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„Nasza nieporadnoœæ w leczeniu tego zespo-
³u jest przera¿aj¹ca. Zamieszanie, jakie bóle
krzy¿a wywo³uj¹ w spo³eczeñstwie i wœród
lekarzy, jest wiêksze ni¿ powodowane wszyst-
kimi innymi chorobami razem wziêtymi”.

RAYMOND MILLION

„Nigdy nie próbujcie sprzeczaæ siê z pacjen-
tem odnoœnie jego dolegliwoœci, bo prze-
konacie siê, ¿e zazwyczaj bêdzie on wiedzia³
na ten temat wiêcej ni¿ wy”.

DOŒWIADCZONA LEKARKA I NAUKOWIEC



Dziekuję wszystkim ludziom,
którzy mi nigdy w życiu nie pomogli.

Dzieki nim zrozumiałem,
że mogę wiele rzeczy zrobić sam!

�
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PRZEDMOWA

ajczêstszym objawem schorzeñ krêgos³upa jest ból. Dolegliwoœci mog¹ siê
nasilaæ zanim powstan¹ zmiany nieodwracalne, to jest wtedy, gdy chorzy

przewa¿nie nie odczuwaj¹ jeszcze potrzeby zasiêgania porady lekarskiej.
Ból ujawnia pewn¹ nieprawid³owoœæ lub tocz¹cy siê proces chorobowy. Mo¿e

to byæ proces rozpoczynaj¹cy siê lub daleko zaawansowany. Wczesne rozpo-
znanie i usuniêcie czynników wp³ywaj¹cych szkodliwie na stan krêgos³upa
mo¿e uchroniæ nie tylko od cierpieñ, ale równie¿ nie dopuœciæ do rozwiniêcia
siê choroby, a wiêc przykrych i trudnych do usuniêcia nastêpstw. Chocia¿
bóle krêgos³upa by³y znane od dawna, na wyjaœnienie ich etiologii trzeba by³o
czekaæ a¿ do lat trzydziestych ubieg³ego wieku.

Bóle krêgos³upa najczêœciej s¹ wywo³ywane przez stany zwyrodnieniowe.
Spoœród chorób, które rozwijaj¹ siê na tle zapalnym, trzeba wymieniæ gruŸlicê
i zesztywniaj¹ce zapalenie stawów krêgos³upa, a tak¿e zapalenie krêgów i kr¹¿-
ków miêdzykrêgowych przy zaka¿eniu drobnoustrojami ropotwórczymi, tzw.
zapalenia nieswoiste.

Udowodniono, ¿e w ponad 90% przypadków u pod³o¿a ostrych bólów krê-
gos³upa le¿y uszkodzenie kr¹¿ka miêdzykrêgowego, a dotkniêci t¹ dolegliwo-
œci¹ to przewa¿nie mê¿czyŸni w wieku 30 do 50 lat. Przera¿eni nieustêpuj¹cymi
ostrymi bólami czy ograniczeniem ruchu chorzy bardzo czêsto doœwiadczaj¹
na sobie niezwykle ró¿norodnych metod leczenia, wys³uchuj¹ ró¿nych, za-
zwyczaj sprzecznych rozpoznañ oraz spotykaj¹ siê ze zwyk³¹ ignorancj¹ i bra-
kiem zrozumienia, co ostatnio zdarza siê coraz czêœciej. Nic te¿ dziwnego, ¿e
z czasem do trwaj¹cych dolegliwoœci do³¹cza narastaj¹ca depresja, rozpacz
i zw¹tpienie w mo¿liwoœæ wyleczenia.

Ju¿ na samym pocz¹tku musimy sobie uzmys³owiæ, ¿e bólom krêgos³upa
nie mo¿na zapobiegaæ, nie mo¿na te¿ ustaliæ ich przyczyny ani uzdrawiaæ czy
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leczyæ bez przyswojenia sobie podstawowej wiedzy ortopedycznej, obejmuj¹-
cej anatomiê czynnoœciow¹, biomechanikê i patologiê krêgos³upa w odcin-
kach: szyjnym, piersiowym i lêdŸwiowym.

Podanych w publikacji wiadomoœci nie nale¿y rozumieæ jako próby u³a-
twienia czy zachêty do rozpoznawania i leczenia chorób krêgos³upa przez nie-
przygotowanych do tego czytelników. Problemy te s¹ bardzo z³o¿one i do ich
rozwi¹zywania, jak ju¿ wspomnia³em, potrzebna jest wiedza lekarska i specjali-
styczne doœwiadczenie. Nale¿y wiêc przestrzec przed zasiêganiem rad i podda-
waniem siê praktykom osób niekompetentnych, sprytnych czy nawiedzonych
laików. Przestrzegam równie¿ przed lekcewa¿eniem lub t³umaczeniem na swój
sposób odczuwanych dolegliwoœci, które mog¹ byæ w³aœciwie interpretowane
tylko przez fachowców.

Aby leczenie bólów krêgos³upa przynios³o spodziewane korzyœci, koniecz-
na jest przede wszystkim zmiana pogl¹dów na tê dolegliwoœæ, która w opinii
spo³ecznej jest uto¿samiana z obezw³adniaj¹c¹ i nieuleczaln¹ chorob¹, trwale
uniemo¿liwiaj¹c¹ pracê i prowadzenie normalnego ¿ycia. Z drugiej strony
prawdziwe bóle krêgos³upa musz¹ byæ traktowane powa¿nie, tak jak np.
przewlek³e bóle g³owy. W ¿adnym przypadku nie nale¿y przez d³u¿szy czas
stosowaæ jedynie leczenia objawowego, bo mo¿e to doprowadziæ do tragedii.
Tak wiêc, aby ten warunek zosta³ spe³niony, trzeba postawiæ dobr¹ diagnozê.

Chcia³em jeszcze zwróciæ uwagê na wa¿ny aspekt, a mianowicie, ¿e bóle
odczuwane w okolicy krêgos³upa i to zarówno w odcinku szyjnym, piersio-
wym, lêdŸwiowym, jak i krzy¿owym nie musz¹ œwiadczyæ o chorobie krêgo-
s³upa czy tkanek oko³okrêgowych. Unerwienie narz¹dów wewnêtrznych
wychodzi z rdzenia lub pni nerwów wspó³czulnych, które maj¹ po³¹czenie
z rdzeniem krêgowym. Schorzenia narz¹dów wewnêtrznych, skurcz miêœni
g³adkich, np. ¿o³¹dka, jelit, macicy, przewodów ¿ó³ciowych itp. mog¹ byæ
odczuwane nie jako bóle wystêpuj¹ce w miejscu skurczu lub ogniska choroby,
lecz w segmencie unerwiaj¹cym chory narz¹d w pobli¿u krêgos³upa. Znane s¹
czêste bóle w okolicy ³opatkowej krêgos³upa przy chorobach w¹troby i serca;
na wysokoœci barków – w chorobach serca; w okolicy lêdŸwiowej – w choro-
bach nerek, jelit, w¹troby; w okolicy lêdŸwiowo-krzy¿owej – w chorobach
ginekologicznych. Bóle te maj¹ charakter têpy, niezbyt sprecyzowany, rozla-
ny, bez ostrych granic.

Leczenie bólów lokalizuj¹cych siê w okolicach krêgos³upa, a pochodz¹cych
z narz¹dów wewnêtrznych, nale¿y do specjalistów, w zakres dzia³ania których
wchodzi narz¹d podejrzewany o schorzenie, a wiêc do internisty, ginekologa,
urologa i innych. W tym przypadku nale¿y wykluczyæ mo¿liwoœæ schorzeñ
narz¹du ruchu.
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W publikacji tej nie omówiê wskazañ, szczegó³ów i metodyki æwiczeñ gim-
nastycznych, poniewa¿ wskazania ogólne dla ka¿dego chorego powinien in-
dywidualnie ustaliæ lekarz specjalista w dziedzinie rehabilitacji lub ktoœ
wyspecjalizowany w tym kierunku, np. rehabilitant, gdy¿ niew³aœciwe prze-
prowadzone æwiczenia mog¹ szkodziæ i pogarszaæ stan chorego. Nie muszê tu
dodawaæ, ¿e wszelk¹ rehabilitacjê nale¿y przeprowadzaæ po wyleczeniu czy
uzdrowieniu danego pacjenta.

Trzeba przyznaæ, ¿e wiêkszoœæ dostêpnych na rynku wydawniczym ksi¹¿ek
poœwiêconych dolegliwoœciom bólowym krêgos³upa jest doœæ skomplikowa-
na i nie jest przeznaczona dla zwyk³ego czytelnika, lecz do specjalisty. Pra-
gnê wiêc, aby treœæ tej ksi¹¿ki by³a w miarê prosta i zrozumia³a dla ka¿dego.
Z tego powodu wszystkie zamieszczone informacje, opisy, rysunki i zdjêcia
zosta³y przedstawione w maksymalnym, czêsto schematycznym uproszcze-
niu. Stwierdzi³em równie¿, ¿e najwiêksz¹ przeszkod¹ w szerokim stosowaniu
krêgarstwa jest jego nieznajomoœæ. To zadecydowa³o, ¿e postanowi³em przy-
czyniæ siê do rozpowszechnienia tej metody i napisaæ o niej ksi¹¿kê.

Ca³a ksi¹¿ka zosta³a podzielona na kilka dzia³ów. Dwa pierwsze poœwiêcone
s¹ dwom ró¿nym metodom krêgarskim, które zajmuj¹ siê tylko krêgos³upem,
czyli usuwaniem wszelkiego rodzaju blokad spowodowanych przez zwichy
krêgos³upa.

Poniewa¿ publikacja zawiera szereg praktycznych æwiczeñ, które ingeruj¹
w cia³o, PAMIÊTAJ, ¿e zanim podejmiesz jakiekolwiek dzia³ania uzdrawiaj¹-
ce, musisz byæ dobrze do tego przygotowany – teoretycznie i praktycznie. Z mo-
jej praktyki wynika, ¿e tymi zagadnieniami czêsto zajmuj¹ siê ludzie ró¿nie do
tego przygotowani, którzy nawet nieumyœlnie mog¹ wyrz¹dziæ krzywdê zg³asza-
j¹cym siê do nich chorym, a zatem zarówno autor, jak i wydawca nie ponosz¹
¿adnej odpowiedzialnoœci za konsekwencje wynikaj¹ce z zastosowania przy-
toczonych w ksi¹¿ce zaleceñ i sposobów leczenia.
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Rozdzia³  1 .

OGÓLNY POGLĄD
NA KRĘGARSTWO

arówno teoria, jak praktyka krêgarstwa dowodzi jasno, ¿e bezpoœredni¹
i zasadnicz¹ przyczyn¹ wiêkszoœci chorób jest zwich krêgu, a poprawne

nastawienie tego zwichu usuwa chorobê. Z tej prawdy wynika dla nas bardzo
wa¿na nauka, aby zawsze staraæ siê unikaæ zwichów, bêd¹cych nastêpstwem
upadku, uderzenia, jednostajnej pracy zawodowej, gwa³townych ruchów oraz
naci¹gania bez potrzeby wiêzade³ krêgowych. Jak wiem z dotychczasowej prak-
tyki, mniejsze zwichy czêsto ustêpuj¹ samoistnie lub dziêki wypoczynkowi,
gimnastyce, a nawet przez wp³yw w³asnej woli. Niestety zadawnione i skost-
nia³e zwichy mo¿na nastawiæ tylko rêk¹, tzw. ciskiem krêgarskim.

Uk³ad cia³a na le¿ance jest wprawdzie doœæ wygodny, w niektórych jednak
przypadkach najlepiej przeprowadzaæ taki zabieg na stoj¹co lub siedz¹co. Trzeba
pamiêtaæ, ¿e przy badaniu krêgów nie nale¿y dotykaæ ¿adnych innych czêœci
cia³a poza krêgos³upem. Próbny i lekki cisk wskazuje krêgarzowi odpornoœæ
i stwardnienie wiêzade³, stopieñ choroby i kolejnoœæ, w jakiej bêdzie napra-
wiaæ poszczególne zwichy.

Sam zabieg krêgarski nie jest bolesny, je¿eli go siê nale¿ycie wykona, z ma³¹
si³¹, ale z du¿¹ szybkoœci¹. Krêgarz powinien nastawiaæ tylko zwichy g³ówne,
tak aby jak najwiêksza iloœæ energii i bodŸców nerwowych zosta³a odblokowa-
na i skierowana w potrzebne miejsca lub organy cia³a. Uwolniony od ucisków
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nerwowych cz³owiek czuje siê szczêœliwy i to szczêœcie promieniuje od niego,
udzielaj¹c siê otoczeniu.

Metoda krêgarska jest bardzo przekonuj¹ca i ³atwa do wyuczenia siê, jed-
nak brak odpowiedniego podrêcznika by³ powodem, ¿e prawdziwych krêga-
rzy jest raczej ma³o. Trzeba przyznaæ, ¿e œwiat naukowy w dalszym ci¹gu
wstrzymuje siê z wyra¿eniem swojej opinii lub wrêcz z³oœliwie j¹ oœmiesza,
zawsze maj¹c na uwadze ewentualne zagro¿enia finansowe ze strony krêgarzy.
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Rozdzia³  4.

KRĘGARSTWO
RADIESTEZYJNE

araz na samym wstêpie trzeba przyznaæ, ¿e jest to jedna z najbezpiecz-
niejszych metod krêgarskich. Nie ma tu potrzeby palpacyjnego wyszuki-

wania zwichów krêgów. Dobry radiesteta, pos³uguj¹c siê wahad³em lub
specjaln¹ ró¿d¿k¹ medyczn¹, jest zdolny bardzo szybko okreœliæ, w którym
miejscu krêgos³upa znajduje siê zwich lub uraz, gdzie trzeba precyzyjnie ude-
rzyæ i z jak¹ si³¹. No w³aœnie. Nie bez kozery napisa³em „dobry radiesteta”.
Zawsze trzeba pamiêtaæ, ¿e ma siê do czynienia ze schorowanym i przewa¿nie
starszym cz³owiekiem, a nie z martw¹ natur¹. Najczêœciej te¿ cz³owiek, który
do nas przychodzi, przychodzi z ostrym bólem i najczêœciej te¿ siê nas boi.
Najprawdopodobniej otrzyma³ adres od wyleczonego ju¿ przez nas cz³owieka.
Chcia³bym bardzo mocno podkreœliæ, ¿e tê metodê uzdrawiania powinien sto-
sowaæ radiesteta z du¿ym sta¿em radiestezyjnym i posiadaj¹cy tytu³ eksperta
radiestezji. Ci, którzy takiego tytu³u nie maj¹, nie powinni siê za taki rodzaj
krêgarstwa zabieraæ. Skutki mog¹ byæ nie tylko fatalne dla chorego, ale i dla
potencjalnego uzdrawiaj¹cego.

Nie bêdê tu omawia³ samej radiestezji, bo nie jest ona tematem tej publi-
kacji, natomiast zainteresowanym polecam moj¹ ksi¹¿kê pt. „Radiestezja dla
ka¿dego”, wydan¹ przez Studio Astropsychologii w Bia³ymstoku. Wszyst-

Tak i¿ lud siê zdumiewa³, widz¹c, ¿e niemi mówi¹,
kalecy odzyskuj¹ zdrowie, chromi chodz¹,

œlepi widz¹ i wielbili Boga Izraela.

EWANGELIA WG ŒW. MATEUSZA 15, 31.
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kie dane adresowe znajdziecie zarówno w tej, jak i w innych ksi¹¿kach tego
wydawnictwa.

Przypomnê tu jedynie w du¿ym skrócie najwa¿niejsze tematy radiestezyj-
ne. Prosi³bym te¿, aby nie pomijaæ tego rozdzia³u, a nawet gdy ju¿ to wiecie,
przypomnieæ sobie lub powtórzyæ dany materia³. Muszê powiedzieæ, ¿e pro-
wadzi³em w ¿yciu wiele kursów na ró¿ne tematy i zawsze spotyka³em siê ze
s³uchaczami, którzy wiedzieli ju¿ „wszystko”, a dopiero póŸniej okazywa³o
siê, ¿e jest zupe³nie odwrotnie. Przypomnienie materia³u radiestezyjnego,
jak wiem, jeszcze nikomu nie zaszkodzi³o. Wprost przeciwnie. Pomaga wy-
zbywaæ siê z³ych manier i od pocz¹tku zacz¹æ pracowaæ lepiej. Æwiczenia,
które opiszê, powsta³y na podstawie mojego doœwiadczenia. Jeœli znacie inne,
lepsze, to proszê z nich skorzystaæ.

Na koniec pragnê powiedzieæ, ¿e zdobyte przez was umiejêtnoœci powinny
pos³u¿yæ ludziom. Nigdy nie patrzcie na krêgarstwo jak na przys³owiowy
„woreczek stóweczek” do zdobycia. Myœlê, ¿e era worków pieniêdzy ju¿ siê
skoñczy³a. W pracy dla ludzi nie jest wymagane wybijanie siê na czo³o spo³e-
czeñstwa, bowiem ludzie sami was oceni¹ i wystarczy praca dla bliŸnich w miarê
swoich mo¿liwoœci. W pracy tej nie wolno siê zatrzymywaæ na jednym pozio-
mie lub dzia³aæ w celach egoistycznych. Dobrem nie jest osi¹gniêcie pewnego
poziomu, ale si³a, któr¹ siê d¹¿y do pozornie nieosi¹galnej doskona³oœci. Jak
wiecie, nie ma celu nieosi¹galnego – istnieje tylko brak si³y moralnej dla osi¹-
gniêcia celu. Ju¿ sama chêæ i mocne, niezachwiane postanowienie wystarcza
do utorowania drogi, któr¹ wska¿e wam intuicja, pomagaj¹ca równoczeœnie w
opanowaniu trudnej, ale jak¿e ciekawej sztuki, jak¹ jest krêgarstwo radieste-
zyjne.

OCZYSZCZANIE SWOJEJ AURY

Jest to nie tylko bardzo przydatne, ale jednoczeœnie nieodzowne postêpowa-
nie, zw³aszcza w krêgarstwie radiestezyjnym. Oczyszczanie w³asnej aury po-
winno siê stosowaæ w zasadzie codziennie, najlepiej przed snem. Dla tych
wszystkich, którzy jeszcze nie potrafi¹ tego robiæ, przyda siê tych kilka poni¿-
szych wskazówek.
� Najlepiej oczyszcza siê aurê przez ca³kowit¹ k¹piel, a gdy nie masz takiej

mo¿liwoœci, to oczyœæ rêce, myj¹c je myd³em i bie¿¹c¹ wod¹.
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� Innym sposobem oczyszczania jest tzw. g³askanie. Na stoj¹co, lekko rozsze-
rzonymi palcami d³oni wykonaj ruchy wzd³u¿ne od g³owy po kostki nóg
nie dotykaj¹c cia³a. Zrób to z jednego boku, z ty³u, drugiego boku i przodu
cia³a. Dla ka¿dej strony wystarczy jedno muœniêcie.

� Uklêknij blisko pionowej œciany swojego mieszkania, najlepiej boso, tak
aby stopy by³y zwrócone ku górze i nie by³y podwiniête. Czo³o na wyso-
koœci trzeciego oka powinno przylegaæ do œciany. Rêce wyci¹gniête do
ty³u, d³onie skierowane na sufit. Nale¿y sobie wyobraziæ, ¿e ca³a energia
kosmosu przenika do twojego cia³a poprzez trzecie oko, a ca³a energia
negatywna nagromadzona w splocie s³onecznym wyp³ywa przez czo³o
do œciany (i dalej do ziemi, gdzie zostaje roz³o¿ona, nie czyni¹c nikomu
krzywdy).

� Æwiczenie to wykonujemy, stoj¹c. Ramiona i d³onie wyci¹gn¹æ w górê. Kciu-
ki musz¹ byæ podwiniête do nasady ma³ych palców. Przez cztery rozczapie-
rzone palce obu r¹k absorbuje siê energiê kosmiczn¹. Kciuki obu r¹k s³u¿¹
do wydalania energii z organizmu, dlatego musz¹ byæ zablokowane z chwil¹
jej pobierania. Po pobraniu energii nale¿y usi¹œæ na chwilê, aby siê zrelak-
sowaæ, rozluŸniæ i o niczym nie myœleæ.

Sugerujê, aby oczyszczanie aury odbywa³o siê tu¿ przed przyst¹pieniem do
leczenia czy uzdrawiania. Oczyszczanie to powinno siê odbywaæ, w miarê
wolnego czasu, w przerwach miêdzy pacjentami i obowi¹zkowo po zakoñcze-
niu dziennego cyklu zabiegów.

AUTOSUGESTIA

To zagadnienie jest równie¿ bardzo wa¿ne, a nie wiem czy nawet nie naj-
wa¿niejsze w dziedzinie krêgarstwa radiestezyjnego i dotyczy pos³ugiwania
siê ka¿dym przyrz¹dem radiestezyjnym. Autosugestia, czyli zasugerowanie
sobie samemu okreœlonego znaczenia ró¿nych wskazañ przyrz¹dów radieste-
zyjnych, jest autosugesti¹ œwiadom¹. Bardzo czêsto autosugestia œwiadoma
nastêpuje po przeczytaniu jakiejœ ksi¹¿ki, wys³uchanego wyk³adu, obejrzeniu
pokazu innego krêgarza lub chiropraktyka, czy wreszcie zas³yszanej rozmo-
wy. Przy pomocy autosugestii mo¿na równie¿ w okreœlonych przypadkach
wywo³aæ fa³szywe wskazania przyrz¹dów radiestezyjnych, co w tym rodzaju






