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— AVERTISSEMENT —


Les opinions exprimées au sein de cet ouvrage ne concernent que l’auteur et non les fournisseurs des produits et matériels qui n’affichent, à titre personnel, aucun avis médical.
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    — PRÉSENTATION —
    

    
    
    Il arrive fréquemment que des gens me disent fièrement : « Je possède vos trois tomes de Prenez en main votre santé  », croyant tout connaître sur mes outils thérapeutiques actuels. Or, le tome 3 de Prenez en main votre santé est sorti en 2010, et nous voici en 2015. Avez-vous remarqué toutes les évolutions techniques qui ont vu le jour durant ces cinq dernières années ? Les nouveaux téléphones portables… avec lesquels on peut même téléphoner (!), les nouvelles tablettes iPad, les voitures avec de plus en plus de servitudes électroniques, l’Airbus A380 !, etc., sans compter les centaines d’innovations industrielles dans tous les domaines qui échappent à notre conscience du quotidien.
    

    
    Eh bien, en médecines alternatives, c’est la même chose ! Et je ne cesse de faire de merveilleuses découvertes venant en particulier de Russie, avec la science médicale d’avant-garde du Dr Alexandre Salmanov (ce qui a abouti à l’édition en 2012 de mon ouvrage pratique Hydrothérapie chez soi), mais aussi venant de l’Inde, du Tibet, de la Chine, des îles océaniques, qui s’exportent souvent au Canada, en Angleterre, aux États-Unis, mais peu en France en raison de l’étanchéité orgueilleuse de nos protocoles médicaux.
    

    
    Oui, la roue tourne très vite par-delà le formatage étriqué de la conscience populaire, avec des moyens toujours plus performants… Hélas, beaucoup de personnes continuent à souffrir, voire à perdre la vie face à des maladies dites « de civilisation », auxquelles la médecine officielle n’apporte aucune solution réelle.
    

    
    
    Mais nous sommes arrivés à l’époque où tout ce qui était caché doit être révélé ! C’est le but de cet ouvrage, concernant spécialement la mise à jour de nos dernières découvertes en médecines parallèles (définition en géométrie : qui ne se rejoignent jamais).
    

    
    À noter que depuis plus de cinquante ans, aucun progrès réel n’a été réalisé dans la recherche sur le cancer malgré des budgets pharaoniques qui ont été alloués et qui sont pour une grande partie détournés à autre chose, sachant que chaque cancéreux rapporte un « jackpot » de 150000 euros dans les caisses de Big pharma via la sécu. Et malheur au « Géo Trouvetou » qui dans son coin (malgré de tout petits moyens !) trouve un remède efficace et sans danger risquant de nuire à la cote en bourse du trust médico pharmaceutique. Celui-là doit être éliminé… (sic Guy Béart).
    

    
    Quant aux malades là-dedans ? Du consommable, quand ils ne sont pas utilisés officieusement comme simple matériel d’expérimentation. Mais d’aucuns pensent que j’exagère… Chacun croit ce qu’il veut, et personne n’empêche quiconque de se laisser sacrifier sur l’autel de la science. Après tout, la mort n’est pas grave… Mais la souffrance, si !
    

    
    
    Enfin, il était devenu nécessaire d’effectuer un tri parmi la foultitude toujours croissante de remèdes qui fait que l’on finit par se perdre dans les choix. Alors, partant du principe : « Que le meilleur gagne », nous n’avons gardé que les incontournables parmi les poids lourds thérapeutiques qui s’imposent depuis de nombreuses années.
    
    

    
    Notez que pour suivre pas à pas mes dernières découvertes innovantes, il y a mon journal en ligne paraissant tous les 15 jours : CONTR’INFOS, dont vous pouvez trouver les sommaires sur www.micheldogna.fr
    .

    
    Mon objectif étant depuis toujours de mettre mon savoir au service de ceux qui souffrent ou qui ne sont pas satisfaits de la médecine orthodoxe, j’espère que ce nouvel ouvrage pratique sera le bienvenu pour tous ceux qui souhaitent avoir, sous le coude, une check-list de secours simple et up to date.

    
    
    

    
    
    

    

    

    

    — Chapitre 1 —

DERNIÈRES DÉCOUVERTES




    1. Amandes amères d’abricot

    2. Vitamine C liposomale

    3. Les virus bactériophages

    4. Le DMSO (diméthyl sulfoxyde)

    5. Cohérence cardiaque

    6. Tibetane (nouveau Padma)

    7. Capillar

    8. Chlorure de magnésium fossile

    9. Silice de prêle

    10. Artemisia annua (armoise annuelle)

    11. Bains Salmanov à la térébenthine

    12. Le Zapper MZ6


1. AMANDES AMÈRES D’ABRICOT

Pour détruire sélectivement les cellules cancéreuses


Historique de la découverte

Dans les années 1940, le Dr Ernst T. Krebs Sr et son fils le Dr E.T. Krebs Jr ont publié un document intitulé « La thèse unitaire ou trophoblaste du cancer », dans le Medical Record de New York. Dans les années qui ont suivi, l’équipe père et fils fit des recherches sur les coenzymes et sur la possibilité que le cancer pourrait résulter de carences, particulièrement en vitamines.

Au début des années 1950, ils apprirent qu’au royaume des Hunzas, dans les montagnes himalayennes situées au Nord du Pakistan, il était dit que ce peuple vivait « sans cancer ». Les Drs Krebs savaient qu’ils mangeaient de grandes quantités d’abricots, mais ils ne croyaient pas que le fruit contenait des substances pouvant lutter contre le cancer… jusqu’à ce qu’ils aient découvert que les Hunzakuts mangeaient également les amandes des noyaux d’abricots ; leur particularité : on sait que ces amandes sont très riches en nitrilosides. En outre, on les trouve aussi dans les amandes (d’amandiers), graines de pêches, pépins de pommes (pectine), millet, fèves germées, sarrasin, et aussi dans d’autres fruits et noix, mais en quantité inférieure.

Nota : seuls les abricots producteurs d’amandes amères sont efficaces (abricotiers sauvages).

Les Drs Krebs ont ensuite défini que le principe actif des nitrolosides était précisément dans certains glycosides qu’ils réussirent à extraire. Finalement, ils ont effectué une demande de brevet pour le procédé de production du métabolite formé par ces glycosides, qu’ils baptisèrent du nom de Laetrile, en vue d’une utilisation clinique.

Ce Laetrile fut ensuite catalogué vitamine B17.




Des noyaux d’abricot tout simplement

Il s’est avéré que les Hunzakuts consomment entre 100 à 200 fois plus de B17 que l’Américain moyen, en raison principalement du fait qu’ils consomment des amandes de noyaux d’abricots, et aussi beaucoup de millet. Fait intéressant, là-bas, la richesse d’un homme se mesure par le nombre d’abricotiers qu’il détient. La nourriture la plus convoitée est la semence contenue dans les noyaux d’abricot, l’une des plus importantes sources de B17 sur la terre. L’une des premières équipes médicales chargées d’étudier les Hunzas était dirigée par le chirurgien britannique de renommée mondiale le Dr Robert McCarrison. Écrivant dans le Journal of the American Medical Association du 7 janvier 1922, il indiqua : « Les Hunzas n’ont pas d’incidence connue avec le cancer. Ils bénéficient d’une abondante récolte d’abricots. Ils les sèchent sous le soleil, et les utilisent en grande partie dans leur alimentation. »




Pourquoi n’a-t-on pas entendu parler de la vitamine B17 ?

Cela semble si simple ! La vérité sur cette question, c’est que l’industrie du cancer a supprimé cette information et a même ordonné le fait qu’il soit illégal de vendre la vitamine B17. La mafia médicale a monté avec grand succès des campagnes effrayantes, basées sur le fait que la vitamine B17 contient des quantités « meurtrières » de cyanure, alors que c’est faux !

Voici pourquoi : chaque molécule de vitamine B17 contient une unité de cyanure d’hydrogène, une unité de benzaldéhyde, et deux unités de glucose qui sont verrouillées ensemble et forment une synergie inoffensive, comme cela se passe souvent dans les produits naturels.

Pour que le cyanure d’hydrogène devienne dangereux, il faut le déverrouiller de la molécule B17 ; or, ceci ne peut être effectué que par une enzyme appelée bêta-glucosidase, qui est présente partout dans le corps humain en quantités infimes mais, par contre, que l’on trouve en grande quantité dans les cellules cancéreuses. Très intéressant ! Le résultat est d’autant plus dévastateur pour les cellules cancéreuses que les unités de benzaldéhyde se déverrouillent en même temps ; or, le benzaldéhyde qui est déjà un poison mortel en lui-même, quand il fait équipe avec le cyanure, devient 100 fois plus mortel. Les cellules cancéreuses sont littéralement désintégrées !




Ceci n’est-il pas sans danger pour les cellules saines ?

Il faut savoir que dans les tissus sains, une autre enzyme, le rhodanèse, présente en quantités beaucoup plus importantes que l’enzyme de déverrouillage, la bêta-glucosidase, a la capacité de dégrader entièrement à la fois le cyanure et le benzaldéhyde, en thiocyanate (une substance inoffensive), et en salicylate (qui est un antidouleur de la famille de l’aspirine). Fait intéressant, les cellules cancéreuses malignes ne contiennent pas de rhodanèse, ce qui les laisse complètement à la merci des deux poisons mortels. Tout ce processus est connu sous le nom de toxicité sélective, puisque seules les cellules cancéreuses sont spécifiquement ciblées et détruites.

Les centaines d’études cliniques menées par de nombreux médecins compétents dans le monde entier, y compris celles qui sont dirigées par le Dr Ernesto Contreras à l’Oasis of Hope Hospital, nous donnent toute confiance que le traitement avec la thérapie B17 ne présente aucun danger pour les cellules normales (ce qui est loin du cas de la chimio). Ça, c’est une très mauvaise nouvelle pour l’industrie du cancer. Les graines d’abricots sont à la portée de n’importe quel porte-monnaie, en regard des prix exorbitants des cocktails médicamenteux agressifs de la chimiothérapie.




L’histoire de Jason Vale

Dans les années 1990, un Américain, Jason Vale, s’est retrouvé avec un cancer en phase terminale. Il était considéré irrécupérable par les médecins. Grâce à des recherches personnelles, il a appris que les gens qui avaient eu un cancer avaient pu guérir grâce à la vitamine B17 des pépins de pommes (pectine) et des amandes de noyaux d’abricots. Sans attendre, il a commencé à en consommer dans le cadre de son régime alimentaire quotidien et s’est rapidement senti mieux. Dans un court laps de temps, le cancer de Jason a complètement disparu.

Lorsque l’histoire extraordinaire de Jason fut diffusée à la télévision nationale, cela a provoqué une audience si grande que le même reportage a été diffusé une deuxième fois, la semaine suivante. L’enthousiasme des spectateurs fut si grand que Jason se retrouva inondé d’appels téléphoniques provenant de personnes résidant dans tout le pays. Au cours des années suivantes, Jason a aidé des milliers de gens à traiter avec succès leur cancer en consommant des amandes de noyaux d’abricot.

C’est alors que Jason fut victime d’une opération coup de poing, décidée par la FDA : il fut condamné le 18 juin 2004 à soixante-trois mois de prison et trois ans de liberté surveillée par un tribunal du district Est de New York. Son crime ? La vente d’amandes d’abricot sur son site web, et de dire aux gens la vérité sur leurs propriétés curatives. On ne joue pas avec la mafia du médicament ! Après avoir purgé près de quatre ans de prison, Jason a été libéré de la maison d’arrêt au début de 2008.




Petit extrait des témoignages (traduits) adressés à Jason


5 octobre 2014, Laine Crandall

« Il y a deux ans, on m’a diagnostiqué un cancer de la prostate et des os au stade 4. Six mois après, j’étais en rémission. Mon PSA était passé de 128 à 0,2. Je n’ai pas eu de chimio ni de radiothérapie, j’ai seulement pris des amandes amères d’abricot. Je continue à en manger 12 par jour et je continuerai à le faire. J’ai 74 ans. Je parle constamment de vos graines d’abricot aux autres et je leur donne une carte que j’ai imprimée avec votre site web, numéro de téléphone et verset de la Bible sur elle. Je loue Dieu pour ce que vous faites pour aider les autres. »




Septembre 2014.

Jason Browning avait un gliome kystique. Il était toujours là après la chimio et la radiothérapie. Jason a commencé à prendre les graines d’abricot ; la tumeur a rétréci et finalement disparu. En plus, il a pu arrêter son médicament contre l’hypertension artérielle.




Le 28 avril 2014.

Jeffery Moore à qui l’on avait diagnostiqué un cancer de la prostate trois ans plus tôt m’a appelé pour me dire que son PSA était passé de 12 à 8 ; mais surtout son cancer du nez, qui avait été révélé l’année précédente par une biopsie, était apparu résolu à la dernière biopsie. Il mange des graines d’abricot, prend de l’herbe de blé, et du curcuma – il a aussi supprimé complètement le sucre.




Le 13 avril 2014.

La chienne labrador de Diane Duhaime avait été diagnostiquée cancereuse de la mamelle un an plus tôt à l’âge de 10 ans et opérée. Diane lui a immédiatement donné six graines d’abricot matin et soir. Aujourd’hui, un an après, la chienne va bien et, signe important, son poil est plus beau que jamais.




Le 3 septembre 1999.

Nancy Kane était hyperglycémique, elle a commencé les graines d’abricot, après 3 mois il n’y a plus de problème avec sa glycémie.




Le 25 août 1998.

Joan Pickering avait une maladie de Hodgkin phase 3 et une tumeur dans son cou. Elle a refusé la chimio. Elle a commencé à prendre de la vitamine B17 chaque jour. Elle a été contrôlée en décembre et il y avait quatre autres tumeurs, deux sur la rate et deux sur des ganglions lymphatiques. Elle a appelé notre bureau et nous lui avons proposé de prendre des semences d’abricot et augmenter la vitamine B17. En avril 1999, l’une des tumeurs de la rate avait disparu et ses médecins lisant la dernière analyse lui dirent : « Revenez dans six mois pour un check-up » et ne parlèrent plus de traitement. (Elle a dit à son oncologue qu’elle prenait Laetrile.)

Il y a des quantités d’autres témoignages sur le site de Jason.

Voir le site web de Jason : www.ApricotsfromGod.info (c’est en anglais avec option automatique de traduction « charabia »).






Réflexions et conclusions


• Il est évident que concernant le cancer, cette cure est beaucoup moins compliquée que la cure Gerson ou Breuss.


• Par contre, on peut remarquer que la maladie risque de redémarrer si l’on arrête les amandes amères d’abricot, ce qui signifie que l’on n’a pas traité le problème à fond.




Dans la cure Gerson, il est bien expliqué que la cause première des maladies est l’intoxication massive, et que la désintoxication cellulaire est la priorité absolue qui bien souvent suffit à débloquer les processus de guérison.


• La logique du raisonnable est donc d’associer les deux protocoles, ce qui ne peut qu’accélérer le retour à la santé. D’ailleurs, on peut constater dans les témoignages que beaucoup ont modifié leur alimentation en supprimant radicalement les produits laitiers, la viande et le sucre.


• Il paraît un peu surprenant que certains malades prennent à la fois des amandes amères et du Laetrile (vitamine B17), et pourquoi ne pas simplement augmenter les doses d’amande ? Car on sait que les mélanges naturels présentent un équilibre synergique rarement agressif pour l’organisme, ce qui n’est pas le cas des molécules isolées – d’autant plus si elles sont de synthèse.







Posologie

En préventif au long cours : 2 amandes pulvérisées au petit déjeuner.

En curatif tumeurs : 8 amandes pulvérisées matin et soir.

Commencer par 2 amandes réduites en poudre matin et soir, à mélanger à quelque chose ou pas, pendant 3 jours – puis passer à 5 amandes matin et soir pendant 3 jours – puis passer définitivement à 8 amandes matin et soir.

Il arrive (rarement) que certaines personnes présentent des nausées voire des vomissements, ceci signifie que le foie est très déficient. Effectuer 2 lavements au café par jour (voir dans la cure Gerson sur le site www.micheldogna.fr) ou arrêter ce traitement – il y en a d’autres qui sont efficaces (voir les outils du cancer sur le même site).

 

Nota : il ne faudra pas vous étonner de lire sur les paquets d’amandes et sur le site du fournisseur qu’il faut se limiter impérativement à 1 ou 2 amandes par jour.

Le trust pharmaceutique, sachant très bien que le remède est efficace, a peur pour son colossal business de la chimio, et crie au loup. Le fournisseur est du coup obligé de se soumettre légalement à l’inscription de la limitation mensongère. (À noter que certaines personnes ont pris 30 amandes et même plus par jour, sans aucun problème.)

Remarque : il peut être intéressant d’y associer un booster universel tel que l’herbe d’orge (même site que ci-dessus).

Reste le problème de l’approvisionnement en amandes amères. Il y a le choix entre différents sites de vente dont les prix se tiennent de près. Certains proposent les amandes amères en poudre ; je ne sens pas bien cette version car je crains une oxydation accélérée risquant d’altérer l’efficacité du produit. Il est facile de pulvériser les amandes soi-même avec un petit Blender ou un moulin à café électrique.




Achat en ligne

Paquets de 1 kg en formule bio.

Santé Bio Europe : www.sante-bio.eu/fruits-secs/ noyaux-abricots-amers-bio/.

Tél. : 06 25 77 11 99

(Pour avoir 10 % de réduction lors de votre première commande, ajouter sur le bon de commande le code : RMMA.)






2. VITAMINE C LIPOSOMALE

Exactement 10 fois plus puissante

Tout le monde connaît de réputation la vitamine C naturelle, mais à part les défenses immunitaires, peu connaissent ses multiples fonctions, et les effets précis de sa carence. En fait, nous humains n’avons pas de chance car nous ferions partie, paraît-il, d’une minorité d’animaux incapables de la fabriquer à partir du glucose, tels le singe, le cochon d’Inde, la chauve-souris frugivore, quelques poissons et de nombreux insectes. Bien sûr, nous trouvons la vitamine C dans les fruits et légumes frais et les viandes non cuites, car étant hydrosoluble, elle est décomposée à 70°.


Chaque jour, nous risquons la panne de vitamine C

Les substances toxiques, le stress intense, une petite chirurgie ou une anesthésie dentaire, la consommation de tabac, de médicaments comme l’aspirine, les antibiotiques, les antalgiques, les tranquillisants, un effort sportif intense, un effort intellectuel soutenu, une pollution environnante importante, etc., sont de grands consommateurs de vitamine C dans notre organisme.

Les fumeurs, les cancéreux et les schizophrènes n’en rejettent pratiquement pas dans les urines quelle que soit la quantité qui leur est fournie, tant leur état de carence est important.

Il s’avère que beaucoup de personnes sont carencées sans le savoir, en raison du déséquilibre de leurs habitudes alimentaires qui ne suffisent pas à leurs besoins en vitamine C. Il en résulte ce qu’on appelle l’hypoascorbémie pouvant se manifester sous les formes très diverses ou dans les cas suivants :


– Allergies


– Affections cardio-vasculaires


– Anémies


– Arthrose


– Cholestérolémie


– Coagulation sanguine mauvaise


– Constipation


– Coryza chronique


– Douleurs récurrentes diverses


– Fatigue chronique


– Fragilité capillaire – purpura


– Goutte


– Grossesse


– Infections


– Insomnie


– Intoxications – (antipoison)


– Œdèmes


– Retard scolaire – QI insuffisant


– Séquelles d’AVC


– Stérilité masculine et féminine


– Stress


– Tabagisme


– Toxicomanies


– Varices et affections veineuses




ATTENTION, il y a plusieurs sortes de vitamine C. Il se dit qu’elle empêche de dormir. Or, on constate que les troubles du sommeil fréquemment décrits n’apparaissent que chez les consommateurs de vitamine C de synthèse de pharmacie, souvent très peu dosée puisque réglementée à 120 mg maxi par jour et à laquelle ont été ajoutées diverses autres substances comme des conservateurs, des édulcorants, des colorants, et de la caféine ! La vitamine C naturelle au contraire n’excite pas et favorise le bon sommeil.




Un catalyseur de nombreux métabolismes vitaux



    La vitamine C naturelle :


        – potentialise l’action des autres vitamines dont elle est le starter cellulaire ;


            – lutte contre une production anarchique de radicaux libres ;


                – est une des plus performantes substances antioxydantes ;


– ralentit le vieillissement cellulaire ;


– stimule les fonctions cérébrales ;


– a un important pouvoir antifatigue ;


– est un puissant facteur de surpassement ;


– augmente la résistance de l’organisme aux chocs anaphylactiques et aux allergies ;


– joue un rôle anti-infectieux très important en renforçant nos défenses immunitaires ;


– a une action antitumorale ;


– augmente le tonus des parois capillaires et améliore la microcirculation cellulaire ;


– contribue à la production des globules rouges ;


– stimule la formation des substances osseuses en cas de fracture ;


– joue un rôle favorable dans le métabolisme phospho-calcique.




Curieusement, on retrouve les mêmes critères dans le diabète et le scorbut : dépression immunitaire, hémorragies, fatigue, ruptures cellulaires, délais de cicatrisation, athéromes. Par exemple, lorsque le cochon d’Inde est soumis à une alimentation carencée en vitamine C, il devient diabétique en un mois…

La cécité diabétique est en outre souvent récupérée en un mois avec des prises de 5 g de vitamine C naturelle par jour.




Le scorbut, l’état terminal de l’hypoascorbémie

« Même si aucun symptôme extérieur n’indique de problème, une personne peut être dans un état de carence en vitamine C plus dangereux que le scorbut lui-même. Lorsque cet état n’est pas détecté, et persiste sans être corrigé, les dents et les os seront endommagés, et plus grave encore, le flux sanguin peut s’affaiblir jusqu’à ne plus pouvoir résister ou combattre des infections difficilement guérissables comme le scorbut. » (Food and Life Yearbook, 1939, département de l’agriculture des États-Unis)

En fait, le scorbut peut présenter différentes formes causales :


– le scorbut alimentaire ;


– le scorbut de famine ;


– le scorbut du fumeur ;


– le scorbut de pollution (mercure) ;


– le scorbut de la pilule ;


– le scorbut des antibiotiques ;


– le scorbut chirurgical.




Dans ces états de carence énorme, il y a souvent dégradation de l’organisme, saignement des gencives, hématomes spontanés ou au moindre coup, dégénérescence maculaire de la rétine.




Rappel cure classique

Pour commencer une détoxification profonde, en période de stress ou de grande fatigue, il faut monter progressivement à 4 ou 5 g par jour de bonne vitamine C d’acérola (sans additifs), ceci pour ne pas déclencher soudainement une débâcle de toxines. Des doses plus élevées peuvent provoquer des ballonnements, des coliques ou de la diarrhée, car lorsque la vitamine C excède les besoins du corps, elle n’est pas absorbée. Lors d’une maladie, l’on peut augmenter progressivement la vitamine C de 2 g par heure jusqu’à ce que votre ventre commence à gargouiller ou que vous avez des selles molles. On appelle cela le titrage des doses de vitamine C.

La vitamine C la moins chère est l’acide ascorbique que vous pouvez avoir en grosse quantité, bien que d’autres formes de haute qualité et des versions alcalines mieux absorbées sont disponibles comme l’ascorbate de sodium. Si vous trouvez l’acide ascorbique trop acide, mélangez-le avec un peu de bicarbonate de sodium pour l’adoucir. Certains ont peur que la vitamine C augmente leur niveau de sucre dans le sang ; ce n’est pas le cas, même à des doses de 2 g toutes les 3 heures.

Nota : la vitamine C a regagné en popularité récemment pour son effet protecteur sur les dommages causés par les radicaux libres sur l’ADN chez les travailleurs sévèrement exposés aux rayonnements de la centrale nucléaire de Fukushima, où ceux qui ont pris de la vitamine C n’ont eu aucun changement significatif à la fois de l’ADN libre et du risque global de cancer.




La vitamine C de synthèse

Le procédé de fabrication est très simple à partir de glucose, comme le font les animaux. Si elle est purifiée, tamponnée à pH 7 et associée à de la lysine, il y a une excellente tolérance qui peut permettre de monter les doses à 50 g par jour dans certains cas. Dommage que cette forme allotropique n’ait pas sa géométrie moléculaire fidèle au schéma de la molécule naturelle… rien n’est parfait !




La vitamine C injectable

Il s’agit de la Laroscorbine en ampoules injectables qui est de la vitamine C de synthèse à l’usage de syndromes lourds tels que : intoxication grave, cancer, maladies lourdes.

Cette forme est prévue pour des perfusions en intraveineuses pouvant aller à 50 ml ou plus par séance. Ces ampoules ont longtemps existé en 10 ml, et puis un jour, elles ont été remplacées par des ampoules de 1 ml, ce que je considère comme un acte de malveillance pour décourager les utilisateurs… Mais qu’à cela ne tienne, chaque attaque génère des solutions nouvelles, et de plus, plus performantes encore !

Aujourd’hui, il est possible de remplacer la vitamine C administrée en mégadoses par voie intraveineuse (IV) par de la Chapitre 1 – Dernières découvertes vitamine C liposomale qui peut être prise par voie orale – ce qui est plus sympathique, et de plus fabriquée à la maison.




La vitamine C liposomale

Un liposome est comme un sac qui transporte une substance dans votre corps et ses cellules. Il est incroyablement efficace pour accomplir cette tâche, car il est fait de graisse. Il se trouve que c’est le même type de graisse qui constitue les membranes cellulaires, ce qui lui permet de traverser cette barrière beaucoup plus facilement. De plus, les liposomes sont minuscules et peuvent ainsi passer par toutes les fissures les plus infimes de nos barrières cellulaires.

Cette formule microenrobée par ultrasons dans de l’huile lui confère donc un rendement et une pénétration cellulaire exceptionnels.

Pour un dosage efficace d’une mégadose de vitamine C – comme pour tuer les cellules cancéreuses –, vous devez atteindre un taux de vitamine C naturelle dans le sang d’environ 250-350 mg/décilitre. Une personne moyenne aura généralement environ 1 mg/dl avec un régime alimentaire à peu près correct. Après un traitement de 25 à 50 g de vitamine C (Vitascorbol en intraveineuse) sur une période d’environ 90 min, le taux sanguin varie de 200 à 300 mg/dl.

Selon les rapports, 5 g de vitamine C liposomale par voie orale, équivalent au niveau cellulaire à 50 g de vitamine C en intraveineuse. C’est un énorme avantage qui de plus ne donne pas d’inconvénients digestifs. Nous avons essayé sur nous-mêmes 10 g de liposomale par jour (= 100 g de naturelle) sans aucun problème.




Conditionnement

L’avantage de cette vitamine C liposomale est qu’étant stabilisée avec du L-glutathion, elle se conserve (de préférence au réfrigérateur, après ouverture) pendant deux ans selon le fabricant. Cette formule stabilisée avec du L-glutathion ajouté est présentée en flacons de 175 ml.




Posologie

La dose standard correspondante est de 1 cuillère à café par jour (5 g qui génèrent l’équivalent de 50 g de vitamine C). Toutefois, l’on sait que ce besoin quotidien peut doubler ou tripler durant des pathologies ou du stress.




Achat en ligne (G.-B.)

Site option en français : http://www.mineral-solutions.net.

(Pour avoir 5 % de réduction, ajouter sur le bon de commande ou de paiement en ligne le code : RMMA.)




Fabrication maison

Pour faire de la vitamine C liposomale, vous avez besoin d’un nettoyeur à ultrasons pour bijoux. Il suffit d’en chercher un sur www.amazon.fr ou dans tout autre magasin de votre choix et de voir la taille la plus pratique pour vous.

Ensuite, vous aurez besoin de lécithine de tournesol ou de lécithine de soja non-OGM sans hexane, et de vitamine C, de préférence sous la forme d’ascorbate de sodium.

Il vous faut :


– 3 cuillères à soupe rases de lécithine.


– 1 cuillère à soupe rase d’ascorbate de sodium.


– Dissolvez la lécithine dans 1 tasse (240 ml) d’eau chaude ou froide, de préférence distillée. Laissez tremper pendant quelques heures environ. Il ne faut pas qu’elle s’agglutine, donc l’utilisation d’eau tiède est préférable.


– Dissolvez l’ascorbate de sodium dans ½ tasse d’eau chaude, de préférence distillée.




Verser les deux solutions ensemble dans le nettoyeur à ultrasons et vibrez pendant environ 20 à 25 minutes.

– La dose d’attaque de vitamine C liposomale est d’environ 2 g trois fois par jour pendant 2 ou 3 mois, et la dose d’entretien est de 1 g deux fois par jour, en augmentant les doses ponctuellement si nécessaire.



Cette recette fournit 12 g de vitamine C ascorbate avec une efficacité d’encapsulation liposomale de 70 % à 90 %. Elle se conserve pendant environ 3 à 4 jours à température ambiante, et beaucoup plus longtemps si elle est réfrigérée.

En cas de maladie, vous pouvez prendre la moitié de la préparation tout au long de la journée pendant un jour ou deux. Mais sevrez-vous progressivement, pour que le corps ne perçoive pas de manque artificiel drastique.






3. LES VIRUS BACTÉRIOPHAGES

Pour chaque type de bactérie correspond un virus prédateur

Dans le monde vivant, l’équilibre des espèces s’effectue par le biais de prédateurs spécifiques : des renards pour ne pas être envahis par les lapins, des lions pour réguler les gazelles, des chats pour limiter les souris, etc. Il en va de même dans le monde des insectes, des poissons… et des bactéries, car la nature a tout prévu, quand l’homme apprenti sorcier veut bien la laisser faire, voire l’aider.

Mais quels médecins connaissent l’existence des bactériophages… ?


Des virus qui se nourrissent d’une bactérie spécifique

Nouvelle découverte ? Pas du tout : l’utilisation des virus bactériophages a été une thérapie efficace utilisée avant l’avènement des antibiotiques. Découverts tout d’abord en 1915 par Frederick W. Twort à Londres, puis observés de nouveau en 1917 par Félix d’Hérelle, et isolés par ce dernier, ces virus mangeurs de bactéries connurent dès cette époque leurs premières applications dans le traitement de grosses infections, et révélèrent publiquement leurs premiers succès au début des années 1920. On a appelé cela la phagothérapie.

Hélas, à partir des années 1930, les bactériophages furent définitivement mis au placard au profit des antibiotiques bien plus rentables. Depuis ce temps, il n’existe plus aucune publication en France traitant de la phagothérapie. Pourtant, le Dr Alain Dublanchet, médecin biologiste français qui s’est passionné pour la phagothérapie, mène depuis une dizaine d’années des recherches avec différents instituts. Grâce à lui, nous redécouvrons ce remède fiable et sans danger que la médecine française a (volontairement) fait oublier. Heureusement, d’autres pays, comme la Russie ou la Géorgie – où le Dr Alain Dublanchet a mené la majeure partie de ses recherches – utilisent toujours les phages. À Moscou, on les trouve en vente libre pour 10 €, aussi couramment en pharmacie que les antibiotiques chez nous.

Laurent Debardieux, biochimiste, nous montre l’évolution d’une colonie de pyocyaniques, une bactérie particulièrement résistante mise en contact dans une boîte de Petri avec une goutte d’un cocktail de bactériophages issus des égouts parisiens. Rapidement, il se forme des cercles de pyocyaniques morts. Des bactériophages antipyocyaniques ont attaqué la colonie, et ont injecté leur ADN pour s’y multiplier, et détruire leur hôte.

Actuellement, on a recensé environ 6 000 bactériophages consommateurs d’une bactérie spécifique.




Les dramatiques inconvénients des antibiotiques

La grosse différence avec les antibiotiques (traduction : destructeurs de vie), est que ces familles de champignons microscopiques éradiquent tout sans distinction sur leur passage. C’est le nettoyage par le vide comme dans les sales guerres. Rappelons que dans un corps humain en particulier, nous avons en moyenne 5 kg de bactéries ouvrières sans lesquelles nous ne pourrions pas survivre. En première ligne, il y a la flore intestinale qui est la principale gardienne de notre santé – « Quand l’intestin ne va plus, rien ne va plus… même le moral ! »

Une seconde différence avec les antibiotiques – que je me permets de rappeler ici (même si c’est politiquement incorrect), c’est que ceux-ci ne sont pas bactéricides, mais seulement bactériostatiques – ce qui veut dire que les bactéries pathogènes sont provisoirement endormies pour quelques semaines, et on recommence par la suite, avec les mêmes pour le plus grand plaisir des médecins et des pharmaciens. Je pense par exemple au Bactrim dans les cas de cystite, qui vous soumet en quelque sorte à un abonnement au long cours.

Enfin, tout le monde sait que la médecine actuelle se trouve confrontée à un énorme problème : non seulement les bactéries deviennent de plus en plus résistantes aux antibiotiques classiques, mais elles mutent même pour pouvoir s’en nourrir… Comme nous l’explique Alain Dublanchet dans son livre Des virus pour combattre les infections (éditions Favre), cette résistance aux antibiotiques fut pourtant constatée dès la mise sur le marché de la pénicilline. Par la suite, les échecs répétés de ces antibiothérapies n’ont pas été remis en question par la science médicale qui s’est seulement obstinée à rechercher de nouvelles molécules de la même famille. Ainsi sont nées les fameuses infections nosocomiales – en fait, des soins qui tuent !




25 000 morts par an en Europe, qui pourraient en partie être évités

Un vrai bactéricide a pour mission d’éliminer définitivement une bactérie terroriste ciblée, en laissant tranquille toutes les autres. Voilà ce que savent faire les bactériophages. Le Dr Alain Dublanchet affirme que toutes les infections qu’il a traitées ont été jugulées en 8 à 10 jours sans connaître aucun échec.

 

Paul-Hervé Riche, médecin nîmois retraité, prend en charge depuis 40 ans les patients souffrant d’infections graves.

Frédéric Bouhet, Grenoblois de 41 ans, rend hommage à ce médecin qui l’a débarrassé in extremis du staphylocoque qui le rongeait, et déclare : « Grâce au docteur Riche, j’ai pu éviter l’amputation d’une jambe. » C’est à la suite d’une intervention chirurgicale pour la pose d’une prothèse à un genou que Frédéric Bouhet avait contracté un staphylocoque epidermidis. Traité efficacement à l’époque, l’infection « s’est réveillée neuf ans après » et rien n’est alors parvenu à la réduire. En 2013, l’amputation a même été programmée. Frédéric Bouhet avait songé à se faire soigner en Géorgie avant de rencontrer le médecin nîmois. Grâce notamment à des bactériophages produits en Ukraine que le docteur Riche reçoit par la poste sous la forme d’ampoules, l’infection a disparu en une dizaine de jours, et la prothèse du genou a pu être à nouveau posée.

Le médecin précise : « La phagothérapie consiste d’abord à remettre en place les équilibres naturels du corps ainsi que le pH du sang, la glycémie et le contrôle des antiphages. » En l’espace de près de 40 ans, cette approche thérapeutique et les « tueurs de bactéries » lui ont permis, assure-t-il, de soigner des milliers de personnes, sur nombre de terrains infectieux… Et de récolter au passage quelques démêlés avec l’ordre des médecins (pour exercice illégal de la guérison !). Aujourd’hui, alors que la phagothérapie revient au-devant de la scène médicale, il tient au titre « d’héritier en ligne directe », du découvreur français des bactériophages. « J’ai été formé par André Raiga-Clemenceau qui lui-même fut le seul élève de Félix d’Hérelle. »

Paul-Hervé Riche vient d’écrire, avec Philippe Garrigues, un Manuel de phagothérapie pratique, préfacé par Yves Allieu, professeur honoraire de la faculté de médecine de Montpellier, qui peut être commandé sur son site Internet : www.bacteriophage.info.






La Russie tire son avance thérapeutique du passé

En Russie, cette technique a été conservée, si bien que les phages sont utilisés jusque dans l’espace, pour soigner les astronautes. En effet, lorsqu’on tourne les yeux vers les pays de l’Est, on y découvre une avancée incroyable dans le traitement des infections les plus graves, ainsi qu’une véritable recherche scientifique dédiée à cette méthode délaissée. C’est à Tbilissi, en Géorgie, que se trouve le Phage Therapy Center qui propose un programme de traitement contre les infections réfractaires aux thérapies classiques. Les témoignages de guérisons inespérées sont aussi nombreux qu’étonnants. Et les études menées sur des patients dont l’état de santé était dramatique, relatent que ces gens, condamnés à une mort certaine, ont tous été sauvés par l’utilisation de phages.

L’avantage clé de la phagothérapie est qu’elle fonctionne sur des souches bactériennes résistantes aux antibiotiques sans les rendre de plus en plus récalcitrantes au fil du temps, car le phage répond à un processus naturel d’équilibre du monde bactériologique.

Mais pour que ce traitement repasse l’ancien rideau de fer, il faudra l’accord de nos autorités de santé. Or, les phages étant des virus, ils n’entrent pas dans le cadre de la législation européenne. Cela promet malheureusement de gros retards… et tant pis pour les patients !




Des indications dûment testées

La phagothérapie a été appliquée pour le traitement de diverses maladies infectieuses dans les spécialités médicales suivantes :


– Brûlures


– Choléra (vibrio)


– Maladie de Lyme


– Conjonctivite


– Dermatite


– Dysenterie (E. Coli, Shigella)


– Gingivite


– Infections nosocomiales


– Infections urinaires


– Laryngite


– Otite


– Parodontite


– Pleurésies purulentes


– Sinusite


– Staphylocoque doré


– Surinfection de mucoviscidose


– Ulcères







Conclusion

Si vous êtes dans une impasse infectieuse dramatique, pensez à la Russie… ou contactez www.bacteriophage.info.

Nous nous activons à trouver des solutions commodes en relation avec des centres de thérapie russes, mais il est clair qu’à l’instant où j’écris, les relations diplomatiques ne vont pas dans le sens de la facilité. Si une opportunité se présente, je ne manquerai pas de la signaler dans le journal Contr’infos et sur www.micheldogna.fr.






4. LE DMSO (DIMÉTHYL SULFOXYDE)

Un super remède au placard depuis un siècle


Le grand problème de la chimiothérapie

Chacun sait que la chimiothérapie ne cible pas spécifiquement les cellules cancéreuses, et de ce fait :

1 – Elle tue bien plus de cellules normales que de cellules cancéreuses.

2 – Elle provoque des dégâts et intoxique beaucoup des cellules normales qui survivent.

Donc, le problème a été de chercher une substance qui ciblerait la chimiothérapie uniquement vers les cellules cancéreuses. Bien moins de chimiothérapies seraient nécessaires et les patients n’auraient pratiquement aucun effet secondaire grave. Une telle substance – si elle était employée, ferait passer le « vrai taux de guérisons » de la médecine orthodoxe de 3 % à plus de 90 % ! Car la plupart des patients atteints du cancer meurent à cause des complications de l’intervention chirurgicale, de l’irradiation et/ ou de la chimiothérapie.




La découverte tant attendue

En 1968, une équipe de recherche dirigée par le docteur Stanley W. Jacob (à la Oregon Health & Science University Medical School) s’est intéressée à un solvant peu connu, le diméthyl sulfoxyde (DMSO), pour dissoudre une teinture spéciale (l’Haematoxylon) utilisée pour identifier les cellules tumorales. Les chercheurs constatèrent que non seulement le DMSO avait le pouvoir de pénétrer la peau et d’autres membranes sans les endommager, mais qu’il pouvait aussi transporter d’autres composés au sein d’un système biologique ; et surtout, ils ont pu constater au microscope que le DMSO coloré ciblait électivement les cellules cancéreuses. Ces chercheurs avaient donc découvert le « missile à tête chercheuse » qui pouvait se lier à la chimiothérapie pour cibler uniquement les cellules cancéreuses. Hélas, depuis 45 ans, la diffusion de cette découverte ne s’est jamais produite… car cela allait contre les intérêts de Big Pharma !

Pourtant, depuis, près de 3 000 études ont été effectuées et ont établi que le DMSO, ce diffuseur organique exceptionnel, ne se limite pas à la chimio mais peut aussi véhiculer toutes sortes de produits. De là est née la DPT (thérapie de potentialisation au DMSO). À savoir que lorsqu’il n’y a pas de cellules cancéreuses, le DMSO se diffuse sur l’ensemble des cellules.

Nota : à l’époque, la FDA a pris note de l’efficacité du DMSO, en particulier dans le traitement de la douleur, mais l’a rendu illégal pour les utilisations médicales afin de protéger les profits des entreprises d’aspirine qui, à l’époque, était massivement employée pour traiter l’arthrite. Depuis, le DMSO ne peut être vendu que comme solvant.




L’origine du DMSO

En 1866, Alexander Saytzeff, un scientifique russe, a isolé un curieux composé chimique. Il était cristallin, inodore, non toxique et avait le goût de l’ail. À cette époque, Saytzeff ne pouvait savoir que sa découverte allait être l’objet de milliers d’études et qu’elle allait constituer un remède miraculeux. Il s’agissait du diméthyl sulfoxyde (DMSO). Ce composé organique soufré est depuis utilisé comme solvant industriel.

Le DMSO est un produit dérivé du processus de fabrication de la pâte à papier kraft (« procédé au sulfate ») qui permet de transformer le bois en pulpe constituée de fibre de cellulose quasiment pure. Ce procédé se résume à un traitement des copeaux de bois avec un mélange de soude et de sulfure de sodium, connu sous le nom de « liqueur blanche », qui permet de briser les liens entre la lignine et la cellulose. S’il est pur, le DMSO obtenu peut être conservé indéfiniment.




De multiples actions thérapeutiques

Parmi les composés soufrés, le DMSO est probablement celui qui a la plus grande étendue et le plus grand nombre d’applications thérapeutiques jamais montrées pour tout autre produit chimique. Il a environ quarante propriétés pharmacologiques qui peuvent être bénéfiques à titre de prévention, soulagement ou régression de nombreuses maladies (Morton, 1993).

 

En particulier, le DMSO :


• bloque la douleur en interrompant la conduction dans la peau, les nerfs périphériques et les organes ;


• calme tout le système nerveux central ;


• est un anti-inflammatoire puissant ;


• accroît la production de globules blancs et de macrophages ;


• stimule la cicatrisation des plaies ;


• stimule tout le système immunitaire ;


• est un diurétique puissant ;


• combat les infections bactériennes, fongiques et virales ;


• transporte toutes les molécules (médicaments, etc.) jusqu’à environ 1 000 daltons de poids moléculaire à travers les membranes cellulaires ;


• réduit l’incidence des thromboses plaquettaires (caillots dans les vaisseaux) ;


• réduit la charge de travail du cœur par l’inhibition du calcium ;


• vasodilate les vaisseaux sanguins et combat l’hypertension artérielle ;


• ramollit le collagène ;


• relaxe les muscles ;


• augmente la perméabilité des membranes cellulaires ;


• permet l’expulsion des toxines intracellulaires ;


• protège des dégâts dus au froid ;


• protège contre les effets mutagènes des rayons X ;


• draine mercure, plomb, aluminium, cadmium, arsenic, nickel ;


• est un piégeur de certains radicaux libres hydroxyles.




Nota : le DMSO est contre-indiqué en cas de grossesse ou d’allaitement, même si le DMSO est utilisé pour conserver les embryons humains.




Propriétes particulières

Le DMSO traverse aisément la peau et aussi la barrière hémato-encéphalique, il se mêle au sang et pénètre dans tous les tissus. De plus, il accélère la réparation des dégâts d’origine mécanique (compression, choc…) et au fil du temps des doses de moins en moins élevées sont nécessaires pour obtenir des résultats, a contrario d’un grand nombre de molécules pharmaceutiques où des doses croissantes sont nécessaires.

Le DMSO peut agir en tant que biotransporteur d’autres substances et médicaments dont il accroît les effets. En fait, certains médicaments dissous dans le DMSO, comme des corticoïdes, des antibiotiques, de l’insuline, etc., peuvent être utilisés à des doses plus faibles sans réduire leur efficacité thérapeutique et en réduisant considérablement leurs effets secondaires. De plus, ces médicaments pourront traverser la barrière hémato-encéphalique qui est normalement difficilement pénétrable.

Le DMSO est en outre efficace pour traiter la dégénérescence maculaire (DMLA) et le syndrome rétinien. Cette efficacité a été découverte incidemment par le Dr Hill chez des patients souffrant de Retinitis pigmentosa, une affection rétinienne, alors qu’ils prenaient du DMSO pour soigner des troubles musculo-squelettiques (Morton, 1973).

Pour les claquages, le soulagement arrive en 5 à 20 minutes avec effet de 6 heures.


Troubles mentaux

Le DMSO a été testé pour le traitement de patients souffrant des troubles suivants :


1. États d’hyperexcitation (réactions schizophréniques graves, phase maniaque de la psychose maniaco-dépressive, psychoses alcooliques, psychoses symptomatiques) ;


2. Certains symptômes de la psychose chronique (autisme, stéréotypie, négativisme, comportements anormaux ou états délirants) ;


3. Névrose grave (réactions d’angoisse, obsessions) (Ramirez, Luza, 1967).









Indications du DMSO cliniquement testées


– Acné (fréq. 1)


– Arriération mentale (fréq. 2)


– Arthrite (fréq. 2)


– Autisme (fréq. 2)


– AVC par thrombose (fréq. 1)


– Blessures d’effort (fréq. 1)


– Brûlures (fréq. 1)


– Calcifications sauvages (fréq. 2)


– Cancer (adjuvant) (fréq. 1)


– Cataracte –1 goutte à 25 % dans l’œil (fréq. 2)


– Céphalées d’origine vasculaire


– Chéloïdes (fréq. 1)


– Cheveux : chute (fréq. 2)


– Cicatrices (fréq. 2)


– Claquage (fréq. 1)


– Côlon irritable (fréq. 2)


– Cystite interstitielle (fréq. 1)


– DMLA – dil. 50 % autour de l’œil (fréq. 2)


– Dépression (fréq. 1)


– Diabète (fréq. 2)


– Douleurs en tous genres (fréq. 1)


– Entorse (fréq. 1)


– Épididymite aiguë (fréq. 1)


– Épine calcanéenne (fréq. 2)


– Fibromyalgie (fréq. 1)


– Gencives : parodontose (fréq. 2)


– Glaucome – 1goutte à 25 % dans l’œil (fréq. 2)


– Goutte gros orteil (fréq. 1)


– Hallus valgus (fréq. 2)


– Hématomes (fréq. 1)


– Hémorroïdes (fréq. 2)


– Herpès génital (fréq. 2)


– Infections (fréq. 1)


– Inflammations (fréq. 1)


– Intestin : réduit la porosité (fréq. 2)


– Insuffisance cardiaque congestive (fréq. 2)


– Maladie de La Peyronie (fréq. 2)


– Maux de dents (fréq. 1)


– Mémoire (troubles) (fréq. 2)


– Métaux lourds (fréq. 2)


– Migraine (fréq. 1)


– Moelle épinière : lésions (fréq. 1)


– Ongles incarnés (fréq. 2)


– Orteils en marteau (fréq. 2)


– Sclérodermies (fréq. 2)


– Sinus : débouche – pulv. front. dil. 50 % (fréq. 2)


– Syndrome rétinien (fréq. 2)


– Traumatismes crâniens (fréq. 1)


– Troubles mentaux (fréq. 2)


– Zona (fréq. 1)







Fréquences d’application

1 fois toutes les 6 heures (fréq. 1).

Matin et soir (fréq. 2).




Guide pratique d’utilisation


– Le DMSO existe sous 3 formes : gel, crème, liquide, et aussi en spray et en roller. Il est préférable de l’appliquer sur la peau plutôt que de l’ingérer.


– La concentration commerciale est généralement à 99,9 %. L’utilisation courante est à 70 % ; il suffit de le diluer avec ⅓ d’eau distillée.


– L’odeur d’ail souvent perçue au niveau du corps ou dans la bouche est attribuée à un métabolite spécifique du DMSO : le sulfure de diméthyle (DMS), un composé qu’on trouve dans l’ail et dans l’oignon. Cette odeur peut durer un ou deux jours, surtout chez les hommes. Boire suffisamment d’eau peut aider à faire disparaître cette odeur.


– Certains symptômes comme le mal au ventre, les maux de tête, les vertiges, et la fatigue, sont liés à des phénomènes de détoxication, déclenchés par le DMSO.




Nota : l’ajout de parfum à la rose annihile cette odeur d’ail.


Test d’une éventuelle allergie au DMSO


– Mettre une petite goutte de DMSO sur votre bras (sur une peau très propre) et attendez 24 heures pour voir si vous avez une réaction (c’est très rare).


– Les personnes qui ont un foie abîmé ou affaibli le testent en mettant 5 gouttes de DMSO sur un bras et en frottant pour le faire pénétrer (toujours sur une peau très propre). Attendez plusieurs heures. S’il n’y a pas de douleur au foie, vous pouvez utiliser le DMSO en toute sécurité.







Voie externe (Précautions importantes)

D’abord, rappelez-vous que le DMSO passe à travers toutes les barrières en emmenant avec lui non seulement des produits utiles, mais aussi toutes les pollutions locales possibles.


1. Avant une application locale de DMSO, vérifiez que la zone à traiter est très propre, sèche et qu’elle n’est pas écorchée. Les sites d’applications les plus utilisés sont la face interne des cuisses et des bras (non exhaustifs).


2. Si vous utilisez les mains pour l’application, elles devront être très propres – mais il faut savoir qu’elles peuvent se rider et rester dans cet état pendant 8 à 15 jours.


3. Les gants ménagers ou médicaux posent un autre problème : le DMSO étant un solvant, il peut les attaquer et emmener les produits les composant dans l’organisme.


4. C’est pour ces raisons qu’il est bien d’utiliser un roller (roll on) ou un spray. La face interne des bras semble la plus pratique.


5. Pour les applications locales où la circulation sanguine est limitée, ne dépassez pas 70 % de concentration, qui en outre est celle couramment utilisée.


6. Le visage et la nuque sont plus sensibles au DMSO, utilisez du DMSO à 50 %.


7. Laissez le DMSO sécher pendant 20 à 30 minutes avant de l’essuyer si nécessaire. Ne pas laisser de tissus en contact avec la zone imprégnée pendant ce temps.


8. Le DMSO ne doit pas être utilisé près de toute concentration dense de cellules cancéreuses et jamais en contact direct avec des cellules cancéreuses de surface.


9. Ne pas appliquer de DMSO directement sur du psoriasis sec.


10. Vous pouvez ressentir chaleur, rougissements, démangeaisons et parfois des urticaires locaux (qui peuvent apparaître). Pulvérisez simplement de l’eau sur l’éruption et elle disparaîtra. L’éruption est provoquée par le DMSO qui déshydrate la peau. Vous pouvez aussi appliquer de l’aloe vera en gel ou crème.







Voie interne

Pour la prise orale, la dose standard est de 1 cuillère à café par jour de DMSO à 70 % mélangé à 3 fois le volume d’eau minimum (Morton, 1993). Mais, étant donné que le DMSO peut provoquer des réactions importantes de détoxication et que son élimination peut prendre plusieurs jours, il vaut mieux à mon sens s’en tenir à la voie externe.






Une association intéressante de Jim Humble

Le DMSO peut être ajouté au MMS 1 activé pour faire pénétrer celui-ci plus profondément et rapidement dans l’organisme ou pour lui faire passer la barrière cérébrale afin de combattre rapidement des infections et inflammations présentes dans la tête (virus, parasites et métaux lourds).

Pour des cas lourds, le protocole 3 000 consiste à vaporiser du MMS 1 sur la peau toutes les heures, durant 10 heures par jour, et vaporiser du DMSO par-dessus.




Les obstacles de la FDA et de Big Pharma

Le DMSO est vendu sur Internet. Aux États-Unis, le DMSO ne dispose d’un agrément de la FDA que pour la conservation des cellules souches, des cellules de la moelle épinière, et des organes destinés à la transplantation, ainsi que pour la cystite interstitielle (très difficile à traiter avec d’autres substances).

Malgré un usage du DMSO restreint légalement, chaque année des milliers d’Étasuniens l’acquièrent via le « marché noir ». Sa popularité n’est pas vraiment due à la publicité mais plutôt au bouche à oreille. Quand vous trouvez un produit peu coûteux qui soulage toutes sortes de problèmes de santé, y compris des maladies pouvant être mortelles, vous finissez par le recommander à votre famille et à vos amis !




ACHAT EN LIGNE (G.-B.)

– Pour du DMSO 99,9 % :

Site option en français : http://www.mineral-solutions.net

(Pour avoir 5 % de réduction, ajouter sur le bon de commande le code : RMMA.)

– Pour du DMSO à 70 % prêt à l’emploi + roll on :

Apoticaria

BP 9 – 32190 Vic – Fésensac

    Tél. : 05 62 66 50 76 – www.apoticaria.com – contact@apoticaria.com

(Pour avoir 5 % de réduction, ajouter sur le bon de commande le code : MS15.)

 

Attention aux produits chinois dont la qualité et la pureté ne peuvent être garanties, d’autant plus qu’il sont classés « solvants industriels »…
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