Перспективы эффективной профилактики рака, его рецидивов, снижения заболеваемости, смертности населения Красноярского края

Многолетний анализ достижений мировой медицинской науки в области цитологии, онкологии позволяет уже теперь организовать специфическую, патогенетическую профилактику опухолевых заболеваний, позволяющую гарантированно успешно добиться не только снижения этого вида заболеваемости, но и обеспечить на индивидуальном уровне более благоприятный прогноз в классическом лечении уже имеющейся патологии.

Установлена точная зависимость степени дифференциации соматических клеток организма человека от имеющейся среды для их жизнедеятельности в нём.

Вид клеток зависит от среды. А среда полностью зависит от нас. Это и есть «приводной механизм» управления данной патологией.

То есть, появилась возможность активного и точно рассчитанного содержания известных параметров гомеостаза организма, которые бы исключили одновременно слишком частые мутации клеток, снизили бы активность всех известных мутагенных факторов и исключили бы преимущественное выживание опухолевых клеток в процессе их клонирования. Иными словами, теперь можно абсолютно точно на индивидуальном уровне рассчитать режим безопасного содержания организма, соблюдение которого самим человеком позволяет восстановить до необходимого уровня противоопухолевый иммунитет. А вслед за этим и изменить направленность опухолевого процесса в сторону стойкой ремиссии самого заболевания. Основная роль в этом процессе самого человека очевидна.

Этот методологический подход является единственным и пока ещё полностью неиспользованным ресурсов в эффективной профилактике рака и его рецидивов.

Для реализации имеющихся ресурсов подавления опухолевого роста, исключения этого опасного явления, необходимо действовать одновременно в двух направлениях.

На социальном уровне, это организация специфической пропаганды знаний в области установленной природы опухолевой патологии среди всего населения, зависимости её динамики от состояния, содержания самого организма, его защитных ресурсов.

На индивидуальном уровне это соблюдение точно рассчитанных параметров эксплуатации организма, под контролем объективных лабораторных исследований состояния организма. Что и обеспечивает восстановление функции нормальных соматических клеток организма, соответственно и его нормального состояния. И одновременно активно подавляет жизнедеятельность более примитивных опухолевых клеток. Для которых эти условия являются неблагоприятными, побуждающими их в ходе адаптации к повышению степени зрелости, дифференциации. Либо к постепенному сокращению численности опухолевых клеток.

Подчёркивается, что данный методологический подход позволяет исключить в первую очередь условия для дальнейшего клонирования самых опасных, самых злокачественных, низкодифференцированных опухолевых клеток. Как в самой имеющейся первичной опухолевой ткани, так и её метастазов, где бы они ни были в организме. При этом (и это очень важно подчеркнуть) не оказывается никакого вредного воздействия на нормальные клетки организма, более того, создаются для них оптимальные условия жизнедеятельности.

То есть, впервые появилась возможность борьбы с раком с учётом его этиологии, что соответственно гарантирует успешность этой борьбы. Это принципиально отличает предлагаемое от уже используемого, когда традиционно предпринимаются попытки устранения не причины, а последствий рака в виде имеющихся его опухолевых клеток в организме. Избирательное уничтожение опухолевых клеток известными способами всегда сопряжено с разнообразными осложнениями, но не всегда обеспечивает благоприятный прогноз в лечении. Если же использовать в лечении дополнительно активное восстановление противоопухолевого иммунитета, то это, безусловно, обеспечивает более благоприятный прогноз в самом лечении.

Собственно предлагается применить тот же самый способ подавления нежелательного роста опасных опухолевых, незрелых клеток, что и с неизменным успехом применяет сама природа в подобных ситуациях.

Единственным препятствием на пути реализации предлагаемого является активное участие в этой процессе самого человека. Тотальная же медицинская безграмотность, сформировавшиеся повсеместно неверные понимания сути опухолевого процесса, как, якобы, чаще всего неизлечимой патологии, некой фатальной неизбежности, являются тем объективным барьером, который следует преодолеть.

Только широкомасштабная пропаганда знаний в этой области, только обучение населения, только постоянная повторяемость этой работы позволит в итоге добиться желаемого результата.

По предварительным расчётам и с учётом имеющегося опыта санитарно-просветительной профилактической работы добиться статистически достоверного снижения данной заболеваемости примерно в 1,5 – 2 раза можно в течение 2 лет. И то, при условии активной, настойчивой и убедительной просветительной работы. Природа рака такова, что все процессы протекают именно на клеточном уровне, а это означает, что быстро замеченных результатов достичь невозможно. Хотя направленность самого процесса можно изменить в течение одних суток. Угрозу гибели организма можно исключить, вот что принципиально важно понимать.
На индивидуальном уровне успешность гарантированной профилактики рецидивов рака полностью зависит от точного соблюдения расчётных врачебных рекомендаций самим больным человеком. От искреннего его желания выздороветь, от его воли, последовательности и постоянства его целевых повседневных действий по здоровому содержанию организма. Тезис о здоровом образе жизни в этом случае приобретает конкретные, точные патогенетические понятия. Впервые в истории медицины предлагается использовать точный расчётный метод безопасного содержания организма. Эффективная медицина будущего будет основываться именно на этом методологическом подходе.

Задача же врача в этом случае непременно быть понятным, убедительным, необходимо вооружить больного человека точными знаниями о природе его заболевания, способах активного противодействия опухолевому процессу; проконтролировать правильность его действий.

Использование имеющихся возможностей всех видов СМИ позволит радикально решить проблему онкологической заболеваемости, так как рак и ему подобные заболевания, (как, кстати сказать и атеросклероз – причина смертности номер один), в своей основе являются следствием хаотичного, разрушительного использования организма его владельцем. То есть это полностью зависит от физиологического поведения самого человека, а вовсе не является неким роком, неизбежным приложением к возрасту, следствием чего-то загадочного и потому пугающего, как это считается ныне.

Рак победим, но этому следует научиться каждому из нас. Тем более, что в самой природе многоклеточного человеческого организма вовсе нет, как это ошибочно принято считать, тенденции, склонности к данным процессам. Небрежность в содержании организма, хаотичность его использования, типичные нарушения правил его безопасного эксплуатирования – вот с чем следует начать бороться! Это и есть первопричина всех основных проблем общественного здравоохранения.

Необходимо срочно повысить общеобразовательный уровень знаний людей в этой области естествознания. И если впервые это начать делать здесь, в нашем крае, то и результат положительный будет получен впервые у нас. Мы все заинтересованы в том, чтобы приоритет края был бы за ним и сохранён, так как впервые чёткую концепцию эффективной борьбы с раком, основанную на научных данных об его природе, удалось разработать именно в нашем крае.

Разумеется, возможности современных СМИ позволяют информировать всех желающих ознакомиться с этой жизненно важной информацией. Но по объективным причинам начать эту работу первыми можем именно мы, красноярцы.

Так как и рак, и атеросклероз с его осложнениями являются явно социальными патологиями, успешно решать эти проблемы можно исключительно только на общественном уровне, то есть при активной поддержке власти.

Создание необходимых условий для распространения по всем направлениям информации о природе рака, о способах борьбы с ним, доступ к СМИ – всё это невозможно сделать просто на уровне индивидуальных инициатив одних только образованных врачей. Предстоит убедить в целесообразности этой работы очень инерционную, крайне статичную систему нынешнего здравоохранения, а через неё и исполнительную власть. Всё нынешнее здравоохранение ориентировано исключительно на лечение всех видов заболеваний. Профилактика осуществляется только в отношении некоторых инфекционных заболеваний, к которым ни рак, ни атеросклероз не относятся.

И всё же вероятность успешности профилактики рака и в этих, не самых благоприятных условиях высока. Так как и сами представители власти крайне заинтересованы хотя бы на личностном, индивидуальном уровне в решении данной проблемы. Перед опасностью онкологической патологии все равны, вне зависимости от положения в обществе. И это рождает надежду, что широкое внедрения полученных научных знаний исследователями-аналитиками в крае впервые будут в нём же и внедрены. Красноярцы должны стать первыми гражданами страны, научившимися активно противодействовать раку и атеросклерозу. Приводной механизм обоих видов патологии един, что в деталях можно познать каждому образованному человеку.

Похоже, что врачебная деятельность постепенно должна трансформироваться ещё и в обучающую, просветительную работу среди населения. А использование СМИ резко повысит эффективность всей системы здравоохранения. Упускать эту возможность, тормозить её, медленно осознавать её важность и приоритет будет в итоге стоить жизни многим красноярцам.

Скажу прямо, это станет тяжким бременем на совести каждого из нас, каждого врача. От сомнений и бесплодных споров пора приступать к решительным и конкретным действиям.

Поэтому, коллеги, призываю Вас объединить наши усилия, проявить в этом случае принципиальную настойчивость и решительность столь нам не свойственную, в силу неверно понимаемой нами скромности и интеллигентности. Кроме нас ведь просто некому!

А то, что мы способны убедить в этом тех, от кого зависят сами организационные решения, не вызывает сомнений. Врачи были и всегда будут самым лучшим и авторитетным слоем любого общества. (Что бы при этом не думали и говорили иные представители общества).

Объединившись, мы решим и эти проблемы смертельно опасной патологии, предпосылки тому теперь уже есть!
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