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Социально значимые заболевания человека 
происходят от пороков безнравственности. Че-
ловеческое здоровье состоит из гармоничных 
нравственных процессов. Любые безнравствен-
ные действия, стрессы, эмоции распределяются 
в организме так, что заставляют весь организм 
работать в безнравственную сторону, происходят 
искажения процессов в организме. Здоровые про-
цессы  могут развиваться только при правильном 
применении нравственной жизни внутри и во-
круг себя. Любые нарушения, приводящие к рас-
стройству нервной системы, произведут сбой в 
здоровом организме. И пока человек не научится 
правильно, не вредя себе, реагировать на окружа-
ющие события, эти стрессы могут повторяться и 
усугублять здоровье человека. Так же происходят 
социальные, коллективные болезни, где один че-
ловек больной информацией заражает   других. 
Можно проследить одни и те же болезни в по-
колениях потому, что якобы по наследству пере-
давались негативные ритуалы, обычаи и другие 
больные информации, заражая болезнями слуша-
телей. С древних времён знали, что все болезни 
от расстройства нервной системы. Нервозность 
человека происходит от непонимания своего 
предназначения, своих возможностей. Многие, 
почувствовав в себе силу здоровья, вместо сози-
дания начинают разрушать себя и окружающих. 
Родители пытаются разрушать свою судьбу и сво-

их детей. Должностные лица используют часто 
свои места не по их нравственному назначению. 
Все всё понимают, но делают вид, что какое-то 
обстоятельство, чья-то просьба заставила без-
нравственно поступать. Ломать –  не строить, ни 
кто ни за кого жить не сможет, а также не сможет 
за других дышать. Каждый сам должен научиться 
дышать с любовью здоровым дыханием.

Нравственность - это взрослая основа жиз-
ни. Сознательная вредоносность в первую оче-
редь вредит себе и окружающим. К социально 
значимым заболеваниям человека относятся: все 
виды шизофрении, неврологические болезни, 
отставания в развитии. Даже самые великие ге-
нии могли иметь отклонения в психике. Диагно-
стика таких заболеваний очень легка. Взрослый 
человек ведет себя как маленький, имеет либо 
манию величия, либо унижение себя и окружа-
ющих. У таких людей чувствуется прямая де-
градация. Во-первых, они желают жить безнрав-
ственно, или якобы нейтрально, а на самом деле 
растят безнравственность. Во-вторых, нрав-
ственность для больных как далекая сказка, ко-
торую они не хотят  видеть и слышать. Совесть, 
честь для таких людей только внешнее прикры-
тие.  Любое продвижение по должностной лест-
нице рождает в людях искажения в своей жизни 
и в окружающих. Они становятся агрессивней 
по хуже, чем старуха из «Сказки о золотой рыб-
ке» А.С. Пушкина. Их работа – это непомерная 
нагрузка, которую они пытаются переложить 
на других. Первые признаки шизофрении, это 
желание обвинить кого-либо, кроме себя. У них 
стеклянные глаза, непомерно врут, не хотят при-
знавать свои ошибки в жизни, в учебе, в работе 
и в других сферах деятельности.

кробной бляшке. Неоднозначная эффективность 
антибактериальной терапии для достижения 
стойкой ремиссии заболевания привела к тому, 
что многие исследователи задумались о значи-
мой роли врожденных дефектов иммунитета и\
или компонентов соединительной ткани.

Материалы и методы. Обследовано 45 пер-
вично обратившихся пациентов с хроническим 
генерализованным пародонтитом различной тяже-
сти. Помимо пародонтологического обследования, 
необходимого для постановки диагноза, у них оце-
нивалось наличие костных, суставных, кожных, 
мышечных, висцеральных признаков нарушения 
развития соединительной ткани и малых анома-
лий ее развития (рекомендации ВНОК, 2012). 

Результаты. У 29 (64 %) пациентов по 
данным опроса и клинического осмотра были 
выявлены признаки нарушения развития со-
единительной ткани, количество выявленных 
признаков в среднем 10 (5–14). У всех 29 паци-
ентов выявлялись костные признаки дисплазии 
в количестве от 1 до 5 (арковидное небо – у 62 %, 

сколиоз – у 52 %, арахнодактилия – у 59 %, до-
лихостеномиелия – у 62 %, деформации грудной 
клетки – у 7 %). У 97 % (28) пациентов опреде-
лялись миопия и\или голубые склеры. Следу-
ющие по распространенности были суставные 
нарушения, выявленные у 87 % (26) пациентов в 
количестве от 1 до 3, проявляющиеся гипермо-
бильностью суставов – у 92 %, плоскостопием – 
у 50 %, вывихами или подвывихами более, чем 
в одном суставе – у 8 %. Нарушения со стороны 
сердечно-сосудистой системы проявлялись у 23 
пациентов в количестве от 1 до 3 (варикозная 
болезнь с раннего возраста – у 30 %, легкое об-
разование гематом – у 87 %, варикоцеле – у 4 %, 
гипотония – у 17 %). Висцеральные признаки 
(опущение почек, диафрагмальная грыжа, несо-
стоятельность кардии желудка) определялись у 
27 % пациентов.

Таким образом, у большей части осмотрен-
ных пациентов с заболеваниями пародонта были 
выявлены признаки, характерные для пациентов 
с нарушениями структур соединительной ткани.
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Одним из важнейших этапов возделывания 
мелкосеменных культур в технологиях произ-
водства продукции растениеводства является 
посев семян. Посев должен обеспечить наи-
более благоприятные условия для прорастания 
семян и дальнейшего развития растений, спо-
собствовать увеличению полевой всхожести и 
урожайности высеваемых культур. Для этого 
необходимо обеспечить равномерность рас-
пределения семян в рядке, которая во многом 
определяется совершенством высевающих ап-
паратов, устойчивость подачи и постоянство 
необходимой нормы высева, а также исключить 
повреждения семя.

Для нормального прорастания семян любых 
культур к посеву предъявляют определенные 

агротехнические требования. Выполнение этих 
требований способствуют наилучшему обе-
спечению всех растений питательными веще-
ствами, воздухом и светом. Одним из основных 
агротехнических требований к посеву является 
равномерное распределение семян в почвенном 
слое, что может быть осуществлено при следу-
ющих условиях:

1. Одинаковый промежуток между рядками, 
проводимыми сошниками.

2. Одинаковое количество семян, выбрасы-
ваемых в отдельные рядки.

3. Количество семян, выбрасываемое одним 
аппаратом в соответствующую бороздку при 
любой его установке, должно оставаться посто-
янным для заданного вида семян.

4. Семена внутри каждого ряда должны ле-
жать на одинаковом расстоянии друг от друга.

5. Глубина расположения семян в рядах 
должна быть одинаковой и заданного размера.

Для соблюдения вышеприведённых требо-
ваний предлагается использовать в высевающих 
аппаратах для мелкосеменных культур спи-
рально-винтовой рабочий орган. В связи с этим 
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Терапию можно подразделить на профилак-
тическую, основную и лечение социально значи-
мых осложнений, которые приводят к массовым 
забастовкам, революциям, войнам, оккультным и 
к иным воздействиям на других потому, что насто-
ящий здравомыслящий не станет делать больно 
ни себе, ни другим. Профилактика заболеваний 
заключается в обосновании всех нравственных 
позиций в каждом человеке для того, чтобы каж-
дый захотел быть здоровым и выздоравливать 
в семье, в окружении, в первую очередь, своим 
примером. Нужно пояснить, что любое заболева-
ние изначально происходит от незнания причины 
и следствия здоровых процессов. При определен-
ных знаниях, любой человек хочет стать лучше, 
если он мудро поймет, что здоровье растет от 
младшего к старшему, и любое отклонение от 
здоровья приведет к болезни.

Основное лечение заключается в умении 
научить каждого человека исправлять свои 
ошибки, безнравственные действия, которые 
нарушили здоровье в органах и в организме. 
В основном все болезни от безнравственно-
сти. Само понимание нравственности намного 
шире, чем культура, мораль потому, что сама 
нравственность тоже растет от младшего к 
старшему, с возрастом нравственность должна 
увеличиваться, а также увеличиваются знания 
о мудрости всех процессов, из которых состо-
ит нравственность. Почему-то считается, что 
нравственность не должна быть защищенной, 
что нравственные  – это сектанты, тупые, глу-

пые люди, которые долго живут, не болеют и 
это считается пороком. «Не куришь и не пьешь 
– здоровеньким помрёшь». Так насмехаются 
безнравственные об образе жизни нравствен-
ных. На самом деле здоровенькие не умирают. 
Их защиты достаточно, чтобы вокруг здорово-
го организма были здоровые условия и собы-
тия. Там, где появляется здоровье, всё старает-
ся выздоравливать (по подобию).

Лечение осложнений социально значимых 
болезней у больных можно подразделить на 
несколько этапов. Первый этап – начинается с 
разъяснения, что их болезнь появляется с без-
нравственного поведения и, что это исправимо, 
если перейти на путь нравственного образа жиз-
ни. Сама иммунная система в организме челове-
ка имеет нравственные процессы, которые авто-
матически включаются на нравственных этапах 
развития и исправляют причины следствия и 
последствия осложнений, не оставляя следов 
прошлой болезни. Следующий этап развития 
лечения осложнений – это мероприятия связан-
ные с психиатрией, с образованием и с право-
охранительными органами, если человек нару-
шает законы РФ. Где бы человек не находился с 
больной психикой, не зависимо от давности он 
может выздороветь при условии, если он этого 
сильно захочет. Само выздоровление идет по 
принципу –  сам сделал, сам и убери свою бо-
лезнь и осложнения. А помощники для полного 
выздоровления всегда найдутся. Кто ищет, тот 
всегда найдет.
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