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Cukrzyca i powiktania
Sercowo — naczyniowe.
Przelom medycyny komorkowej

Na calym $wiecie, ponad 100 milionéw ludzi cierpi na cu-
krzyce. Tylko w samych Niemczech liczba diabetykéw prze-
kroczyta milion. Do najczestszych powiktan cukrzycy docho-
dzi ze strony uktadu krazenia, tak wiec przy zaburzeniach
metabolizmu cukréw: zawaly serca, udary mézgu i inne scho-
rzenia sercowo—naczyniowe nie naleza do rzadkosci. Wyr6z-
nia sie dwa typy cukrzycy: typ | — tzw. cukrzyca wrodzona
(zwana réwniez mfodziericza lub insulinozalezna) i typ Il —
cukrzyca nabyta (dorostych lub insulinoniezalezna). Cukrzy-
ca miodzieficza jest w duzym stopniu wywotywana przez
defekt genetyczny, ktéry prowadzi do niewystarczajacej pro-
dukgji insuliny w trzustce i wymaga regularnych zastrzykow
insulinowych. W przeciwieristwie do tego typu, czynniki wy-
wotlujace zaburzenia przemiany cukréow u dorostych (w typie 1)
sa do tej pory nieznane. Nic wiec dziwnego, ze cukrzyca jest
jeszcze jedna choroba rozwijajaca sie wciaz na skale Swiatowa.

Medycyna konwencjonalna ogranicza sie zasadniczo do le-
czenia objawéw cukrzycy obnizajac podniesiony poziom
cukru we krwi. Jednak choroba sercowo-naczyniowa i inne
powikfania cukrzycowe wystepuja czesto nawet u pacjentow
z kontrolowanym poziomem cukru we krwi. Obnizanie po-
ziomu cukru we krwi jest koniecznym, ale niewystarczajacym
sposobem leczenia zaburzen cukrzycowych. Bez poznania
czynnikéw wywotujacych chorobe nigdy nie bedzie mozliwa
skuteczna profilaktyka i leczenie cukrzycy.

Nowoczesna medycyna komérkowa stanowi przetom w na-
szym rozumieniu przyczyn, w zapobieganiu i terapii pomocni-
czej przy cukrzycy dorostych. Nieprawidtowy metabolizm cu-
krow jest czesto skutkiem chronicznego niedoboru witamin
i innych skfadnikéw odzywczych w milionach komérek trzust-
ki, odpowiedzialnych za produkcje insuliny. Niedostateczne
zaopatrzenie komorek trzustki idzie w parze z niedoborem ko-
morkowych sktadnikoéw odzywczych w Scianach arterii i innych
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Gléwna przyczyna Podstawowe sposoby
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organach. W przypadku wrodzonych zaburzer metabolicznych,
chroniczny deficyt komérkowych skfadnikéw odzywczych uru-
chamia nieprawidfowosci w metabolizmie weglowodanéw
i wywotuje przewlektg chorobe metaboliczna, czyli cukrzyce.

* Komérkowe sktadniki odzywcze zapobiegaja zaburzeniom
metabolicznym, a tym samym rozwojowi choroby. Badania
naukowe i kliniczne potwierdzity szczegdIne znaczenie wita-
miny C, witaminy E, niektérych witamin z grupy B, chromu
i innych niezbednych skfadnikéw odzywczych w profilaktyce
i leczeniu wspomagajacym cukrzycy i jej powiktan.

* Moje zalecenia dla pacjentéow cierpiacych na cukrzyce:
Rozpocznijcie jak najszybciej naturalng terapie z zastosowa-
niem komérkowych sktadnikéw odzywczych i poinformujcie
o tym swojego lekarza. Przyjmujcie regularnie niezbedne
sktadniki odzywcze jako dodatek do swych lekoéw cukrzyco-
wych. Nie odstawiajcie ani nie zmieniajcie zadnych przepi-
sanych lekarstw bez konsultacji z lekarzem. Duze ilosci wita-
miny C moga zmniejszy¢ zapotrzebowanie na insuline, dlatego
od momentu rozpoczecia naturalnej terapii powinno sie prze-
prowadza¢ czeste kontrole poziomu cukru we krwi, by zapo-
biec hipoglikemii.

* Lepiej zapobiegac niz leczy¢. Skutecznos¢ dziatania komoér-
kowych sktadnikéw odzywczych u pacjentéw z cukrzyca ba-
zuje na eliminacji niedoboru biologicznego , paliwa” w milio-
nach komorek beta wysepek Langerhansa w trzustce, watrobie
i Scianach naczyn krwionosnych. Naturalny program sercowo—
naczyniowy, ktéry koryguje takie choroby jak cukrzyca i jej
powikfania jest najlepszym wyborem, jakiego mozesz doko-
na¢, aby skutecznie zapobiec chorobie.

Teraz mozemy zakonczy¢ problem masowej Smierci

Jak podaje WHO — Swiatowa Organizacja Zdrowia — ponad 900 000
ludzi umiera rocznie na cukrzyce i jej powikltania. Suma ,straconych
lat Zycia”, spowodowana przez $mier¢ i inwalidztwo na skutek cu-
krzycy — rozmiar tych kosztéw ponoszonych przez cata spotecznos¢ -
szacuje si¢ na ponad 15 milionéw lat zycia.

raport WHO 2002
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Wykaz specjalnych komérkowych
sktadnikow odzywczych w cukrzycy

Moje zalecenia dla diabetykéw: w uzupetnieniu
programu podstawowego przyjmujcie dziennie pod-
wyzszone dawki nastepujacych komérkowych sktadni-
kow odzywczych:

witamina C: koryguje zaburzenia réwnowagi w ko-
morkach wywotane przez podniesiony poziom cukru
we krwi, pomaga obnizy¢ zapotrzebowanie na insu-
line, stabilizuje i chroni $ciany arterii;

witamina E: przeciwutleniacz, zapewnia ochrone bfon
komérkowych;

witaminy B1, B2, B3, B5, B6, B12 i biotyna: nosniki
bioenergii metabolizmu komérkowego, poprawiaja
metaboliczna wydajnos¢, zwtaszcza komérek watroby
— gléwnego osrodka przemiany materii w organizmie;

chrom: pierwiastek sladowy, niezbedny biokatalizator
dla optymalnego metabolizmu glukozy i insuliny;

inozytol i cholina: skfadniki lecytyny — waznego
materiatu budulcowego bfony komérkowej. Odgrywaja
znaczaca role w metabolicznym transporcie i opty-
malnym zaopatrzeniu komérek w substancje odzywcze.
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Dodatkowe informacje na temat
komaorkowych sktadnikéw odzywczych
w cukrzycy

Cukrzyca jest szczeg6lnie ztosliwym zaburzeniem metabolicznym.
Problemy z krazeniem i zatory moga pojawic sie praktycznie
w kazdej czesci liczacego okoto 100 000 km systemu naczyri
krwionosnych.

Udar mézgu

Slepota

Zawal serca

3

Niewydolnos¢ nerek Gangrena

Powikfania sercowo-naczyniowe moga pojawic sie w kazdej czesci
organizmu osoby chorej na cukrzyce.
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Powiklania sercowo-naczyniowe u pacjentéw chorych
na cukrzyce:

» Slepota spowodowana zamknieciem arterii oczu

* Niewydolnos¢ nerek spowodowana zatorami naczyi
nerkowych, wymagajaca statych dializ

* Zamkniecie $wiatla arterii konczyn dolnych, co prowadzi
do obumarcia tkanek — gangreny, a w konsekwencji
do amputagji

» Zawaly serca spowodowane zatorami naczyn wierficowych

* Udary mézgu spowodowane zatorami naczyi mézgowych

Pomytkowa zamiana molekuty witaminy C i glukozy
jest przyczyna choroby sercowo-naczyniowej
o podfozu cukrzycowym.

Kluczem do zrozumienia naczyniowych komplikacji przy cukrzycy
jest podobienstwo struktury molekularnej witaminy C i glukozy.
Konsekwencje metabolicznej zamiany tych dwoéch molekut sa
katastrofalne. Przebieg procesu zamiany na poziomie komérko-
wym zostat podsumowany w nastepnych rozdziatach.

Witamina C Glukoza

Molekuty witaminy C i cukru (glukozy) sa podobne w swojej strukturze.
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Kluczowa rola witaminy C w zapobieganiu
chorobie sercowo—-naczyniowe;j

przy cukrzycy

Kolumna A ukazuje sytuacje metaboliczng u zdrowego cztowieka.
Komorki srodbtonka tworzace btone wewnetrzna naczynia (endo-
thelium) zawieraja liczne biologiczne ,pompy”, wyspecjalizowane
w transportowaniu witaminy C i cukréw z krwioobiegu. U zdro-
wej osoby pompy te transportujg optymalng ilos¢ molekut cukru
i witaminy C do $ciany naczynia krwiono$nego, zapewniajac pra-
widtowa prace tej Sciany i zapobiegajac chorobie sercowo-na-
czyniowej.

Kolumna B pokazuje sytuacje pacjenta z cukrzyca. Z powodu
wysokiego stezenia cukru we krwi, ,pompy” komérkowe sg
przefadowane molekutami cukru i automatycznie wypieraja mo-
lekuty witaminy C. Skutki tego mechanizmu u diabetykéw sa
szczegblnie niebezpieczne: z jednej strony dochodzi do nagro-
madzenia cukru w endothelium i cafej $cianie naczynia, z dru-
giej zas do niedoboru witaminy C. W konsekwencji powoduje
to chorobliwe pogrubienie Scian naczyn na catej ich dtugosci a nie
tylko w obszarze naczyr wieicowych serca. Ten fakt wyjasnia,
dlaczego zaburzenia krazenia u diabetykéw wystepuja praktycz-
nie w kazdej czesci ciata, w kazdym organie.

Kolumna C pokazuje decydujacy $rodek zapobiegawczy przy
powikfaniach sercowo-naczyniowych u diabetykéw. Optymalne
dzienne spozycie wybranych komérkowych skfadnikéw odzyw-
czych, zwlaszcza witaminy C, pomaga przywréci¢ réwnowage
pomiedzy metabolizmem witamin i cukréw.

Optymalne dostarczanie witamin i innych komérkowych sktad-
nikéw odzywczych w dziennej diecie, stanie sie juz w niedale-
kiej przysztosci podstawowa terapig w leczeniu chor6b metabo-
licznych, takich jak cukrzyca. Tylko od nas zalezy jak najszybsze
rozpowszechnienie tej informacji, ratujacej zdrowie i zycie
milionéw chorych.
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Cﬂ A. B. C.
Zdrowa osoba Osoba chora  Osoba chora
Witamina C na cukrzyce na cukrzyce
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Optymalne zaopatrzenie w komdrkowe skladniki odzywcze zapobiega
chorobie sercowo-naczyniowej przy cukrzycy.
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Dlaczego Programy Zdrowia
Komdrkowego pomagaja pacjentom
chorym na cukrzyce

Zamieszczone ponizej listy z podziekowaniami ukazujg wszech-
stronne, pozytywne oddziatywanie komorkowych sktadnikéw
odzywczych na zdrowie i jako$¢ zycia pacjentéw chorych na
cukrzyce. Zachecam Cie do podzielenia si¢ nimi oraz tredcig
calej ksiazki z kazda znang Ci osoba cierpigca na cukrzyce.
Dzieki temu mozesz pomoéc zapobiec powiktaniom takim jak:
zawaly serca, czy udary mézgu.

Szanowny Doktorze Rath,

Rozpoczalem stosowanie Pariskiego sercowo-naczyniowego
programu witaminowego trzy miesigce temu. Mam 29 lat

i niedawno stwierdzono u mnie cukrzyce typu I.

Odkad regularnie realizuje Parski program, méj poziom glukozy
we krwi wynosi okolo 100, nawet pod wplywem stresu

— co wczesniej wplywalo na jego podwyzszenie.

Pariski program witaminowy i 1-2 dodatkowych graméw witaminy C
ztagodzily gléwne negatywne objawy, jakich doswiadczalem

np. ostabienie spowodowane niskim poziomem cukru we krwi,

bél po prawej stronie ciafa, czy bolesne oddawanie moczu
spowodowane zbyt wysokim poziomem cukru we krwi.

Moge powiedziec¢ wiele dobrego o komérkowych skfadnikach
odzywczych i ich wplywie na stan mojego zdrowia.

Z powazaniem,
AM.
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Drogi Doktorze. Rath,

Chcialabym podzieli¢ sie z Panem swoja historig w nadziei,

ze ta informacja pomoze innym diabetykom z podobnymi
dolegliwosciami. Ale przede wszystkim mam nadzieje, ze informacja
ta sprawi, iz inni ludzie chorujacy na cukrzyce nie beda musieli
doswiadczac frustracji i osfabiajacego bélu zwigzanego z neuropatia
cukrzycows, tak jak ja.

Przez wiele lat cierpialam na cukrzyce i neuropatie cukrzycowa.
Moje palce u nég robily sie ciemnoniebieskie i fioletowe i w ogdle
nie miatam w nich czucia. Rokowanie bylo bardzo ponure;

w przypadku braku poprawy mojego stanu moglam stracic palce,
a nawet cafe stopy.

Szukalam zatem takiej terapii, ktéra moglaby mi poméc. W ten
sposéb dowiedziatam sie o komérkowych sktadnikach odzywczych.
Po okoto tygodniu realizowania Pariskiego programu, ku mojemu
zadowoleniu, palce u nég przybraly jasnobrazowy kolor, zamiast
niebieskiego i fioletowego i ku mojemu zaskoczeniu — na nogach
zaczely mi odrasta¢ wlosy, co Swiadczylo o tym, ze krew dociera
do torebek wiosowych.

W drugim tygodniu nie doswiadczalam juz skurczu nég tak czesto
i tak dotkliwie, ale pod koniec trzeciego tygodnia pojawit sie
rozdzierajgcy bol w stopach i kostkach. Podzielifam sie ta
wiadomoscia ze znajomym aptekarzem. Oswiadczyt mi

z zadowoleniem, ze najprawdopodobniej bol ten zwiazany byt

z regeneracja nerwdéw. Brakujace przez kilka lat czucie znéw wraca
do moich stép. Zaczynam wiasnie trzeci miesigc realizacji Pariskiego
programu i zndw czuje wnetrze butéw. Ciesze sie szczegdlnie,

Ze znéw moge nosic lekkie i fadne buty zamiast ciezkiego obuwia.
Jednak wazniejszy od jakiegokolwiek aspektu kosmetycznego jest
fakt, ze nie stracifam moich stép, co mogloby byc¢ dalsza
konsekwencja postepujacych powiktari cukrzycy.

Z Pariska pomoca zwycieze w walce z cukrzyca.

Z wyrazami szacunku,
M.J.
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Drogi Doktorze Rath,

Jestem 55-letnim mezczyzng, prowadzacym bardzo siedzacy

tryb zycia, wiekszo$¢ czasu spedzam przy biurku, przed ekranem
komputera. Mniej wiecej 20 lat temu stwierdzono u mnie cukrzyce
(dorostych) typu Il, przepisano mi leki doustne i zalecono
ograniczenia dietetyczne oraz statg kontrole poziomu cukru

we krwi. Te Srodki ostroznosci zdawaly sie dziala¢ az do zeszlego
roku, kiedy to poziom cukru osiagnat ok. 260 i utrzymuje w tych
granicach. Fakt ten sktonit mojego lekarza do zmiany lekarstw

i drastycznego zwiekszenia ich dawek. Zalecit mi tez

comiesieczne wizyty kontrolne.

W lutym 1986 roku wykonano u mnie zabieg wszczepienia pieciu
bypasséw, aby zaradzi¢ ostrej dusznicy i wszystkim innym objawom
choroby wiericowej. Od dwdch miesiecy stosuje naturalng terapie
komdrkowych sktadnikéw odzywczych i od okoto dwdch tygodni
obserwuje wyrazny wzrost mojej aktywnosci fizycznej. Moge wiecej
osigga¢ w codziennej pracy, jestem aktywny do pdzna, a ostatnio
tanczylem z zong w nocy, jak 20 lat temu. Poniewaz nic w moim
codziennym zyciu sie nie zmienito, poza wprowadzeniem Pariskiego
programu, stwierdzam, iz niedawno odkryte ,Zrédlo miodosci” jest
bezposrednim efektem Pariskiego programu.

Konczac, chciatbym wyrazi¢ Panu swoja wdziecznosc.
Prosze rozpowszechni¢ mdj list lub jego czesc,
jako dowdd skutecznosci Pariskich zalecer.

Z powazaniem,
N.M.
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Szanowny Doktorze Rath,

Jestem 69-letnig kobieta zatrudniona na stanowisku wymagajacym
szczegdlnego skupienia na detalach i znacznego dostosowania sie
do ograniczeri czasowych.

Na poczatku zeszlego roku, w trakcie corocznego badania
lekarskiego, lekarz stwierdzit, ze rozwinefa sie u mnie nietolerancja
glukozy i ze ostateczng konsekwencja bedzie cukrzyca, jesli
natychmiast nie zastosuje jakichs srodkéw zaradczych.

Spotkatam sie wtedy z dietetykiem wyspecjalizowanym w cukrzycy
i otrzymatam wszystkie informacje o komdrkowych skiadnikach
odzywczych. Po tej konsultacji rozpoczetam realizacje panskiego
programu. Zmodyfikowatam réwniez swoja diete, zaczelam
regularnie ¢wiczy¢ i znacznie stracifam na wadze.

Dzis, czyli w rok pézniej, méj lekarz poinformowat mnie,

Ze nastapita remisja cukrzycy. Ponadto, moje cisnienie krwi jest
w normie, wszystkie badania krwi wypadaja doskonale,
zauwazylam znaczacy wzrost energii, a méj ogélny stan

jest znowu pierwszorzedny.

Doktorze Rath, ta poprawe zawdzieczam Pariskiemu
programowi witaminowemu.

Dziekuje.
M.B.
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Kliniczny dowdd: witamina C obniza
poziom cukru we krwi i zapotrzebowanie
na insuline

Badania kliniczne wykazuja, ze u pacjentéw z cukrzycg witamina
C przyczynia sie nie tylko do zapobiegania powikfaniom naczy-
niowym, lecz réwniez wspomaga proces normalizacji zachwia-
nej rwnowagi w metabolizmie glukozy. Profesor R. Pfleger i jego
koledzy z Uniwersytetu w Wiedniu opublikowali wyniki znacza-
cego badania klinicznego, w ktérym wykazali, ze dodatek do
diety 300-500 mg witaminy C dziennie znaczaco poprawia meta-
bolizm diabetykéw. Poziom cukru we krwi obnizyt sie Srednio
0 30%, dzienne zapotrzebowanie na insuline 0 27%, a wydzie-
lanie cukru w moczu — wazny wskaznik w diagnozowaniu cu-
krzycy — zostafo niemal catkowicie wyeliminowane.

To niesamowite, ze badanie to zostato po raz pierwszy opubliko-
wane w 1937 roku w wiodacym europejskim dzienniku medycz-
nym, ale do dzisiaj nie doczekato sie publikacji w podrecznikach
medycznych, ze szkoda dla zdrowia milionéw diabetykéw cier-
piacych dodatkowo na powikfania ze strony systemu sercowo —
naczyniowego.

Obnizony Poziom cukru
PR we krwi: - 30%
Obnizony Zapotrzebowanie na
procent insuline: - 27%

Badanie kliniczne u cukrzykéw wykazuje, ze witamina C obniza poziom
cukru we krwi oraz zapotrzebowanie na insuline.
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Im wiecej witaminy C — tym mniejsze
zapotrzebowanie na insuline

Pacjenci z cukrzyca moga znaczaco obnizy¢ dzienne zapotrze-
bowanie na insuline zwigkszajac dzienne spozycie witaminy C.
To stwierdzenie jest rezultatem pewnego badania przeprowa-
dzonego na stynnym Uniwersytecie Stanforda w Kalifornii. Pro-
wadzacy je naukowiec dr J. F Dice byt sam dotkniety choroba
i uzalezniony od dziennego przyjmowania 32 jednostek insuliny.

W trakcie trwajacego trzy tygodnie badania, dr Dice stopniowo
zwiekszat dzienne spozycie witaminy C az do osiagniecia putapu
11 graméw dziennie w 23 dniu. W celu lepszego przyswajania
duzych ilosci witaminy C przez organizm, dawka zostata podzie-
lona na mate racje i przyjmowana stopniowo w ciggu dnia.
W chwili osiggniecia dziennej dawki witaminy C w ilosci 11 gra-
mow, spadfo dzienne zapotrzebowanie na insuline z 32 jedno-
stek do 5. Zatem przy kazdym dodatkowym gramie witaminy C
w diecie, pacjent moégt zmniejszy¢ dawke insuliny o 2,5 jednostki.

Zapotrzebowanie na insuling Spozycie witaminy C
(ilo$¢ jednostek dziennie) (ilo$¢ gramow dziennie)

Spadek
zapotrzebowania
na insuline

e 10
20 =

s’

& Wzrost dziennego
,, spozycia witaminy C

30

10

10 20 Dni

Badanie kliniczne wykazuje, ze kazdy dodatkowy gram witaminy C
pozwala zmniejszy¢ dawke insuliny o 2,5 jednostki.
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Zbrodnie przeciwko ludzkosci

Musze potozy¢ szczegélny nacisk na fakt, ze wszystkie uprzednio
opisane badania, dotyczace wptywu komérkowych sktadnikow
odzywczych na cukrzyce i jej powikfania, przeprowadzono przed
wielu laty, ale do dnia dzisiejszego mato kto o nich styszat. Jak juz
wspomniatem, badanie przeprowadzone przez doktora Pflegera
z Uniwersytetu Wiedenskiego, zostalo opublikowane juz przed
druga wojna $wiatowa, w znanym czasopismie ,Wiedefskie archi-
wum medyczne choréb wewnetrznych”. Badanie przeprowa-
dzone na Uniwersytecie Stanforda, opublikowane zostato w roku
1973 a wiec przed ¢wieréwieczem.

Podsumowujac, juz od 1937 roku niezbedna forma terapii przy
cukrzycy powinna by¢ witaminowa terapia wspomagajaca. Od
1937 roku cata ludzko$¢ miataby i powinna mie¢ powody do
Swietowania zwyciestwa nad choroba. Stato sie jednak inaczej.
Medyczny postep terapii witaminowej stangt w miejscu i nigdy
nie zostat wprowadzony do praktyki klinicznej. W ciagu ostatnich
50 lat to najbardziej dotkliwy powéd $mierci i kalectwa milionéw
diabetykéw, na skutek cukrzycowych powikfan sercowo-naczy-
niowych, amputacji, utraty wzroku, niewydolnosci nerek itd.

Kto jest odpowiedzialny za tg tragedie? W pierwszym rzedzie
przemyst farmaceutyczny bojkotujacy, w interesie miliardowego
rynku lekéw cukrzycowych, kazda naturalna terapie na bazie
witamin i innych, nie podlegajacych patentom sktadnikéw od-
zywczych. Dlatego ani lekarze, ani tym bardziej pacjenci nie znaja
zastosowania i znaczenia witamin w leczeniu i terapii wspoma-
gajacej w cukrzycy. Niepohamowana Zadza karteli farmaceuty-
cznych i ich pomocnikéw do uzyskiwania coraz wiekszych pro-
fitbow ekonomicznych przyczynita sie do wzrostu skali cierpieri
i Smierci milionéw pacjentow.
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Dalsze badania kliniczne nad wybranymi
sktadnikami odzywczymi w cukrzycy

W r6znorodnych badaniach klinicznych dowiedziono, ze obok
witaminy C réwniez inne sktadniki odzywcze wywieraja znaczacy
wplyw na metabolizm cukréw. W tabeli ponizej zamiescitem
wazniejsze z przeprowadzonych doswiadczen. Lewa kolumna
zawiera badang substancje odzywcza, prawa za$ autora badania
(patrz: spis literatury).

Przebadane komaérkowe

skfadniki odzywcze Badacze

witamina C Mann, Som, Stankova,
Stepp i Hirashima

witamina E Paolisso

magnez McNair i Mather

chrom Liu i Riales

Apeluje do wszystkich pacjentéw chorych na cukrzyce — rozpocz-
nijcie jak najszybciej naturalna terapie z komérkowymi sktadni-
kami odzywczymi i jednoczesnie poinformujcie prowadzacego
lekarza, proszac go o dodatkowe badania poziomu cukru we krwi,
przynajmniej w fazie poczatkowej terapii. Zwiekszajcie dawke
witaminy C powoli i systematycznie — zaczynajac od 1 grama
dziennie. Po okoto dwéch tygodniach zwiekszcie ilos¢ do 2 gra-
mow, a po nastepnych dwoch do 4-5 graméw dziennie. Ta dawka
odpowiada mniej wiecej jednej tyzeczce witaminy C w proszku
i zostanie najlepiej przyswojona przez wasz organizm w formie
matych porcji, podawanych do positkéw. Wasz metabolizm bar-
dzo szybko dostosuje sie do regularnego doptywu dodatkowej
witaminy C. Gtéwnym celem naturalnej terapii nie jest catkowita
eliminacja wstrzykiwania insuliny, szczegélnie w przypadku
cukrzycy wrodzonej (insulinozaleznej), ale redukcja dziennego
zapotrzebowania na insuling i ochrona Waszych arterii przed
powikfaniami sercowo—naczyniowymi, tak czestymi w przy-
padku zaburzen metabolizmu cukréw.
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Moje zalecenia dotyczace zdrowia komérkowego przetestowali-
$my w ramach pilotazowego badania klinicznego na 10 pacjen-
tach z cukrzyca typu Il, czyli nabyta. U wszystkich uczestnikow
przeprowadziliSmy regularnie badanie krwi: przed i w trakcie
trwania badania — po 2-, 4- i 6 miesigcach, w celu pomiaréw
oddziatywania programu Zdrowia Komoérkowego na poziom
cukru we krwi (glukozy) i wartosci hemoglobiny glikowanej —
Hb-AT (dtugoterminowy wskaznik cukrzycy).

Komérkowe sktadniki odzywcze
obnizaja poziom cukru we krwi 0 23 %

160

Poziom cukru

we krwi | - 23%
(mg/dl)

140 —

120

| I I I
Poczatek 2 miesiagce 4 miesigce 6 miesiecy

W trwajacym szes¢ miesiecy badaniu klinicznym, zalecenia dra Ratha
dotyczace zachowania zdrowia komdrek, obnizyly poziom cukru
we krwi pacjentéw chorych na cukrzyce srednio o 23%.

Réwniez wartosci hemoglobiny glikowanej (wskaznik Hb-A1) we krwi
uczestnikéw badania obnizyly sie srednio 0 9,3%, w ciggu 6 miesiecy.
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Po szesciu miesigcach stosowania optymalnego dodatku komor-
kowych skfadnikéw odzywczych zaobserwowalismy wyrazny spa-
dek $rednich wartosci glukozy we krwi ze 155 mg/dl na poczatku
badania do 120 mg/dl na koncu, co odpowiadato 23% obnize-
nia wartosci poczatkowej. Ten znaczacy spadek poziomu cukru
osiagnelismy dzieki naturalnej metodzie, ktéra doprowadzita do
zrébwnowazenia zachwianych przemian metabolicznych w milio-
nach komérek organizmu.

Komoérkowe sktadniki odzywcze obnizaja poziom Hb A1
(dtugoterminowy wskaznik cukrzycy) o prawie 10%.

Sredni poziom - 0
Hb-A1 we krwi 9.3%
pacjentow

Poczatek Po
6 miesigcach

W tym samym badaniu klinicznym, na skutek dziatania komdrkowych
skladnikéw odzywczych, dochodzi do znacznego obnizenia wartosci
hemoglobiny glikowanej Hb-A1 we krwi o okofo 10%.
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