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الف�صل 7

العلاجات بالماء

�إن �أف�ض���ل طريق���ة لترطي���ب الج�سم على نحو �صحيح ه���ي �شرب 2 لتر 
من الماء �أو �أكثر يومياً. يعد هذا الإجراء ال�صحي الأ�سا�س الذي يقوم عليه 

العلاج الأول الذي �سنذكره في هذا الف�صل.

�أما العلاجات الت�سعة المقترحة لها خا�صية علاجية.

كما يهدف �أول علاجَْني بالماء تزويد الج�سم بالماء، ولكن بطريقة �أ�سرع 
م���ن الطبيعي، وين�ص���ح بهما - على نحو خا�ص - النا����س المقلون في �شرب 

الماء منذ زمن طويل.

كما ي���زود العلاج بالم���اء ال�صافي الج�س���م بالماء ويرطب���ه، ولكن هدفه 
الأول هو �إزالة الت�سمم، وهو ين�صح بطرق طبيعية عدة ليتمكن الج�سم من 

التخل�ص من ال�سموم بفعالية.

يهدف العلاجان جاف ـــ رطب �إزالة الت�سمم فقط. فهما لا يهدفان �إلى 
تزويد الج�سم بالماء وترطيب���ه، ومع هذا نذكرهما لأنهما من جهة مفيدان 
جداً، ولأنهما من جه���ة �أخرى يتوجهان �إلى �آليات حيوية مرتبطة بالعط�ش 

قد تحدثنا عنها في الف�صل 4.

ث���م يليهما علاجان يربطان �إعادة تزويد الج�س���م بالماء ب�إعادة تزويده 
بالمع���ادن. ي�سم���ح �إعادة تزويد الج�سم بالماء عن طري���ق ح�سن اختيار الماء 
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الم�ستهل���ك بتزويد الج�سم بالمع���دن �أو المعادن التي يحتاجه���ا، ومن ثمّ �سد 
الع���وز �إليها. �أما �إعادة تزوي���د الج�سم بالمعادن بم�ساعدة مياه قلوية )غنية 
بالأم�ل�اح القاعدية(، ف�إنها ت�سهم في تعدي���ل حمو�ضة الج�سم بغية تحقيق 

توازن حم�ضي ـــ قلوي.

يعني العلاجان الأخيران �إعادة تزويد الج�سم بالماء في مجالين معينين: 
الريا�ضة والعناية بالجمال.

العلاج���ات المختلف���ة في متن���اول الجميع. هدفه���ا، وطريق���ة فعاليتها، 
وكذل���ك طريقة ا�ستخدامها م�شروحة بحيث ي�ستطيع كل �شخ�ص اختيار ما 
ينا�سبه على بين���ة والالتزام به بنجاح، ومع هذا ما هي �إلا �إر�شادات عامة، 
وبالمقاب���ل يمكن الالتزام بها بحكمة، �أي بتبن���ي ما ينا�سب الو�ضع ال�صحي 

والإمكانيات المتوافرة.

العلاج ب�إعادة تزويد الج�سم بالماء

 الهدف من العلاج:

اله���دف من هذا العلاج هو تزويد الج�سم يومياً بكمية منا�سبة لحاجته 
من الماء، حتى ت�صب���ح الأن�سجة م�شبعة دائماً بالماء على نحو �صحيح. لي�س 
المق�ص���ود من هذا العلاج التزاماً بالعلاج لمدة زمنية محددة، و�إنما �إجراء 

�صحي طبيعي يجب الالتزام به با�ستمرار.

طريقة العلاج:

يتطل���ب �إعادة تزويد الج�سم بالماء عل���ى نحو طبيعي �شرب ما يقارب 2 
لتر من الماء كل يوم مع توزيعها على طول اليوم.
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فعالية العلاج:

بف�ض���ل تزويد الج�سم على نح���و منتظم بكمية كافية من الماء على طول 
الي���وم، يجري تعوي�ض ال�سائ���ل الذي يتخلى عنه ال���دم لت�شكيل الع�صارات 
اله�ضمي���ة والعرق والبول مبا�شرة ودائماً. وم���ن ثمّ يجب �ألا يتخلى ال�سائل 
الخ�ل�الي عن مائه �إلى الدم �إلا قلي�ل�اً، و�إذا ا�ضطر �أحياناً لذلك �سي�ستعيد 

حجمه ب�سرعة وب�سهولة.

ولما كان الم�ستويان العلويان في الج�سم )الدم وال�سائل الخلالي( مزودين 
دائم���اً بالماء، فلن يطلب من الخلايا، �إلا فيما ندر، التخلي عن مائها. ومن 
ث���مّ لن تعاني من التجفاف عل���ى الإطلاق، بل على العك����س، �ستكون دائماً 

م�شبعة بالماء ومحاطة به، مما ي�ضمن دوام ال�صحة.

الماء الم�ستخدم:

المياه المعدنية ومياه الينابيع ومياه ال�صنابير.

الكمية:

2 لتر على الأقل

�أوقات وعدد مرات �شرب الماء:

لك���ي ت�شرب 2 لتر من الماء في الي���وم، ف�إن عدد المرات التي ت�شرب فيها 
يتعل���ق بحجم كمية الم���اء الم�ستهلكة في كل مرة. ومن ثمّ �سيكون عدد المرات 
بالت�أكي���د مرتفع���اً عن���د الأ�شخا�ص الذي���ن ي�شربون قليلًا في الم���رة مقارنة 

بالذين بمقدورهم �شرب جرعات كبيرة.
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لك���ي تتمك���ن من ح�سن توزي���ع حاجتك من الماء على الي���وم، يمكنك �أن 
ت�ستفي���د من النظام المذكور في الأ�سفل. �إنه يبين الأوقات التي يح�صل فيها 
عادة ا�ستهلاك الم�شروبات، وهو عبارة عن 9 مرات، وهذا يعني كمية تعادل 

في المرة 2.1 د�سل: وهي كمية بمقدور معظم النا�س �شربها ب�سهولة.

مثال على المواعيد:
> عند الاستيقاظ )6 سا(

> عند الفطور )7 سا(
> في بداية المدة الصباحية )9 سا(

> في نهاية المدة الصباحية )11 سا(
> عند وجبة الغداء )13 سا(

> في بداية مدة ما بعد الظهر )15 سا(
> في نهاية مدة ما بعد الظهر )17 سا(

> عند وجبة العشاء )19 سا(
> أثناء السهرة )21 سا(

مدة العلاج:

بم���ا �أن هذا العلاج عب���ارة عن �أ�سلوب حياة �صح���ي ولي�س علاجاً، ف�إن 
العلاج يمكن الالتزام به دون تحديد للوقت.

علاج �إعادة تزويد الج�سم بالماء رقم 1

الهدف من العلاج:

يه���دف هذا الع�ل�اج لي�س فقط تزويد الج�سم بالم���اء ال�ضروري ل�ضمان 
ح�سن �أداء وظائفه الطبيعية؛ بل �أي�ضاً �سد عوزه �إلى الماء من الأعماق. ففي 
الواق���ع، يك���ون ج�سم امرئ لا يتلقى كفايته من الماء منذ زمن طويل في عوز 
م���اء مزمن. ينجم عن هذا الع���وز حتماً �ضعف كبير في حجم الدم �إلى حد 
ما، وكذلك في ال�سائل الخلالي والخلوي، ولا ت�ستعيد هذه ال�سوائل المختلفة 

حجمها �إلا �إذا تلقى الج�سم من الماء �أكثر مما ي�ستخدم.
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طريقة العلاج:

يك���ون العلاج ب�شرب ب�ضع���ة د�سلترات من الماء يومي���اً �أكثر من العادة. 
فيطل���ب م���ن ال�شخ�ص، الذي ي�ش���رب عادة 2 لتر، �أن ي�ش���رب 2.2 �إلى 2.5 

لتراً من الماء كل يوم.

نتائج العلاج:

عندم���ا يجري تزويد الج�سم بالم���اء على نحو منتظم طوال اليوم بحيث 
تكون كمية الماء زيادة عن الحاجة على نحو طفيف، ف�إن حجم الدم �سيكون 
با�ستم���رار مرتفعاً. بهذه الطريقة، ي�ستطيع ال���دم با�ستمرار �أن يتخلى عن 
مائه الفائ�ض �إلى ال�سائل الخلالي، وهذا �أمر غير ممكن عادة عندما يعوز 

الدم نف�سه ال�سوائل.

بف�ض���ل ه���ذه العملي���ة، ي�ستعيد ال�سائ���ل الخلالي حجم���ه الطبيعي، بل 
يتجاوزه قليلًا. وفي هذه الحال �سي�صبح قادراً على التخلي عن مائه الفائ�ض 
�إلى الم�ستوى الأدنى؛ الم�ستوى الخلوي. وهكذا �ست�سد الخلايا عوزها المائي، 

وت�ستعيد حجمها الطبيعي.

�سي�ساع����د هذا الم����ردود الفائ�����ض قليلًا الماء لين����زل �شيئ����اً ف�شيئاً من 
م�ستوى �إلى �آخر، نحو الأعماق، وليزود مجموع �أن�سجة الج�سم بالماء على 

نحو �صحيح.

الماء الم�ستخدم:

المياه المعدنية ومياه الينابيع وماء ال�صنابير.
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الكمية:

2.2 لتر �إلى 2.5 لتراً.

�أوقات وعدد مرات �شرب الماء:

ه���ي المواعيد ال�شخ�صية المعتادة نف�سها، ولكن م���ع زيادة خفيفة لكمية 
الماء الم�ستهلكة في كل مرة. كما يمكن زيادة عدد المرات من مرة �إلى مرتين 

�أكثر من المعتاد.

ملاحظة:

يجب على الأ�شخا�ص الذين ي�شربون �أكثر من 2 لتر في اليوم �أن يلتزموا 
بداية بعلاج تزويد الج�س���م بالماء الطبيعي مدة �أ�سبوعين كمرحلة انتقالية 

قبل الالتزام بهذا العلاج.

مدة العلاج:

�إن �إعادة تزويد الأن�سجة بالماء عملية حيوية. ولذلك، ف�إنها لا تتم فوراً، 
ولكن تحتاج �إلى وقت. فلكي يدخل الماء �إلى �أعماق الأن�سجة ويغمر الخلايا 

جيداً، يجب �إذاًَ الالتزام بالعلاج مدة زمنية طويلة، �أي عدة �أ�شهر. 

العلاج بالماء رقم 2

هدف العلاج:

ه���دف هذا العلاج هو هدف العلاج ال�سابق نف�سه: تزويد الج�سم بالماء 
�أك�ث�ر من حاجته اليومية لكي يتمكن من التخلي عن مائه ب�سهولة �أكبر �إلى 

ال�سائل الخلالي وال�سائل الخلوي.
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طريقة العلاج:
عو�ض���اً عن تحديد كمي���ة الماء التي يجب ا�ستهلاكه���ا ع�وشائياً، كما هو 
عليه الح���ال في العلاج ال�سابق، ف�إنها �ستحدد وفق���اً لعمل الج�سم اعتماداً 
على التبول. يقوم الج�سم عادة، �إ�ضافة �إلى التبول الطبيعي، بالتبول في كل 
مرة يرغب فيها التخل�ص من ال�سائل الفائ�ض. يح�صل الطرح الإ�ضافي بعد 

ن�صف �ساعة تقريباً من ال�شرب �أكثر من الحاجة.
وهكذا، �إذا ما �شربنا بعد التبول ال�صباحي الأول كفاية من الماء لنحر�ض 
الج�سم عل���ى التبول مرة �أخرى في غ�وضن ن�ص���ف �ساعة من التبول الأول، 
ف�إن هذا يعني �أن في الج�سم فائ�ض من ال�سوائل، ويمكن الحفاظ على هذا 
الو�ضع طوال النهار عند �شرب كمية مماثلة لكمية ال�سائل المطروح بعد كل 
تبول. وهكذا �سيحافظ الج�سم على و�ضعه »الامتلاء«، مادامت كل خ�سارة 

يتم تعوي�ضها بكمية مماثلة.
ولك���ي نتجن���ب الحاج���ة ال�سريع���ة �إلى التب���ول في كل مرة ن�ش���رب فيها 
)وبالمقاب���ل التبول م���رات عديدة �أثناء النهار( يكفين���ا �أن نقلل قليلًا كمية 
الم���اء الم�ستهلك���ة في كل م���رة، عل���ى �أن نحر�ص �أن تك���ون دائم���اً زيادة عن 
حاجتن���ا. وبما �أن كمي���ة ال�سائل الفائ�ض �أقل بقليل، ف����إن ال�شعور بالحاجة 

�إلى التبول �أي�ضاً �أقل تكراراً.
كما يمكن تبني �شيء من التنظيم لعدد مرات التبول.

النتائج:

عندما يتلقى الدم كمية �أكبر من ال�ضروري من الماء، �سيتمكن جزء من 
مائه الهبوط �إلى الم�ستوي���ات الأدنى في الج�سم، �أما الباقي، ف�سيتم طرحه 

عن طريق الكليتين.
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الماء الم�ستخدم:

المياه المعدنية ومياه الينابيع وماء ال�صنابير.

الكمية:

الكمية ال�ضرورية ل�ضم���ان ا�ستمرار التبول وفقاً للطريقة التي قد �سبق 
�شرحه���ا. يختلف عدد م���رات التبول م���ن �شخ�ص لآخر، وفق���اً لكمية الماء 

الم�ستهلكة وح�سا�سية الأ�شخا�ص.

�أوقات وعدد مرات �شرب الماء:

لا يوجد �أوقات محددة وثابتة. يكون ال�شرب بعد كل تبول

مدة العلاج:

ي�ستمر العلاج عدة �أ�شهر: بلا انقطاع، �أو مدة �أ�سبوع كل �أ�سبوعين.

العلاج بالماء و�إزالة الت�سمم بالماء ال�صافي

هدف العلاج:

يُه���دف من ه���ذا العلاج �إ�ضافة �إلى تزويد الج�سم بالم���اء �إزالة ال�سموم 
منه؛ �أي م�ساعدته على التخل�ص من ال�سموم التي تراكمت في دمه و�سوائله 
الخلالي���ة والخلوية. ال�سموم عبارة عن ف�ضلات ا�ستقلابية ينتجها الج�سم 
)حم����ض البول، البولة...(؛ وقد يكون م�صدره���ا التلوث )المعادن الثقيلة: 
الر�صا����ص، كادمي���وم...(، وعلاجات المحا�صيل الزراعي���ة )المبيدات...( 

والمواد الا�صطناعية الم�ضافة �إلى الأطعمة، وغيره...
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طريقة العلاج:

وه���ي عب���ارة عن �ش���رب 4.2 ل�ت�رات من الم���اء ال�صافي ج���داً على �سبع 
جرعات يومية من 6 د�سل.

الفعالية:

ت�سه���م ثلاث���ة عوامل مختلفة في عملي���ة �إزالة الت�سم���م في هذا العلاج: 
�صفاء الماء، وكميته، و�شدة جريان ال�سائل.

> �صفاء الماء:

الم���اء ال�ص���افي ه���و الم���اء ال���ذي لا يدخ���ل في تركيب���ه �إلا الهيدروج�ي�ن 
والأك�سج�ي�ن. لا يحافظ مث���ل هذا الماء في الطبيعة عل���ى �صفائه طويلًا. �إذ 
�سريع���اً ما �سيحم���ل مواد معدنية �أو نباتي���ة �أو حيوانية تعتر�ضه في طريقه. 
ه���ذه الخا�صية هي ما ن�سميه���ا قدرة الماء على الالتق���اف. وا�ستخدام الماء 
ال�ص���افي في هذا الع�ل�اج للا�ستفادة م���ن خا�صيته على الالتق���اف. ين�صح 
الدكت���ور 1Hanish مخ�ت�رع ه���ذا العلاج با�ستخ���دام الماء المعق���م، �أي ماء 
�ص���اف بالكامل، ذاك الذي قد تم الح�ص���ول عليه من تكثيف بخار الماء في 
الإنبي���ق. م���ن المعروف �أن الم���اء الناتج من بخار الماء ق���د تخل�ص من المواد 

المعدنية وكل المواد الأخرى التي يحتويها.

للم���اء المقط���ر �إذاً قدرة كبيرة عل���ى الالتقاف. وهي ق���درة كبيرة جداً 
في ر�أي���ي، لذل���ك لكي نتجن���ب خطر عوز المع���ادن، نن�ص���ح با�ستخدام ماء 
  Volvic ،)ا)18مغ/ل Mt. Roucous قلي���ل المحتوى من المعادن مثل مي���اه

1.  �أحد م�ؤ�س�سي الطب الطبيعي في القرن الع�شرين
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ا)110م���غ/ل(، وغيره. وقد تعط���ي بع�ض الم�صافي الم�ستخدم���ة لتنقية ماء 

ال�صنابير ماء �صافياً �أي�ضاً.

يلتقط الماء ال�صافي عند دخوله الج�سم مواداً مختلفة تعتر�ض طريقه. 
م���ن بين هذه المواد ي�أتي في المقدمة ال�سموم الت���ي �سيلتقفها. ويعود ال�سبب 
�إلى �أنها لي�ست ثابتة في الج�سم لكونها لي�ست جزءاً منه، ومن ثمّ لا تحافظ 

الأن�سجة عليها كما تفعل بالمواد المفيدة التي تعد جزءاً من تركيبها.

كمية الماء:

في كل مرة ن�شرب فيها في هذا العلاج )7 مرات في اليوم(، ن�شرب كمية 
كبيرة من الماء )6 د�سل(.

�ستخل���ق هذه الكمي���ة الكبيرة من الماء عند دخوله���ا الج�سم - 7 مرات 
في الي���وم في فوا�صل زمنية ق�صيرة ن�سبياً )30 دقيقة تقريباً( - اختلافات 
كب�ي�رة في ال�ضغ���ط الارت�شاحي ما ب�ي�ن الأغ�شية المخاطية م���ن جهة، وبين 

م�ستويات الج�سم المختلفة من جهة �أخرى:

> من جهة، ب�سبب كمي���ة الماء التي �ستخفف كثيراً تركيز ال�سائل الذي 

دخلت���ه )مثل ال���دم( على ح�ساب ال�سائل ال���ذي يف�صله عن ال�سائل 
الأول الأغ�شية المخاطية )ال�سائل الخلالي(.

> وم���ن جهة �أخ���رى، بف�ضل �صفائه، لأن ال�سائ���ل ال�صافي �أكثر - من غيره 
من بقية ال�سوائل المحملة بالمواد - قدرة على تخفيف تركيز �سائل �آخر.

وهك���ذا عندم���ا يتلقى ال���دم 6 د�سل من الم���اء ال�ص���افي في برهة زمنية 
ق�صيرة، �سيخف تركيزه كثيراً ن�سبة لل�سائل الخلالي. ومع �أن كثافة ال�سائل 
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الخلالي مازالت م�ستقرة، �إلا �أنها ت�صبح �أكثر تركيزاً بالن�سبة للدم. فينتج 
ع���ن هذا الاختلاف الكب�ي�ر الناجم في التركيز �ضغ���ط ارت�شاحي كبير من 

ال�سائل الخلالي على الدم.

ولكي يتحقق التوازن بين التركيزين، يدخل ماءٌ �آتٍ من الدم �إلى ال�سائل 
الخلالي )ليخفف تركيزه(، و�ستنتقل مواد �صلبة من ال�سائل الخلالي �إلى 
الدم )لتزيد تركيزه(. وب�سبب ال�ضغط الارت�شاحي الهائل �سيكون الانتقال 
في الاتجاه�ي�ن كذلك �شدي���داً. ومن ثمّ �ستغ���ادر العديد من الم���واد ال�سائل 
الخ�ل�الي لتدخل الدم، وهذه الم���واد هي قبل كل �شيء ه���ي ال�سموم التي لا 

تعد من مكونات الأن�سجة.

وم���ا �أن يدخل الماء الم�ستهلك في الدم، ومن ث���م ال�سائل الخلالي، حتى 
يزداد حجم ال�سائل الخلالي. و�ستجري هذه العملية نف�سها ما بين ال�سائل 
الخلالي وال�سائل الخلوي. �إذ يزداد تركيز ال�سائل الخلوي لعدم تلقيه الماء 

زيادة ن�سبية �أكبر، فينجم �ضغط ارت�شاحي كبير.

و�ستح�ص���ل عملي���ات انتق���ال ارت�شاحي���ة ن�شيطة �أي�ض���اً؛ �سين���زل الماء في 
الخلايا، و�ست�صعد ال�سموم من �أعماق الخلايا لتنتقل �إلى ال�سائل الخلالي.

و�سيج���ري انتقال ال�سموم نحو ال�سط���ح مهما كان مكانها، و�إن كانت في 
الأعم���اق، وذلك بف�ضل التبادلات الارت�شاحية، ومن ثم �سيقودها الدم نحو 

�أجهزة الطرح، ليتخل�ص منها الج�سم، ويرمي بها خارجاً.

�شدة انتقال الماء:

يع���ود العامل الثالث الذي ي�سهم في خا�صي���ة �إزالة الت�سمم لهذا العلاج 
�إلى �شدة انتقال ال�سائل في الج�سم بف�ضل الكمية الكبيرة للماء الم�شروب.
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ويح�ص���ل هذا الانتقال في ال�سطح وفي الأعماق. في ال�سطح، بف�ضل الماء 
ال���ذي �سيُطرح �سريعاً عند عبوره من الجه���از اله�ضمي �إلى الدم، ومن ثم 
�إلى الكليتين. وفي الأعماق، بف�ضل الماء الذي �سينزل في الج�سم من م�ستوى 

�إلى �آخر �إلى �أن ي�صل �إلى الخلايا بف�ضل التبادلات الارت�شاحية.

تنظ���ف عملي���ة التنظيف الأن�سج���ة الكبيرة ه���ذه الناجمة م���ن انتقال 
ال�سوائ���ل الج�س���م كما يفعل تي���ار الماء القوي في �أعم���اق �ساقية ماء راكدة، 

فيخل�صها من المواد المتراكمة فيها.

الماء الم�ستخدم:

ماء قلي���ل الاحتواء بالمعادن )انظر �إلى جدول ت�صنيف المياه المذكور في 
الكتاب وابحث عن �أقلها احتواء للمعادن(

الكمية:

4.2 لتراً في اليوم

الأوقات/عدد المرات

لم���ا كان المهم هو �شرب كميات كب�ي�رة في المرة، ولي�س �شرب الكثير على 
م���دار اليوم، فما م���ن داع لتوزيع 4.2 د�سل ماء عل���ى �أكبر عدد ممكن من 

الجرعات، ولكن لا بد من الالتزام ب�سبع جرعات يومياً.

يمكننا لكي نح�سن توزيع هذه الجرعات ال�سبع على مدار اليوم الالتزام 
بهذه المواعيد الآتية: �شرب 2 كوب من 3 د�سل عند:
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> الا�ستيقاظ )6 �أو 7 �سا(

> بعد الفطور )9�سا(

> في نهاية المدة ال�صباحية )11�سا(

> في بداية مدة ما بعد الظهر )13�سا(

> في و�سط مدة ما بعد الظهر )15�سا(

> في نهاية مدة ما بعد الظهر )17�سا(

> في ال�سهرة )19 �أو 20�سا(

بالطبع يمكن تبني مواعيد �أخرى، المهم �أن تتنا�سب المواعيد المتبناة مع 
الملتزم بالعلاج.

مدة العلاج:

لع�ل�اج الا�ضطراب���ات المزمنة، لا ب���د من 3 �إلى 5 �أ�سابي���ع من العلاج. 
وللوقاي���ة من الأمرا�ض يكفي �أ�سب���وع واحد فقط أو يومان كل �أ�سبوع خلال 

1 �أو 2 �شهر.

وهن���ا �أي�ض���اً يمكن �إجراء تعدي�ل�ات على هذه الم���دد و�ستكون النتائج 
دائماً جيدة.

ملاحظة:

عن���د �شرب هذه الكمية الكب�ي�رة من الماء، �ست�ضع���ف بالمقابل ال�شهية. 
و�سيرافق العلاج �شيء من الحمية الغذائية على نحو طبيعي.
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لك���ي نجهز الج�سم للجهد الذي �سيطلب منه، علينا �ألا نتردد في المرور 
بمرحل���ة انتقالي���ة من 2 �إلى 3 �أي���ام، بحيث نزيد كمي���ة ال�سوائل الم�ستهلكة 
تدريجي���اً لت�ص���ل �إلى 4.2 لتراً في اليوم. مثال عل���ى ذلك: �شرب 7 مرات 3 
د�س���ل ماء في اليوم الأول، 7 مرات 4 د�سل في اليوم الثاني، 7 مرات 5 د�سل 

في اليوم الثالث.

م�ضادات الا�ستطباب:

ق�وصر القلب، و�ضعف الكلى م�ضادان ا�ستطباب لهذا العلاج. كما يجب 
على الأ�شخا�ص الذين يعانون من احتبا�س ال�سوائل الت�أكد من طرحهم من 

البول كمية الماء الم�ستهلك نف�سها.

علاج �إزالة الت�سمم المتناوب جاف - رطب

هدف العلاج:

ه���دف ه���ذا العلاج قبل كل �ش���يء �إزالة �سموم الج�س���م العميقة، �أي 
لي�س���ت تلك الموجودة في ال���دم، و�إنما تلك الراك���دة في ال�سائل الخلالي 

وفي الخلايا.

طريقة العلاج:

ي�ضم العلاج مرحلتين: مرحلة جافة، و�أخرى رطبة.

تنع  تنع فيها عن ال�شرب مدة 24 �أو 36 �ساعة. كما ُمي المرحلة الأولى: ُمي
فيه���ا عن تناول الطع���ام، �أو يُ�سمح فيها فقط بتناول المواد الغذائية الجافة 

مثل الب�سكويت والفاكهة الجافة �أو المك�سرات.
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المرحل���ة الثانية: يُ�ش���رب فيها 1 �إلى 2 لتراً من الم���اء في ال�ساعة لتزويد 
الج�س���م بالماء على نحو مفاجئ بغية تحري����ض تبول �شديد. وما �أن يح�صل 
التب���ول لا بد من المتابعة في ال�ش���رب وفقاً الأ�سا�س العلاج الثاني بالماء مدة 
يومين �إلى ثلاث: �شرب ماء بعد كل تبول بكمية مماثلة لكمية الماء المطروح؛ 
بغية الحفاظ على ا�ستمرارية جريان ال�سوائل في الج�سم على نحو ن�شيط.

الفعالية:

�أثناء المرحل���ة الجافة، يتوقف الدم عن تلقي الم���اء من الخارج ليعو�ض 
خ�سارت���ه الناجمة ع���ن عمليات الط���رح، فيبقى لديه ح���ل واحد لي�سترجع 
حجم���ه م���ن ال�سائل الخلالي، وهو اغ�ت�راف الماء. ومن ث���مّ �سي�صعد جزء 
م���ن ال�سائل الخلالي �إلى الدم. ولكن ينتج عن هذا ال�صعود انتقال تلقائي 
للماء من ال�سائل الخل���وي، بغية تعوي�ض خ�سارة ال�سائل الخلالي. و�سيكون 
ه���ذا الانتقال لل�سوائل من �أعماق الخلايا حتى الطبقات ال�سطحية �شديداً 

ك�شدة عوز الماء في م�ستوى الدم.

وتح�صل زي���ادة متماثل���ة لل�سوائل وال�سم���وم، فعند جري���ان ال�سوائل 
بر هذه  تحم���ل معها في الواقع جزءاً م���ن ال�سموم التي تحويها. وهكذا ُجت
ال�سموم على ال�صعود �إلى ال�سطح، وهذا لا يح�صل، و�إن ح�صل لي�س بهذه 
ال�سرعة والكثافة، فيما لو لم يحر�ض ا�صطناعياً هذا ال�صعود عن طريق 

العلاج الجاف.

بالطبع قد غادرت ال�سموم الموجودة الآن في الدم �أعماق الج�سم، ولكنها 
مازال���ت موجودة في الج�سم وتتنقل فيه. ل���ذا لكي يتخل�ص الج�سم منها لا 
ب���د م���ن طرحها ورميها خارجاً ع���ن طرق جهاز الطرح، وهن���ا يتدخل دور 

المرحلة الثانية من العلاج.
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يزداد حجم الدم ب�سرعة فوق معدله الطبيعي عند �شرب لتر �إلى لترين 
من الماء في ال�ساعة. مما يجبر الكليتين على التخل�ص من فائ�ض ال�سوائل. 
فتحمل كمية البول الكبيرة الناجمة من زيادة ال�سوائل في الج�سم الف�ضلات 
معها خ���ارج الج�سم، ومن ثم ي�ستمر التبول طوال اليوم ب�سبب ال�شرب بعد 

كل تبول، ل�ضمان طرح كل ال�سموم التي �صعدت من الأعماق.

قد يح�صل �أن يكون لون البول فاتحاً جداً، مما يجعلنا نظن �أن محتواه 
من ال�سم���وم �ضعيف. في الحقيقة، ال�سموم تُطرح جي���داً، ولكن حجم الماء 

الم�ستهلك الكبير يمدد البول ويجعله بلا لون.

الماء الم�ستخدم:

المياه المعدنية ومياه الينابيع وماء ال�صنابير.

الكمية:

من لتر �إلى لترين م���ن ال�ساعة الأولى من المرحلة الثانية الرطبة، ومن 
ثم كوب كبير بعد كل تبول.

الأوقات/ عدد المرات:

بعد كل تبول، مدة المرحلة الثانية.

مدة العلاج:

يمك���ن تكرار العلاج مراراً ح�سب الرغبة، بحيث ندع الج�سم يرتاح بين 
العلاج والآخر. فعلى �سبيل المثال، علاجان في �شهر.
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علاج متناوب جاف ـــ رطب )نوع �آخر ق�صير المدة(

هدف العلاج:

�إن هدف هذا العلاج كهدف العلاج ال�سابق، وهو �إجبار ال�سموم العميقة 
على ال�صعود. ولكن مدة العلاج �أق�صر بكثير.

طريقة العلاج:

لا بد �أن يرافق هذا العلاج جل�سة حمام بخار، �أو تمارين ريا�ضية، �أو �أي 
ن�شاط ج�سدي �آخر ي�سبب تعرقاً �شديداً.

تنع فيها عن ال�شرب مدة �ساعات ت�سبق الن�شاط  > المرحل���ة الجاف���ة: ُمي
المخت���ار، كحم���ام البخار، وكذلك �أثناء القي���ام بذلك الن�شاط. كما 

تنع عن تناول مواد غذائية �سوى الجافة. ُمي

> المرحلة الرطبة: في نهاية حمام البخار، يُ�شرب 1 �إلى 2 لتر من الماء 
في �ساعة واحدة لتحري�ض تبول �شديد.

فعالية العلاج:

فعالية ه���ذا العلاج كفعالية العلاج ال�ساب���ق. يح�صل تقليل حجم الدم 
)و�صع���ود ال�سم���وم الناجم عن ذل���ك( بف�ضل الامتناع ع���ن ال�شرب وطرح 

كبير لل�سوائل عن طريق جل�سة التعرق.

الماء الم�ستخدم:

المياه المعدنية ومياه الينابيع وماء ال�صنابير.
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الكمية:

من لتر �إلى لترين في ال�ساعة الآتية للتعرق.

مدة العلاج:

يمك���ن تكرار العلاج مراراً وبانتظام ب�ش���رط تزويد الج�سم بالماء جيداً 
بين الجل�سات.

علاج لإعادة تزويد الج�سم بالماء والمعادن

هدف العلاج:

اله���دف من هذا العلاج �إعادة تزويد الج�س���م بالأملاح المعدنية وبالماء 
في الوقت نف�سه.

طريقة العلاج:

للالت���زام به���ذا العلاج يكفي �شرب لترين ماء يومي���اً على نحو طبيعي، 
على �أن يكون الم���اء الم�ستهلك لي�س ماء ال�صنابير، و�إنما مياه خا�صة يجري 

اختيارها ب�سبب محتواها من المعادن.

الخي���ارات وا�سع���ة. المي���اه المعدنية المباع���ة في الأ�سواق كث�ي�رة، فهناك 
�إ�ضافة �إلى المياه المعدنية المحلية مياه معدنية عالمية.

وفقاً لنوعي���ة محتوى المياه من المعادن يكون الخي���ار: مياه كل�سية، مياه 
غنية بالمغنزيوم �أو بال�وصديوم �أو بالكبريت �أو بالكلور �أو بالحديد و�إلخ. عند 
اختي���ار المياه المعدنية لا بد �أن يكون محت���وى المياه 150مغ/لتر للكال�سيوم، 
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50مغ/ل�ت�ر للمغنزي���وم، 200مغ/ل�ت�ر للكبريت، 200مغ/ل�ت�ر لل�وصديوم، 

1مغ/لتر للفلور، 1مغ/لتر للحديد.

عن���د الحاج���ة يمك���ن ا�سته�ل�اك مي���اه معدنية غني���ة بمعدن�ي�ن اثنين. 
كا�ستهلاك مياه معدنية غنية بالكلور وال�وصديوم، �أو بالكبريت والكال�سيوم. 
وعادة يكون محتوى المياه بالمعادن مذكوراً على البطاقة المل�صقة على العبوة 

لت�ساعد في ح�سن اختيار المياه المنا�سبة.

عندم���ا يك���ون هناك عوز معين لا ب���د من �سدّه، تُختار المي���اه المعدنية �أو 
ع���دة مياه معدنية غنية بالمعدن الناق�ص لي�ش���رب منها يومياً مدة 4 �إلى 6 
�أ�شه���ر. )انظ���ر �إلى الجداول الآتية(. و�إذا لم يك���ن هناك عوز محدد وراء 
اللجوء �إلى العلاج، ولكن كانت الرغبة بالعلاج فقط لإعادة تزويد الج�سم 
بالمع���ادن عموم���اً، فت�ستهلك مياه معدنية غني���ة بالكال�سيوم مدة �شهر، وفي 
ال�شه���ر الآتي ت�ستهلك مي���اه معدنية غنية بالمغنزيوم، وهك���ذا على التوالي 

بحيث يكون هناك تنوع في المياه لتزويد الج�سم بالمعادن اللازمة.

الماء الم�ستخدم:

المياه المعدنية ومياه الينابيع فقط.

الكمية:

2 لتر في اليوم

الأوقات/عدد المرات

على ح�سب العادة.
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مدة العلاج:

م���ن 4 �إلى 6 �أ�شه���ر على الأق���ل فيما يتعل���ق بالمياه المعدني���ة المباعة في 
الأ�س���واق. �أما المي���اه المعدنية من الينابيع، وخا�ص���ة عندما تكون غنية جداً 
بالمع���ادن، ف����إن مدة العلاج تك���ون �أق�صر. حينها لا بد م���ن اتباع الن�صائح 

والإر�شادات المحلية.
المياه الغنية بالكالسيوم

الحاجة اليومية من الكالسيوم: 800مغ
المصدرمغ/لترالاسم
فرنسة
لورين555هيبار

لورين467كونتركس
أوفرن420شاتلدون

رون- ألب390أميلي لارين
أوفرن360روزانا
لانغدوغ- روسيلون320لوبولو

رون- ألب307أوريول
ألزاس288واتويلر

لانغدوغ- روسيلون253سالفتا
لانغدوغ- روسيلون252كيزاك

نور- با- دو- كاليه243أمندا
نور- با- دو- كاليه234أوريه دوبوا

نور- با- دو- كاليه230فوبان
لورين202فيتل
رون - ألب200بادوا

أوفرن194سانت مارغريت
لانغدوغ- روسيلون190فرنيه

رون - ألب186سانت البان
نور- با - دو- كاليه176سانت أمند

أوفرن170أرفي
أوفرن162شاتونوف
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مغ/لترالاسممغ/ لترالاسم
سويسرة

369أبروز663سانت برناردينو
310مبدجيه569ألبنروز
279لوسترفر555إبتنجر

211باسوغجر532أويباد- كل
210رازونسر436فالسر

المياه المعدنية الغنية بالمغنزيوم
الحاجة اليومية من المغنزيوم: 500 إلى 600 مغ

المصدرمغ/لترالاسم
فرنسة
أوفرن159روزانا

أوفرن130سانت مارغريت
لانغدوغ- روسيلون126لوبولو

رون - ألب94بارو
أوفرن92آرفي

أوفرن90سانت ـــ ديري
لورين84كونتركس

نور- با- دكاليه77أمندا
لانغدوغ- روسيلون72فرنير

نور- با- دكاليه70أوريه دوبوا
رون- ألب70رين ديه بازالت

رون- ألب66آرسن
نور- با- دكاليه66فوبان

رون - ألب63سانت البان
ألزاس52نسل

أوفرن51شاتلدون
مغ /لترالاسممغ/ لترالاسم

بلجيكية
47لوبرج
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سويسرة
67أبروز172إبتنجر

54فالسر81سان برناردينو

48لوسترفر
لب  يستا كر

ساكسون
40

70مبدجت

المياه الغنية بالسيليسيوم
المصدرمغ/لترالاسم
فرنسة
أوفرن77أرفيه
لانغدوغ- روسيلون72سالفتا

رون ـــ ألب46فانتادور
رون ـــ ألب39فونتين دو جوفنسيل

رون ـــ ألب38بوي سان جورج
سنتر36شامبون

رون ـــ ألب35بادوا
مغ / لترالاسممغ/ لترالاسم

بلجيكية
15سبا ماري هنريت28فرتيلية

10سبا باريزارت19سبونتان

سويسرة
50رازونسر

مياه معدنية غنية بالحديد
لورين10ايبار

مياه معدنية غنية بالمغنيزيوم
لورين3.5ايبار

رون ـــ الب0.6رين ديه بازالت
لانغدوغ- روسيلون0.35لوبولو
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مياه معدنية غنية بالليثيوم
لورين70ايبار

لانغدوغ- روسيلون1.5كيزاك
مياه معدنية غنية بالزنك

لورين3ايبار

علاج لتزويد الج�سم بالماء و�إزالة الحمو�ضة

هدف العلاج:

يه���دف ه���ذا الع�ل�اج تزوي���د �أن�سج���ة الج�س���م بالم���اء، وتخلي�ص���ه من 
الأحما�ض. يح�صل عادة تعديل فقدان التوازن بين حمو�ضة وقلوية الو�سط 
وميل الج�سم نحو الحمو�ضة عن طريق الالتزام بحمية قلوية. ي�سهم �شرب 

مياه قلوية في علاج هذا الأمر.

طريقة العلاج:

يْ الماء اللذي���ن يُفتر�ض �شربهما يومياً من بين  يج���ري اختيار نوعية لَرت
 PH المي���اه المعدنية ومياه الينابي���ع الغنية بالمعادن القلوي���ة، �أي بالمياه التي

فيها �أعلى من 7.

فعالية العلاج:

�إن المع���ادن القلوي���ة الموجودة في المي���اه تثبط عمل الأحما����ض الفائ�ضة 
التي تجعل الو�س���ط حام�ضياً. �إ�ضافة �إلى �أنه ي�سهل طرح الأملاح المحايدة 
الناتج���ة )�أ�سا����س + حم����ض = ملح محايد( ع���ن طريق الكليت�ي�ن والغدد 

العرقية بف�ضل كمية الماء الم�ستهلكة.
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المياه الم�ستخدمة:

المياه المعدنية القلوية �أو مياه الينابيع القلوية )انظر الجدول الآتي(

الكمية:

2 لتر في اليوم

الأوقات/عدد المرات:

على ح�سب العادة

مدة العلاج:

م���ن 4 �إلى 6 �أ�شهر عل���ى الأقل، �أما الذين يعانون م���ن حمو�ضة �شديدة 
فعليهم الا�ستمرار مدة �سنة

المياه المعدنية القلوية
المصدرمغ/لترالاسم
فرنسة

بروفنس- الب كوت دازور8مونت كلار
ميدي بيرينه8لوشون

إيل دو فرنس7.9شاتورين
ميدي بيرينه7.9بيرينيه

رون ــ ألب7.8كريستالين ــ  نيرول
سان   ــ  كريستالين 

سيسيل
بروفنس ــ الب كوت دازور7.6

بروفنس ــ الب كوت دازور7.6فونتان
إيل دو فرنس7.6لوريه
أكيتين7.6أوجو

بروفنس- الب كوت دازور7.6روش ديزكران

أكيتين7.5سانت آن ديزأباتي
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نور بادكاليه7.5أمندة
شمباني ـــ أردن7.5كريستالين غراندبوا

ـــ  لابوندوار  ـــ  كريستالين 
سنتر7.5سانت إيبوليت

أكيتين7.5كريستالين سانت ميدار
رون ـــ ألب7.5فونتين دوجوفنس

ألزاس7.5واتويلر
لانغدوغ- روسيلون7.4أليه

بواتو ـــ شارنت7.4بومبار
سير  سانت  كريستالين 

سنتر7.4لاسورس
بواتو ـــ شارنت7.4لافيه ديبوا

أوفرن7.4مونت - دور
بيي دولالوار7.4روكسان

نور بادكاليه7.4سانت ـــ لجيه
رون ـــ ألب7.4تونون
رون ـــ ألب7.3اكس

سنتر7.3شامبون
لورين7.3كونتركس

أكيتين7.3إيلفينا- داكس
رون - ألب7.2إفيان
لورين7.2فيتل

نوربادوكاليه7.1أوريه دوبوا
نورماندي7.1بيرفال

أكيتين7.1سانت ـــ كريستوف
نوربادكاليه7.1فوبان
لورين7إيبار

نوربادكاليه7سانت ـــ أمند
إيل دوفرنس7فالز سانت ـــ لامبير

رون ـــ الب7فنتادور
أوفرن7فولفيك
بلجيكية

7.7فالفير
7.5فال دازين
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7.3سبونتان
7شوفونتين

7فيلير
سويسرة

7.8إيدن دوريناز
7.7كنوتويلر

7.6نيداز
7.5إنيه بلو

تزويد الج�سم بالماء والريا�ضة
هدف العلاج:

يج���ب على الريا�ضي�ي�ن الحر�ص على �ضمان تزوي���د �أنف�سهم بالماء قبل 
و�أثن���اء وبعد قيامهم بالجهد لتعوي�ض خ�سارتهم الحتمية للماء )على �شكل 
ع���رق( الناجمة ع���ن التمارين الريا�ضي���ة المكثفة. �إن م�شكل���ة الريا�ضيين 
)والذي���ن يقومون ب�أعمال عنيف���ة( هي �أنهم كلم���ا زادت خ�سارتهم للماء، 
�ضعف �أدا�ؤهم، ف�إذا كانت عواقب هذا الأمر يمكن تجاهلها في حال القيام 
بجه���د لم���دد ق�صيرة )�أقل م���ن �ساع���ة(، �إلا �أنها ت�صب���ح جوهرية في حال 

القيام بجهد لمدد الطويلة.

طريقة العلاج:

هناك ثلاثة �أوقات يجب �أخذها بعين الاعتبار:

> قبل الجهد:

عل���ى الريا�ضيين ط���وال ال�سنة �أن يلتزموا بانتظ���ام بالعلاج رقم 1 �أو 2 
ل�ضم���ان احت���واء �أن�سجتهم على �أكبر كمية ممكنة من الم���اء الفيزيولوجي. 

وبالمقابل لن يقوموا بن�شاطاتهم الريا�ضية وهم يعانون من �أي عوز.
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> تماماً قبل الجهد:

من الجيد تزوي���د الج�سم ببع�ض الماء تماماً قبل الجهد. �إن هذا ي�سمح 
بتعوي�ض �سريع للخ�سارات الأولى لل�سوائل دون الحاجة لغرفها من الأن�سجة، 

�أي من الع�ضلات.

ولك���ن يجب �ألا تكون هذه الكمية كبيرة من جه���ة، لأن قدرة امت�صا�ص 
الماء في الأمعاء مح���دودة بـ 600 �إلى 1000 مل/�سا. وبالمقابل �سيركد الماء 
الفائ����ض في المع���دة، و�سيعيق الريا�ض���ي. ومن جهة �أخ���رى، �ستثير الكمية 
الكبيرة الم�ستهلكة من الماء الحاجة �إلى التبول �أثناء بذل الجهد، وهذا �أمر 
غ�ي�ر مرغوب فيه. لذا يُن�صح ب�شرب نح���و 5 د�سل من الماء قبل 60 �إلى 30 
دقيق���ة قبل الجهد. ولكن يجب الامتناع عن ال�ش���رب خلال ن�صف ال�ساعة 

الأخيرة قبل الجهد.

> �أثناء الجهد:

لي����س من المريح دائماً ال�شرب �أثناء الن�ش���اط الريا�ضي، ولكن لما كانت 
خ�سارة ال�سوائل قد ت�صل �إلى 1 لتر من العرق �أو �أكثر في ال�ساعة، ف�إنه من 
ال�ضروري جداً �أن يج�ب�ر الريا�ضي نف�سه على ال�شرب. يُن�صح من الناحية 
الفيزيولوجية �شرب الماء على �شكل جرعات �صغيرة. على �سبيل المثال 1 �أو 

2 د�سل كل 10 �إلى 15 دقيقة.

بعد الجهد:

�سيك���ون هن���اك دائماً عوز ماء لا بد من تعوي�ض���ه بعد الجهد، لأن طرح 
الم���اء عن طري���ق الجل���د )1 �إلى 3 لترات/�سا( يتجاوز ق���درة الأمعاء على 
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تمثل���ه. وهك���ذا ف����إن �إعادة تزوي���د الج�سم بالم���اء ت�ستمر طوي�ل�اً كلما كان 
التجف���اف �أك�ث�ر عمق���اً. وقد تكون كمية الم���اء التي لا بد م���ن �شربها كبيرة 
لت�ص���ل �إلى 3 ل�ت�رات في 4 �ساعات، بحيث ت�ؤخذ على �شكل جرعات �صغيرة 
م���ن 1 �إلى 2 د�س���ل كل 15 دقيقة. �إن �سرعة التمث���ل في الواقع لا علاقة لها 

ب�شدة التجفاف، فهي ثابتة في كل الأحوال.

الماء الم�ستخدم:

> المياه المعدنية �أو مياه الينابيع لتعوي�ض خ�سارة المعادن.

> مياه محلاة قليلًا لتجنب نوبات هبوط ال�سكر المفاجئة.

> مي���اه مملح���ة قلي�ل�اً )1غ/ل( لت�سهيل عملي���ة التمثل المع���وي للماء، 

ولتعوي�ض خ�سارة ملح ال�وصديوم عن طريق العرق، ولكن هذا فقط 
في حال التعرق ال�شديد.

ملاحظة:

لقد ذكرنا هنا فقط الإر�شادات العامة فيما يتعلق بتزويد �أج�سام الريا�ضيين 
بالماء، للح�وصل على تفا�صيل �أكثر لا بد من اللجوء �إلى مراجع خا�صة.

تزويد الج�سم بالماء والجمال

هدف العلاج:

مع �أن الجمال م�س�ألة ت�ألق داخلي، �إلا �أن العناية الج�سدية قد يكون لها 
�إ�سه���ام �أي�ضاً. تركز هذه العناية على القوام والجلد على نحو رئي�س، وهما 

مجالان يفيد فيهما العلاج بالماء فائدة كبيرة.
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> القوام:

�إن زيادة الوزن �أ�ص���ل كل التغيرات الممقوتة التي تطر�أ على القوام. ولما 
كان���ت هذه الزي���ادة في الوزن ب�سب���ب الإفراط في تناول الطع���ام، ف�إنه من 
الممك���ن الح���د منه بالعلاج بالم���اء. �إن �شرب الماء ب�سخ���اء )�أكثر من 2 لتر 
في الي���وم( يقلل كميات الطعام الم�ستهلكة، ويخفي ال�شعور الكاذب بالجوع. 
�إ�ضافة �إلى �أن تزويد الج�سم بالكمية الكافية بالماء ين�شط عمل الأنزيمات، 

ومن ثمّ عملية حرق ال�شحوم الفائ�ضة.

> الجلد:

يعد الم���اء من مكونات الجل���د الأ�سا�سية. �إذ يحتوي جل���د �شخ�ص وزنه 
70 ك���غ على 9 لترات من الماء. يحب�س هذا الماء جزيئات خا�صة قادرة على 

احتبا�س���ه �أك�ث�ر من وزنه���ا �ألف مرة. ومن ث���مّ ف�إن التجفاف م���ن العوامل 
الرئي�سة لخ�سارة الجلد لجماله و�شبابه. 

عندما يعوز الجلد ماء، ي�صبح باهتاً وجافاً ومجعداً، ويفتقر �إلى المرونة. 
ويفق���د ليونته و�صلابته ولونه. وتظه���ر عليه البثور ب�سهولة، �إذ ي�صعب على 

الغدد العرقية طرح ال�سموم التي تخنقها.

�إن تزويد الجلد بالماء جيداً ب�شرب ما يكفي من الماء يجنبه كل ما يمكن 
�أن ي�ؤذي جماله، �أو ي�ساعد على اختفائه في حال الإ�صابة به.

طريقة العلاج:

لخ�س���ارة ال���وزن، يكون الع�ل�اج ب�شرب 2.5 �إلى 3.5 ل�ت�رات من الماء في 
اليوم. وللعناية بالب�شرة يكفي �شرب 2.5 لتر من الماء في اليوم.
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الماء الم�ستخدم:

المـيـ���اه المـعـدنـيـ���ة �أو الـينـابـيـع الفـقـيـرة بـالمع���ادن �إلى حد ما )انظر 
�إلى الجداول(.

الكمية:

> 2.5 �إلى 3.5 لتراً �أو �أكثر لفقدان الوزن. كلما زاد الوزن وزادت كمية 

الطعام المتناول، يجب زيادة كمية الماء الم�ستهلك.

> نحو 2.5 لتراً ليتمتع الجلد بالجمال.

مدة العلاج:

ليكون العلاج فعالًا، لا بد من الا�ستمرار فيه مدد طويلة.
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