وفضلاً عمّا سبق، إذا كان كلّ ما تشربه من الماء هو ماءٌ معدني
معلّب، فأنت تنفق ما یكفي من المال والوقت من أجل ذلك. وحتّى
تشرب الكثیر من الماء الجیّد یومیاً، ولو من أجل استعماله للطّبخ،
أعتقد أنّه من الضّروري أن تشتري وتستعمل منقّیاً ذا قوّةٍ إرجاعیة

قویّة.
وعندما یتناول الشخص الماء البارد، یحاول الجسم تسخین الماء
بأسرع ما یمكن مستعملاً وسائل مختلفةً لرفع درجة الحرارة إلى
المستوى المماثل لدرجة حرارة الجسم. وفي الواقع، یعدّ شرب الماء
وتنبیه الأعصاب الودّیة جزءاً من نظام إنتاج الطاقة لرفع درجة حرارة

الجسم.
ولكن، لا تنسَ أنّ محاولة زیادة استهلاك الطاقة بشرب الماء، مثل
الماء المثلّج (أي البارد جدّاً)، سوف تكون ذات تأثیرٍ معاكس؛ وهذا ما
یحصل لأنّ الماء البارد جدّاً یبرّد الجسم فوراً، ممّا یؤدّي إلى الإسهال

والمشاكل الجسمیة الأخرى.
وقد حصلت مؤخّراً زیادةٌ في عدد النّاس، لاسیّما الشباب منهم،
low body الذین یعانون من "متلازمة نقص حرارة الجسم
temperature syndrome"، حیث تكون درجة حرارة الجسم
الوسطیة للشخص 35.6 م (95 فهرنهایت)؛ وقد یكون لهذه الدرجة
المنخفضة للجسم تأثیراتٌ ضارّة مختلفة. وتبلغ درجة حرارة الجسم
الطبیعیة عند الشخص السلیم نحو 37 م (98.6 فهرنهایت)، لكن
عندما تنخفض هذه الدرجة ینقص معدّل الاستقلاب بمقدار %50.
كما أنّ درجة حرارة الجسم التي تتكاثر عندها الخلایا السرطانیة
بسهولة أكبر هي 35.6 م (95 فهرنهایت)، لأنّ نشاط الإنـزیمات
یصبح أبطأ، ممّا ینقص الوظائف المناعیة للجسم. وتعمل الإنـزیمات
بمزیدٍ من النشاط في درجة حرارة الجسم الأكثر ارتفاعاً. كما أنّ الناس
یصابون بالحمّى لأنّ أجسامهم تحاول فعلیاً زیادة الوظائف المناعیة
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لدیهم. ولذلك، من المأمون أكثر شرب الماء بدرجة حرارة قدرها 25.5
م (68 فهرنهایت) ما لم یكن الوقت صیفاً.

اشرب الكثیر من الماء الجیّد لتنقص وزنك
عندما تمشي في مدینة نیویورك، تمرّ كثیراً بأناسٍ سمان یتجوّلون
حاملین الماء المعلّب، لأنّه یعتقد بأنّ شرب الكثیر من الماء فعّالٌ في
النّظام الغذائي لدیهم. وقد تبدو فكرة إنقاص الوزن بشرب الماء فكرةً

مزیّفة لیس أكثر، لكنّ الفكرة تنطوي على شيءٍ من الحقیقة.
sympathetic عندما تشرب الماء، تتنبّه الأعصاب الودّیة
nerves منشّطةً استقلاب الطاقة ورافعةً استهلاك السّعرات الحراریّة
(الحریرات)، وهذا ما یؤدّي إلى نقص الوزن. وعندما تنبّه الأعصاب
الودّیة، یُفرز الأدرینالین، وینبّه هذا الأخیر اللیباز الحسّاسة للهرمون
والموجودة في النسیج الدهني، وتؤدّي هذه اللیباز إلى تحطیم ثلاثیّات
الغلیسیرید إلى حموضٍ أمینیة وغلیسیرول، ممّا یسهّل على الجسم

حرق الدهون المخزّنة.
وهناك تقاریر تبدي مدى الزّیادة الكبیرة في استهلاك السّعرات
الحراریة نتیجةً لشرب الماء؛ فاستناداً إلى هذه التقاریر، یؤدّي الشّرب
المستمرّ لأكثر من كوبین من الماء بقلیل ثلاث مرّاتٍ في الیوم إلى
زیادة عدد السّعرات الحراریة المحروقة في الجسم بنسبة 30% تقریباً.
كما أنّ معدّل حرق السّعرات الحراریة یبلغ أشدّه بعد نحو 30 دقیقة من

شرب الماء.
وتبیّن هذه الحقیقة أنّ النّاس الذین لدیهم زیادةٌ في الدّهون یجب أن
یعتادوا على شرب ما لا یقلّ عن 6 أكواب ونصف من الماء الجیّد
یومیاً؛ فما هو أفضل أنواع الماء الفعّال لهذا الغرض؟ هو الماء الذي
تقلّ درجة حرارته عن حرارة جسمك، لكنّه لیس بارداً كالثلج. واستناداً
إلى التجارب، یؤدّي الماء البارد الذي تبلغ حرارته 26.3 م (70
فهرنهایت) إلى زیادة استهلاك السّعرات الحراریة. ویعدّ الماء البارد
جیّداً بسبب استهلاك مقادیر هامة من الطاقة لرفع درجة حرارته إلى

درجة حرارة الجسم.
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م
یتمتّع جسم الإنسان بوسائل مختلفةٍ لتثبیت درجة حرارته؛ فعندما
تذهب إلى المرحاض وتتبوّل في صباحٍ بارد على سبیل المثال،
تصاب بالارتعاش، وذلك لأنّ البول الدافئ الذي تراكم في المثانة یفقد
فجأةً من الجسم، ممّا یؤدّي إلى الارتجاف أو القشعریرة لاستعادة بعض

الحرارة بسرعة.

تجنّب فرط الأكل بالإنزیمات
مهما كان ما تشربه من الماء الجیّد، یجب ألاّ تتوقّع حدوث نقصٍ
هام في الوزن ما لم تعدّل عادات أكلك أیضاً؛ فتعدیل عادات أكلك لا
یعني بالضّرورة إنقاص المقدار الذي تأكله، وإنّما من المهمّ أن تأكل

أطعمةً غنیّةً بالإنـزیمات إذا كنت ترغب بفقدان الوزن الزائد لدیك.
وأمّا إذا كنت تأكل الأطعمة التي تحتوي على الكثیر من الإنـزیمات
فقط، فإنّ جسمك سوف یعدّل بشكلٍ طبیعي وزنه بحیث یصبح أكثر
ملاءمةً لك؛ فالنّاس یكتسبون زیادة الوزن نتیجة أكل الأطعمة المؤكسدة
والمعالجة والتي فقدت جمیع إنـزیماتها؛ كما یعانون من نوبات الجوع
لأنّهم لا یأكلون الأطعمة التي تحتوي على المغذّیات التي یحتاج إلیها
الجسم فعلاً، أي الفیتامینات والمعادن والإنـزیمات. ولا یأكل هؤلاء
النّاس لأنّهم یحتاجون إلى المزید من الطعام، بل یأكلون لإشباع میل
أجسامهم إلى الإنـزیمات والمغذّیات الزهیدة المقدار كالفیتامینات
والمعادن. ولن تختفي نوبات الجوع إلا بأكل الأطعمة الجیّدة، وهي

الأطعمة الغنیّة بالإنـزیمات.
هناك أناسٌ یشعرون بالجوع لأنّهم یفتقرون إلى المغذّیات الزّهیدة
المقدار، حتّى ولو كان لدیهم ما یكفي من الإنـزیمات. ومع أنّ
المغذّیات الزهیدة المقدار تضمّ الفیتامینات والمعادن بشكلٍ رئیسي، لكن
هناك مواد لا غنى عنها أیضاً تدعى "تمائم الإنـزیمات
coenzymes"، وهي تضمن قیام الإنـزیمات بعملها بشكلٍ كافٍ في

الجسم.
لكن، لفت تمیم الإنـزیم Q10 الانتباه مؤخّراً كشيءٍ جیّد لصحتك

وشكلك؛ ولكنّه لیس هو تمیم الإنـزیم الوحید الضّروري للإنسان.
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ي م م
إنّ عدد تمائم الإنـزیمات اللازمة صغیرٌ نسبیاً في الواقع؛ وفي
الماضي، كانت الوجبة المتوازنة بشكلٍٍ جیّد تعطیك ما یكفي من
المغذّیات الزّهیدة المقدار؛ لكنّ مقدار هذه المغذّیات الموجودة في
الفواكه والخضار أخذت بالانخفاض مؤخّراً؛ فإذا لم تختفِ نوبات الجوع
لدیك رغم تحوّلك إلى نظامٍ غذائي جیّد التوازن، یجب أن تستعمل

مستحضرات تحتوي على المغذّیات الزهیدة المقدار.
عندما تحاول إنقاص الوزن، یجب ألاّ تضع في الحسبان مقدار
الطعام الذي تحتاج إلیه فقط، وإنّما كیفیّة أكله وتوقیت هذا الأكل؛
فمعظم الأشخاص السّمان لا یمضغون الطعام بشكلٍ جید. ولذلك فهم
یأكلون وجباتهم بسرعة، ممّا یرفع مستوى سكّر الدم لدیهم، وقبل أن
یتمكّن مركز الشبع satiety center لدیهم من إرسال إشارةٍ تخبر
الشخص بأنّ ما أكله یكفي، یختمون بالإفراط في الأكل. ولن تستطیع
البدء بإنقاص مقدار ما تأكله بشكلٍ طبیعي إلى أن تمضغ اللقمة

بمقدار 30-50 مرّة.
إذا ما بقي الطعام في معدتك عندما تذهب للنوم، سواءٌ أكان من
الكربوهیدرات أم البروتینات، فإنّ معظمه سوف یتحوّل إلى دهون بفعل

الأنسولین.
وفي أمیركا، اكتسبت الأنظمة الغذائیة الفقیرة بالكربوهیدرات شعبیةً
واسعة، حیث تأكل القلیل أو لا تأكل من الكربوهیدرات. لكنّ النّتائج
التجریبیة أظهرت أنّه حتّى عندما تعتمد على نظامٍ غذائي فقیر
بالكربوهیدرات وغني بالبروتینات، سوف یزداد وزنك وكأنّك أكلت
الكربوهیدرات إذا ما واصلت الأكل في وقتٍ متأخّر لیلاً، لأنّ الشخص
الذي یأكل قبل الذهاب إلى الفراش مباشرةً یفرز مقادیر كبیرة من
الأنسولین، ممّا یخزّن كلّ الطعام بشكلٍ دهون. وبتعبیرٍ آخر، ما لم
تغیّر عاداتك الأخرى في الأكل، فلن تستفید من النظام الغذائي الفقیر
بالكربوهیدرات؛ كما أنّ جسمك سیصبح حمضیاً، ممّا یزید احتمال

إصابتك بتخلخل العظام والأمراض الأخرى.
كما أنّ الشخص النّحیل جدّاً لا یفرز ما یكفي من الأنسولین، ممّا
یقود إلى إفراغ الطعام من الجسم من دون هضمٍ ولا امتصاص.
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وبمعنى آخر، رغم أنّ النّتائج متناقضة فیما بینها تماماً، لكنّ سبب
زیادة الوزن أو نقصه هو نفسه.

إذا كنت تأكل طعاماً غنیاً بالإنـزیمات بالطّریقة الصّحیحة وتشرب
المقدار الضّروري من الماء الجیّد، فلا حاجة إلى الاعتماد على نظامٍ
غذائي لإنقاص الوزن أو زیادته؛ فجسمك سوف یعدّل نفسه نحو أكثر
وزنٍ مناسب. وللبرهان على ذلك، عندما یتّبع الشخص النّاحل جدّاً هذا
الأسلوب الصحّي في الحیاة، فلسوف یكتسب الوزن الذي یجعل منه ذا

مقاسٍ طبیعي فعلیاً.
عندما تسیطر على العادات الجیّدة لصحّتك وتواصل اتّباع النّظام
الغذائي ونمط الحیاة المعتمدین على العوامل الإنـزیمیّة یومیاً، فسوف

یبلغ جسمك الحالة المناسبة بشكلٍ طبیعي.

الطّریقة الراّئدة لتحسین الوظیفة المعویّة
یعدّ الإمساك أحد أهمّ المشاكل عند الكثیر من النّساء؛ وهناك

القلیل من الناس الذین یتناولون الملیّنات بشكلٍ یومي تقریباً.
ولكنّني أعتقد أنّ الكثیر من الأدویة هي نوعٌ ما من السّموم؛ فكلّما
نبّهت الأمعاء بهذه الأدویة، ازدادت حاجتها إلى مزیدٍ من التنبیه. وقد
یعرف الأشخاص الذین یستعملون الملیّنات هذه الحقیقة، حیث قد لا
یحتاجون في البدایة إلى تناول قرصٍ واحد فقط لتنبیه حركة الأمعاء،
لكن مع تكرار الجرعات یصبح الملیّن أقلّ فعّالیةً، ممّا یضطرّك إلى
زیادة جرعة الدواء إلى قرصین فثلاثة، أو إلى تغییره إلى ملیّن آخر في

محاولةٍ للحصول على تأثیر أفضل.
یمثّل الإمساك أحد أسباب الخصائص المعویة السیّئة. لذلك من
الضّروري تحسین هذه الحالة بأسرع ما یمكن. ومهما كان الطعام
جیّداً، فإذا كنت لا تفرغه بشكلٍ صحیح، فلسوف یتعفَّن وینتج السّموم
في الأمعاء. وحینما تبلغ هذه الحالة، ینهار توازن النّبیت الجرثومي

 مباشرةً. ویعود السّبب الذي یقود إلى البثور والأطفاح [14]المعوي
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(مفردها طفح) عندما تصاب بالإمساك إلى تلك السّموم المنتجة في
الأمعاء، والتي لا تطرح بشكلٍ كافٍ منها.

ولا حاجة للقول بأنّ أكثر الأشیاء رغبةً هو وجود حركاتٍ معویّة
منظّمة جیّداً بطریقة طبیعیة. وحتى یحصل ذلك، لا بدّ من تنبیه
الأمعاء بأكل الأطعمة الغنیّة بالألیاف الغذائیة وشرب الكثیر من الماء
الجیّد وتمسید المعدة، مع تعزیز حركات الأمعاء وتقویة عضلات

البطن، فضلاً عن أكل الأطعمة الغنیّة بالإنـزیمات.
وبعد القیام بكلّ ذلك، أوصیك بإجراء حقنةٍ شرجیّة enema إذا لم
تحصل على الكثیر من التحسّن. وما أوصیك به هو حقنة شرجیّة من
القهوة، وهذا ما یقوم على تنظیف القولون بماءٍ یحتوي على القهوة مع
المعادن والخلاصات المولّدة للملبّنات (نوع من الجراثیم المفیدة)

.lactobacilli
یشعر الكثیر من النّاس في الیابان بالقلق من إجراء الحقن
الشرجیة، إذ یعتقدون أنّها قد تصبح عادة، حیث لا یستطیع القولون في
نهایة المطاف العمل بشكلٍ تلقائي. ولكن استناداً إلى معطیاتي
السّریریة، فلیس هناك ما یدعو إلى القلق؛ حیث إنّ الأشخاص الذین
یجرون حقناً شرجیة ذاتیة بشكلٍ دوري یبدون أداءً وظیفیاً أفضل
للأمعاء مع خصائص معویة أكثر صفاءً، كما تكون الأمعاء لدیهم

خالیةً من البراز الرّاكد والفضلات المنحشرة.
وبالمقابل، بالنسبة إلى الذین اعتادوا على استعمال الملیّنات -
سواءٌ الكیمیائیة منها أم العشبیة أم أنواع شاي الأعشاب الطبیعیة -
فإنّ جدران الأمعاء لدیهم أصبحت متغیّرة (حائلة) اللون وسوداء. وكلّما
أكثروا من استعمال هذه الأدویة، ساءت حالة الأمعاء لدیهم، ممّا
یبطئ شیئاً فشیئاً الحركة المعویة. وعندما تتوقّف الحركة المعویة،
یصبح ركود البراز في الأمعاء أسهل، وهذا ما یؤدّي إلى حدوث

المشاكل.
لديّ صدیقٌ طبیب لا یزال یجري حقناً شرجیة من القهوة یومیاً رغم
صحّة جسمه؛ ولیس ذلك لأنّ لدیه إمساكاً، بل لأنّ لدیه بلا شكٍّ
بعض المواد الطعامیة التي قد تخمّرت بشكلٍ غیر طبیعي أو تبقى بلا
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هضم في القولون رغم التبرّز الصحیح؛ فمن الأفضل للجسم أن یفرغ
البراز بأسرع ما یمكن، لاسیّما من الجهة الیسرى للقولون، حیث
یتعرّض البراز للركود بسهولة. واتبّاعاً لنصیحتي، ها قد مضت
عشرون سنة تقریباً منذ أن اعتاد صدیقي على استعمال الحقن
الشرجیّة بالقهوة، لكنّ حالته الجسدیة أفضل الآن ممّا كانت علیه من

ذي قبل.
وحتّى إنّني أجري الحقن الشرجیّة من القهوة غالباً؛ وعندما أتكلّم
عن تنظیف الأمعاء، لا تتنظّف بالحقنة الشرجیة في الواقع إلاّ الجهة
الیسرى من الأمعاء الغلیظة، لذلك لا تعیق وظائف الأمعاء الدقیقة
حیث یحصل الهضم والامتصاص؛ ولهذا، یمكنك إجراء الحقن

الشرجیة من دون قلق.

ما هي عادات أسلوب الحیاة التي تحول دون إنهاك
الإنزیمات المصدریة؟

تتحكّم الإنـزیمات بكلّ الطاقة البشریة والحیاتیة. وحتّى أفعال
الاستیقاظ والخلود للنوم تشتمل على الإنـزیمات؛ فعندما تذهب إلى
النوم وأنت تفكّر في الوقت الذي ترغب فیه بالاستیقاظ في الیوم التالي،
فأنت تستیقظ في الصباح التالي في ذلك الوقت غالباً. ویمكن أن یعزى
ذلك إلى الإنـزیمات، لأنّ تأثیر التّفكیر نفسه لیس أكثر من الإنـزیمات
العاملة في الدماغ. وكلّ شيءٍ یفعله الشخص یعتمد على وظائف

الإنـزیمات، سواءٌ تحریك الید أم العینین أم استعمال الدّماغ.
یتمتّع جسم الإنسان بالقدرة على المحافظة على الاستتباب
homeostasis؛ ومن الأمثلة على عودة الجسم إلى الاستتباب نذكر
شفاء الجروح واستعادة الجلد للونه الطبیعي بعد تغیّر هذا اللون. هذا،
وتستجیب وظائف الاستتباب في الجسم بشكلٍ دقیق لأيّ شذوذ،
وتحاول إعادة الجسم إلى صحّته الأصلیة وحالته السویة. وهذا ما
یفسّر ما یحصل إذا ما قمت بتمارین مجهدة فجأةً، أو ذهبت إلى النوم
الساعة الثالثة صباحاً بدلاً من الوقت الباكر الطبیعي، أو استیقظت
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في الرابعة صباحاً بدلاً من الاستیقاظ الطبیعي في الساعة السّادسة
صباحاً، إذ یحاول الجسم تعدیل هذه الاضطرابات؛ ولیس هناك سوى

الإنـزیمات التي تساعد الجسم على تنظیم الاستتباب.
عندما تحصل الشّذوذات أو الاضطرابات على فترات متباعدة،
یكون الجسم قادراً على تعدیلها؛ ولكن عندما تتكرّر أو تستمر، تستهلك
الإنـزیمات المصدریّة، فینهار التّوازن الداخلي لإنـزیمات الجسم؛ وهذا
ما یفسّر قولنا بأنّ الحیاة المتوازنة بشكلٍ جیّد تعني الوقایة من

الاستهلاك المفرط للإنـزیمات المصدریّة.
إنّ الأشخاص الذین یستیقظون متأخّرین أو یقومون بأشیاء تقود
بهم إلى حیاةٍ غیر صحّیة یفقدون الكثیر من الإنـزیمات المصدریة؛
وأعتقد أنّ السبب الحقیقي للموت نتیجة فرط العمل هو الإنهاك التاّم

للإنـزیمات المصدریة.
أن تكون طبیباً فهذا عملٌ فیه كثیرٌ من التحدّي؛ لكنّني منذ أن
بدأت هذه المهنة قبل خمسٍ وأربعین سنة، لم أكن أبداً أعمل على
حساب صحّتي، لأنّني كنت مسیطراً على نمط حیاتي الذي لا ینهك
إنـزیماتي المصدریة. وعند مناقشة نمط حیاتي المدرج لاحقاً، لا أقصد
أن تقلّدني تماماً، فلكلّ شخصٍ نظمٌ حیاتي خاصٌّ به، وما یصحّ لديّ

قد لا یكون هو الأفضل لغیري.
ولكن، مهما كان نوع نظم الحیاة لدیك، فإنّ اتّباعك المستمرّ لحیاةٍ
جیّدة التوازن هو ضرورة مطلقة لحفظ صحّتك. ولذلك، سوف أكون
سعیداً جداً إذا كنت قادراً على إیجاد بعض الأشیاء أو الإشارات

المفیدة في أنشطة حیاتي الیومیة.

في الصّباح
أستیقظ في السادسة صباحاً مبتدئاً یومي بتمارین خفیفةٍ للیدین
والقدمین وأنا في السّریر. وبعد أن أهزّ یديّ وقدميّ قلیلاً، أنهض من
فراشي وأفتح النّوافذ وأستنشق بعمق هواء الصباح العلیل؛ وهذا ما
یمكّنني من استبدال الهواء الراكد الذي تجمّع داخل رئتاي بهواءٍ جدید؛
ثمّ أعود إلى فراشي، وأجري بعض التمارین الخفیفة وأنا مستلقٍ على
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ٍ ي ي م
ظهري، رافعاً ذراعيّ الیمنى والیسرى، بالتّناوب، ثمّ أرفع ساقيّ بالتّناوب
أیضاً، ثمّ أرفع كلاً من ذراعيّ وساقيّ. وبعد ذلك، أقوم بما یشبه

،calisthenic stretching  التّمدید أو التمطّط التّجمیلي
منشّطاً ببطء دوران الدم لديّ والجریان في العقد اللمفیة.

[15]

وبعد تنشیط دوران الدم لدي، أنهض من فراشي، حیث أقوم بدفعات
كارات karate thrusts على الیمین والیسار، ثمّ أجري تمدیداً أو

تمطیطاً أساسیاً لمدّة خمس دقائق.
وبعد أن أنهي تماریني الصباحیة، أذهب إلى المطبخ وأشرب ببطء
كوبین أو ثلاثةً من الماء الجیّد بدرجة 26.3 م (70 فهرنهایت). وبعد
نحو 20 دقیقة من شرب الماء، حیث یكون الماء متحرّكاً نحو
الأمعاء، آكل فواكه طازجةً غنیّة بالإنـزیمات، ثمّ أتبعها بالفطور بعد

30-40 دقیقة.
والشّيء الرّئیسيّ الذي آكله على الفطور هو الأرز الأسمر الممزوج
بخمسة أو ستة أو سبعة أنماط من الحبوب. كما أنّ لديّ على الأطباق
الجانبیة خضار مبخّرة والنّاتو natto (فول الصویا المخمّر) والنون
non (أعشاب البحر المجفّفة) وحفنة من أعشاب البحر الواكامیّة

.reconstituted wakame seaweed ًالمحضّرة مسبقا

بعد الظّهر
أشرب بعد الساعة الحادیة عشر صباحاً بقلیلٍ كوبین من الماء

تقریباً، ثمّ آكل الفواكه إن توفّرت بعد 30 دقیقة.
ولكنّ الكثیر من النّاس یأكلون الفواكه بعد الطّعام أحیاناً، غیر أنّني
أوصي بأكل الفواكه قبل 30 دقیقة من الوجبات ما أمكن؛ فالفاكهة
الطازجة الغنیّة بالإنـزیمات تهضم بشكلٍ جیّد؛ وبأكلها قبل الوجبات،
تساعد وظائف الجهاز المعدي المعوي وترفع مستوى سكّر الدم، ممّا

یحول دون إفراطك في الأكل.
وحتّى في أثناء الوجبات، عندما تأكل الأشیاء التي لم تطبخ، مثل
السلطة، یصبح الهضم لدیك أفضل؛ وهذا ما یفسّر أنّ السلطة تقدّم
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أوّلاً في وجبات الطّعام الثقیلة، بینما تقدّم البروتینات الحیوانیة كاللحم
والسمك في الطّبق الرئیسي. وبما أنّ الناس لا یستطیعون أكل الكثیر
من الخضار الخام في الوقت نفسه، آكل عادةً الخضار المطبوخة
أیضاً. ولكن عندما تغلي الخضار في الماء الحار جدّاً، تفقد

الإنـزیمات. لذلك، آكل الخضار المبخّرة أو المعالجة لمدّة دقیقتین.
ویتكوّن غدائي بشكلٍ رئیسي من غداءٍ معلّب أحضّره في المنـزل
بنفسي، وأذهب أحیاناً مع أصدقائي لأستمتع بالغداء، لكنّني آكل
غدائي المصنوع في البیت عادةً، وهو یتكوّن من الأرز الأسمر مع

ضروبٍ مختلفة من الحبوب.
بعدَ وجبتي، أخلد إلى قیلولةٍ أو غفوة مدّتها 20-30 دقیقة تقریباً،
فیختفي عني تعب الصباح، وأستطیع أن أبدأ عملي بعد الظهر بذهنٍ

صاف.

في المساء
أحاول بعد الغداء ألاّ آكل أیّة وجباتٍ خفیفة. وعندما تقترب الساعة
من الرابعة والنصف بعد الظهر، أعود فأشرب كوبین من الماء،
وأنتظر 30 دقیقة أخرى قبل أن آكل الفواكه، ثم آكل عشائي بعد 30-

40 دقیقة.
كما أنّني آكل الكثیر من الفواكه یومیاً، وأعتقد أنّ الشخص ینبغي

أن یأكل قدر ما یرغب من الفواكه.
وأنا آكل على العشاء طعامي الذي أصنعه من مكوّناتٍ طازجة بعد
طبخه مباشرةً، وأمضغ طعامي هذا بشكلٍ جیّد فعلاً. ولا یختلف ما

آكله على العشاء عمّا آكله على الفطور.
وتكون هناك محادثةٌ قلیلة خلال الوجبات في منـزلي، لأنّنا نحاول
مضغ الطعام بشكلٍ جیّد؛ فعندما نتحدّث، یكون ذلك بعد أن نبلع
طعامنا تماماً. ومن المهمّ أن تتذكّر بألاّ یكون هناك أيّ شيءٍ في فمك
خلال الحدیث؛ ولیس هذا شیئاً خاصّاً بالأسلوب، وإنّما هو یقي من

نـزول الطعام في الأنبوب الخاطئ وابتلاع الهواء معه.
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إذا كنت تحبّ أن تشرب شیئاً بعد العشاء فذلك حسنٌ، لكنّني
أحاول ألاّ أشرب القهوة أو الشاي الأخضر على الإطلاق إن أمكن،
soba إنّما أشرب الشاي المكوّن من الأعشاب العضویة أو السّوبا
.barley tea أو شاي الشّعیر (buckwheat دقیق الحنطة السّوداء)
ولكن فیما یتعلّق بشاي السوبا أو الشعیر، علیك أن تتذكّر بأنّه بما أنّ
هذه الأصناف من الشاي تكون محمّصة، فهي تحتاج إلى الحفظ
بشكلٍ صحیح في حاویةٍ مغلقة ووقایتها من التأكسد. والحقیقة أنّه من
الأفضل أن تشرب الشاي بعد التّحمیص مباشرةً؛ لكن بما أنّه من
الصعب القیام بذلك في حیاتنا الیومیة الملیئة بالمشاغل، یجب أن
تحتفظ بمقادیر صغیرة من الشاي فقط، وأن تنتهي من شربه بأسرع ما

یمكن بعد فتح العبوة.
وبعد أن أنهي عشائي حوالى الساعة السادسة إلى السادسة
والنصف مساءً، لا أضع أيّ طعامٍ أو شراب في فمي قبل أن أذهب
إلى النوم بعد خمس ساعات. وعندما أشعر بالعطش خلال أشهر
الصیف، أشرب ما یكفي فقط من الماء الجیّد لإرواء العطش (كوب
واحد تقریباً) قبل نحو ساعة من الذهاب إلى السّریر. ولكن من

الأفضل تجنّب شرب الماء متأخّراً في اللیل.

خذ غفوةً لمدّة خمس دقائق بانتظام
بعد الغداء، اعتدت على قیلولةٍ مدّتها 20-30 دقیقة، لكن عندما

أشعر بالتعب في الأوقات الأخرى أخلد لغفوةٍ مدّتها خمس دقائق.
وأهمّ شيءٍ عند أخذ القیلولة أو الغفوة هو الراحة في وضعیة
الاسترخاء. وأنا أمیل إلى الراحة على معدتي عادةً؛ لكن إذا كنت
مسترخیاً تستطیع أخذ القیلولة أو الغفوة وأنت جالسٌ على كرسي

وساقاك مرفوعتان.
ویمكن أن تتساءل كیف تستطیع التخلّص من التعب خلال 20-
30 دقیقة فقط. ولكنّ الراحة القصیرة تسمح لجسمك بموازنة نفسه
(الاستتباب). هذا، وتعید الراحة والنوم الوظائف المضعفة لكامل
جسمك، مثل جریان الدم واللمف والجهاز العصبي والمفرزات الداخلیة.
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ي م
لماذا تحسّن الراحة الاستتباب في جسمك؟ إنّ هذه نظریتي فقط،

لكنّني أعتقد أنّ السّبب هو كما یلي:
عندما تكون مستیقظاً ونشیطاً، فهذا یعني أنّك تستعمل الكثیر من
الإنـزیمات. ولذلك، إذا كنت مستریحاً بوضعیة الاسترخاء، تكون
الوظائف المختلفة للجسم مستریحةً خلال هذا الوقت أیضاً، كما لا
تكون الإنـزیمات مستعملةً للأنشطة أو الحركة. وتتصف الإنـزیمات
عندئذ بأنّها حرّةٌ في العمل بدلاً من تلك التي في المناطق المتعبة

للمساعدة على تجدید الطاقة واستعادة الاستتباب.
والحقیقة أنّه عندما تستریح لمدّة 5-10 دقائق حینما تشعر بالنّعاس
أو التعب، سوف تتنشّط بسرعة أكبر؛ ولكن عندما تستمرّ بالعمل رغم
التعب أو النعاس، فلن تتحسّن الكفاءة الإجمالیة لدیك. وقد بدأ مؤخّراً
الانتباه في أماكن العمل إلى كفاءة القیلولة أو الغفوة، وقد ذهبت بعض
power الشركات أبعد من ذلك فأمّنت مكاناً لما یدعى غفوة الطاقة

.nap
وقد فرّغت في عیادتي الطبیة ساعةً ما بین الثانیة عشرة ظهراً
والواحدة ظهراً كوقتٍ للراحة. وبما أنّها عیادةٌ فلا یتوقّع أن یكون كلّ
شخصٍ قادراً على الراحة في الوقت نفسه، لذلك یأكل الموظفون لديّ
الغداء ویأخذون قسطاً من الراحة في فترات تبدیل الدوام. وفي هذه
الفترة، حتّى عند وجود اتصالٍ هاتفي للشخص المستریح، لا یجیب هذا
الشخص على الهاتف ما لم تكن هناك حالةٌ طارئة. ولهذا، إذا قمت
بنظرةٍ على الفناء الخلفي لعیادتي، سوف ترى الأطبّاء والممرّضات

یأخذون قسطاً من الراحة في أیة وضعیة یحبونها.
یمارس النّوم دوراً هاماً للغایة في المحافظة على نظم الجسم
البشري. ومن المفهوم أنّ الحیاة الجیّدة التوازن تعني الذهاب إلى النوم
باكراً والاستیقاظ باكراً؛ فإذا ما تثبّتت الأشیاء التالیة، مثل الوقت الذي
تذهب فیه إلى النوم والاستیقاظ، فضلاً عن أوقات تناول الوجبات وأخذ
أقساط من الراحة، عندها لن یُثقل الاستتباب في الجسم، وهذا ما یحول

بكفاءةٍ دون فرط استهلاك الإنـزیمات المصدریّة.
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وفي الوقت الراهن، تتمثّل مشكلتي الرئیسیّة في تلكّؤ

 jet lag، فأنا أعیش في نیویورك أساساً، لكنّني أذهب النفّاثة
إلى الیابان مرّتین في السنة وأبقى هناك شهرین للعمل. غیر أنّني
أعاني دائماً من الاضطراب بسبب الفارق الزمني (13-14 ساعة)

بین نیویورك والیابان.

[16]

وبما أنّ نظم جسمي یتغیّر تماماً ما بین النهار واللیل، یستغرق
جسمي بشكلٍ دائم نحو أسبوعین للاعتیاد على النّظم الجدید. وقد
لاحظت أنّ معظم هذا الوقت یكون لكلیتي وكبدي ووظائف جهازي

المعدي المعوي حتى تحصل إعادة التّعدیل الكاملة.
عندما تشعر بالنّعاس بشكلٍ طبیعي نتیجةً لنظم جسمك، ربّما یكون
هذا أفضل وقت لنومك. وهناك أشخاصٌ یعتادون على تناول الحبوب
المنوّمة لأنّهم لا یستطیعون النوم، لكنّ هذه الأدویة ذات تأثیر مباشر
في الدماغ. لذلك فهي خطیرة جداً، لأنّ الأقراص المنوّمة تستنفد أعداداً
كبیرة من الإنـزیمات في الدّماغ، وهذا ما یجعل الشخص عرضةً
للشیخوخة أو داء آلزهایمر Alzheimer disease؛ فإذا ما كنت
تستعمل الأقراص المنوّمة بانتظامٍ وتلاحظ أنّك أخذت تنسى أكثر
مؤخّراً، فتلك إشارةٌ خطیرة؛ ویجب ألاّ تستعمل الأدویة عَرَضاً تحت أیّة

ظروف.
أنت لا تحتاج إلى الدّواء إذا كنت تعیش حیاةً جیّدة التوازن وتأخذ
أقساطاً من الرّاحة عندما تشعر بالنّعاس خلال النهار؛ فاستتباب
جسمك سوف یكون متوازناً، وسوف تعود قادراً في نهایة المطاف على

النّوم بشكلٍ طبیعي لیلاً.

لا فائدة من التّمارین المفرطة، بل إنّها تسبّب الكثیر
من الضّرر

إنّ التّمارین المعتدلة ضرورةٌ للحیاة الصحّیة؛ وكما ذكرنا آنفاً، أقوم
بطریقةٍ خاصة من التمارین كلّ صباح.
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هناك خمسة أشكال من الجریان أو التدفّق في جسم الإنسان:
جریان الدّم واللمف والجریان المعدي المعوي وجریان البول وجریان
الهواء وجریان الطاقة الداخلیة (تشي chi). ومن المهمّ ألاّ تنقطع هذه
الأشكال من الجریان، ویعدّ التّمرین الشيء الذي یسمح باستمرار هذا

الجریان من دون إعاقة.
إنّك بتحریك جسمك كلّه تحسّن من جریان الدم واللمف لدیك. وهذا
ما ینشّط الاستقلاب في جسمك، ممّا یسمح بدوره بوصول الفیتامینات
والمعادن اللازمة بحریة وسهولة إلى كامل الجسم، وبذلك تتأمّن البیئة
المناسبة لعمل الإنـزیمات. ونتیجةً لذلك، تتحسّن وظائف الجسم كافّة

لدیك.
ولكنّ ذلك لا یصحّ إلا عندما یكون التمرین بالقدر الصحیح.

فالتمارین المفرطة یمكنها أن تضرّ بصحّتك فعلیاً، لأنّه كلّما تمرّنت
أكثر زاد إنتاج الجذور الحرّة في جسمك. وأعتقد أنّ ذلك یفسّر ما نراه
غالباً من حالات یموت فیها الشخص فجأةً نتیجة الفشل القلبي خلال
العدو jogging. كما أنّ الكثیر من النّساء یهرولن یومیاً، لكنّ
العدّاءات الشابّات في العشرینیات من عمرهن واللواتي یجرین عشرة
كیلومترات یومیاً یصبحن نحیلاتٍ للغایة وتتسطّح أثداؤهن وألیاتهن.
وفي بعض الحالات، تتوقّف الدورة الطّمثیة لدیهن، ویعود ذلك إلى أنّ

أجسامهن لا تنتج ما یكفي من الهرمونات الأنثویّة.
ینهار استتباب الجسم لدیك عندما تفرط في القیام بالأشیاء،
فالاعتدال هو المفتاح الهام للصّحّة. والاعتدال، في هذه الحالة، لا
یعني القیام بأيّ شيء بشكلٍ متراخٍ، وإنّما إجراء التمارین الأنسب
لحالتك الجسدیة وأسلوب حیاتك وصحّتك الذهنیّة؛ وهذا ما یفسّر
اختلاف الاعتدال من شخصٍ إلى آخر. وأمّا التمارین المعتدلة التي
أجریها كلّ صباح، فهي تعتمد على وضع الكثیر من الأشیاء التي
اختبرتها بنفسي معاً؛ فإذا بدأ الأشخاص الذین لم یحرّكوا أجسامهم قطّ
بالتّمرین بالطریقة التي أقوم بها، عندها سوف ینهكون عضلاتهم أو
مفاصلهم. وبما أنّ الإنهاك ینتج مقادیر كبیرةً من الجذور الحرّة في

الجسم، لذلك لن یكون للتمارین التي تسبّب الإجهاد فوائد صحّیة.
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وكما قد ذكرت آنفاً، یختلف الاعتدال من شخصٍ إلى آخر.
وبالاعتماد على هذا الافتراض، أودّ القول بأنّه من المثالي عادةً أن
تمشي میلاً أو میلین تقریباً كلّ یوم بإیقاعك الخاص. ومن فوائد
التّمرین أنّه یحسّن الجریان الهوائي في رئتیك. وعندما یتحسّن الجریان
الهوائي، یدخل الهواء الجدید إلى جسمك وینشّط الاستقلاب ویحسّن

الجریان الدموي واللمفي والمعدي المعوي.
ومن الأشیاء الجیّدة الأخرى التي یمكنك القیام بها عندما یسمح
الوقت هو أن تغلق عینیك وتأخذ عدّة أنفاس عمیقة، إذ یمكّنك ذلك
من استنشاق الأكسجین الضّروري دونما إفراط في التمرین. كما أنّ
الاستنشاق العمیق ذو تأثیرٍ منبّه للأعصاب اللاودیّة، وهذا ما یوطّد

حالتك الذهنیة ویعزّز الوظائف المناعیة لجسمك.
وخلاصة القول، تمرّن كلّ یومٍ لكن باعتدال، بحیث تستطیع

مواصلة الاستمتاع بالتّمرین كلّ یوم من دون الكثیر من الإجهاد.

كیف كان شابلن قادراً على إنجاب الأطفال وهو بعمر
73 سنة؟

هناك شيءٌ آخر أیضاً ضروري عند الحدیث عن أنماط الحیاة
الصحیة، وهو الحیاة الجنسیّة للشخص.

ففي الفترة الأخیرة، برزت تقاریر عن وجود مشاكل متعلّقة بالجنس
حتّى عند الأزواج الشباب، مثل نقص الممارسة الجنسیّة وخلل الوظیفة

الانتصابیّة والعقم.
وأعتقد أنّ الصّحّة بمعناها الحقیقي هي وجود نشاطٍ منتظم

للوظائف المختلفة في جسمك، بما في ذلك حیاتك الجنسیّة.
فحتّى الكثیر من النّاس الأصحّاء، عندما یدخلون الستّینات من
أعمارهم ویسألون عن حیاتهم الجنسیة، یجیبون "لم أعد أمتلك هذا
النوع من القدرة أبداً"، أو "لم یعد لديّ أيّ اهتمام بذلك". ولكنّ هذا غیر
طبیعي تماماً من وجهة النّظر الطبّیة. فأنا أعتقد أنّ الحیاة الجنسیة

عند الشخص الطبیعي السلیم تنتهي عند الموت.
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ولكن عند الحدیث عن وظائف الجسم من هذه الناحیة، یجب أن
یكون الشخص السّلیم حقّاً قادراً على إظهار انتصابٍ صباحي یومیاً
حتى عمر 75 سنة؛ كما أنّ المرأة السّلیمة یجب أن تبقى عادتها

الشهریة مستمرّةً حتّى عمر 55 سنة.
ویعود السّبب في أنّ النّساء یبلغن هذه المرحلة في عمرٍ صغیر
نسبیاً (55 سنة) إلى الولادة بشكلٍ رئیسي؛ فالحمل یعني إیجاد شخصٍ
آخر داخل الجسم، وهذا ما ینهك جسم الأمّ كثیراً؛ فالشخص یحتاج
إلى الشباب والحیویّة لتحمّل هذا النوع من الإنهاك الجسدي. كما أنّ
الولادة بحدّ ذاتها حدثٌ مهدّد للحیاة، لكنّ هذا الخطر یزداد مع العمر.
ویتعرّض الكالسیوم عند الأم إلى النّضوب بشكلٍ مستمر، ویستهلك
جسمها الإنـزیمات لأجل شخصین بدلاً من الأمّ فقط. كما أنّ قدرة

الجسم على استعادة إنـزیماته المصدریة تنقص بتقدّم العمر أیضاً.
تتراجع وظائف الجسم مع تقدّم العمر مهما كان سبب ذلك؛ وربّما
یغیّر الجسم توازنه الهرموني في منتصف الحیاة، لذلك نستطیع البدء
بالاستمتاع بحیاتنا بأنفسنا. ودعنا نقول إنّ امرأةً تعیش حتى المائة،
عندها سوف یتغیّر التّوازن الهرموني في جسمها في منتصف هذا
العمر، أي عندما تكون في الخمسین، وحینئذ نخبرها بأنّ زمن التّوالد
لدیها قد ولّى. وأعتقد أنّ ذلك هو أحد الآلیّات الدفاعیة في الجسم

فعلاً.
أمّا في حالة الرّجال، فبما أنّهم لا یواجهون أخطاراً جسدیة كبیرة
مثل الحمل أو الولادة، لذلك یستطیعون المحافظة على قدرتهم على
التوالد لفترةٍ زمنیة أطول من النّساء؛ وإذا ما كانوا أصحّاء، یمكن أن

یستمرّ إنتاجهم للنطاف مدى الحیاة.
لقد أصبح الرّسام بابلو بیكاسو Pablo Picasso، المعروف
بمساهمته الفاعلة في عالم الفن حتّى عمر 90 سنة، أباً لطفلٍ وهو
بعمر 67 سنة؛ كما أنّ ممثّل الأفلام الكومیدیة المشهور شارلي شابلن
Charlie Chaplin تزوّج أربع مرّات، ورزق بطفله الأخیر وهو بعمر
73 سنة. وأمّا الممثّل الیاباني أوهیرا كین Uehera Ken فرزق بطفلٍ
وهو بعمر 71 سنة قبل عقدٍ من الزمن، بینما أصبح ممثّل الكابوكي
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kabuki actor ناكامورا تومیجیورو Nakamura Tomijyuro أباً
وهو بعمر 74 سنة.

لكن لا تسيء فهمي، فأنا لا أشجّع فكرة إنجاب الأطفال للنّاس
المسنّین، وإنّما أحاول أن أقول إنّ قدرة جسمك على التّوالد مرتبطةٌ
بحفظك لصحّتك. وأمّا الأشخاص المذكورون آنفاً فقد كانوا معروفین

بأجسامٍ سلیمة، وعاشوا حیاةً طویلة وفاعلة.
وبالطّبع، تتصف الإنـزیمات بتأثیرٍ كبیر في الحیاة الجنسیة
للشخص. وأسلوب الحیاة الذي لا ینهك الإنـزیمات المصدریة من دون
داعٍ هو الأسلوب المرتبط فعلاً بالمحافظة على الوظائف الجنسیّة

للمرء.

إنّ الفترة التالیة لسنّ الیأس هي بدایة الحیاة
الجنسیة الرائعة

تتمثّل البشرى للنساء بعد سنّ الیأس في أنّ الخصوبة والرغبة
الجنسیة مسألتان مختلفتان تماماً.

فصحیحٌ أنّه عندما یتوقّف الطمث (الدورة الشهریة)، یقلّ إفراز
الهرمونات الأنثویة عند النّساء، ممّا یؤدّي إلى تغیّراتٍ بدنیة، مثل
جفاف المهبل إلى حدّ ما وتساقط الشّعر. لكن، بدلاً من النّظر إلى
هذه التغیّرات بمنظارٍ سلبي، فكّري في هذه الفترة على أنّك تخلّصت
من الحیض والخشیة من الحمل؛ فسنوات ما بعد توقّف العادة الشهریة
هي الوقت الذي بإمكانك فیه ممارسة أفضل جنسٍ في حیاتك، حیث

تسمح لك حرّیتك الجدیدة بالاستمتاع الكامل بالجنس، نفسیاً وجسدیاً.
وعندما یصل الرّجال والنّساء سنّاً یتغیّر فیه التوازن الهرموني،
تتراجع الرّغبة الجنسیة لدیهم. لكن، من الأهمّیة بمكان بالنسبة للطرفین
الاستمرار بالاستمتاع بحیاتهم الجنسیّة، حتّى وإن كان ذلك بتواترٍ أقل.
فبقلیلٍ من الجهد، یستطیع الرّجال تحسین أدائهم الجنسي من دون
الاعتماد على العقاقیر؛ والطّریقة الأسهل لتحقیق ذلك هي شرب كوبین
من الماء قبل الجماع بساعةٍ واحدة؛ فبعد أن تكون قد شربت الماء،
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یتجمّع السّائل (البول) في المثانة، منبّهاً البروستات، ممّا یزید
الانتصاب بشكلٍ ملحوظ. لكن، لا یتحقّق هذا التأثیر بشرب الشاي،

لأنّ الكافیین یقلّص الأوعیة الدمویة.
ویقول الكثیر من الناس الأكبر سنّاً "لا أشعر بالرغبة في عمل
شيءٍ مزعجٍ ومتعب"؛ لكن، بالنسبة للزوجین، أو لامرأةٍ ورجلٍ یحبّان
بعضهما البعض، لن یكون الجنس نشاطاً متعباً أو مملا� أبداً. وقد ثبت
طبّیاً أیضاً أنّ السّعادة النفسیة والبدنیة تعزّز وظائف المرء المناعیة.
هذا، ویرغب كلّ إنسان في أن یبقى شاباً ینبض بالحیاة، مرغوباً
ومحبوباً لإحدى النّساء، كما تحبّ كلّ امرأةٍ أیضاً أن تكون جمیلةً
ومرغوبةً ومحبوبةً من أحد الرّجال. ومن الأهمّیة بمكان الاستمرار في

هذه المشاعر لعیش حیاةٍ صحیّةٍ مدیدة.
ویصحّ ذلك في جمیع الأمور، وسیخسر من یستسلم أوّلاً؛ فإذا
تخلّیت فكریاً عن أشیاء، یشیخ جسمك بسرعةٍ أكبر؛ فلا تستسلم أبداً؛

وذلك هو سرّ الحیاة الصحیّة المدیدة.
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الفصل الراّبع: انتبه إلى "سفر الحیاة"
خطا الطبّ خطواتٍ سریعة في الأعوام المائة الماضیة؛ ومع ذلك،
استمرّ عدد المرضى بالتزاید سنویاً؛ فإذا كان الطبّ قد تقدّم بالفعل،

لماذا لم یتناقص عدد المرضى؟
هل السّبب هو خطأ الطّبّ الحدیث في البدایة؟ أعتقد أنّ الإجابة
نعم. وتوضح النظریّة الطبّیة السّائدة بأنّ الجراثیم والفیروسات هي
المسبّبة للأمراض المعدیة؛ لكنّ تلك رؤیةٌ من جانبٍ واحد؛ وعلینا أن
نكون یقظین من التّعرّض للمرض من خلال السّماح لأجسامنا بأن
تكون حاضنةً لتلك الجراثیم والفیروسات. هذا، ویرتكز الطبّ الحدیث
على مبدأ العلاج أو شفاء الأمراض، بینما یجب أن یرتكز الطبّ على

مبدأ المحافظة على صحّة الفرد.
بدأت بالبحث الجدّي عن العلاقة بین الصّحة والغذاء منذ أربعین
عاماً تقریباً. وفي ذلك الوقت، وبعد أن أجریت فحوصاً على كثیرٍ من
أجهزة الهضم (المعدة والأمعاء)، ووجدت أنّ الخصائص المعدیة
المعویة مقاییس جیّدةٌ جداً للصحّة، أدركت أنّ تحسین تلك الخصائص
هو الحلّ الأمثل لبلوغ صحّةٍ جیّدة. وهكذا، حینما حاولت تطویر طریقة
استئصال السلیلات بتنظیر القولون ونشرها لمساعدة النّاس الذین

یعانون من الأمراض، تابعت البحث عن أسبابها الرئیسیّة.
وقرأت الكثیر من المقالات والتّقاریر، وجمعت بیاناتٍ سریریة
بالتعاون مع المرضى، كما استخدمت جسمي للتأكّد من تأثیر الأدویة،
حتّى إنّني درست الحیوانات في البرّیّة. وكانت النتیجة التي توصّلت
إلیها هي أنّك إذا عاكست قوانین الطبیعة التي تحیط بكلّ شيءٍ في
هذا العالم (یمكن للمرء أن یقول إرادة االله أیضاً)، تصاب بالمرض؛
فالإنسان جزءٌ من الطبیعة، لیس منفصلاً عنها، ومن دونها لا یمكن
أن ننال الصحّة والوجود المستمر. وعلى الإنسان، كبقیّة الحیوانات، أن
یتناول الطعام الملائم لخصائصه النوعیة وللبیئة التي یعیش فیها. إنّ
المبدأ الأساسي لحیاة الإنسان هو أكل النّباتات والحیوانات التي توجد
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بشكلٍ طبیعي في منطقته. وبما أنّ الإنسان اعتاد على تناول غذاءٍ
یتألّف من الحبوب والخضار والنّباتات البحریة والفواكه والأسماك، فلا
یمكنه هضم الكمّیات المفرطة من اللّحوم الملیئة بالمواد الكیمیائیّة

والحلیب والأطعمة المعالجة كثیراً والفقیرة بالإنـزیمات.
وأعتقد بأنّ باستطاعتنا جمیعاً أن نعیش حیاةً صحیّة بالكامل. ورغم
أنّ بعض النّاس یولدون بعاهاتٍ خلقیة، فإنهم محكومٌ علیهم بالصّراع
مع المشاكل الصحیّة معظم حیاتهم،. لكنّ بعض هؤلاء الناس قد
تعرّضوا لتأثیراتٍ وراثیة أو بیئیة سلبیّة في الرّحم، بینما ما زالت أسباب
أمراضٍ خِلْقیة أخرى غیر معروفة حتّى الآن. ومع ذلك، أعتقد أنّ
باستطاعة النّاس، حتّى من یعاني منهم من أمراضٍ وراثیةٍ مزمنة،

تحسین صحّتهم العامّة باتبّاع عاداتٍ جیّدة في الحیاة.

الجمیع معنیّون بأن یعیشوا حیاةً كاملة
ألم نولد جمیعاً "بسفر حیاةٍ" سلیمة وصحّیة؟ تعرف الحیوانات
بالغریزة ما یجب القیام به لتحافظ على بقائها، وتفهم الحیوانات البرّیة
سفر حیاتها وتحاول اتّباع ما ورد فیه؛ وبذلك، تختلف أسنان الحیوانات
الآكلة اللّحوم (اللّواحم) عن أسنان آكلة النّباتات (العواشب)، وهكذا
تحدّد الطّبیعة (بأمر االله) نوع الطعام الذي یجب أن تأكله تلك

الحیوانات.
كما أنّ تراصف أسناننا ونسبتها مثالٌ واضح على قانون الطبیعة
العملي. وهذا یعني أنّنا نحن البشر لنا أیضاً سفرنا الخاص أیضاً
لصحّةٍ مفعمة بالحیاة، لكنّ غطرستنا تدفعنا إلى تجاهله؛ وأحد أسباب
ذلك هو جشع الإنسان؛ فلقد منّ االله علینا بنعمة العقل، لكنّ الكثیر من
النّاس أساء فهمها حین اعتقد أنّ الإنسان كائنٌ من نوعٍ خاص، من
صنفٍ أسمى من صنف الحیوان. فنحن نربّي الحیوانات ونتحكّم بها
بالطریقة التي تلائمنا. وقد قادتنا رغبتنا في أكل الأشیاء اللذیذة إلى
تناول "الأطعمة" غیر الموجودة في الطبیعة، كما قادتنا رغبتنا في أن
نعیش حیاةً أكثر راحةً بوسائل الراحة العصریّة إلى تدمیر الكثیر من
مقوّمات البیئة الطبیعیة؛ ودفعتنا رغبتنا في زراعة المحاصیل بسهولةٍ
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ٍ ي
أكبر إلى استخدام المواد الكیمیائیة الزراعیة. كما قادتنا رغبتنا في
المزید من الأرض والمال إلى الفرقة والمنازعات. وقد یكون البشر

یدفعون الیوم ثمن تمادیهم المستمرّ في الجشع، على شكل أمراض.
لكنّ الوقت قد حان أیضاً بالنسبة للطبّ الحدیث كي یدرك ما
ارتكبه من أخطاء. كما أنّنا نحن البشر جزءٌ من الطبیعة، وكي نعیش
أصحّاء، علینا اتباع قوانین الطّبیعة. ومعنى أن یعهد الإنسان بنفسه
إلى قانون الطبیعة هو الإصغاء لسفر حیاته الفطري أو الغریزي؛
فالإنسان الذي یشكو من زیادةٍ في الوزن یشعر بالجوع، لأنّه یفتقر إلى
المواد المغذّیة الضّروریة. وأمّا الشّخص الذي یشكو من الإسهال أو
الإمساك فلا یأكل طعاماً مناسباً لجهازه الهضمي؛ وینتابنا المرض

حینما نتجاهل قوانین الطبیعة.
ونظراً لما تقدّم، أجد نفسي مقتنعاً بوجوب تركیز الطبّ في
المستقبل على قوانین الطبیعة؛ وعلینا الاهتمام بالسّفر الذي دوّنته
الفطرة فینا، نحن البشر، وأن نحاول تحریض قدرتنا الفطریة على شفاء
أنفسنا، وننتقل إلى تعزیز الصحّة بدلاً من أن نحاول كبت الأمراض

بالقوّة.

التخصّص یدمّر الطب
إنّ الخطوة الأولى في اتّباع قوانین الطبیعة هي إیقاف ممارسة
التخصّص في الرّعایة الصحّیة؛ فالتخصّص الطبّي تعیقه التفاصیل
عن رؤیة الكل. ولیس هناك من شيءٍ في الطبیعة قائمٌ لذاته؛ فجمیع

الأشیاء تتبادل التأثیر فیما بینها وتحافظ على التّوازن.
وقد جرت مؤخّراً في الیابان محاولةٌ لزراعة "غابة في المحیط"؛
وكان ذلك مشروعاً بدأه صیّادو السمك الذین كانوا یتساءلون عن سبب
اختفاء السّمك المفاجئ من المحیط، واكتشفوا أنّ عدداً كبیراً من أشجار
الجبال كان قد قطع قبل عدّة سنوات من أجل التّطویر. كما اكتشفوا
وجود رابطةٍ بین أعمال القطع تلك وتراجع عدد الأسماك. هذا، ویهدف
مشروع صیّادي السمك إلى إعادة زراعة الأشجار في الجبال "لإرجاع"
السّمك من جدید. ویبدو للوهلة الأولى أنّ هناك علاقةً قلیلة ما بین
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الأشجار على الجبل والأسماك في المحیط. لكن في دورة الطبیعة،
الأمران مترابطان بعلاقةٍ وثیقة.

وبالمثل، ترتبط جمیع الأنشطة المنفصلة لمقدار 60 تریلیون من
الخلایا، التي تحقّق أشكال الجریان الخمسة في جسم الإنسان - جریان
الدم واللّمف والجریان المعدي المعوي وجریان البول وجریان الهواء
وجریان الطّاقة - ارتباطاً وثیقاً. ویؤثّر وجود مشكلةٍ في أحدها في
صحّة الجمیع. هذا، ویمثّل تجاهل هذا الترابط ومحاولة علاج
الأعضاء كل على حدة فقط إخفاقاً في رؤیة الصّورة الكبرى. وإذا ما
تقدّم التخصّص في العلاج الطبي بالمعدّل الذي هو علیه الآن، لن
یكون لدینا أطبّاء حقیقیّون في المستقبل القریب، بل سیبقى لدینا
اختصاصیّون فقط، یفتقرون إلى المعرفة خارج مجال تخصّصهم
المحدّد، ولا یستطیعون التعامل مع حالات مرضاهم الصحّیة بشكلٍ

عام.
وحتّى إذا كان بمجرّد نظرةٍ فقط إلى عیني مریض وسحنته، یتّضح
ما إذا كان یشكو من علّة بدنیّة، قد یقوم اختصاصيّ المعدي المعوي،
ٍ للقولون، وعندما لا یجد أيّ سلیلات، یقول ببساطة، بإجراء تنظیر
للمریض: "تهانینا، أنت على ما یرام، فلیس هناك أیّة سلیلات أو
سرطان". هذا عملٌ غیر مسؤولٍ أبداً، فالفحص البسیط بتنظیر القولون

بحدّ ذاته لا یمكن أن یقیّم الصحّة العامّة لذلك الشّخص.
هناك من یدعونني "باختصاصيّ الجراحة المعدیة المعویة التنظیریّة
الأوّل في أمریكا"، لكنّني لا أعتقد بأنّني أمتلك كفاءةً استثنائیة، بل

إنّني أحاول علاج المرضى یومیاً فقط باهتمامٍ كبیر بأجسامهم.
وقد أصبح مألوفاً في الوقت الحاضر في أمریكا إخضاع مریضات
سرطان الثدي لفحوص القولون. وقد كنت - عملیاً - أوّل من نشر
هذه الفكرة، ولقیت الثناء في حینه على هذا الاكتشاف. لكن، أقول
بصراحة، إنّني أعتقد لو أنّ طبیباً آخر تلقّى تدریباً في النظر إلى جسم

المریض على أنّه وحدةٌ عضویة متكاملة، لأدرك الأمر نفسه.
عندما ألتقي بمریضٍ مصابٍ بالسّرطان، أدرك أنّ لدیه سرطاناً دون
أن أفحص جسمه وانظر داخله. ومن الصعوبة بمكان تفسیر ذلك
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ببضع كلمات، لكن ینتابني شعورٌ وكأنّ طاقتي (التشي) سلبت منّي.
وعندما أتحدّث حول أمورٍ من ذلك القبیل، یبتسم معظم الأطبّاء
ساخرین. لكنّ ذلك، ببساطة، لیس من صنع خیالي، بل إنّه الإحساس

المادّي الذي تأكّد بخبرتي السّریریة الطویلة الأمد.
في أحد الأیّام، زارتني مریضةٌ في الثامنة والثلاثین من العمر
شاكیةً "یا دكتور، لديّ سرطان هنا" وكانت تشیر إلى المنطقة العلویة
من البطن؛ وكان لديّ أیضاً الشعور نفسه. لكن، قبل مجیئها إليّ،
كانت قد زارت العدید من الأطبّاء، وخضعت لكثیرٍ من الاختبارات
والفحوص، لكن، حیثما ذهبت، تعود النّتائج لتخبر بأنّها "طبیعیّة".
وحتّى بعد أن فحصتها بالتنّظیر الداخلي، بقیت لا أرى أیّة علامات
دالّة على السّرطان أبداً. ولم أكن أعتقد بأنّه كان لدیها الكثیر من القلق
بشأن ذلك لأنها كانت شابةً، لكن بما أنّها تشكو باستمرار من وجود
شيءٍ ما على غیر ما یرام، وضعت صبغةً ظلیلة بدءاً من الاثنا
عشري وحتّى القناة الصفراء وأجریت فحصاً شعاعیاً (لا یمكن فحص
القناة الصفراء بالتّنظیر الداخلي، لأنّها دقیقةٌ للغایة). ومن غیر الشّائع

وضع صبغةً ظلیلة داخل القناة الصفراء.
وباستعمال هذا الاختبار، وجدت سرطاناً بحجم رأس الخنصر في

القناة الصفراء.
كما قدم إليّ مریضٌ للاستشارة قائلاً بأنّه متأكّدٌ من إصابته
بسرطان المعدة. وقد سبق أن أجرى عدداً من الفحوص التّنظیریّة،
وكانت النّتائج طبیعیةً. ولكن في هذه الحالة أیضاً، وبما أنّ المریض
كان یشكو باستمرارٍ ولأن كان لديّ شعور غریب بوجود شيءٍ غیر
طبیعي، قرّرت إعادة فحصه بعد شهرین من الاستشارة. وعندما أعدت
فحصه، وجدت قرحةً صغیرة في المعدة. وعند أخذ خرعةٍ وفحص
العینة النّسیجیّة، اكتشفنا وجود سرطانةٍ صلدة قد تنامت وانتشرت تحت
المخاطیّة المعدیّة. وبالإضافة إلى أنّ السّرطانة الصّلدة نمطٌ من
السّرطان یترقّى بسرعةٍ كبیرة، فهي عصیّةٌ للغایة على الاكتشاف؛ وقد
كان اكتشافها صعباً جداً بالتّنظیر الداخلي لأنّه قد نمت تحت
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المخاطیّة، مما یجعل منها مرضاً مخیفاً. ولو لم أعد فحصه، لكان
السرطان قد قتله.

إنّ الوقت الذي یقضیه الطّبیب مع المریض وجهاً لوجه لیس
طویلاً؛ فخلال هذه الفترة القصیرة من الوقت، یركّز الطّبیب على
البحث عن إشارةٍ ما یصدرها جسم المریض. ولكن هناك - وللأسف -
القلیل من الأطبّاء الذین یعملون على الانتباه إلى كامل جسم المریض،

لأنّ الرعایة الصحّیة أصبحت تخصّصیّة بالكامل.
وأنا متأكّدٌ من أنّك قد جرّبت ذلك من قبل، لكن قبل أن تتلقّى أيّ
فحصٍ طبّي، ینبغي أن تقرّر أوّلاً (أنت المریض) من هو الطّبیب الذي
ینبغي أن تستشیره. وفي غرفة الفحص، سوف یسألك الطّبیب "ما الذي
أتى بك إلى هنا الیوم؟". وإذا ما قال المریض "معدتي تؤلمني"، عندها
یجري فحص المعدة. وأمّا إذا لم یعثر على شيءٍ غیر طبیعي في
المعدة، تعود إلى منـزلك مصطحباًً معك عبارة "حسناً، لیس لدیك
مشكلة". وما لم یطلب المریض إجراء المزید من الفحوص له،
فستنتهي الاستشارة عند ذلك الحدّ. وفي حالة الأطبّاء السیّئین، قد
یحصل، ببساطة، تجاهل لطلب المریض، ویقال له "كلّ ذلك وهمٌ،
ولیست هناك حاجةٌ إلى ذلك النّوع من الفحص"، ویرسل المریض إلى

منـزله.
لكن، كما أوضحت سابقاً، أعتقد بأنّه من الضّروري للأطبّاء
الإصغاء لمرضاهم، وأخذ ما یقوله المرضى لهم على محمل الجدّ.
وكم یحزنني الوضع الرّاهن لنظام الرعایة الصحیة التخصّصي، لأنّني
أعتقد جازماً بأنّه لا یمكن للأفراد أن یكونوا فعلاً أطبّاء بهذه الطریقة.
والأمر الأسوأ هو أنّه لم تعد هناك حاجةٌ للطبیب في أن یمضي عاماً
كطبیبٍ مقیم قبل مباشرة التخصّص. وهذا ما یعني عدم منحه الفرصة

الكافیة لدراسة أجزاء الجسم التي لیست ضمن مجال تخصّصه.
في عیادتي في نیویورك، وللتّخفیف من قلق مریضي، أجري له
فحوصاً شاملة لجمیع أنحاء جسمه؛ فأوّلاً، وقبل إجراء تنظیرٍ هضميٍّ
له (المريء والمعدة والاثناعشري) أو تنظیر للقولون، أفحص حالة
الجلد للمریض وأقیس ضغط الدم وسرعة النبض ومستوى الإشباع
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بالأكسجین، كما أفحص الغدّة الدرقیّة والعقد اللّمفیّة وشذوذات
المفاصل والعضلات، والثدي عند النّساء.

وإذا ما كان المریض أنثى، أسألها عمّا إذا كانت تریدني أن أفحص
عنق رحمها للتأكّد من احتمال الإصابة بسرطان عنق الرّحم. وفي حال
موافقتها، أجري لها فحصاً باستخدام منظار القولون. ویستغرق فحص
عنق الرحم عادةً أقلّ من دقیقة. وینتهي الأمر بمریضتي وهي في غایة
السّعادة، لأنّه لن یكون علیها القیام برحلةٍ منفصلة إلى اختصاصيّ

أمراض النّساء.
ومع أنّني اختصاصيٌّ في الأمراض المعدیة المعویة، أفحص
البروستات والثدّي أیضاً، تماماً، كما أفحص عنق الرّحم. ویسعد

مرضاي بهذه الفحوص، إضافةً إلى زیادة معرفتي وخبرتي كطبیب.

لیكن خیارك أن تكون سلیماً وصحیحاً لعشر سنواتٍ
من الآن، لا أن تتناول شرائح اللحم هذا المساء

باستطاعتي معرفة الكثیر من الأشیاء من خلال فحص مرضٍ
واحد.

فعلى سبیل المثال، في أثناء قیامي بفحوص سرطان الثدي، أسأل
مریضاتي عن نظامهن الغذائي؛ ومن خلال تلك المقابلات أستطیع
اكتشاف علاقاتٍ سببیّةٍ بین المرض والنّظام الغذائي. ولقد تبیّن لي أنّّ
النساء اللاتي یعانین من سرطان الثدي مولعاتٍ بشرب القهوة،
ویستهلكن مشتقّات الألبان عادةً، مثل الحلیب والجبن واللبن، ویتناولن
أطعمةً مكوّنة من اللّحوم بشكلٍ رئیسي. ویكون ملمس أو قوام الثدي
لدى الكثیرات من النّساء اللاتي یتناولن هذا النوع من الغذاء كیسیاً
جدّاً، حتّى وإن لم یكن قد ظهر لدیهن سرطان الثدي، وهي حالةٌ تدعى
بالدّاء اللیفي الكیسي؛ ویعود سبب هذا المرض إلى احتواء النّظام
الغذائي على منتجات الألبان واللحوم معاً. وإذا لم تحسّن المریضة من

عاداتها الغذائیة، تكون فرص ظهور سرطان الثدي لدیها كبیرةً تماماً.



134

لذلك، أنصح، وبشدّة، النّساء اللاتي یعانین من الدّاء اللیفي الكیسي
بتحسین عاداتهن الغذائیة على الفور. وعندما أطرح سؤالي على النّساء
اللاتي یعانین من الدّاء اللیفي الكیسي: "أنت تحبّین القهوة ومنتجات
الألبان واللحم، ألیس كذلك؟"، تظهر علیهنّ علامات الدهشة عادةً
لمعرفتي بذلك. وبعد مناقشة معطیاتي السّریریة ومقترحاتي الغذائیة

ونتائجي، یقرّر معظم النّاس تغییر عاداتهم الغذائیة.
یتركّز علاجي الدوائي على أمورٍ قد تعلّمتها من الفحوص التي
قمت بها لكثیرٍ من المریضات؛ كما أنّ مقترحاتي لنمط حیاةٍ مناسب
تتركّز على مشاهداتي للعدید منهن؛ فإضافةً إلى تغییر المریضة
لنظامها الغذائي، یبدو أنّ تدلیك الثدي حوالى خمس دقائق یومیاً
یمارس دوراً فعّالاً في الوقایة من سرطان الثدي؛ وقد أدركت ذلك من

خلال ملاحظاتي السّریریة.
ولا أعلم ما إذا كان اختصاصیّو سرطان الثدي یقترحون هذه
الإجراءات الوقائیّة لمرضاهم؛ لكنّني عندما أرى المریضة بعد عامٍ من
تقدیمي النّصح لها، أجد أنّ الأمر لا یقتصر على عدم ظهور سرطان
الثدي لدیها، بل إنّ الأمر الأكثر أهمّیة في الحقیقة هو حدوث لیونةٍ
في نسج الثدي أكثر من ذي قبل، وتكون حالة الدّاء اللیفي الكیسي قد

شُفیت منه غالباً.
وما یسعدني أكثر، كطبیب، لیس شفاء المرضى أو منحي للقب
"الطّبیب الماهر"، بل تمكّني من تقدیم النّصح الدّقیق للناس ذوي
"الأمراض الهاجعة أو الخامدة" ومساعدتهم على التمتّع بحیاةٍ صحّیةٍ

سلیمة.
وبعد قضاء أعوامٍ عدیدة في هذا المجال، لم یعد مستغرباً أن أصبح
مدركاً تماماً لأهمّیة النّظام الغذائي الیومي؛ فمع أنّ هناك العدید من
أصناف الأطعمة في هذه الأیام التي تعدّ "جیّدة" على نطاقٍ واسع،
لكنّها في حقیقة الأمر ضارّةٌ للجسم. وخلال الأعوام الثلاثین الماضیة،
كنت أحاضر على الدوام وأحضر ندواتٍ عامّة، إضافةً إلى التحدّث
مع المرضى في كلٍّ من الولایات المتحدة والیابان حول العلاقة بین
النّظام الغذائي والصحّة وأصناف الأطعمة الخطیرة. لكنّ تغییر
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المفاهیم الاجتماعیة لیس بالأمر السهل. وعلاوةً على ذلك، إذا تقدّم
تخصّص الرّعایة الصّحیة بهذا المعدّل، فلسوف یكون من الصعوبة
بمكان على الأطبّاء الحدیثي العهد في هذه المهنة تعلّم الأمور التي
تعلّمتها أنا وزملائي الآخرون، من الأطبّاء الكبار السنّ، من خبرةٍ

سریریة.
وما نحن بحاجةٍ إلیه في المستقبل هو الطبّ الوقائي. وحتّى تتوطّد
لدینا المعرفة الصّحیحة بالطبّ الوقائي، لا بدّ من معرفة النّظام
الغذائي المناسب. ومع ذلك، یبدو من الصّعوبة بمكان إصلاح تفكیر
إنسانٍ راشدٍ ذي آراءٍ "سائدة" مكوّنة مسبقاً. ولربّما اختلف الأمر إذا
كان ذلك الإنسان مریضاً. لكن، إذا كان لدى الشّخص مجرّد مرضٍ
كامن، فهو یفضّل تناول شرائح اللحم هذا المساء على أن یكون سلیماً
لعشرة أعوامٍ من الآن. وبالنّسبة لمن قرأ منكم هذا الكتاب حتى هذه

النقطة، آمل أن یكون خیاره "أن أكون سلیماً".
ینصبّ اهتمامي الآن على تعلیم الجیل التالي؛ فنحن نسمع غالباً
عن تثقیف الشّخص فكریاً ومادیاً وروحیاً جملةً واحدة، لكنّ ما آمل
دمجه مع ذلك هو التثقیف الغذائي، ممّا یساعد الناس على اكتساب
المعرفة الغذائیة الصّحیحة. هذا، وترتكز وجبات طعام الغداء التي تقدّم
حالیاً في المدارس، في غالب الأحیان، على أفكارٍ خاطئة وحساباتٍ
خطیرة جداً للسّعرات الحراریة. لذلك، أعتقد أنّ إصلاح وجبة الغداء
المدرسیة والتّثقیف الغذائي، الذي یستهدف الأطفال، یجب أن یكونا من

أولى الأولویات في الوقت الحاضر.

یستطیع الإنسان العیش بفضل الكائنات الدقیقة
(المكروبات)

هل فكّرت یوماً بما یحدث للأسماك التي تموت في المحیط؟ عندما
تنظر إلى قاع المحیط، لا تجد أیّة بقایا لأسماكٍ میتة، فأین تذهب تلك
البقایا؟ إنّها تختفي فعلاً، حیث تقوم الكائنات الدّقیقة (المكروبات) في

المحیط بتفكیكها ببطء، وتتلاشى دون أن تلاحظ غالباًً.
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یزخر عالمنا بالكائنات الدّقیقة، مع أنّنا لا نستطیع رؤیتها بالعین
المجرّدة. وحتى في الهواء النقي، یقال إنّ هناك حوالى مائة كائنٍ دقیق
ضمن دائرةٍ نصف قطرها سنتیمتر واحد. وحتّى على بعد أكثر من ستة
أمیال في الهواء وأخرى في باطن الأرض، هناك كائناتٌ دقیقة. كما أنّ
هناك طبعاً الكثیر من الكائنات الدقیقة في البحر أیضاً. هذا، ویوجد
في أمعاء الإنسان كائناتٌ دقیقة تدعى النّبیت الجرثومي المعوي.

وبتعبیرٍ آخر، نحن نعیش ضمن سحابة كثیفة من الكائنات الدّقیقة.
هناك حوالى ثلاثمائة نمطٍ مختلف، ونحو 1000 تریلیون (كعددٍ
إجمالي) من الجراثیم المعویّة، تعیش ضمن معى كلّ إنسان، لكنّها
لیست هناك دون هدف، حیث یعزى حدوث الكثیر من الأشیاء في
أجسامنا إلى هذه الجراثیم. والوظیفة الأكثر أهمّیةً والتي تقوم بها هذه
الجراثیم هي إیجاد الإنـزیمات المصدریّة التي تشكّل مصدراً لطاقة
الحیاة لدینا. ویعتقد بأنّ الجراثیم المعویة توجد ثلاثة آلاف نمطٍ من

الإنـزیمات تقریباً.
ومن بین الجراثیم المعویّة، هناك جراثیم جیّدة وأخرى سیّئة. وبشكلٍ
عام، نسمّي الجراثیم مثل العصیّات اللبنیة (الملبّنات) التي تؤدّي عملاً
مثمراً للإنسان، "بالجراثیم الجیّدة أو المفیدة"، وتلك التي تسبّب الفساد
أو التعفّن وذات التأثیرٍ الضارّ في جسم الإنسان "بالجراثیم السیّئة أو

الضّارّة".
وباختصارٍ، الجراثیم المفیدة هي تلك التي تحتوي على إنـزیماتٍ
مقاومة للتأكسد. وعند إنتاج الجذور الحرّة في المعى، تموت هذه
الجراثیم وتنتج إنـزیماتٍ مقاومة للتأكسد، ممّا یؤدّي إلى تعدیل الجذور

الحرّة.
هناك عددٌ لا یحصى من النّتوءات أو البروزات الصّغیرة في
المعى، تدعى "الزّغابات المعویّة". وتدخل العصیّات اللبنیة، وهي من
الجراثیم المفیدة، الفراغات بین تلك النّتوءات الزّغابیة؛ ویجري إنتاج
الكثیر من الخلایا المساهمة في الجهاز المناعي، مثل كریات الدّم
البیضاء والخلایا القاتلة الطبیعیة، في هذه الزّغابات. وعندما تقاوم
كریّات الدّم البیضاء هذه والخلایا القاتلة الطبیعیة الأجسام الأجنبیة،
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كالبروتینات والجراثیم والفیروسات والخلایا السرطانیة، یجري إنتاج
أعدادٍ كبیرة من الجذور الحرّة. وتمارس العصیّات اللبنیة دوراً فعّالاً في

إزالة هذه الجذور الحرّة.
أعتقد أنّ الجذور الحرّة التي لم یكن تعدیلها ممكناً بسبب الافتقار
إلى "الجراثیم الجیّدة" أو لسببٍ آخر، تسبّب التهاب الزّغابات الدّقیقة

جداً، مدمّرةً إیّاها ومسبّبةً التهاب القولون التّقرّحي أو داء كرون.
ومن ناحیةٍ أخرى، تعمل الجراثیم السیّئة على تفكیك المادّة غیر
القابلة للهضم والتي یعتقد، بشكلٍ عام، بأنّها سامّة. لكنّها من خلال
التسبّب في تخمّرٍ غیر طبیعي للمادّة غیر القابلة للهضم وإنتاج غازاتٍ
سامّة، تحفّز المعى على إفراغ البراز والغازات، ممّا یساعد الجسم على
التّخلّص من المادّة العسیرة الهضم بأسرع وقتٍ ممكن. لذلك، أعتقد أنّه
لیس من السّهل تحدید أو التفریق بین الجراثیم المعویة الضارّة والمفیدة.
وقد توجد "الجراثیم السیئة" في الجسم أیضاً لغرضٍ محدّدٍ قد لا یكون

بالضّرورة مؤذیاً.
وبالإضافة إلى الجراثیم السیّئة والجیّدة، هناك جراثیم غیر سامّة ولا
مفیدة أیضاً، تدعى الجراثیم "المتوسّطة أو المحایدة. ونقول، مرّةً أخرى،
لیس هناك طریقةٌ دقیقة لتصنیف هذه الجراثیم. ولكن ما یهمّ هو توازن
جمیع هذه الأنواع المختلفة من الجراثیم. وكما هي الحال بالنسبة
للبروتین، وبغضّ النظر عن مدى أهمّیة هذه المادة الغذائیة، إذا
استهلك الكثیرٌ منه، یصبح سامّاً لجسمك. ویمكن أن نقول الشيء ذاته
عن الجراثیم السیّئة. فإذا تزایدت هذه الجراثیم كثیراً فقد تسبّب مشاكل،
حتى لو كانت من النّوع الذي یحتاج إلیه جسمك للمحافظة على

صحّته.
إنّها مجرّد قضیّة توازن؛ فكما ذكرت سابقاً، یعدّ توازن الجراثیم
المعویة مسألةً دقیقة جداً. والكائنات الدّقیقة ضعیفةٌ جداً، تتأثّر
بمحیطها بسهولة؛ فإذا كان ذلك الوسط ملائماً للتكاثر، تتضاعف
بالآلاف وحتى بالملایین. لكن، إذا كان الوسط غیر مناسب، فإنّها

تموت وتنتهي بسرعةٍ.
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لا تزال خصائص الجراثیم المتوسّطة غیر واضحة، لأنّها إذا
أحیطت بجراثیم جیّدة في معظمها، تبدأ هي أیضاً بإنتاج الإنـزیمات
المقاومة للتأكسد، لكنّها إذا أحیطت بجراثیم سیئة في معظمها، تبدأ
بإنتاج الإنـزیمات المؤكسدة، محوّلةً نفسها إلى جراثیم سیئة. وبتعبیرٍ
آخر، تتأثّر الجراثیم المتوسّطة بالجراثیم المحیطة بها إلى حدٍّ كبیر، أیّاً

كان نوع تلك الجراثیم المحیطة بها.
یكره النّاس الجراثیم، لكنّنا نحن أنفسنا نوجد الأوساط المعویة النّاقلة
لها. ولا یمكننا إلقاء اللّوم على الكائنات الدقیقة لجهلنا بما یتعلّق
بالعادات الغذائیة ونمط الحیاة. وتعتمد قدرتنا على تحویل الجراثیم
المتوسّطة في أجسامنا إلى جراثیم جیّدة أو أخرى سیّئة على تصرّفاتنا

الخاصّة.

إیجاد وسطٍ معوي ملائم للجراثیم الجیّدة (المفیدة)
مع أنّه لا یمكن الاستغناء عن الإنـزیمات، قد یكون عدد الإنـزیمات
التي یستطیع الإنسان إنتاجها مقرّراً مسبقاً. وأعتقد أنّ حیاة الشخص
تنتهي عند استنفاد الإنـزیمات في جسمه. وعند التّفكیر في ذلك بهذه
الطّریقة، لن یكون من الخطأ القول بأنّ الإنـزیمات المصدریّة تحدّد فترة

حیاتنا.
هذا، وتستهلك الجذور الحرّة هذه الإنـزیمات الثّمینة أكثر من أيّ
شيءٍ آخر. ویوفّر المجتمع الحدیث ذاته بیئةً تنُتج فیها الجذور الحرّة
بسهولة؛ فالإجهاد وتلوّث الهواء والأشعّة فوق البنفسجیة والأمواج
الكهرطیسیّة وحالات العدوى الجرثومیة أو الفیروسیّة والتعرّض للأشعة

السینیّة أو الإشعاع، جمیعها عوامل تؤدّي إلى ظهور الجذور الحرّة.
لكن، إضافةً إلى تلك العوامل الخارجیة، هناك أنشطةٌ أخرى تنتج
الجذور الحرّة، غیر أنّنا نستطیع تجنّبها بسهولة إذا كنّا نرغب في
إدخال بعض التّغییرات إلى نمط حیاتنا. كما أنّ التدخین واحتساء
المشروبات واستهلاك المواد المضافة للأطعمة (المضافات الطّعامیّة)
والطعام المؤكسد والدّواء، جمیعها أسبابٌ یمكن الوقایة منها للحیلولة
دون ظهور الجذور الحرّة. وبما أنّ هذه العادات تستنفد عدداً كبیراً من
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الإنـزیمات، لذلك نكون معرّضین للإصابة بالمرض في وقتٍ من
الأوقات ما لم نقم بعملٍ جدّي للتخلّص من هذه الأنشطة.

إذا كان عدد الإنـزیمات في أجسامنا مقرّراً مسبقاً، لذلك علینا
الاعتماد على الجراثیم المعویة لإنتاج إنـزیمات إضافیة تكمّل ما لدینا
منها. وهكذا، فإنّ الطریقة الوحیدة التي نستطیع من خلالها زیادة عدد
الإنـزیمات في أجسامنا هي إیجاد وسطٍ معوي ملائم للجراثیم الجیّدة مع

إنـزیماتها المقاومة للتأكسد.
وعندما أطلب من النّاس تناول الأطعمة الغنیّة بالإنـزیمات، فذلك
لأنّ هذه الأطعمة تسمح للجراثیم الجیّدة بالتّكاثر، ممّا یكوّن المادة

الخام للإنـزیمات.
وكما ترى في الطّبیعة، یؤدّي تراكم الأشیاء الجیّدة في النّهایة إلى
دورةٍ إیجابیة؛ فإذا ما تناولت طعاماً جیّداً وشربت ماءً نقیاً وواصلت
اتبّاع نمط حیاةٍ جیّد، أصبحت بیئة أمعائك متوازنةً جیّداً عادةً، ممّا
یتیح المجال لوجود عددٍ وافرٍ من الإنـزیمات، الأمر الذي یؤدّي بدوره

إلى منحك حیاةً مفعمةً بالحیویة والنّشاط.
ومن ناحیةٍ أخرى، یمكن أن یحوّل تعطیل هذه الدورة الجیّدة بعادةٍ
سیّئة وحیدة الأمر إلى دورةٍ سیئة بسهولة؛ فإذا ما تابعت تناول أطعمةٍ
مكوّنة من اللّحوم ومشتقّات الألبان، یكون التأثیر عكسیاً في قدرتك
على هضم المواد الغذائیة وامتصاصها، ممّا یؤدّي إلى إخلال الوسط
المعوي لدیك مع مرور الزمن. وعندما یتفاقم وضع ذلك الوسط، تختفي
الجراثیم الجیّدة، وتشرع الجراثیم المتوسّطة بالتحوّل إلى جراثیم سیّئة أو
ضارّة. كما یؤدّي ذلك إلى وجود وسطٍ لا یستطیع جسمك من خلاله
تعدیل الجذور الحرّة. وعلاوةً على ذلك، ونظراً لتراجع قدرتك الهضمیة،
یبدأ الطعام غیر المهضوم بالتعفّن في أمعائك؛ كما تبدأ الجراثیم السیّئة
بإنتاج الكثیر من الغازات السّامّة مستخدمةً ذلك الطعام الفاسد غذاء

لها.
ویكون لدى الناس الذین یخرجون بشكلٍ متكرّرٍ غازاً ذا رائحة
كریهة دورةٌ سیّئة من هذا القبیل في أمعائهم. ولیس لبراز الأطفال الذین
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یتغذّون بحلیب الثدي رائحةٌ كریهة، لأنّهم یستهلكون طعاماً حیّاً فقط،
بینما یكون لبراز الأطفال الذین یتغذّون بحلیب البقر رائحةٌ أكثر لذعاً.

ومع أنّ جهازك المناعي یقاوم السّموم أیضاً في أمعائك، لكن قلّما
تكون هناك أیّة جراثیم جیّدة متبقّیة لتعدیل الجذور الحرّة الناتجة عن
هذه المعركة. والنّتیجة هي أنّك لا تستطیع الحدّ من التأّثیرات السیّئة
للجذور الحرّة، وتتسبّب الجدران المعویة التي أتلفتها تلك الجذور في

ظهور السلیلات (البولیبات) والسّرطان.
وبمقدورك عكس هذه الدّورة أو الحلقة وإیجاد وسطٍ معويٍّ جیّد من
خلال زیادة الاهتمام بغذائك ونمط حیاتك؛ وعلیك بذل جهدٍ كبیر لبدء
دورةٍ جیّدة وإبقائها فعّالةً. لكن، عند بدء الدورة الجیّدة بالعمل، حتى وإن
تناولت القلیل من اللحم مرّةً واحدة في الشهر، تقوم الإنـزیمات الأساسیة
أو المصدریّة المدّخرة - حتى ذلك الوقت - بتعویض فترات الانقطاع

العابرة.

العلاقة المتلازمة بین الأرض وأجسامنا
اعتاد الأمریكیّون على تناول الأطعمة ذات المصدر الحیواني لفترةٍ
أطول من الیابانیین؛ ومع ذلك،لا یختلّ التوازن المعوي لدى الأمریكیین
بالسهولة التي یختلّ بها لدى الیابانیین نتیجةً لتناول اللّحوم. وكثیراً ما
تساءلت عن سبب ذلك الاختلاف بین هاتین المجموعتین. وأستطیع

التفكیر بسببین لذلك الاختلاف:
أوّلاً، اختلاف الثقافة الغذائیة التي تطوّرت خلال أعوامٍ كثیرة في

كلا البلدین.
فالغربیّون قد اعتمدوا على نظامٍ غذائي مكوّن من اللّحوم منذ
قرون، بینما اعتمد الیابانیون ذلك النّظام الغذائي خلال فترة
مایجي(1868-1912)، وهي ظاهرةٌ حدیثة نسبیاً. ولقد كانت أمعاء
الیابانیین الذین تناولوا غذاءً مكوّناً بشكلٍ رئیسي من الحبوب والخضار
لقرونٍ من الزمن أطول بمقدار 1.2 مرّة من أمعاء الغربیین بالنسبة
لحجم الجسم. وبما أنّ أمعاءهم أطول، یستغرق الطعام فترةً أطول حتى
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یطرح خارج الجسم؛ ونظراً إلى أنّ الطعام یمكث فترةً أطول في الجسم،
یكون تأثیر ذلك الطعام المكوّن من اللحوم في أمعائهم أكبر.

ویكمن الاختلاف الآخر في التربة؛ فهناك علاقةٌ متلازمة بین جسم
الإنسان والتربة. وباستطاعتنا الآن تناول أطعمةٍ من جمیع أنحاء
العالم، لكن ما زلنا نتناول طعاماً من الأمكنة التي نعیش فیها غالباً.
لذلك، تعتمد صحّة النّاس، إلى حدٍّ كبیر، على حالة ذلك الجزء من

الأرض الذي یعیشون علیه.
وتلك قصّةٌ من الماضي البعید، لكن عندما رأیت الخضار تباع
لأول مرّة في أمریكا، أدهشني حجمها، فالخضار الیابانیة - سواءٌ
أكانت باذنجاناً أم خیاراً - كانت أصغر حجماً بشكلٍ واضح. وكنت
أظنّ أنّ ذلك یعود إلى اختلاف أنواع تلك الخضار؛ لكن، في الحقیقة،
إذا زرعت بذور الخضار الیابانیة في أمریكا، فإنّها تنمو لتصبح أكبر
حجماً ممّا تكون علیه لو زرعت في الیابان. ویعزى ذلك إلى احتواء
التربة الأمریكیة على الكالسیوم والمعادن والفیتامینات بقدرٍ أكیر مما
تحتوي علیه التربة الیابانیة؛ فعلى سبیل المثال، هناك كالسیوم أكثر
بنحو 3-5 مرّات في السبانخ الذي یزرع في أمریكا من ذلك الذي

یزرع في الیابان.
وهناك مثالٌ آخر على ذلك، وهو القنبیط (القرنبیط)؛ فوفقاً لبیاناتٍ
رأیتها، هناك 178 میلي غرام (مغ) من الكالسیوم في 100 غرام من
القنبیط الأمریكي مقابل 57 مغ من الكالسیوم في الكمّیة نفسها (أي

100 غرام) من القنبیط الیاباني.
ونظریّتي هي أنّه بالرغم من أنّ غذاء الأمریكیین یرتكز على
اللحوم، لا تتأثّر أجسامهم بدرجة السوء نفسها التي تتأثّر بها أجسام
الیابانیین، لأنّهم یأكلون خضار تزرع في أرضٍ غنیّةٍ بالمواد المغذّیة،
الأمر الذي یمكّنهم - إلى حدٍّ ما - من تعدیل اختلال التوازن
الحمضي الطّفیف للباهاء (الرقم الهایدروجیني) pH في أجسامهم،

والنّاتج من تناول اللحوم.
وقبل أعوامٍ مضت، كان هناك فرقٌ واضح في البنیة البدنیة بین
الیابانیین والأمریكیین. لكنّ أجسام الیابانیین الیوم أكبر ممّا كانت علیه
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من قبل، ویعتقد أنّ السبب هو التحوّل العام إلى النّظام الغذائي
الغربي. وبتعبیرٍ آخر، تغیّرت عادات الیابانیین الغذائیّة وبنیتهم البدنیة
مع قدوم الثقافة الغذائیة المستوردة، والمكوّنة من اللحم والحلیب والجبن

والزبدة.
ومع ذلك، إذا رغب الیابانیّون في أن یكونوا ذوي ثقافةٍ غربیة في
هذه النواحي، فهناك أمرٌ واحدٌ لا یمكن تغییره، ألا وهو التربة الیابانیة،
حیث لا یمكن تقلید غنى التربة مهما بذل من جهود. ویمكن القول بأنّ
غنى التربة یحدّده عدد الحیوانات الصغیرة والكائنات الدقیقة التي تعیش
فیها. لكن في الیابان، یعود منشأ التربة غالباً إلى المخلّفات البركانیة،

وهي لا تحتوي على الكثیر من العناصر الغذائیة لجراثیم التربة.
لذا، فإنّ التّربة الیابانیة لیست غنیّةً كثیراً بالعناصر الغذائیة. وفي
البدایة، كان الیابانیّون في الماضي قادرین على المحافظة على توازن
أغذیتهم وصحّتهم لأنّهم كانوا یأكلون الحبوب والخضار التي تزرع في
الأرض التي یعیشون علیها، ویأكلون الأسماك والنباتات البحریة من

المحیط المجاور. وأعتقد أنّ ذلك كان على توافقٍ مع توازن الطّبیعة.

لیست هناك طاقةٌ حیّة في المحاصیل التي تنمو على
المواد الكیماویة الزراعیّة

تكون جمیع الأشیاء مترابطةً في عالم الطبیعة، وتتبادل التأثیر فیما
بینها عند المحافظة على توازنٍ دقیق. وحتى إنّ تلك الأشیاء التي

نشعر بأنّها "غیر ضروریة"، هي بالفعل ضروریةٌ في العالم الطّبیعي.
تُستخدم الموادّ الكیمیائیة الزّراعیة غالباً عند زراعة المحاصیل
الزراعیة لحمایة تلك المحاصیل من التّلف الذي تسبّبه الحشرات
الضارّة. لكنّ تعبیر "الحشرة الضّارّة" هو من صیاغة الإنسان، فلیس
هناك شيءٌ من هذا القبیل في العالم الطّبیعي، ولیس هناك من حشرةٍ

تسبّب الضّرر.
ولكنّ الإنسان یكره وجود الحشرات على محاصیله الزّراعیة، غیر
أنّ الحقیقة هي أنّه سواءٌ أكانت هذه الحشرات ضارّة أم مفیدة فهي
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تضیف مادةً غذائیة معیّنة للمحاصیل عندما تحطّ علیها، وتلك المادّة
المغّیة هي الكیتین - كیتوسان.

ویوجد الكیتین - كیتوسان في أصداف السّلطعون والقریدس
(الرّوبیان)، لكنّ القواقع الصلبة التي تغطّي أجسام الحشرات مكوّنةٌ
أیضاً من الكیتین - كیتوسان. وعندما تحطّ الحشرات على أوراق
نباتات المحاصیل، تفرز الأوراق إنـزیماتٍ من قبیل الكیتوناز
والكیتیناز. وتسمح هذه الإنـزیمات للنباتات بامتصاص مقادیر ضئیلة
من الكیتین، بحدود جزءٍ من بلیون من الغرام تقریباً، من جسم الحشرة

وأطرافها، وتستخدمها غذاء خاصّاً بها.
وبهذه الطریقة، تساهم المواد الغذائیة التي تمتصّها النباتات من

الحشرات في حیاة الحیوانات التي تأكل تلك النّباتات.
لكنّ المواد الكیمیائیة الزراعیة تقطع هذه السلسلة الغذائیة؛ وبدلاً
من امتصاص الكیتین - كیتوسان الحشرات، تمتصّ النباتات والخضار
الموادّ الكیمیائیة الزراعیة المستخدمة لطرد الحشرات، ممّا یسبّب في

النهایة ضرراً كبیراً للأشخاص الذین یأكلون هذه النّباتات.
وعلاوةً على ذلك، تسلب الموادّ الكیمیائیة الزراعیة حیاة الكائنات
الحیة في التربة. وهذه الكائنات الحیة هي مصدر الطاقة للمحاصیل
الزراعیة. وحتّى إنّه لیس هناك من دیدان أو جراثیم تربة جیّدة في
الأراضي الزراعیة التي ترشّ دوریاً بالموادّ الكیمیائیة الزراعیة. وبما أنّه
لا یمكن للمحاصیل أن تنمو في أرضٍ معقّمة، دون طاقةٍ حیة، فلا بدّ
من استخدام الأسمدة الكیمیائیّة. ویمكن أن تنمو المحاصیل باستخدام
تلك الأسمدة، لكنّها تكون ناقصة النكهة والقیمة الغذائیة. ولهذا السّبب،

تتناقص المواد المغذّیة الموجودة في المحاصیل الزراعیة سنویاً.
وهناك خطرٌ آخر ینجم عن سقایة المحاصیل، حیث إنّه لا یجري
تعقیم الماء المستخدم للأغراض الزراعیة بالكلور كما هي الحال مع
ماء الصنبور (الحنفیّة) العادي. بل یلوّث ذلك الماء بالموادّ الكیمیائیة
الزراعیة وبماء النّهر وبمیاه الصّرف الصحي (المجاري). وهناك حاجةٌ
إلى كثیرٍ من الماء لزراعة المحاصیل. وتطرح السّموم التي تدخل جسم
الإنسان، إلى حدٍّ ما، من الجسم بشرب الماء؛ ویمكن قول الشيء ذاته
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عن النباتات. ولكن، بما أنّ ماء المحصول الذي یفترض أن یطرح
السّموم من النّباتات هو بحدّ ذاته ملوّث، لذا من المحتّم تراكم السّموم

في المحاصیل.
والمشكلة الثاّلثة هي الزّراعة في البیوت الزّجاجیة أو البلاستكیّة؛
فالغرض من استخدام البیت الزّجاجي هو التّقلیل من التّلف الذي تسبّبه
"الحشرات الضّارّة" والتّحكّم بدرجة الحرارة. ومع أنّ السبیل إلى ذلك -
رغم أنّه غیر معروفٍ جیّداً - هو تجنّب ضوء الشمس بغطاءٍ من
الفینیل. لا تستطیع النباتات التنقّل كالحیوانات؛ ولهذا السّبب، تتعرّض
لمقادیر كبیرة من الأشعّة فوق البنفسجیة. هذا، وتجعل أشعّة الشمس
فوق البنفسجیة النباتات والحیوانات تجمّع الجذور الحرّة والمواد
المؤكسدة. ولكي تقي النباتات نفسها من ذلك، تمتلك آلیةً تمكّنها من

إنتاج مقادیر كبیرة من المواد المضادّة للتأكسد.
وتشتمل هذه العوامل المضادّة للتأكسد على الفیتامینات، مثل
الفیتامینات A وC وE، والبولیفینولات من قبیل الفلافانوید
والإیزوفلافون والكاتیكین؛ وتوجد جمیعها بمقادیر كبیرة في النباتات.
وتنتج هذه الموادّ المضادّة للتأكسد عند تعرّض النباتات للأشعّة فوق
البنفسجیة. وبتعبیرٍ آخر، إذا أبعدت ضوء الشّمس باستخدام الفینیل،
تتناقص شدّة الأشعّة فوق البنفسجیة السّاقطة على النّباتات. ونتیجةً
لذلك، تنتهي النباتات بإنتاج عددٍ أقل من المواد المضادّة للتأكسد،

كالفیتامینات والبولیفینولات.
إنّ الأولویة في الصناعة الزراعیة في وقتنا الحاضر هي لإنتاج
أغذیة ذات منظرٍ جمیل، ولیس للقیمة الغذائیة؛ ففي أوراق الخضار
التي تنمو في الطبیعة ثقوبٌ من الحشرات، أو قد تكون ذات أشكالٍ
غیر منتظمة. وفي الحقیقة، هي لیست بالخضار ذات المنظر الجمیل،

لكنّها ذات طاقةٍ حیویةٍ أكبر.
بما أنّك تحصل على طاقتك من الأطعمة التي تتناولها، فلن تكون
سلیماً إذا لم یكن الطعام نفسه محتویاً على أیّة طاقةٍ حیویة، بغضّ
النّظر عن كمّیة ذلك الطعام الذي تتناوله؛ والشّخص الذي لا یتناول
طعاماً من مصدرٍ طبیعي، لا یمكن أن یتوقّع حیاةً طبیعیةً سلیمة؛
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ٍ
فالطّعام الذي تتناوله یومیاً یحافظ على جسمك، والمعاییر المتّبعة في

اختیار ذلك الطعام تحدّد حالتك الصحیّة.
ومن الأخبار السّارّة هو تزاید عدد النّاس الذین شرعوا باستخدام
الأسمدة أو المخصّبات العضویة والطّرق الزراعیة العضویة. ومن
المؤكّد أنّ تكلفة هذه المنتجات أعلى من تكلفة السّلع "العادیة"؛ لكن إذا
سألتني، أقول إنّه ثمن الحیاة الصّحیة، غیر أنّه أرخص بكثیرٍ من

إصابتك بالمرض.
یحافظ على الحیاة بالطّعام ذي الطاقة الحیویة فقط. ویمكن إنتاج
المحاصیل ذات الطاقة الحیویة من الأرض التي تمتلك طاقةً حیویةً
فقط. وإذا ما كانت جراثیم التربة سلیمة، عندها سوف تنمو الخضار
والفواكه بطریقةٍ سلیمةٍ أیضاً؛ والأطعمة المنتجة بطریقةٍ صحیة تجعل

الجراثیم المعویة عند الإنسان سلیمةً.

كلّ شيءٍ مدوّن في "سفر حیاتنا"
جمیعنا یتغاضى عن علاقاتٍ هامّة من وقتٍ لآخر بالتركیز على
شيءٍ واحدٍ فقط. ومن الأمثلة على ذلك، عندما ننظر إلى كلّ عضوٍ
من الجسم على انفراد فقط، فإنّنا نتغاضى عن كیفیّة تفاعل هذه
الأعضاء وتأثیرها المتبادل فیما بینها؛ أو إذا نظرنا إلى الجسم فقط

دون النفس، فإنّنا نهمل التّلازم الحیوي للجسم، عقلیاً وروحیاً.
عندما تتعرّض لضغطٍ نفسي، تسیطر على جسمك الأعصاب
الودّیة بسرعة. وبالمقابل، عندما تشعر بسعادةٍ حقیقیة، یخضع جسمك
للأعصاب اللاودّیة. وفي اللیل، وفي أثناء نومك، یستعید جسمك

وضعه الطبیعي، لأنه ینتقل كلّیاً إلى سیطرة الأعصاب اللاودّیة.
یعاني الشّخص الذي یتعرّض لإجهادٍ نفسي یومیاً، والذي یصرفه
عمله الكثیف عن تناول الطعام بشكلٍ صحیح، من اختلال التوازن
البدني. وهناك أكثر من عامل یؤدّي إلى مرضٍ من الأمراض؛ فكلّ
شيءٍ مترابط. العوامل النفسیّة والبدنیة والبیئیة... وینتابك المرض

عندما تجتمع جمیع هذه العوامل لتشكّل حلقةً سیئة أو معیبة.
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ینتج الطّعام أو النّظام الغذائي الفقیر بالمواد الغذائیة مقادیر كبیرة
من الجذور الحرّة في الجسم؛ وكذلك الأمر بالنسبة للمشاعر السّلبیّة،
كالكراهیة والاستیاء والغیرة، وهي متكافئةٌ مع الطعام الفقیر بالمواد
الغذائیة في تدمیر الصّحّة. وأنت بإمكانك الإقلاع عن احتساء
المشروبات والتدخین، وتناول غذاء كاملاً؛ لكن، إذا كان غذاؤك
النّفسي هو الغضب أو الإجهاد أو الخوف، فمعنى ذلك أنّك ما زلت
قادراً على تعریض نفسك للمرض. وكي تعیش حیاةً صحّیة، لا بدّ من

أن تحافظ على حالةٍ من الاستقرار والانسجام النّفسي.
ومن بین النّاس الذین یشكون من مرض السّرطان، هناك من
یصاب بهذا المرض، ویفقد حیاته خلال فترةٍ زمنیة قصیرة، وهناك من
لا یتقدّم مرضهم بهذه السرعة. وأعتقد أنّ الاختلاف یكمن في
"المضیف" أو الشخص المریض، وبشكل خاص في قوّة المضیف
البدنیة بالتّحدید. وتعزى معاودة السّرطان وانتشاره إلى ضعف الجهاز

المناعي لدى المضیف.
وأنا أرى أنّ القدرة على مقاومة السّرطان (أو أيّ مرضٍ آخر)
تعتمد على عدد الإنـزیمات الأساسیة أو المصدریّة لدى المضیف؛ فإذا
ما كان لدى هذا المضیف مستوىً معیّنٌ من الإنـزیمات الأساسیّة،
كانت إمكانیّة مقاومة السّرطان أفضل. هذا من ناحیةٍ، ومن ناحیةٍ
أخرى، إذا كانت هذه الإنـزیمات مستنفدة، أصبح نموّ السّرطان أكثر

"عدوانیة"، لأنّ المرض ینتشر بسهولةٍ أكبر في الجسم الضّعیف.
وبالمقارنة مع العمر الزمني للوجود، فإنّ عمر الإنسان قصیرٌ جداً،
حتى إنّه أقصر من عمر الفیروسات. وتمضي حیاة الإنسان سریعاً،
كلمح البصر. وحتّى لو عشت مائةً وعشرین عاماً، فإنّني أعدّ ذلك
حیاةً قصیرة؛ فهناك الكثیر من الأشیاء التي أودّ عملها في هذه الحیاة،
والأشیاء التي أودّ إنجازها جمیعها تتطلّب اندفاعاً دائماً ومستوىً عالیاً
من الطاقة. وربّما ینتابك الشّعور نفسه، لهذا أنت تقرأ هذا الكتاب. وبما
أنّ حیاتنا قصیرة جداً، فلنعشها بصحّةٍ وسعادة ونشاط. وأنا أقول
لمرضاي (ولأيّ إنسانٍ آخر یسمع هذا الكلام) بأنّ لدیهم الخیار بالبقاء
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شباباً وأصحّاء، وإیجابیین، وبالاستمتاع بالكثیر من الأمور الأخرى
المختلفة.

أدرك أنّ حیاتنا، ومن ضمنها حیاتي الخاصّة، هي مجرّد صورةٍ
مصغّرة للصورة الكاملة. ولديّ نقطة ضعفٍ تجاه حیاة الجمیع،
القصیرة والهامّة؛ أفلا تعتقد أنّه من التبذیر أن تضیع تلك الحیاة
القصیرة والثمینة بتعكیرها بالخوف والاستیاء، وتناول الطعام الفاسد

والمعاناة من اعتلال الصحّة وتدنّي الطاقة؟
لسنا بحاجةٍ إلى المرض والمعاناة خلال حیاتنا القصیرة، حیث إنّ
كیفیة العیش سلیماً معافىً واضحةٌ لكلٍّ منا. أوّلاً، علیك الإصغاء لما
یحاول جسمك قوله لك. وإذا لم یكن باستطاعتك سماع ذلك الصّوت،
عندها علیك تعلّمه من الطبیعة. وإذا ما نظرت إلى قوانین الطّبیعة،
تدرك أنّ ما تقوله لنا، نحن بني البشر، هو ما نحن بحاجةٍ إلیه الآن.
وإذا كنت متواضعاً بما یكفي لقبول قانون الطبیعة (سنن الكون) وتعهّد
نفسك لسفر حیاتك، حینها سوف تقف إلى جانبك تلك الإنـزیمات

المصدریّة المعجزة، لتعیش حیاةً طویلةً وسعیدة.

الحبّ ینشّط إنـزیماتك المعجزة
"لا یحیا الإنسان بالخبز وحده"، واحدةٌ من تعالیم الإنجیل. لكنّني

تعلّمت من الكثیر من المرضى أنّ ذلك أحد سنن الكون.
لقد كان هناك الكثیر من المرضى الذین تعافوا من المرض بمعجزةٍ
بعد أن حدّدوا هدفاً یسعون إلى تحقیقه. وكانت هناك حالاتٌ في أماكن
مختلفة من العالم یعاني فیها المرضى من انتشار السّرطان في
أجسامهم. لكن، وبسبب وقوع حدثٍ عارض، ومشاعر الرّضى، التي ما

إن تنتابهم، حتّى یبدأوا بالشّفاء من المرض.
ولدى جمیع بني البشر قدراتٌ غیر محدودة، لكنّها غالباً ما تكون
كامنة. وعندما یتوفّر مخرجٌ لتلك القدرة الكامنة كي تتحقّق، تنشّط
الإنـزیمات في الجسم، مكوّنةً طاقةً، ومنقذةً المریض من حافّة الموت.
ومن ناحیةٍ أخرى، وبغضّ النّظر عن مدى صحّة جسمك، إذا عشت
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حیاة الوحدة والعزلة، مركزاً دائماً على السلبیّات والشعور بالحزن،
عندئذٍ تفقد إنـزیمات جسمك قوّتها باطّراد.

لا أعتقد أنّ شفاء السّرطان بالحب أمرٌ مستحیل. إذا آمن الإنسان
بالفعل بأنّه سوف یشفى ویجرّب الحبّ الحقیقي من أعماق قلبه، أرى
أنّ ذلك الإنسان سوف یكون قادراً على تجاوز المرض. وإذا ما تمنیّت
من أعماق قلبك أنّك ترغب في الحیاة، بغضّ النظر عن الكیفیة، لترى
أطفالك الأحبّاء أو أحفادك وهم یكبرون، حینها تكون هناك فرصةٌ
لرؤیة حصول ذلك. ووفقاً لقوّة إرادتك، یمكنك فتح الأبواب لإمكانیّاتٍ

تبدو مستحیلة.
وحتّى نعالج المرض ونشفیه، لا یستطیع الطبیب ببساطة إزالة
"الأعضاء المریضة" من جسم المریض أو مجرّد إعطائه الدواء؛
فالشّفاء یعني تحریض الشخص بحیث یمكنه الشعور بسعادةٍ حقیقیة.
والطّبیب البارع حقّاً هو من یستطیع ببراعة توفیر ذلك النّمط من

التحریض أو الحوافز؛ وهدفي الشّخصيّ هو أن أكون ذلك الطّبیب.
لذلك، ما هي الحوافز القویّة لمرضى من ذلك القبیل؟ أعتقد بأنّه

لیس هناك من حافزٍ أقوى من الحبّ.
ونحن نعلم جمیعاً بأنّ هناك الكثیر من أشكال الحبّ، بین رجلٍ
وامرأة، بین والدٍ وولده، بین الأصحاب والأصدقاء، بیننا وبین النّاس
ذوي الحاجة. لكن، أیّا كان الشّكل، أعتقد أنّ الحوافز والصحّة والسعادة
جمیعها تتولّد من الحبّ. وحتّى تكون سلیماً وصحیحاً، من الضّروري
بشكلٍ مطلق أن تحبّ أحداً ما؛ فقلةٌ قلیلة من الناس یسعدون بوحدتهم؛
والحیاة السّعیدة هي الحیاة المفعمة بالحبّ. وتتنامى مراحل الحبّ من

تلقّیه، فبنائه مع الآخرین، ثمّ منحه لهم.
عندما یكون الشخص سعیداً بالفعل، تظهر اختبارات الدّم جهازاً
مناعیاً نشیطاً جداً. وبما أنّ الإنـزیمات المصدریّة تعزّز مستوى وظائف
الجسم المناعیّة، یكون لدى الشخص الذي یشعر بالسعادة الكثیر من

الإنـزیمات المصدریّة.
وعلاوةً على ذلك، عندما تشعر بالسّعادة، تسود الأعصاب اللاودّیة
للجهاز العصبي وتسیطر، بحیث تقلّل من مستوى الإجهاد لدیك.
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وعندما یتناقص مستوى الإجهاد، یتناقص عدد الجذور الحرّة الناتجة،
ویبدأ توازن الجراثیم المعویة بالتحوّل لصالح الجراثیم الجیّدة والمفیدة.
وحینما تتحسّن بیئتك المعویة، یجري انتقال تلك الحال عن طریق
الأعصاب اللاودّیة إلى الوطاء في الدّماغ، ومن ثمّ یتلقّى المخّ هذه

المعلومات ویمنحك شعوراً بسعادةٍ أكبر.
شعور بالسّعادة ¬ سیطرة الأعصاب اللاودّیة ¬ تناقص الإجهاد
¬ تحسّن التّوازن المعوي ¬ رسالة عن طریق الأعصاب اللاودّیة

(نظیرة الودّیة) ¬ نقل إلى الوطاء ¬ شعور بسعادة أكبر.
لا تعمل أجزاء جسم الإنسان بشكلٍ فردي، سواءٌ أكان الجهاز
المناعي أم جهاز الغدد الصّمّ أم الجهاز العصبي، بل یؤثّر كلٌّ منها
في الآخر. وإذا ما بدأت حلقةٌ واحدةٌ جیّدة، یتحوّل كلّ الجسم فوراً في

اتجاهٍ إیجابي.
عندما تبدأ بحلقةٍ من السّعادة، تنتج الإنـزیمات بمقادیر كبیرة، وهذه
الإنـزیمات بدورها تحفّز بشكلٍ إیجابي الخلایا في جمیع أنحاء الجسم.
وهكذا، فإنّ الإنـزیمات التي تنتجها حلقة السعادة تقوم فعلیاً، ومن خلف
السّتار، بتنشیط قوى الشّفاء الذاتي لشخصٍ یشعر بالسّعادة من خلال

الحبّ.
إنّني متأكّدٌ من أنّك سوف تدرك أنّ الحبّ علاجٌ هامٌّ جداً، كما هو

مدوّنٌ في "سفر الحیاة".
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كلمةٌ ختامیّة: العامل الإنـزیمي: من الاعتلاج
"الإنتروبیا" إلى الانبعاث (اطّراد التوجّه) "السّنتروبیا"

في آذار/مارس عام 2007، دخلت في الثانیة والسّبعین من العمر،
وعندما أرى زملاء الدّراسة من حینٍ لآخر، أستطیع معرفة نوع الحیاة
التي عاشها كلٌّ منهم منذ أن التقینا لأوّل مرّة، حیث یبدو بعضهم
كالمسنّین العادیین، بینما یبدو الآخرون شبّاناً صغار السن. ویكمن
الاختلاف في عوامل متعدّدة، كالنّظام الغذائي ونمط الحیاة، والماء
الذي كانوا یشربونه، وعادات النوم، والوسط الذي یعیشون فیه، وما
لدیهم من حوافز. إنّ جسم انسانٍ مسنٍّ لا یكذب أبداً؛ بل یعكس جسم

الإنسان بصدق الحیاة التي عاشها.
یقول بعض النّاس إنّنا منذ لحظة ولادتنا، تعیش جمیع الكائنات
الحیّة متقدّمةً في الطریق المؤدّیة إلى الموت نفسها. هذا صحیح. لكن،
في النّهایة، ومجاراةً لقوانین الطبیعة، سوف تنتهي حیاتنا بالتأكید یوماً

ما.
لكنّ السّرعة التي یسیر فیها الفرد في تلك الطریق قد تختلف كثیراً.
فقد ینهي النّاس الذین یتعرّضون لمستویاتٍ عالیةٍ من الإجهاد البدني
والنّفسي رحلتهم خلال أربعین عاماً فقط؛ غیر أنّه قد یستمرّ الآخرون
في سیرهم في طریق الحیاة مائة عامٍ أو أكثر إلى أن یصلوا إلى خطّ
النهایة. ویمكنهم تحقیق ذلك بالاهتمام بأجسامهم وعقولهم، والاستمتاع
بما یحیط بتلك الطریق من مناظر جمیلةٍ وهم برفقة شریكٍ أو أصدقاء.
إنّنا نحدّد الطریق التي نسلكها بملء إرادتنا. لكن، بما أنّ النتیجة
النّهائیة واحدةٌ، أفلیس من الأفضل أن نوجد حیاةً طویلةً ومثمرةً وأن

نستمتع بها؟
خذ مثالاً على ذلك مسماراً واحداً؛ فیوماً ما، سوف یصدأ ذلك
المسمار، ویتفتّت، ثمّ یتحلّل. ولكن، یصدأ هذا المسمار بسرعة إذا ما
وضع في مكانٍ معرّضٍ للأملاح، كما هي الحال على شاطئ البحر؛
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غیر أنّه إذا طلي رأس ذلك المسمار بطبقةٍ من الدّهان أو الزّیت
بانتظام، فقد تحمیه من الصّدأ لفترةٍ من الزمن.

والعملیّة التي یتوجّه فیها أيّ إنسانٍ أو أيّ شيء نحو الدّمار أو
الفساد تسمّى "الاعتلاج أو التبدّد أو الإنتروبیا". لكنّ سرعة الاعتلاج
تتغیّر كثیراً وفقاً للوسط؛ كما تسمّى عملیّة عكس تقدّم الاعتلاج لیكون

باتجاه الإصلاح والتجدّد والتّوقّد "الانبعاث أو السّنتروبیا".
وبما أنّنا جمیعاً محكومٌ علینا بالموت، یمكننا القول بأنّ الحیاة
تجري مع نهر الاعتلاج. لكن، تزوّد الحیاة كلا� منّا في الوقت نفسه
بإمكانیة اطّراد التّوجّه (التجدّد) أیضاً. والكائن الحيّ، الذي یبعث حیاةً
جدیدةً في جزءٍ في جسمه، منهمكٌ في اطّراد التّوجّه؛ ففي الحیوانات
مثلاً، تتّحد بویضة الأمّ مع نطفة الرّجل لخلق حیاةٍ جدیدة. أمّا في
النّباتات، فحتّى وان بلي السّاق، ینمو برعمٌ جدید من بذرته أو من
نهایة جذره. كما تتبادل بعض الأسماك، كالسّلمون مثلاً، الحیاة فیما
بینها لبعث حیاةٍ جدیدة، فتسبح بعكس التیّار لتضع البیوض وتموت.

وتمثّل هذه الأمثلة لحظة تحوّل الإنتروبیا إلى سنتروبیا.
وتتعایش الإنتروبیا والسّنتروبیا في خطّة الطّبیعة.

یتجدّد جسم الإنسان یومیاً من خلال الاستقلاب. وحتّى لو انتابنا
المرض، فإنّ قدرات الشّفاء الطبیعیة لدینا تساعدنا على الشّفاء؛ وكلّ
ذلك من وظائف السّنتروبیا. لكن، كي تعمل سنتروبیا أجسامنا بشكل
طبیعي، علینا أن نعیش وفقاً لقوانین الطبیعة. وقد قمت من خلال هذا
الكتاب بالتّرویج للغذاء الجیّد ونمط الحیاة الجیّد كوسائل للعیش وفقاً

لتلك القوانین.
وهناك لدى الإنسان عاملٌ فرید آخر یستطیع تحویل أنتروبیا الجسم
إلى سنتروبیا، وهو القدرة الذهنیة أو النفسیّة. وقد أكّدت على أهمّیة
السّعادة والتّحفیز (الحَفْز) ودورهما في مساعدتنا على أن نعیش حیاةً

صحّیة، لأنني أودّ أن أؤكّد على قدرة النّفس وتأثیرها في الجسم.
لا یهتمّ الطبّ التخصّصي فعلیاً في الوقت الحاضر بالعوامل
النّفسیة مثل الحافز، مع أنّ للتّحفیز تأثیراً كبیراً في الجسم، ولیس

لأحدٍ، یرغب بحیاةٍ صحیةٍ نشیطةٍ، غنىً عنها.
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والنّاس الذین هم على مرأىً دائمٍ من العامّة، كالممثّلین ورجال
السیاسة ورجال الأعمال، غالباً ما یتوقّدون نشاطاً وشباباً، وما یثیر
التّحفیز لدیهم هو إدراكهم بأنّهم مركز اهتمام. ومن ناحیةٍ أخرى، نسمع
غالباً عن شخصٍ استمرّ في العمل بجدٍّ حتى الآونة الأخیرة، ثمّ یشیخ
فجأةً، ویقع فریسةً للمرض في اللحظة التي یتقاعد فیها عن العمل.
ولاشكّ في أنّ ذلك یعود إلى فقدان الحافز. ولا یعلم الرّجال والنّساء
الذین یعیشون لأعمالهم فقط، ویفتقرون إلى الاهتمامات الخارجیة، ماذا
یعملون بأنفسهم بعد التقاعد. بینما یكون احتمال الانتقال إلى حیاةٍ

صحیّة بعد التقاعد أكبر عند الشّخص الأكثر توازناً.
إذا بدأت، بعد قراءة هذا الكتاب، باتبّاع نصیحتي في تجنّب تناول
الأطعمة المؤكسدة ومنتجات الألبان، وشرب الماء الجیّد، والتّركیز
على مشاعر الرّضى والسّعادة یومیاً، یأخذ جسمك بالانتقال من حالة

الإنتروبیا (التبدّد والانهدار) إلى السّنتروبیا (الانبعاث).
والأمر الهامّ هو التصرّف فوراً للإبقاء على زخم حوافزك، بغضّ
النظر عن مدى جدّیتك في التّفكیر بتناول أطعمةٍ أفضل وشرب ماءٍ
أكثر نقاءً والتوقّف عن التدخین واحتساء الكحول. وإذا لم تكن هذه
الأفكار مصحوبةً بالعمل، سینتهي بك المطاف إلى الشّعور بالذّنب

وبقرارات غیر منفّذة ومشاعر سلبیة، أمورٌ لیست لصالح صحّتك.
والیوم، تسمّى الكثیر من الأمراض، التي كانت تعرف في الماضي
باسم "أمراض البالغین"، "الأمراض المتعلّقة بنمط الحیاة". لكن، كلّما
سنحت لي الفرصة، أقول للناس إنّ منشأ تلك الأمراض إمّا الجهل أو
الافتقار إلى ضبط النفس. وهذه كلماتٌ قاسیة، أعلم ذلك، لاسیّما
بالنسبة لأولئك المرضى. وبما أنّ المرض قد انتاب الكثیر من هؤلاء
النّاس لأنهم لم یكتسبوا المعرفة الصّحیحة، قد یكمن الخطأ الأكثر

فداحةً في الأطبّاء أو أنماط مجتمعاتنا.
ما زلت أرى أنّ تلك الأمراض ناتجةٌ عن الافتقار إلى ضبط
النّفس، لأنّني أرید منك أن تفهم بوضوح أنّه إذا استطعت ضبط نفسك،

یمكنك تجنّب الكثیر من الأمراض.
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قد یكون الأطبّاء والأنماط الاجتماعیة مسؤولین عن الافتقار إلى
المعرفة الصّحیحة عن هذه المسائل، لأنّ الأطباء أنفسهم غالباً ما
یكونون من بین الناس الذین كثیراً ما ینتابهم المرض. وأنا أعرف
الكثیر من الأطبّاء المصابین بالسرطان والدّاء السكّري (داء السكر).
وفي الحقیقة، منذ عدّة عقودٍ مضت، قرأت أنّ متوسّط الأعمار المتوقّع
للأطبّاء الأمریكیین هو 58 عاماً. وبتعبیرٍ آخر، حتّى إنّ الأطبّاء
المفترض بهم أن یكونوا "اختصاصیي أمراض"، یفتقرون إلى المعرفة

الضّروریة عن الصّحّة والغذاء.
مع أنهّ جرى تألیف هذا الكتاب اعتماداً على كمٍّ هائلٍ من الحالات
السّریریة التي درستها، فلن تستطیع أن تكون سلیماً معافى، ببساطة،
بقراءة ما سأقوله. ولكن، ما یجعلك سلیماً هو التزامك الیومي بأنواع
الأنشطة الصّحیحة؛ غیر أنّ تبنّي عاداتٍ جیّدة، مهما كانت متواضعةً
في البدایة، سیكون ذا تأثیرٍ كبیر في صحّتك في النهایة؛ والوقت لیس

متأخّراً للشروع بشيءٍ مفید.
ومع أنّ هناك فروقاً تعتمد على كل منطقةٍ من الجسم، لكنّ معظم
خلایا جسمك تستبدل عادةً كل 120 یوماً. لذا، أنصح من یرغب منكم
بتجربة النّظام الغذائي ونمط الحیاة المعتمدین على العوامل الإنـزیمیّة،
مع متابعة ذلك لمدّة أربعة أشهرٍ على الأقل في البدایة؛ فإذا ما
استطعت تحویل إنتروبیا جسمك إلى سنتروبیا، وحافظت على

السّنتروبیا، یتغیّر جسمك بشكل دراماتیكي حتّى خلال أربعة أشهر.
تناول غذاءً جیّداً، واتبع نمط حیاةٍ جیداً، واشرب ماءً نقیاً، وخذ
قسطاً وافیاً من الرّاحة، ومارس التمارین باعتدال، وتابع الأشیاء التي
تحفّزك؛ عندها - ولا ریب - سوف یستجیب جسمك بطریقةٍ إیجابیة.
وبغضّ النظر عن مدى اعتلال صحّة جسمك الآن، فهو یسعى
باستمرار للبقاء سلیماً. وبما أنّني أتحدّث كطبیب، أقول لا شيء یمكن
أن یرضیني أكثر ممّا لو طبّقت مقترحاتي عملیاً بعد قراءة هذا الكتاب

ومررت بتغییرٍ دراماتیكي إیجابي في صحّتك.
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المفاتیح الذهبیّة السّبعة للصّحّة الجیّدة بحسب
الدّكتور شینیا

استعمل هذه المفاتیح للمحافظة على "الإنـزیم
المعجزة" في جسمك، واستمتع بحیاةٍ طویلة وصحّیة.

1. النّظام الغذائي الجیّد
1. ٪90-85 من الأطعمة المعتمدة على النّباتات:

  50% من الحبوب الكاملة والأرز الأسمر ومعكرونة   أ.
(الباستا) الحنطة الكاملة والشّعیر والبقول وخبز الحبوب الكاملة
والفاصولیاء، بما في ذلك فول الصّویا وفاصولیاء غاربانـزو
والفاصولیاء المنقّطة والعدس والبازلاّء الهندیّة والفاصولیاء السوداء

والبیضاء والوردیّة.
  30% من الخضار الخضراء والصفراء وخضار ب.
الجذور، بما في ذلك البطاطا والجزر والبطاطا الحلوة والبنجر

(الشمندر) beets والنّباتات البحریّة.
ج.  5-10% من الفواكه والبذور والفستق والبندق.

2. ٪15-10 من البروتینات المعتمدة على الحیوانات (لیس أكثر
من 3-4 آونس (90 – 120غ) یومیاً):

  السّمك من أيّ نوع، لكن یفضّل السمك الصغیر، لأنّ أ. 
السمك الكبیر یحتوي على الزّئبق.

  الدّواجن: الدّجاج والدّیك الرومي والبط - بكمّیاتٍ ب.
صغیرة فقط.

ج.  لحم البقر والعجل، ولكن ینبغي الحدّ منه أو تجنّبه.
د.   البیض.

هـ. حلیب الصّویا وجبن الصویا وحلیب الأرز وحلیب اللوز.
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الأطعمة التي تضاف إلى نظامك الغذائي:
1.  شاي الأعشاب.

2.  أقراص أعشاب البحر (عشب البحر).
  خمیرة البیرة (مصدر جیّد للفیتامین B المركّب .3

والمعادن).

. [17]4.  طلع النّحل والعكبر
5.  مستحضرات الإنـزیمات.

6.  مستحضرات الفیتامینات المتعدّدة والمعادن.

الأطعمة والمواد التي یجب تجنّبها أو الحدّ منها في نظامك الغذائي:
  منتجات الألبان، مثل حلیب البقر والجبن واللبن .1

ومشتقّات الحلیب الأخرى.
  الشّاي الأخضر الیاباني والشاي الصیني والشاي .2

الإنكلیزي (الاكتفاء بكوب أو كوبین یومیاً).
3.  القهوة.

4.  الحلویات والسكّر.
5.  النّیكوتین.
6.  الكحول.

7.  الشّوكولاته.
8.  الدّهون والزّیوت.

  ملح الطعام العادي (استعمل الملح البحري المحتوي .9
على المعادن الزّهیدة).

التّوصیات الغذائیّة الإضافیة:
  توقّف عن الأكل والشّرب قبل 4-5 ساعات من وقت .1

النوم.
2.  امضغ كلّ لقمةٍ بمقدار 30-50 مرّة.
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  لا تأكل بین الوجبات إلاّ الفواكه الكاملة (یمكن أكل .3
قطعة من الفواكه الكاملة قبل ساعةٍ من النوم إذا كان الجوع یجعلك

تستیقظ، لأنّها تهضم بسرعة).
4.  كل الفواكه واشرب العصائر قبل الوجبات بمدّة 60-30

دقیقة.
5.  كل الحبوب والبقول الكاملة غیر المكرّرة.

  كل الطّعام الطّازج أو المبخّر قلیلاً، حیث إنّ تسخین .6
الطعام لأكثر من 118 درجة فهرنهایت (48 درجة مئویة) یقتل

الإنـزیمات.
7.  لا تأكل الأطعمة المؤكسدة (فالفواكه التي تغیّر لونها إلى

البني تكون قد بدأت بالتأّكسد).
8.  كل الأطعمة المخمّرة.

9.  التزم بالطّعام الذي تأكله، وتذكّر أنك تكون مثلما تأكل.

2. الماء الجیّد
یعدّ الماء ضروریاً لصحّتك، ولكن اشرب الماء الذي یتصف بمقدرةٍ
إرجاعیة قویّة، والذي لم یتلوّث بالمواد الكیمیائیة؛ فشرب الماء الجیّد،
مثل الماء المعدني أو الماء العسر الغنیّین بالكالسیوم والمغنـزیوم،

یحافظ على جسمك عند الباهاء الرقم الهایدروجیني القلوي المثالي.
�   یجب أن یشرب البالغون ما لا یقلّ عن 6-10 أكواب

من الماء یومیاً.
  اشرب 1-3 أكواب من الماء بعد الاستیقاظ في   �

الصّباح.
  اشرب 2-3 أكواب من الماء قبل نحو ساعة من كلّ  �

وجبة.

3. الفحص الدّوري
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�   ابدأ عادةً یومیّةً بإزالة الملوّثات المعویة وتنظیف جهازك
العضوي بشكلٍ دوري.

�   لا تستعمل الملیّنات.
�   إذا كانت أمعاؤك بطیئةً أو أردت إزالة السّموم من الكبد،
فكّر باستعمال حقنة شرجیة من القهوة، فهي أفضل لإزالة السّموم
من القولون والجسم كلّه، لأنّها لا تطلق الجذور الحرّة في مجرى

الدم مثلما تفعل بعض طرائق إزالة السّموم الغذائیة.

4. التّمارین المعتدلة
�   تعدّ التمارین المناسبة لعمرك وحالتك الجسدیة ضروریةً
للصحّة الجیّدة، لكنّ التمارین المفرطة یمكن أن تطلق الجذور الحرّة

وتؤذي جسمك.
�   ومن الأشكال الجیّدة للتّمارین نذكر المشي (2.5 میل)
والسباحة ولعب التنس وركوب الدراجة والغولف وتمطیط العضلات

والیوغا وفنون القتال (الیابانیة) والریاضة الهوائیة.

5. الراّحة الكافیة
�   اذهب إلى النّوم في الوقت نفسه من كلّ لیلةٍ، ونم 8-6

ساعات من دون انقطاع.
�   لا تأكل أو تشرب قبل 4 أو 5 ساعات من وقت النوم؛
فإذا كنت جائعاً أو عطشاً یمكنك أكل قطعةٍ صغیرة من الفواكه قبل

ساعةٍ من النوم، لأنّها تهضم بسرعة.
  خذ غفوةً قصیرة أو قیلولة لمدّة 30 دقیقة تقریباً بعد  �

الغداء.

6. التّنفّس والتأمّل
�   مارس التأمّل.

�   مارس التفكیر الإیجابي.
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  قم بالتنفّس البطني العمیق أربع أو خمس مرات كلّ  �
ساعة؛ وینبغي أن تزفر مرّتین وتستنشق مرّتین، وهذا مهمٌ جدّاً، لأنّ
الأنفاس العمیقة تساعد الجسم على التّخلّص من السّموم والجذور

الحرّة.
�   ارتدِ الثیاب الفضفاضة التي لا تعیق تنفّسك.

�   أصغِ إلى جسمك، وكن جیّداً مع نفسك.
�   الابتهاج والحب

�   إنّ الابتهاج والحبّ یعزّزان العوامل الإنـزیمیة في جسمك
بطرائق إعجازیة أحیاناً.

�   فرّغ وقتاً كلّ یوم للتأمل.
�   الضّحك.

�   الغناء.
�   الرّقص.

�   عش حیاتك بشكلٍ عاطفي، واملأ قلبك بالحیاة والعمل
والأحباب.
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العادات الغذائیّة الموصى بها

امضغ طعامك جیّداً.
امضغ كلّ لقمةٍ من الطعام من 30 إلى 70 مرّة، حیث یطلق مثل
ذلك المضغ إفرازاً نشیطاً من اللعاب، وهو إنـزیمٌ یرتبط جیّداً مع
العصارة المعدیة والصّفراء، ویساعد في عملیّة الهضم. هذا، ویرفع
الهضم الجیّد مستویات غلوكوز (سكّر) الدم الذي یثبّط الشهیة ویكبح
الإفراط في تناول الطعام، كما أنّه یساعد على الامتصاص الجیّد حتّى

للمقادیر القلیلة من الطعام.

تناول الحبوب الكاملة المزروعة عضویاً إذا أمكن.
یعدّ الأرز الأسمر والحبوب الكاملة والفاصولیاء، كلّها مواد جیّدة
جداً، كما أنّ الأطعمة المتخمّرة أطعمةٌ عظیمة. تناول ملء قبضة الید
من الفاصولیاء كلّ یوم؛ فالفاصولیاء تحتوي على بروتینات أكثر من
اللّحم وعلى كثیرٍ من العناصر، بما في ذلك الفیتامینات والمعادن

والسّیلینیوم.

تناول لحم الحیوانات ذات الحرارة البدنیّة الأدنى من
حرارة أجسامنا فقط.

لیس من المناسب أكل لحوم الحیوانات ذات درجة حرارة الجسم
المرتفعة، كالبقر والدّجاج، لأنّ الشحم الحیواني یتجمّد في مجرى دم
الإنسان؛ ومن الأفضل كثیراً أكل لحوم الحیوانات ذات درجة حرارة
الجسم المنخفضة كالسّمك، لأنّ زیت السمك یتمیّع في أجسامنا، حتّى

إنّه یفتح الشرایین بدلاً من سدّها.

تجنّب الأكل والشّرب قبل النوم.
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من الأهمّیة بمكان الانتهاء من الأكل والشرب قبل 4 إلى 5
ساعات من وقت النّوم؛ فعندما تكون المعدة فارغةً، یكون هناك مستوىً
عالٍ من الحمض القوي الذي یقتل الجراثیم البوّابیة الحلزونیة، إضافةً
إلى جراثیم أخرى ضارّة، ممّا یحدث بیئةً معویة متوازنة، ویؤدّي إلى
الشفاء الذاتي والمقاومة والمناعة. كما یساعد التّقلیل من الأكل والشرب
قبل النوم على تجنّب مشاكل قلس الحمض وتوقّف التنفّس خلال

النّوم.

اشرب 8 إلى 10 أكواب من الماء الجیّد یومیاً.
من الأهمّیة بمكان اتبّاع إیقاعٍ وتوقیتٍ للشّرب مناسبین والمحافظة
علیه؛ لذلك، اشرب ما بین كوبٍ إلى ثلاثة أكواب من الماء بعد
النهوض صباحاً، وما بین كوبین إلى ثلاثة من الماء قبل كلّ وجبة
طعام بثلاثین إلى ستّین دقیقة. ومن المهمّ أن تشرب قبل الوجبة ولیس
معها أو بعدها، حیث إنّك لا تودّ تخفیف الإنـزیمات الهضمیة. وإذا
كان لا بدّ من تناول السوائل مع وجبتك، اشرب نصف الكوب تقریباً
فقط. والماء الجیّد هو الماء الخالي من المواد الخطرة على جسم
الإنسان والتي تشتمل على الكلور. ویوجد في الماء الجیّد للشّرب
عناقید مائیّة، ویحتوي على توازنٍ مناسب من المعادن، مثل الكالسیوم
والمغنـزیوم والصّودیوم والبوتاسیوم والحدید. ویجب أن یكون الرقم
الهایدروجیني (الباهاء) pH فوق 7.5 أو قلویاً قلیلاً، كما یجب ألاّ
یحتوي الماء على كالسیوم مؤكسد بمقادیر كبیرة. وباختصار، یجب أن
یكون الماء الجیّد قادراً على إزالة الجذور الحرّة من خلال مقاومة

التأكسد.

تناول الكربوهیدرات ذات النوعیّة الجیّدة.
الكربوهیدرات (السّكّریات) سهلة الهضم والامتصاص كمصدرٍ
مباشر للطاقة، وتحتوي الكربوهیدرات ذات النوعیّة الجیّدة على ألیافٍ
غذائیة وفیتامینات ومعادن، وكلّها عناصر تساهم في الاستقلاب



161

الخلوي الفعّال وفي تدفّق الدم وإزالة الفضلات. كما أنّ الكربوهیدرات
ذات النوعیّة الممتازة، تنتج عند هضمها وامتصاصها للطاقة ماءً وثاني
أكسید الكربون، ولا تنتج سموماً أو فضلات كما هي الحال بالنسبة
للبروتینات أو الشحوم المستقلبة. وبما أنّ استقلاب الكربوهیدرات لا
یلوّث الدّم بالفضلات، ولا یتطلّب صرف طاقةٍ كبیرةٍ للهضم

والامتصاص، فهو یعدّ مصدراً مثالیاً لتحمّل الأنشطة والجلد.

بعض مصادر الكربوهیدرات ذات الجودة العالیة:
�   الأرز غیر المكرّر أو الأسمر.

�   الشّعیر غیر المكرّر.
�   الحنطة السّوداء.

�   الدّخن.
�   الذرة.

�   القطیفة.
�   الكینوة.

�   خبز الحنطة الكاملة.
  الحنطة السّوداء الیابانیة المسحوقة المصنوعة من   �

الحبوب غیر المكرّرة.

اختر الدّهون الغذائیة بدقة.
یصنّف الدهن حسب مصدره - نباتي أو حیواني.

تشتمل الزّیوت النباتیّة على:
�   الزّیتون.

�   فول الصّویا.
�   الذرة.

�   السّمسم.
�   بزور الشّلجم.

�   الزّعفران.
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�   زیوت نخالة الأرز.

تشتمل الدّهون الحیوانیّة على:
�   الزّبدة.

�   دهون اللّحوم.
�   زیت السّمك.

یصنّف الدهن أیضاً حسب احتوائه على حموضٍ دهنیة مشبعة أو
غیر مشبعة. وتكون الحموض الدهنیة المشبعة، مثل حمض السّتیاریك
وحمض البالمیتیك، غزیرة في الدهون الحیوانیة. وأمّا الحموض الدهنیة
غیر المشبعة فتوجد في الزّیوت النباتیة بشكل حمض اللّینولییك
واللینولین والألییك والألاكیدون. وینتمي حمض اللّینولییك وحمض
،F الألاكیدون إلى ما یدعى بالحموض الدهنیة الأساسیة أو الفیتامین
وهي لا تنُتج من الجسم؛ ولذلك، لا بدّ من الحصول علیها من الطعام.
وتعزّز الدهون الحیوانیة تراكم الفضلات، ممّا یؤدّي إلى تصلّب
الشرایین وارتفاع ضغط الدم والبدانة. وتحتوي الأطعمة الطبیعیة، مثل
الأرز الأسمر وبذور السّمسم والذرة وفول الصّویا، على الدّهون بنسبة
30%، وهي مصدرٌ للدّهن الضّروري أفضل بكثیرٍ من الدهون في
الزیت المكرّر، لأنّ استقلابها لا یرهق البنكریاس والكبد. كما أنّ
الزیوت النباتیّة تشطف الفضلات، مثل الكولسترول السیّئ، وتقي من
تصلّب الشرایین من خلال المحافظة على مرونة الخلایا والأوعیة
الدمویة. وتباع الزیوت النباتیة بشكل زیوت سلطة، وهي معالجةٌ

كیمیائیاً ولا یوصى بها.

كل زیت السّمك.
یعدّ زیت السّمك مفیداً لدماغك، وقد جرى الرّبط بین المستویات
الدمویة المرتفعة لحمض الدّوكوساهكسانویك (DHA) الموجود في
زیت السّمك والقدرات الریاضیة والذهنیة الأخرى. ورغم أنّ تأثیرات
حمض الدّوكوساهكسانویك في الجهاز العصبي والمخّ لم تفهم بشكلٍ
نوعي، لكن یعتقد أنّ هذا الحمض یقلّل خطر الإصابة بالخرف أو داء
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آلزهایمر. وتبدي بعض الدّراسات أنّ الأومیغا 3 ینقص ثلاثیّات
الغلیسرید في الدم، ممّا یقلّل من وقوع الجلطات الدمویة.

أنقص اعتمادك على الأدویة بتعدیل نظامك الغذائي
والقیام بالتمارین ما أمكن.

یمكن أن یكون الاعتماد على الأدویة، حتّى الموصوفة منها، ضاراً
بصحّتك، لأنّها ترهق الكبد والكلیتین. ویمكن تدبیر الكثیر من الحالات
المزمنة، كالتهاب المفاصل والنّقرس والدّاء السكري (داء السكر)

وتخلخل العظام، بالنّظام الغذائي والتّمارین.

تناول أطعمةً غنیّة بالألیاف للإطراح الجیّد وتجنّب
أمراض الشّیخوخة.

توجد جمیع أنواع الألیاف الغذائیة في أطعمةٍ مختلفة، وهي متوفّرةٌ
في الأطعمة ذات المنشأ النباتي، كالخضار والنّباتات البحریة، والفواكه
والبقول والحبوب غیر المكرّرة والفطور. هذا، وتحتوي النباتات البحریة
المجفّفة على الألیاف الغذائیة بنسبة 50-60% من وزنها. ولا ینصح
بتناول الألیاف الغذائیة على شكل حبیبات أو كبسولات (محافظ) أو
سائل. ویمكن أن تتداخل هذه المواد الإضافیة مع امتصاص المواد

الغذائیة الأخرى، الأمر الذي یؤدّي إلى المرض.

للمواد الغذائیّة (المغذّیات) الزّهیدة المقدار قوّة خارقة
(معجزة).

تشتمل المغذّیات الزّهیدة المقدار على الفیتامینات والمعادن
والحموض الأمینیّة. ویشیر تعبیر "زهیدة "إلى الكمّیة الصّغیرة اللازمة
بالمقارنة مع مصطلح المتطلّبات "الكبیرة" من الكربوهیدرات والبروتین
والشّحوم والألیاف الغذائیة. وتعدّ المغذّیات الزّهیدة المقدار ضروریةً
للمحافظة على الصّحّة والتوازن العقلي والعاطفي والوقایة من
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الأمراض. ویحتاج الجسم إلى مقادیر معیّنة من هذه المواد الغذائیة،
وتدعى هذه المقادیر باسم "الحصّة الیومیّة الموصى بها أو المخصّص
الیومي المحبّذ". وتمثّل هذه الحصّة المقدار الأدنى اللازم للوقایة من
المرض، لكنّ تلك المتطلّبات تتفاوت من فردٍ إلى آخر، وفقاً لغذاء
الشخص ونمط حیاته. وحتّى إذا أكل الفرد النّوع نفسه والكمّیة نفسها
من الطّعام وبعدد السّعرات الحراریة نفسها كلّ یوم، فإن كمّیة المواد
الغذائیة الممتصّة والمفرغة تختلف وفقاً لحالة الفرد البدنیة والعقلیة
والعاطفیة في ذلك الیوم. ولا یضمن غذاء الأطعمة الطبیعیة الصحّیة
المتناسبة بالضرورة مدخولاً كافیاً من الفیتامینات أو المعادن أو

الحموض الأمینیة.

استعمل المستحضرات باعتدال.
من الأهمّیة بمكان تناول الأطعمة الطبیعیة المتوازنة جیّداً
والمتزامنة مع الإیقاع أو النّظم الحیوي للفرد. وقد أظهرت العدید من
الدّراسات أنّ إضافة المغذّیات الزّهیدة المقدار یمكن أن تقلّل من
أمراض الشّیخوخة، وترفع معدّلات الشفاء من السّرطان وأمراض القلب
والأمراض المزمنة؛ فالعمل المتآزر لجمیع المواد الغذائیة هو ما یحافظ
على صحّتنا؛ بینما یؤدّي تناول عنصرین غذائیین أو ثلاث مع بعض
الفیتامینات والمعادن، واستبعاد العناصر الأخرى أو التّقلیل منها، إلى
جعل المحافظة على صحّةٍ جیّدة وتجنّب الأمراض والشیخوخة أمراً
مستحیلاً. وأمّا تناول جرعات عالیة من فیتامینٍ أو معدنٍ معیّنٍ من
بین المغذّیات الضّروریة قد یكون فعّالاً عند بعض النّاس، لكنّه غیر

صحيٍّ عند آخرین.
Eو Dو A تخزّن الفیتامینات الذوّابة في الشّحوم، مثل الفیتامینات
وK، في الكبد وشحوم الجسم؛ لذلك، لیس من الضّروري إعطاؤها
یومیاً. أمّا الفیتامینات الذوّابة في الماء، وهي الفیتامین B المركّب
والفیتامین C، فتنحلّ في سوائل الجسم وتطرح مع البول؛ لذا من
الضّروري تناولها یومیاً، مع أنّ الجسم یحتاج إلى مقادیر صغیرة منها
فقط (هناك بعض الأبحاث التي تشیر إلى أنّ تناول مقادیر إضافیة
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ي )
كبیرة منها قد یكون له تأثیرٌ سلبي في جهازنا المناعي، حیث یزید
الجذور الحرّة، ویتسبّب في حدوث تغیّرات في شحوم الكبد والقلب
والكلیتین. وبینما أوصي بتناول مقادیر إضافیة من المغذّیات الزّهیدة
المقدار، یجب عدم إهمال أخذ هذه الأمور بعین الاعتبار؛ لذلك، أقترح

الاعتدال والوعي الذاتي والحذر).

تعمل الفیتامینات والمعادن معاً
تعدّ الفیتامینات عضویةً والمعادن غیر عضویة. وتكمّل هذه
العناصر الغذائیة بعضها بعضاً في أداء أدوارها؛ فعلى سبیل المثال،
یسهّل الفیتامین D امتصاص الكالسیوم، ویعمل الفیتامین C على
،B امتصاص الحدید، ویسرّع الحدید استقلاب مجموعات الفیتامین
ویحرّض النحاس نشاط الفیتامین C، ویكون المغنـزیوم ضروریاً
لاستقلاب الفیتامین C. ومع أنّ الأداء الوظیفي المتكامل للمغذّیات
الزّهیدة المقدار واسع، لكنّ معرفتنا الحالیة عن هذه العملیات محدودة.

تقوّي المعادن العوامل الإنـزیمیّة لدیك.
لا بدّ من المعادن للحفاظ على الصّحّة؛ وهي تشتمل على:

�   الكالسیوم.

�   المغنـزیوم.
�   الفسفور.

�   البوتاسیوم.
�   الكبریت.
�   النّحاس.

�   الزّنك.
�   الحدید.
�   البروم.

�   السّیلینیوم.
�   الیود.
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�   المولیبدینوم.
تمارس المعادن دوراً هاماً مثل الفیتامینات في الوقایة من الأمراض
وارتفاع ضغط الدم وتخلخل العظام والسّرطان؛ وهي تتأزر في عملها
مع الفیتامینات والإنـزیمات، فضلاً عن مضادّات التأكسد، في التّخلّص
من الجذور الحرّة. ولكن لا یشار بتناول كمّیات كبیرة من المعادن
یومیاً، لكنّ عوزها یمكن أن یؤدّي إلى مشاكل صحّیة خطیرة. هذا،
وتقوّي المعادن المناعة والشفاء، وتدعم العوامل الإنـزیمیة الخاصّة

بجسمك.
وفي حین توجد الفیتامینات في الأطعمة الحیة، كالنّباتات
والحیوانات، توجد المعادن في التربة والماء والبحر (بشكل أملاح
عضویة أو لاعضویة). ویعتمد محتوى الأطعمة من المعادن على
المكان الذي نمت فیه الأطعمة، فضلاً عن نوعیّة التربة التي حدث
فیها النّمو. ویمكن أن تتغیّر المعادن الموجودة في التربة أو تتخرّب
بالمطر الحمضي أو المخصّبات الكیمیائیة. وتفقد المعادن الموجودة
في الخضار والحبوب والبقول بسهولة، كما أنّ عملیة تكریر الحبوب
تخرّب معظم المعادن؛ وهذا ما یصعّب الحصول على مستوى متوازٍ
من المعادن الضّروریة في طعامنا الیومي. وتتجلّى الأعواز الكامنة
للمعادن بنقص الحیویة وعیوب الانتباه والتّهیّج وزیادة الوزن والحالات

غیر الصحّیة الأخرى.
تكون المعادن ذوّابةً في الماء وتعبر مع البول والتّعرق. وقد یختلف
استهلاك الجسم للمعادن ما بین یومٍ وآخر، حسب أنشطتنا الذهنیة
والجسدیة والكروب (الإجهاد) والتّمارین والطّمث والحمل والعمر
الزمني. كما أنّ أعواز المعادن تحدث بسرعة تحت تأثیر بعض
الأدویة؛ فالمدرّات وموانع الحمل الفمویة والملیّنات والكحول والتّدخین
تسرّع إفراغ أو تخریب الكالسیوم والحدید والمغنـزیوم والزّنك والبوتاسیوم.

قد یكون فرط النّشاط عند الأطفال ناجماً في الحقیقة
عن عوز الكالسیوم.
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تظهر الدّراسات في السنوات الأخیرة زیادةً في الأطفال الذین لدیهم
نقصٌ في الانتباه والمعرّضین لنوباتٍ من الغضب. وقد یكون للطعام
والتّغذیة تأثیرٌ هام في سلوك الطفل وتكیّفه الاجتماعي. وهناك میلٌ
متزاید عند الأطفال في المنـزل والمدرسة نحو استهلاك مقادیر كبیرة
من الأطعمة المعالجة. ولا تحتوي هذه الأطعمة على العدید من
المضافات (العناصر الإضافیّة) وحسب، بل تمیل الأطعمة المعالجة
إلى جعل الجسم حمضیاً. كما أنّ البروتین الحیواني والسكّر المكرّر
یُستهلكان بمقادیر كبیرةٍ أیضاً، في حین یُجرى تجنّب الخضار غالباً.
ویزید البروتین الحیواني والسكّر الحاجة إلى الكالسیوم والمغنـزیوم، ممّا
یقود إلى عوز الكالسیوم؛ ویؤدّي عوز الكالسیوم بدوره إلى تهییج

الجهاز العصبي، ممّا یشارك في النّرفزة والتّهیّج.

یعدّ فرط تناول الكالسیوم بعد متوسّط العمر أمراً
ضاراً.

یقي الكالسیوم من السّرطانات، ویقاوم الإرهاق وینقص التّعب
ویخفّض الكولسترول ویحمي من تخلخل العظام، لكنّ تناول الكالسیوم
بشكلٍ مفرط یومیاً لتصحیح العوز أمرٌ ضار. ولقد ذكرت آنفاً لماذا
یعدّ اللبن والحلیب طریقةً غیر مقبولةٍ لزیادة مدخول الكالسیوم. ومن
D الفعّال والكالسیوم؛ فالفیتامین D طرق المعالجة إعطاء الفیتامین
یسهّل امتصاص الكالسیوم من المعى الدقیق، وینبّه تشكّل العظم. وأمّا
فرط الكالسیوم فیؤدّي إلى الإمساك والغثیان ونقص الشهیة وانتفاخ
البطن. كما أنّ تناول الكالسیوم من دون طعام یخفّف الحمض
المعدي، ممّا یعزّز اضطراب توازن الجراثیم المعویة ونقص امتصاص
الحدید والزّنك والمغنـزیوم. وعندما تحتاج إلى المزید من الكالسیوم،
یكون المدخول الیومي الموصى به هو 800-1500 ملغ على ثلاث
جرعات بمقدار 250-500 ملغ مع الوجبات لكلّ جرعة. ویعدّ توازن
الكالسیوم مع المعادن الأخرى والفیتامینات عنصراً هامّاً في الصحّة

الجیّدة.
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ینشّط المغنـزیوم مئات الإنـزیمات المعوزة، وهو علاجٌ
للشقیقة والسكّري (داء السكر).

یعدّ المغنـزیوم معدناً هاماً، ولا بدّ من مقادیر كبیرةٍ منه للمحافظة
على صحّةٍ جیدة؛ ویتظاهر عوزه بالتّهیّج والقلق والاكتئاب والدوخة
وضعف العضلات وتشنّجها وأمراض القلب وارتفاع ضغط الدم. وقد
أشارت دراسةٌ حدیثة في ألمانیا إلى أنّ المرضى الذین أصیبوا بنوبةٍ
قلبیة كان لدیهم نقصٌ في مستویات المغنـزیوم. كما أشار بحثٌ في
الولایات المتحدة إلى أنّ 65% من مرضى الشقّیقة الذین خضعوا
للاختبار أبدوا تحسّناً كاملاً بعد تناول 100-200 ملغ من المغنـزیوم.
كما أنّ نقص المغنـزیوم یؤدّي إلى اضطراب تحمّل السكّر. لذلك
یتحسّن تدبیر السكري (داء السكر) عند المحافظة على مستویاتٍ

ملائمة من المغنـزیوم.

إنّ توازن الصّودیوم والبوتاسیوم شرطٌ للحیاة
یعرف الصّودیوم جیّداً بشكل ملح، وهذا المعدن مسؤولٌ عن
المحافظة على توازن السّوائل داخل خلایا الجسم وخارجها. كما یحافظ
الصودیوم على الرقم الهایدروجیني الصحیح PH (مستوى الحمض
والقولوي) في الدم، وهو عنصرٌ لا غنى عنه للأداء الوظیفي الصّحیح
للحمض المعدي والعضلات والأعصاب. ویوجد الصودیوم بغزارةٍ في
الحیاة، لكنّ عوزه یمكن أن یحصل بسهولة نتیجة فرط استعمال
الملیّنات والفترات الطّویلة من الإسهال أو الأنشطة والألعاب الریاضیة
المرهقة، لاسیّما في الطّقس الحار. ویعدّ توازن الصودیوم والبوتاسیوم
شرطاً للحیاة، حیث یؤثّر في حركة السّوائل داخل الخلایا وخارجها.
ولكنّ الصودیوم یوجد خارج الخلایا عادةً؛ وعندما یكون البوتاسیوم في
السّوائل داخل الخلیة منخفضاً، یندفع الصودیوم مع السّوائل نحو داخل
الخلیة، ممّا یؤدّي إلى تورّمها وانتفاخها. وتقود الزّیادة في حجم الخلایا
إلى الضّغط على الأوردة، ممّا یضیّق قطر الوعاء ویساهم في ارتفاع
ضغط الدم. وتكون نسبة الصّودیوم إلى البوتاسیوم في الحالة العادیة
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1-1، لكنّ العدید من الأطعمة المعالجة تحتوي على الصودیوم،
ولذلك یمكن أن یستهلك الصودیوم بإفراط من دون إدراك.

ویأتي البوتاسیوم مع التّناول الكافي للخضار وعصائرها لیعید
التوازن مع مقدار الصودیوم الموجود.

 

تعمل المقادیر الصّغیرة من المعادن الزهیدة بشكلٍ
تآزري مع الفیتامینات والمعادن والإنـزیمات.

تعدّ المعادن الزّهیدة ضروریةً لدعم حیاتنا؛ وتكون المقادیر اللازمة
منها قلیلة، لكن لا یمكن تجاهل أهمّیتها. فهي تدعم التّوازن والتّناغم
في وظائف جسمنا. وبعد امتصاص هذه المعادن من خلال الأمعاء،
تمرّ عبر جهاز الدوران إلى الخلایا، حیث تدخل من خلال الغشاء
الخلوي. والحقیقة الأكثر أهمّیةً لتذكّرها هي أنّ تناول هذه المعادن
یجب أن یكون متوازناً بشكلٍ صحیح؛ فتناول واحد أو اثنین من هذه
المعادن الزّهیدة بكمّیاتٍ كبیرة یؤدّي إلى فقد المعادن الأخرى وسوء
الامتصاص. ولذلك، یفضّل الحصول علیها من طعامنا لا من
المستحضرات. ومن المصادر الجیّدة لها ملح البحر والخضار

(النّباتات) البحریة.
  البوران: هامٌ لامتصاص الكالسیوم وصیانة الأسنان   �

والعظام.
�   النّحاس: یكوّن العظام والهیموغلوبین والكریات الحمر،
ویولّد الإیلاستین والكولاجین، وینقص مستویات الكولسترول ویزید
الكولسترول الجید (وقد وجدت زیادةٌ في النحاس عند المصابین
بأورامٍ خبیثة، لاسیّما في السّبیل الهضمي والرئة والثدي، لذلك قد

تكون هناك علاقةٌ مع ظهور السرطان).
  الزّنك: یمارس دوراً في إنتاج الأنسولین، ویستقلب   �
الكربوهیدرات ویولّد البروتین ویمتص الفیتامینات، لاسیّما الفیتامین
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B، من السّبیل الهضمي، ویحافظ على وظیفة البروستات ویدعم
الصحّة التنّاسلیة عند الذكر.

  الحدید: هو مكوّنٌ رئیسي للهیموغلوبین، ویساهم في  �
وظیفة الإنـزیمات والفیتامین B المركّب ومقاومة الأمراض.

�   السّیلینیوم: یحول دون إنتاج الجذور الحرّة عندما یشترك
مع الفیتامین E، وهو معدنٌ رائعٌ یوجد في الرّواسب الترابیة. (التربة
في شایني تحتوي على مقادیر عالیةٍ من السّیلینیوم بالمقارنة مع
التربة في المونسي بإندیانا؛ ویكون معدّل الوفاة بالسّرطان في
شایني أقلّ بنسبة 25% ممّا هو في المونسي). وتشیر الدّراسات
إلى أنّ نقص السّیلینیوم یترافق مع زیادةٍ في وقوع سرطانات
البروستات والثدي والبنكریاس والمبیض والجلد والرئة والمستقیم

والقولون والمثانة، بالإضافة إلى ابیضاض الدّم.
  الكروم: یسهّل امتصاص الكربوهیدرات والبروتین،   �
وییسّر استقلاب الغلوكوز، مما یحافظ على مستوى غلوكوز الدّم،
فیقلّل من الحاجة إلى زیادة استعمال الأنسولین، ویقي من نقص

سكر الدّم والسكري (داء السكر) معاً.
�   المنغنیز: یستقلب البروتین والدّهون، ویولّد الهرمونات.

�   المولیبدینوم: یعزّز صحّة الأسنان والفم.
  الیود: ضروريٌّ لقیام الغدّة الدرقیة بوظیفتها الطبیعیة،  �

.(goiter الدّراق) والوقایة من حدوث تضخّم الغدة الدرقیة
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أطعمةٌ شافیة
تعدّ النّباتات (الخضار) البحریّة Sea Vegetables مصدراً رئیسیاً
للألیاف الغذائیة؛ والألیاف الغذائیة غیر الذوّابة وغیر القابلة للهضم
تمتصّ الماء في الأمعاء، ممّا یضیف حجماً إلى الجدران المعویة،

ویسرّع الحركة التمعّجیة. وبذلك، تمنع تراكم السّموم في القولون.
النّوري Nori اسمٌ یاباني للعدید من أنواع النّباتات البحریّة
الصّالحة للأكل من الطّحالب الحمراء (البورفیرا)، بما في ذلك الأكثر
شهرةً منها وهي البورفیرا الییزونیّة والبورفیرا المرهف.. كما یستخدم
المصطلح "نوري" بشكلٍ شائعٍ للإشارة إلى المنتجات الغذائیة النّاتجة

عمّا یسمّى بـ "الخضار البحریة".
الكانتین Kanten، نباتٌ بحري غنيٌّ بالفیتامینات والمعادن

والمعادن الزّهیدة، ومنها الیود والكالسیوم والحدید.
الهیجیكي Hijiki (الهیزیكیا المغزلیّة)، خضار بحریة تنمو بشكلٍ
طبیعي قریباً من سواحل الیابان؛ ویعرف الهیجیكي بأنّه غنيٌّ بالألیاف
الغذائیة والمعادن الضّروریة. وتعتقد النّساء الیابانیات بأنّ الهیجیكي

یجعل الشّعر كثیفاً وصحیّاً.
الأونوري Aonori غنيٌّ بالحدید والبوتاسیوم والفیتامین C، ویساهم
في إنتاج الكولاجین والإیلاستین في البشرة، ویعرف بخواصّه المقاومة

للشّیخوخة.
الواكامي Wakame، من الخضار البحریّة، یوجد في میاه
الیابان، ویساعد أحد المركّبات الموجودة في الواكامي على حرق

الشّحوم.
الكیما Kima (الكمأة)، فطرٌ صالح للأكل من سوریا، وذو أهمّیةٍ

في تقویة المناعة.
المایتاكي Maitake، وهو اسمٌ یاباني للفطر الصّالح للأكل. وقد
استخدم المایتاكي بشكلٍ تقلیدي كطعام وللأغراض الطبّیّة. هذا، وتقوّي
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خلاصات فطر المایتاكي الجهاز المناعي، ویفترض أنّها ذات تأثیراتٍ
مضادّة للأورام.

الكیكوراجي Kikurage، فطرٌ یعطي نكهةً خفیفة وقواماً لجمیع
الأطعمة عندما یقطّع ویطبخ مع الطّعام (لاسیّما مع المقلیّات

والحساء)، كما یعرف بخواصّه المفیدة للصحّة.
التشاغا Chaga، فطرٌ طبّي طبیعي مضادٌّ للتأكسد، وهو واحدٌ
من أقدم النّباتات الطّبّیة الطبیعیة. ویعتقد بأنّ التشاغا یقاوم
الفیروسات، وینبّه الجهاز العصبي المركزي، ویحدّ من نموّ الورم
والخلایا السرطانیة، ویخفض تعداد خلایا الدّم البیضاء وضغط الدّم
الوریدي والشریاني ومستویات السّكّر، ویحسّن لون البشرة ومرونتها،

ویعید مظهر الشّباب، ویخلّص الكبد والكلیتین والطّحال من السّموم.
فطور شیتاكي Shitake Mushrooms، تحتوي على حمضٍ
أمیني معیّن یساعد على تسریع معالجة الكولسترول في الكبد.كما أنّ
الشّیتاكي مقاومٌ عنید للسّرطان. ویبدو أنّ مركّباً متعدّد السّكرید من
الشیتاكي ینبّه خلایا الجهاز المناعي لتنظیف الجسم من خلایا الأورام،
وقد یكون مضادّاً فعّالاً لفیروس العوز المناعيّ البشريّ HIV والتهاب
الكبد البائي HBV. وقد اتّضح أنّ فطر شیتاكي یوقف تلف الخلایا
الناتج عن فیروس الحلأ (الهربس) البسیط من النمطین الأوّل والثاني.

 
انتهى

 

[1]   المئوي: شخصٌ بالِغٌ من العمر 100 سنة (المترجِم).
یبِيِّ النّووِي المنـزوع الأكسِجین   الدّنا هو مختصر الحمض الرِّ  

deoxyribonucleic acid، ویمثِّل الهویّة الوراثیة للشّخص (المترجِم).
[2]

   التمعّج هو عملیّة التقلّص المتعاقِب في الأحشاء الجوفاء، مثل الأمعاء،
لدفع المحتویات (المترجِم).

[3]
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   السّلیلة كتلةٌ من النّسیج تبرز أو تنتأ من سطحٍ طبیعي إلى الخارج أو
الداخل، وتشبه الزائدة اللحمیّة (المترجِم).

[4]

[5]   استئصال المعدة كلِّها أو جزء منها.
[6]   نوعٌ من الجراثیم.

فاق (البریتوان) الذي یربط الأمعاء   واحدةٌ من الطیّات العدیدة للصِّ  
بالجدار البطني الظهري.

[7]

[8]   نوعٌ من التهاب الجلد التحسّسي عند الأطفال، یكون شدید الوطأة.
[9]   التهابٌ شدید مع قرحات على باطِن القولون.

www.sciencenews.org/pages/sn انظر  
.arc99/6 26 99/fob2.htm

[10]

[11]  سمكٌ من فصیلة الأسقمري.
[12]  جزیئاتٌ بروتینیة تسبّب العدوى (المترجم).

[13]  الدیوكسین مادّةٌ مسرطنة في مبیدات الأعشاب (المترجم).
  الجراثیم الموجودة بشكلٍ طبیعي في الأمعاء، وهي ذات فوائد صحّیةٍ

للإنسان، كما ورد آنفاً (المترجم).
[14]

[15]  ریاضةٌ شبیهة بألعاب الجمباز (المترجم).
  تلكّؤ النفّاثة أو إرهاق السّفر هو الاختلاف الذي یولّده اختلاف الوقت
في النّظم البیولوجیة للجسم عند الطیران السّریع من منطقةٍ إلى أخرى (عن المعجم

الطبّي الموحّد، الطبعة الرابعة الإلكترونیة).

[16]

[17]   مادّةٌ شمعیة من النحل.
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