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Màng  sinh  học  là  gì?

So  sánh  màng  sinh  học  với  quả  trứng  chiên.  Lòng  đỏ  vàng  ở  giữa  quả  trứng  
chiên  là  do  nhiễm  trùng  do  vi  khuẩn  hoặc  nấm.

Định  nghĩa  màng  sinh  học  đơn  giản,  khoa  học:  bất  kỳ  nhóm  vi  sinh  vật  
nào  trong  đó  các  tế  bào  dính  vào  nhau  trên  bề  mặt.  Chúng  thường  ở  bên  trong  
một  lớp  mà  chúng  tạo  ra  có  tên  là  “chất  nhờn”.

Mép  ngoài  của  quả  trứng  có  một  số  mép  chiên  rất  nhỏ.  Chúng  rất  dễ  bị  bỏ  sót  
do  kích  thước  của  quả  trứng.  Chúng  ta  sẽ  coi  chúng  là  thuốc  kháng  sinh  hoặc  
hóa  chất  diệt  nhiễm  trùng.  Chúng  vô  dụng  vì  chúng  không  bao  giờ  vượt  qua  
được  mép  ngoài  màu  trắng  của  quả  trứng.  Lòng  trắng  trứng  giống  như  một  bức  
tường  đối  với  họ.

Phần  màu  trắng  lớn  hơn  bao  quanh  lòng  đỏ  có  thể  được  gọi  là  “màng  sinh  
học”.  Nó  bảo  vệ  nhiễm  trùng  bên  trong,  hoặc  lòng  đỏ,  khỏi  cả  kháng  sinh  và  
hệ  thống  miễn  dịch  của  con  người.
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•  Nhiễm  trùng  nấm  men

•  Viêm  xoang**

•  Mảng  bám  răng—miệng  con  người  chứa  khoảng  25.000  loài  vi  khuẩn,  khoảng  
1.000  loài  trong  số  đó  cư  trú  trong  màng  sinh  học  mảng  bám  răng.

•  Nhiễm  trùng  tai  mãn  tính

•  Vi  khuẩn  đường  miệng—có  thể  gây  hại  cho  động  mạch  tim,  gây  tử  vong  và  gia  
tăng  ung  thư  đường  ruột

•  Bệnh  ung  thư

•  Vết  thương

•  Viêm  amiđan  mãn  tính

•  Nhiễm  trùng  sau  phẫu  thuật

•  Bệnh  nướu  răng  hoặc  viêm  nha  chu*

•  Đầu  bàn  chải  đánh  răng  —  bao  gồm  cả  kiểu  đầu  chuyển  động  siêu  âm

•  Hơi  thở  hôi

•  Nguyên  nhân  hàng  đầu  gây  tử  vong  ở  trẻ  dưới  6  tuổi

•  Nhiễm  trùng  hệ  tiết  niệu

•  Nhiễm  trùng  kéo  dài  hơn  2  tuần

•  Sâu  răng  •  Nhiễm  

trùng  phổi

Chúng  ta  đang  tìm  kiếm  điều  gì  trong  cuốn  sách  này?

Màng  sinh  học  là  nguyên  nhân  hàng  đầu  gây  ra  đau  khổ  và  tử  vong

Vị  trí  và  tình  huống  cơ  thể  màng  sinh  học

Ai  bị  nhiễm  trùng  màng  sinh  học?

Tài  liệu  sau  đây  sẽ  chỉ  ra  nhiều  cách  để  xuyên  qua  “lòng  trắng  trứng”  
hay  màng  sinh  học.  Một  khi  điều  đó  xảy  ra,  việc  loại  bỏ  nhiễm  trùng  
do  lòng  đỏ  trứng  hoặc  phần  giữa  màu  vàng  thường  dễ  dàng  hơn  nhiều.

Khi  bạn  tìm  hiểu  về  sự  đa  dạng  to  lớn  của  các  vị  trí  và  tình  huống  mà  
màng  sinh  học  phổ  biến  và  coi  đó  thường  là  trạng  thái  thông  thường  

của  vi  khuẩn  và  nấm,  bạn  bắt  đầu  nhận  ra  rằng  bất  kỳ  ai  cũng  có  thể  
bị  nhiễm  trùng  hoặc  nhiễm  trùng  màng  sinh  học.
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*Bác  sĩ  David  Kennedy,  một  nha  sĩ  đã  nghỉ  hưu,  than  thở  rằng  hầu  hết  người  Mỹ  trưởng  thành  đều  

mắc  bệnh  nướu  răng—một  tình  trạng  màng  sinh  học  vi  khuẩn  khác  liên  quan  đến  nhiễm  trùng  mãn  

tính.  Vậy  dịch  bệnh  chăm  sóc  sức  khỏe  lén  lút  này  lan  rộng  đến  mức  nào?

**Tại  Ondine  Biopharma,  một  cuộc  phỏng  vấn  [với  Richard  Longland]  đã  tiết  lộ  rằng  

38.000.000  người  ở  đất  nước  này  mắc  phải  (hoặc  đã)  vấn  đề  về  xoang  mãn  tính.

***Ricardo  Murga;  Terri  S.  Forster.  Vai  trò  của  màng  sinh  học  đối  với  sự  tồn  tại  của  Legionella  

pneumophila  trong  hệ  thống  nước  uống  kiểu  mẫu.  Vi  sinh  vật  học  (2001),  147,  3121–3126.

•  Ống  thông  IV  các  loại

•  Nhiễm  trùng  tuyến  tiền  liệt  mãn  tính

•  Ống  thông  cho  phép  loại  bỏ  nước  tiểu

•  Thiết  bị  cấy  ghép—bất  kỳ  thiết  bị  cấy  ghép  hoặc  cấy  vào  nào  cũng  có  thể  đưa  
vi  khuẩn  đến  não,  gan  hoặc  thận.

•  Mụn

•  Nhiễm  trùng  xương

•  Bệnh  nấm  mốc—có  thể  phát  sinh  do  nấm  mốc  tích  tụ  trong  bất  kỳ  nguồn  nước  đọng  
nào  trong  nhà,  ví  dụ  như  lũ  lụt,  rò  rỉ  mái  nhà,  tầng  hầm  hoặc  cửa  sổ,  máy  
tạo  độ  ẩm,  Waterpik™  không  sử  dụng  hoặc  các  thiết  bị  làm  sạch  răng  khác,  
ngưng  tụ  trong  ống  dẫn  AC,  v.v.  •  

U  nang  xơ  hóa—sự  sản  sinh  quá  nhiều  chất  nhầy  trong  đường  thở  cho  phép  các  vi  
khuẩn  như  Pseudomonas  aeruginosa  đánh  bại  các  chất  diệt  vi  khuẩn  đằng  
sau  lớp  màng  sinh  học.

•  Nhiễm  trùng  van  tim

•  Đầu  gối,  hông  nhân  tạo  và  các  bộ  phận  thay  thế  khác

•  Bệnh  Legionnaire  và  nhiều  loại  vi  khuẩn  độc  tố  sinh  học  khác  phát  nổ  trong  
bất  kỳ  nguồn  nước  trong  nhà  nào

•  Nhiễm  trùng  da,  tóc  hoặc  móng

•  Bệnh  Lyme

•  Vết  thương  hoặc  vết  loét

•  Các  bộ  phận  cơ  thể  bị  mất

•  Kính  áp  tròng

•  Ống  thông  tiểu

•  Viêm  nội  tâm  mạc

•  Viêm  khớp

Nhiều  thứ  khác  có  thể  được  thêm  vào  danh  sách,  bao  gồm  các  vấn  đề  
cực  kỳ  nghiêm  trọng  về  ô  nhiễm  màng  sinh  học  trong  nước  và  hàng  chục  

hoạt  động  sản  xuất  và  liên  quan  đến  sức  khỏe  khác.
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Nhiễm  trùng,  bệnh  nướu  răng,  bệnh  đường  ruột,

Giải  pháp  điều  trị  bệnh  Lyme,  viêm  xoang  mãn  tính,

Hơi  thở  hôi,  xơ  nang  và  cấy  ghép

Viêm  phổi,  nhiễm  trùng  nấm  men,  vết  thương,  tai

Một  mảnh  ghép  còn  thiếu  trong  câu  đố  về  bệnh  mãn  tính

Nhà  xuất  bản  bệnh  truyền  nhiễm  quốc  tế

Naples,  Florida  34103
5150  Đường  mòn  Tamiami  phía  Bắc  [Quốc  lộ  41]

Tháp  Ngân  Hàng  •  Trung  Tâm  Newgate  (Suite  305)

Tại  sao  thuốc  kháng  sinh  và  thuốc  chống  nấm  của  bạn  thất  bại

James  Schaller,  MD,  THÁNG  3
Và

Kimberly  Mountjoy,  MS
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Đưa  ra  câu  trả  lời  cứu  sống  màng  sinh  học  hiện  tại
Rõ  ràng  và  rắn  chắc

Làm  thế  nào  để  bạn  tìm  thấy  sự  tiếp  thị  hợp  lý  
và  niềm  tin  vào  tác  nhân  màng  sinh  học  như  một  giải  pháp?

Serrapeptidase

NAC

Tránh  chất  béo

Mọi  người  rất  phấn  khích  vì  bác  sĩ  thường  trực  của  họ  không  có  giải  pháp  chính  nào  và  không  quan  tâm  đến  
nhiễm  trùng  màng  sinh  học.

Cộng  sả

Banderol

Ví  dụ,  bệnh  nhiễm  trùng  của  bạn  có  thể  giống  như  Lyme  ở  việc  sử  dụng  sắt.  Saito  và  nhiều  người  khác  

báo  cáo  rằng  không  giống  như  tất  cả  các  sinh  vật  đã  biết  khác,  Borrelia,  nguyên  nhân  gây  ra  bệnh  

Lyme,  có  thể  tồn  tại  mà  không  cần  sắt,  một  kim  loại  mà  mọi  sự  sống  khác  đều  cần.  Thay  vào  đó,  Borrelia  

sử  dụng  mangan.

Cis  2-  Axit  Decenoic

Mục  tiêu  của  chúng  tôi  là  cho  bạn  thấy  những  nghiên  cứu  tốt  cho  thấy  điều  gì  để  bạn  và  bác  sĩ  của  bạn  

có  thể  bắt  đầu  với  sự  thật  và  có  thể  hiểu  được  lý  do  đằng  sau  bất  kỳ  thử  nghiệm  màng  sinh  học  nào  có  
thể  thực  hiện  được.

EDTA

Ngay  bây  giờ,  bạn  có  thể  đọc  các  lựa  chọn  đánh  bại  màng  sinh  học  trị  giá  hai  năm  
trên  báo,  blog  và  sách.  Việc  này  sẽ  khiến  bạn  mất  1.000-1.500  giờ.  Và  bạn  sẽ  có  
một  số  lựa  chọn  để  đề  xuất.  Dưới  đây  là  một  số  ví  dụ  về  các  tùy  chọn  bạn  sẽ  tìm  thấy  
trong  các  bài  báo,  blog  và  sách  đó:

EchinocandinLumbrokinase

2-Aminobenzimidazole

Điều  gì  sẽ  xảy  ra  nếu  căn  bệnh  dựa  trên  màng  sinh  học  của  bạn  trong  tương  lai  được  phát  hiện  có  khả  

năng  sống  tốt  mà  không  cần  sắt?  Điều  đó  có  thể  có  nghĩa  là  một  tác  nhân  màng  sinh  học  làm  suy  yếu  

màng  sinh  học  của  bệnh  Lyme  có  thể  có  tác  dụng  với  màng  sinh  học  của  bạn.  Màng  sinh  học  nhiễm  vi  khuẩn  

và  nấm  có  xu  hướng  có  chung  lỗ  hổng  tương  tự  như  chất  gây  rối  loạn  màng  sinh  học.  Biết  cách  hoạt  động  

của  nhiễm  trùng  có  thể  giúp  xác  định  tác  nhân  màng  sinh  học  nào  sẽ  hoạt  động.

Tránh  đường  và  ngũ  cốc

Vancomycin

Tom  và  Lisa  viết  blog  rằng  sản  phẩm  “x”  và  thuốc  kê  toa  “d”  là  những  phương  pháp  điều  trị  đặc  biệt  giúp  

làm  giảm  tình  trạng  nhiễm  trùng  màng  sinh  học  trong  chứng  Mệt  mỏi  mãn  tính  (CFS)  và  Đau  cơ  xơ  hóa  (FM).

Tránh  magiê
DMSO xạ  hương

Vấn  đề  là  “x”  hoặc  “d”  có  thể  có  tác  dụng  làm  suy  yếu  màng  sinh  học  hoặc  giúp  khắc  phục  bệnh  tật.  Nhưng  

hãy  cẩn  thận  để  tạo  liên  kết  nhanh.  Phương  pháp  điều  trị  “a”  có  thể  chỉ  có  tác  dụng  đối  với  màng  sinh  học  

của  mười  bệnh  nhiễm  trùng  và  chúng  tôi  chỉ  có  bằng  chứng  cho  thấy  nó  có  tác  dụng  đối  với  ba  bệnh  nhiễm  trùng.

Norspermidine

Sữa  ong  chúa

gentamicin

http://phys.org/news/2013-03-scientists-reveal-quirky-feature-lyme.html#jCp.  Truy  cập  ngày  26  
tháng  3  năm  2014.
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Nhiễm  trùng  đang  bắt  đầu  đưa  chúng  ta  trở  lại  thời  kỳ  mà  người  ta  chết  vì  những  bệnh  nhiễm  

trùng  đơn  giản.  Thế  giới  lây  nhiễm  màng  sinh  học  mới  có  thể  giết  chết  nhiều  người  hơn  Thế  chiến  

I  và  Thế  chiến  thứ  hai  cộng  lại  nếu  mọi  thứ  không  nhanh  chóng  thay  đổi  ở  cả  các  quốc  gia  phát  

triển  và  chưa  phát  triển.  Do  sự  hiểu  biết  chậm  về  tầm  quan  trọng  của  màng  sinh  học  và  do  đó,  các  

bác  sĩ  áp  dụng  chậm  các  giải  pháp  màng  sinh  học  mới,  ngay  cả  các  bác  sĩ  tiên  tiến  nhất  cũng  chỉ  

có  thể  coi  trọng  màng  sinh  học  khi  người  ta  chứng  minh  được  rằng  ngày  càng  có  nhiều  người  bị  

tàn  tật  và  tử  vong  do  chúng. .  Hiện  nay,  hầu  hết  đều  coi  màng  sinh  học  là  nguyên  nhân  gây  ra  

đau  khổ  và  tử  vong.  Vì  vậy,  màng  sinh  học  không  có  giải  pháp  cũng  nghiêm  trọng  như  bệnh  bại  liệt  

vào  thế  kỷ  19  khi  không  có  vắc  xin,  và  xét  về  số  lượng  nạn  nhân,  chúng  còn  tàn  khốc  hơn  nhiều  

so  với  HIV/AIDS.

Hầu  hết  vi  khuẩn  sống  trong  các  cộng  đồng  thường  có  màng  sinh  học  bảo  vệ  độc  đáo.  1%  vi  khuẩn  

lây  nhiễm  sang  người  hoặc  ảnh  hưởng  đến  đời  sống  con  người  trôi  nổi  đơn  độc  và  khi  tìm  thấy  

trong  máu,  chúng  sẽ  không  được  tìm  thấy  cùng  với  bất  kỳ  chất  nhờn  màng  sinh  học  nào.

Lý  thuyết  về  nhiễm  trùng  màng  sinh  học  là  một  cuộc  cách  mạng  sâu  sắc  trong  nghiên  cứu  về  các  

bệnh  nhiễm  trùng  có  thể  gây  đau  đớn,  tàn  tật  và  trên  thực  tế,  là  nguyên  nhân  gây  tử  vong  hàng  

đầu  tùy  theo  độ  tuổi  của  mỗi  người.

Viện  Y  tế  Quốc  gia  ước  tính  rằng  hơn  80%  các  ca  nhiễm  trùng  do  vi  khuẩn  trong  cơ  thể  con  

người  là  do  màng  sinh  học  gây  ra,  nhiều  trong  số  đó  tạo  ra  các  vấn  đề  mãn  tính  và  tái  phát.  Hay  

Glowacki  đúng  và  99%  vi  khuẩn  sống  trong  màng  sinh  học?  Cho  dù  bạn  sử  dụng  ước  tính  là  80%  của  

NIH  hay  99%  của  Glowacki  thì  màng  sinh  học  vẫn  là  một  vấn  đề  cần  cân  nhắc  nghiêm  túc  trong  

các  trường  hợp  nhiễm  trùng.

Một  cuộc  cách  mạng  y  tế

Głowacki  R,  Strek  P,  Zagórska-Swiezy  K,  Składzień  J,  Oleś  K,  Hydzik-Sobocińska  
K,Miodoński  A.  [Màng  sinh  học  từ  bệnh  nhân  viêm  mũi  xoang  mãn  tính.  Nghiên  cứu  SEM  hình  
thái  học.[Bài  viết  bằng  tiếng  Ba  Lan].  Otolaryngol  Pol.  2008;62(3):305-10.
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Hàng  trăm  hình  bầu  dục  sẫm  màu  ở  bên  ngoài  hình  ảnh  hiển  thị  ở  trên  là  các  tế  bào  

hồng  cầu  (RBC)  có  kích  thước  8  micron.  Khối  trung  tâm  là  một  quả  bóng  màng  sinh  

học  có  nhiều  tế  bào  hồng  cầu  trong  khối  màng  sinh  học.

Màng  sinh  học  trình  bày  ở  trên  thường  được  tìm  thấy  ở  những  người  bị  nhiễm  trùng  

do  ve  gây  ra  như  Bartonella  rất  phổ  biến,  vi  khuẩn  Bor-relia  gây  bệnh  Lyme  và  

Babesia  chết  người.  Mặc  dù  một  số  bệnh  do  ve  gây  ra  có  thể  nặng  hơn  những  bệnh  

khác  hoặc  phổ  biến  hơn  những  bệnh  khác,  nhưng  tất  cả  đều  có  khả  năng  gây  tử  vong  

trừ  khi  được  loại  bỏ.  Ký  sinh  trùng  được  trình  bày  ở  trên  là  một  bệnh  nhiễm  trùng  

đơn  bào  liên  quan  đến  Babesia  và  bệnh  sốt  rét,  và  khi  bị  loại  bỏ  màng  sinh  học,  

nó  trông  giống  như  bệnh  sốt  rét  chưa  trưởng  thành.  Theo  Trung  tâm  Kiểm  soát  Bệnh  

tật,  đây  là  một  động  vật  nguyên  sinh  độc  nhất.  Đó  không  phải  là  Babesia  hay  sốt  rét.  

Nhiễm  trùng  này  được  gọi  là  FL1953  hoặc  Protomyxzoa  rheumat-ica.  Nó  tạo  ra  một  

lượng  lớn  màng  sinh  học  và  khối  trung  tâm  khổng  lồ  trong  bức  ảnh  này  chứa  hàng  

trăm  tế  bào  hồng  cầu.

Một  loại  ký  sinh  trùng  đơn  bào  sản  xuất  màng  sinh  học  độc  đáo  về  mặt  di  

truyền  mới  có  tên  FL1953  hoặc  Protomyxzoa  rheumatica.  (Phết  phết  đặc  biệt  này  là  

cách  tốt  nhất  để  phát  hiện  những  ký  sinh  trùng  đơn  bào  này  trong  cơ  thể  người,  vì  

xét  nghiệm  DNA  hoặc  PCR  không  phải  lúc  nào  cũng  dương  tính).
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Hình  ảnh  màng  sinh  học  giới  thiệu
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Chống  lại  màng  sinh  học14

Khi  chúng  ta  xem  xét  các  cơ  quan  và  nguyên  nhân  khác  nhau  của  màng  sinh  học,  chúng  ta  

không  nên  bỏ  qua  một  vật  trung  gian  truyền  nhiễm  màng  sinh  học  được  truyền  bởi  hơn  

200  sinh  vật  sống  ở  ít  nhất  ba  lục  địa  -  lục  địa  Ixodes.  Nó  mang  theo  ít  nhất  

hai  nhà  sản  xuất  màng  sinh  học  quan  trọng:  FL1953  và  vi  khuẩn  Lyme  tiến  bộ  về  mặt  di  

truyền  rất  phức  tạp.  Chúng  tôi  vẫn  đang  tìm  hiểu  về  tất  cả  các  bệnh  nhiễm  trùng  có  
thể  xảy  ra  mà  nó  mang  theo.

Xin  lưu  ý  rằng  mái  tóc  trông  giống  như  một  ngọn  cỏ  lớn,  vì  vậy  con  bọ  này  chỉ  bằng  

một  phần  nhỏ  của  kích  thước  này.  Khi  bạn  kết  hợp  khả  năng  tàng  hình  với  vết  cắn  có  

tác  dụng  giảm  đau,  kháng  histamine,  chống  đông  máu  và  chống  viêm,  bạn  có  chất  mang  

mầm  bệnh  tàng  hình.  Một  loại  hóa  chất  trong  nước  bọt  của  bọ  ve,  Sialostatin  L,  là  một  

loại  enzyme  ức  chế  miễn  dịch  tốt  đến  mức  nó  có  thể  ức  chế  bệnh  hen  suyễn  (Horka  

2012).
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Chó  có  thể  là  người  bạn  tốt  nhất  của  con  người,  nhưng  điều  đó  sẽ  không  xảy  ra  nếu  bạn  chạm  

vào  nước  bọt  của  chúng  và  nếu  chúng  mang  bọ  ve  hoặc  bọ  chét  vào  nhà  hoặc  ô  tô  của  bạn.  Giả  sử  

rằng  mọi  con  chó  và  mèo  sống  bên  ngoài  thành  phố  đều  có  thể  bị  bọ  ve  hoặc  bọ  chét  cắn.
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Làm  rõ  “Màng  sinh  học”

Với  cuốn  sách  này,  chúng  tôi  hy  vọng  sẽ  phục  vụ  bạn  và  bác  sĩ/người  chữa  bệnh  của  bạn  bằng  

cách  khám  phá  các  lựa  chọn  hiện  có.  Chúng  tôi  đã  tìm  kiếm  các  ấn  phẩm  trong  5  năm  qua  trên  

PubMed—cơ  sở  dữ  liệu  khổng  lồ  về  khoa  học  y  tế—

Ngày  nay,  việc  không  thể  phá  hủy  màng  sinh  học  bằng  nhiều  lựa  chọn  khác  nhau  

thực  sự  là  một  thảm  họa  về  sức  khỏe.

Mục  tiêu  của  việc  viết  và  xuất  bản  cuốn  sách  này  là  tạo  ra  một  tập  hợp  các  lựa  chọn  dựa  trên  

nghiên  cứu  hợp  lý  cùng  với  các  lựa  chọn  khả  thi  khác,  để  trình  bày  một  cuốn  sách  thuần  túy  

về  các  giải  pháp  cung  cấp  các  giải  pháp  hiện  tại  và  cập  nhật  mới  nhất  có  thể  cho  hàng  trăm  
căn  bệnh  liên  quan.  với  màng  sinh  học.  Rào  cản  của  màng  sinh  học  có  thể  hoàn  toàn  không  thể  

bị  loại  bỏ  hoặc  thâm  nhập  bằng  các  lựa  chọn  thông  thường  được  sử  dụng  bởi  bác  sĩ,  chuyên  

gia  về  nhiễm  trùng,  liệu  pháp  tự  nhiên,  trường  y  học  thay  thế,  bác  sĩ  tinh  dầu,  bác  sĩ  châm  

cứu,  y  tá  hoặc  nhà  thảo  dược.

Cộng  đồng  vi  khuẩn  màng  sinh  học—là  một  khái  niệm  mới  nhưng  rất  quan  trọng.  Khi  tôi  lập  

danh  sách  25  lựa  chọn  để  tiêu  diệt  màng  sinh  học  vào  năm  2004,  không  có  nhiều  người  quan  
tâm.

Sau  nhiều  năm  nghiên  cứu  và  nghiên  cứu,  tôi  nhận  ra  rằng  các  “chuyên  gia”  về  bệnh  truyền  

nhiễm  về  màng  sinh  học  có  thể  đã  thua  trận  từ  lâu,  và  trên  thực  tế,  nhiều  người  có  thể  

chưa  bao  giờ  biết  đến  tất  cả  các  trận  chiến.  Pa-

Nó  cho  thấy  chúng  ta  cần  tiến  xa  đến  đâu  trong  khoa  học  nếu  dạng  vi  khuẩn  chính—

để  “xử  lý  màng  sinh  học.”  Phạm  vi  tùy  chọn  rất  ấn  tượng  và  không  phải  lúc  nào  cũng  là  

những  điều  bạn  có  thể  mong  đợi.  Cuốn  sách  này  nhằm  cung  cấp  cho  bạn  những  lựa  chọn  rộng  

rãi  để  ngăn  chặn  sự  đau  khổ,  khuyết  tật  và  thậm  chí  là  cái  chết  của  bạn.

Màng  sinh  học  giống  như  một  đồng  xu  ở  giữa  vũng  dầu  ô  liu,  và  ở  mép  ngoài  của  dầu  là  hạt  

tiêu  tượng  trưng  cho  các  tế  bào  tiêu  diệt  nhiễm  trùng.  Họ  không  thể  di  chuyển  vào  để  phá  

hủy  đồng  xu.  Cộng  đồng  vi  khuẩn  màng  sinh  học  là  trạng  thái  thông  thường  của  hầu  hết  các  

bệnh  nhiễm  trùng  ở  người.  Chúng  ta  đã  được  dạy  rằng  nhiễm  trùng  là  vi  khuẩn  phân  lập  trôi  

nổi  xung  quanh  và  đây  là  một  sai  sót  nghiêm  trọng.
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Các  mẫu  rất  ngắn  về  con  người  và  màng  sinh  học

***

***

***

Hệ  thống  y  tế  phản  đối  ông,  nhưng  cuối  cùng,  vào  năm  2007,  ông  đã  được  điều  trị  

bệnh  mycoplasma  xuất  phát  từ  một  quá  trình  phẫu  thuật  có  thể  xảy  ra,  bất  kỳ  nơi  nào  

trong  bệnh  viện,  địa  điểm  công  cộng  hoặc  một  con  bọ  ve.

Hầu  hết  bệnh  nhân  của  tôi  đều  phải  khám  từ  3  đến  200  bác  sĩ  trước  khi  đến  với  tôi.  

Tôi  hiểu  kinh  nghiệm  của  anh  ấy.  Ông  Longland  đã  phải  đến  gặp  hơn  20  bác  sĩ  để  chẩn  

đoán.  Trong  giai  đoạn  khó  khăn  này,  anh  ấy  đã  tạo  ra  một  bộ  phim  siêu  việt  mang  

tên  “Tại  sao  tôi  lại  ốm?”  Anh  ấy  là  một  bệnh  nhân-nhà  vô  địch  trong  việc  sử  dụng  

dược  phẩm  và  các  tác  nhân  trị  liệu  tự  nhiên  để  loại  bỏ  màng  sinh  học  vi  khuẩn  toàn  
thân  khỏi  cơ  thể.

Năm  2004,  Richard  Longland  hồi  phục  rất  kém  sau  một  căn  bệnh  bí  ẩn  sau  cuộc  phẫu  

thuật  cột  sống.  Trong  những  tháng  tiếp  theo,  anh  phải  chịu  đựng  nhiều  vấn  đề—đau  

đầu,  đau  khớp,  sau  đó  là  các  vấn  đề  về  tim  và  não,  mệt  mỏi  khủng  khiếp  và  khó  

suy  nghĩ.

Edward  năm  nay  78  tuổi,  có  ba  con  gái  và  tám  cháu.  Anh  ấy  phải  nhập  viện  vì  khó  

thở.  Anh  ấy  bị  viêm  phổi  nặng  hoặc  nhiễm  trùng  phổi.  Anh  ấy  đang  trở  nên  tồi  tệ  

hơn.  Các  cá  nhân  đã  phục  hồi  bằng  cách  sử  dụng  các  tác  nhân  đánh  bại  nhiều  bệnh  viêm  

phổi  được  bảo  vệ  bằng  màng  sinh  học.

Linda  đã  mệt  mỏi  trong  vài  năm  và  gặp  khó  khăn  ở  trường.  Gần  đây  tôi  phát  

hiện  cô  ấy  bị  nhiễm  một  số  bệnh  nhiễm  trùng  do  bọ  ve  khiến  hơn  15  kết  quả  xét  

nghiệm  là  bất  thường.  Hôm  qua  cô  ấy  gọi  điện  và  do  đầu  gối  của  cô  ấy  bị  đau  nên  tôi  

đã  bảo  cô  ấy  đi  cấp  cứu.  Chưa  đầy  một  ngày,  người  ta  phát  hiện  cô  có  23  cục  máu  

đông  ở  phổi  và  chân.  Cô  nghi  ngờ  đó  là  Babesia,  chứng  viêm  và  FL1953.  Chúng  tôi  đã  

có  đặc  vụ  tiêu  diệt  những  đặc  vụ  này,  trong  đó  có  FL1953,  vào  năm  2006.
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Một  mảnh  ghép  còn  thiếu  trong  câu  đố  1he  Olronk  Ol11ea1e
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Eugenol  được  tìm  thấy  trong  nhiều  loại  tinh  dầu  và  thảo  dược.  Ví  dụ,  
nó  được  tìm  thấy  với  hiệu  lực  cao  trong  tinh  dầu  nụ  đinh  hương  nhưng  
cũng  ở  liều  lượng  thấp  hơn  trong  lá  quế  và  tinh  dầu  của  nó.  Nó  cũng  
được  tìm  thấy  trong  pimento,  bay,  xá  xị,  dầu  vỏ  cây  massoy,  dầu  long  
não  và  cây  chamchwi  theo  PubChem.  Hiệu  lực  và  nồng  độ  rất  khác  nhau  
tùy  thuộc  vào  nguồn  và  phương  pháp  chiết  xuất.  Hơn  nữa,  đây  không  chỉ  
đơn  thuần  là  một  tác  nhân  sinh  học  mạnh  mẽ;  nó  có  các  đặc  tính  tuyệt  vời  
khác  như  tác  dụng  chống  vi-rút  và  tác  dụng  chống  ung  thư.

Ví  dụ,  Tragoolpua  và  Jatisatienr  cho  thấy  eugenol  ảnh  hưởng  đến  Herpes  
miệng  và  bộ  phận  sinh  dục  tùy  thuộc  vào  loài,  chủng  và  các  yếu  tố  
khác.  Họ  đã  nói  rõ  rằng  tinh  dầu  có  thể  mạnh  hơn  một  loại  chiết  xuất  đơn  
giản.  Thật  vậy,  Herpes  miệng  và  sinh  dục,  HSV-1  và  HSV-2,  không  thể  
sinh  sản  khi  có  euge-nol.  Al-Sharif  đã  cho  thấy  tác  dụng  gây  ung  thư  
đáng  kể.  Nồng  độ  rất  thấp  (2  µM)  có  độc  tính  đặc  hiệu  đối  với  các  tế  
bào  ung  thư  vú  khác  nhau.  Hiệu  ứng  tiêu  diệt  này  được  điều  hòa  thông  qua  
việc  tạo  ra  con  đường  chết  của  tế  bào  ung  thư  và  giảm  mức  độ  E2F  1  và  
Survivin  -  hai  phân  tử  cần  thiết  cho  sự  sống  của  tế  bào.  Nó  cũng  cản  
trở  ung  thư  vú

Khái  niệm  cơ  bản  về  Eugenol

'!Tôi,

Chống  lại  màng  sinh  học52
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Bạc

Kết  xuất  3  chiều  cận  cảnh  của  Candida  albicans.

Việc  xử  lý  bạc  được  sử  dụng  để  chống  lại  màng  sinh  học  trong  vết  thương  rõ  ràng  

đã  có  hiệu  quả.  Thật  vậy,  loại  kem  chứa  1%  bạc  đã  được  sử  dụng  thành  công  để  điều  

trị  và  ngăn  ngừa  nhiễm  trùng  ở  bệnh  nhân  ăn  mày  trên  khắp  thế  giới.

Một  đánh  giá  của  Viện  Nhiễm  trùng  Vết  thương  Quốc  tế  cho  thấy  dữ  liệu  vẫn  chỉ  ra  

bạc  là  phương  pháp  điều  trị  hàng  đầu.  Ví  dụ,  Monteiro  đã  thử  nghiệm  keo  bạc  

chống  lại  màng  sinh  học  nấm.  Kết  luận  của  nghiên  cứu  đó  rất  chắc  chắn:  bất  kể  

nồng  độ  sử  dụng  trong  nghiên  cứu,  bạc  đều  ảnh  hưởng  đến  thành  phần  và  cấu  trúc  

nền  của  màng  sinh  học  Candida.

Một  mảnh  ghép  còn  thiếu  trong  câu  đố  về  bệnh  mãn  tính
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