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L'unico fattore scatenante delle malattie

La palla da tennis

Esercitiamo una forza orizzontale F su un corpo, una palla da tennis, ad
esempio. Cosa succede? La palla si sposta senza subire alcuna deformazio-
ne.

>

Schema n. 1

Esercitiamo ora sulla palla due forze identiche (F = F’) e di senso rigorosa-
mente opposto. C'é conflitto. La palla non € in grado di muoversi e le due
forze, penetrandovi, la deformano.

Schema n. 2
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Analogamente nell’essere vivente,
allorché un individuo non trova al-
cuna soluzione esterna che lo liberi
dalle costrizioni che subisce (Henri
Laborit parlava di “inibizione del-
l'azione”), la risultante delle forze
contrarie genera una deformazione
interna: I'organo “incassa” la pres-

Genesi delle scoperte

Agliinizi degli anni Ottanta, una not-
te d’estate, esplode una fucilata e
viene ferito un giovane; non soprav-
vivera. Il padre, un medico ospeda-
liero tedesco di nome R.G. Hamer,
ne € molto colpito. Qualche mese
dopo, si rende conto di aver svilup-
pato un cancro. Supponendo che
la sua intensa emozione avesse un
qualche ruolo nella comparsa del
cancro, comincia a verificare se an-
che i suoi pazienti abbiano vissuto
eventi drammatici prima della com-
parsa della malattia. Di fatto, tutti i
pazienti avevano avvertito impres-
sioni drammatiche! Questa consta-
tazione, avveratasi migliaia di vol-
te, porta il medico a stabilire cin-
que leggi biologiche: la legge del
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sione conflittuale. Quest'organo non
agisce a caso, bensi aiuta I'organi-
smo modificando il proprio funzio-
namento con ‘“intelligenza” (altera-
zione del rinnovamento cellulare,
mutazione, atrofia, ipertrofia, ipo o
ipersecrezione ecc.).

conflitto biologico, che chiama "leg-
ge ferrea” (v. paragrafo successivo),
la legge del decorso bifasico delle
malattie, un sistema di classificazio-
ne dei tumori, un sistema di classi-
ficazione dei microbi e una legge di
quintessenza. Ha scritto un’opera di
riferimento, Vermdchtnis einer neuen
Medizin (ed. it.: Testamento per una
Nuova Medicina, Alhaurin El grande,
Amici di Dirk, 1999, trad. M. Pfister).
La maggior parte delle sue scoper-
te € a tutt’oggi confermata ed e sulla
base di queste scoperte che, affi-
nando, verificando, comparando,
completando e a volte eliminando,
ricercatori, medici e terapeuti han-
no oggi dato vita a una nuova disci-
plina del “Vivente”.



Il conflitto biologico é causa di qualunque malattia

Qualunque malattia inizia con una
“fase fredda” sotto influenza simpa-
ticotonica e termina con una “fase
calda”. La fase fredda ha luogo quan-
do l'individuo subisce uno shock
(questo istante viene chiamato DHS,
Dirk Hamer Syndrome, in ricordo del fi-
glio del dottor Hamer) accompagna-
to da una specifica impressione. Sus-
siste stress quando, davanti a un pro-
blema privo di soluzione immediata,
I'individuo si crea e porta avanti un
conflitto biologico (con continuo rimugi-
nio e sconvolgimento interiore).

Si instaura quindi, per compen-
sazione, una malattia fredda. Dato
che questa malattia non sempre
provoca dolore, non ci rendiamo
subito conto della sua presenza
(tranne nei casi di paralisi motoria
o sensitiva, blocco delle secrezioni
che comporta sincope, ipoglicemia
ecc.). Questa fase fredda spesso e
visibile in seguito a un check-up o a
un esame mirato (analisi biochimi-
che, radiografie).

Nel momento dell’evento inatte-
so e vissuto nell’isolamento con
un’impressione drammatica, I'indivi-
duo sotto shock attiva un conflitto
biologico. La parola “biologico” in-
dica che il conflitto dell'individuo &
in rapporto ai suoi bisogni vitali: ave-
re un territorio, la sicurezza, di che
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nutrirsi, poter pagare i conti, creare
una famiglia, avere dei contatti, ap-
pagare le pulsioni sessuali ecc. Po-
tremmo avere tanti conflitti biologi-
ci quante sono le funzioni cellulari
del corpo.

Anche l'incompatibilita tra un or-
ganismo vivente e un elemento ester-
no (tossina, fungo, iprite o "gas mo-
starda”, radioattivita, acido, corpo
estraneo) rappresenta un conflitto
biologico.

Perché un dato individuo vive uno
stress mentre un altro nella stessa
situazione non lo fa? Occorre che sia
stato piantato, nella prima parte del-
la vita dell'individuo e di quella degli
antenati, “il seme del conflitto”, il co-
siddetto conflitto programmante.
Il conflitto che, in seguito, dara av-
vio alla malattia & detto “scatenan-
te” e rappresenta la “risonanza” di
quello programmante.

Esempio: Anita a vent’anni e otto
mesi ha perduto un fidanzato; suo
figlio Aldo a dieci anni e quattro mesi
subisce il trasloco dei genitori e vie-
ne separato dalla sua amichetta vi-
cina di casa alla quale voleva bene.
A vent’anni e otto mesi vivra un’al-
tra separazione da un’amica e in
quella data comincera ad avere ec-
zema e problemi alla memoria a bre-
ve termine.



Schema n. 3

Anita 20,8  Nascita di Aldo

Aldo 10,4 anni

Aldo 20,8 anni

PPI
Proiezione
Parentale Incognita

Programmante

Un conflitto piccolo scatenera una
malattia piccola, un conflitto gran-
de ne scatenera una maggiore. Sia-
mo tutti uguali nella misura in cui,
se dieci persone vivono la medesi-
ma impressione, quelle dieci svilup-
peranno la stessa malattia. Tuttavia,
per quanto concerne tale impressio-
ne noi non siamo uguali. Davanti al
medesimo evento, alcuni di noi ge-
nereranno un conflitto biologico e
altri no, alcuni percepiranno una
determinata impressione, altri una
diversa.

Cionondimeno, un piccolo stress

Uno strumento assai utile

Negli anni Ottanta entra a far parte
delle attrezzature ospedaliere un
nuovo strumento radiologico, lo
scanner. Il dottor Hamer, esaminan-
do migliaia di tomografie cerebrali,
scopre che alcune zone particolari
del cervello sono collegate a un re-

Programmante
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Scatenante

puo destarne di pitu grandi a esso
legati per casualita o per associazio-
ne di informazioni. Esempio per un
uomo: scoprire la data del suo pen-
sionamento e 'ammontare insuffi-
ciente della pensione puo risveglia-
re conflitti di carenza (come tirare
avanti, sostenere la moglie » fega-
to), di svalutazione (non essere pit
il cacciatore che porta a casa il cibo
» decalcificazione), di perdita di viri-
lita che obbliga a ricorrere a farmaci
(» prostata), di perdita di direzione
(» surrenali) ecc., e rischia di gene-
rare disperazione.

lativo organo e pil precisamente una
parte di organo formata da cellule
identiche. Questi “relé di comando”
cerebrali hanno la medesima ubica-
zione in tutti noi.

Esaminando meticolosamente
migliaia di tomografie del cervello dei



malati e prendendo in considerazio-
ne segni, aloni o minuscole differen-
ze di contrasto in precedenza con-
siderati privi di significato, il medico
capisce che non vi € malattia senza
una preliminare alterazione di uno di
questi relé nel cervello. Quando un
organo si ammala, il suo rele di co-
mando cerebrale € gia in preceden-
za alterato e produce un’'immagine
radiologica particolare. Tale altera-
zione ricorda vagamente quella del-
I'avvolgimento elettrico nel quale, in
seguito a sovratensione, viene a per-
dersil'isolante, cosa che genera cor-
tocircuiti. Questi relé alterati verran-
no successivamente ribattezzati “fo-
colai di Hamer” dai medici che veri-
ficheranno tali scoperte.

Il dottor Hamer elabora progres-
sivamente una cartografia di questi
focolai nel cervello, tenendo conto
delle malattie e del vissuto delle per-
sone (anamnesi). Giacché ciascun
organo ha una funzione precisa, il
conflitto che lo interessa ¢ in rap-
porto a tale funzione. Questa carto-
grafia indica I'ubicazione dei rele
degli organi e il tipo di conflitto che
li affligge. E ora possibile, con I'aiu-
to di TAC del cervello, stabilire la
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struttura psichica e I'attivita conflit-
tuale di una persona. E inoltre pos-
sibile farsi un'idea assai precisa del-
la realta fisiopatologica passata, pre-
sente e talvolta futura di questa per-
sona. Va notato che le ubicazioni dei
rele cerebrali sono pressoché le stes-
se di quelle dei nostri amici animali.

A questo stadio
dell’ esposizione, capite gia
che la malattia ¢ meno
terribile di quanto
immaginiamo. La
correlazione permanente tra
lo stato di un rele nel cervello
e quello dell’ organo
corrispondente ci fa
intravedere una logica
rassicurante. La malattia
non e piu “una casualita”.
Dato che gli organi e tutte le
malattie sono sotto
permanente controllo di una
parte del cervello, possiamo
cominciare a lasciar andare
paure irrazionali.




La trasmutazione

A causa dell'intensita del conflitto,
il relé interessato da questo tipo di
conflitto si altera; magari invia una
corrente elettrica inusitata all’'orga-
no che comanda o comunque un
ordine diverso. Si tratta della sim-
paticotonia, questo antichissimo si-
stema in grado di risvegliare i geni
delle cellule di un organo affinché
modifichino il loro comportamento,
capace diinibire o di stimolare il rin-
novamento cellulare e di adattarne
le funzioni. Lorgano sviluppa una
malattia cosiddetta fredda (senza
febbre).

In funzione di cio che la persona
(personare = risuonare, far risuonare;
vedremo in seguito come risuona
I'albero genealogico) sente esatta-
mente, I'organo idoneo ad aiutare
I'organismo in conflitto cambia com-
portamento.

Se per risolvere il conflitto occor-
re maggior tessuto, I'organo interes-
sato ne produrra di pit:

pit secrezioni acide per digerire
cose indigeste, piti gonadi per una
maggior fecondita, piti derma per
maggior protezione, piu fegato
per filtrare, elaborare, sintetizza-
re, immagazzinare meglio ecc.

Se per permettere una risoluzione
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biologica del conflitto occorre meno
tessuto, I'organo competente ne
produrra di meno:

* meno epitelio nella piccola curva-
tura dello stomaco per avvicinare
I'individuo al carburante ideale
che necessita, meno pelle per av-
vicinarsi all’altro quando manca
il contatto.

* Se l'organo serve a investire lo
spazio (ossa, muscoli, tendini
ecc.), in caso di svalutazione
smette di investire e subentra
’atrofia o la decalcificazione,
|'osteoporosi, per economizzare
I'energia a favore dell’organismo
(eliminando cid che viene perce-
pito come inutile).

* Sel'organo serve a contenere (ser-
batoio, canale) fluidi (aria, urina,
sangue, bile ecc.), 'alterazione
pud manifestarsi in una riduzione
dello spessore parietale, cosi da
aumentare la capacita di imma-
gazzinamento o facilitare il pas-
saggio di tale fluido; si formano
cosi microulcerazioni.

Se € necessario sopprimere lo spo-
stamento, I'autonomia, il movimen-
to (perché percepiti come pericolo-
si), viene pregiudicato il sistema
motorio (paralisi). Se a porre proble-



mi € I'immobilita, I'inibizione del ge-
sto, la soluzione sara l'ipermotricita
(tic, Parkinson, ipercinesia).

Se il conflitto viene attivato a cau-
sa di una percezione, allora occorre
percepire di meno e la soluzione
consiste nella riduzione della vista,
dell'udito ecc.

Se, al contrario, il conflitto si atti-
va per una mancanza di percezione,
occorre percepire di pili e quindi la
soluzione ¢ l'ipersensibilita.

Questa malattia fredda permette al-
I'individuo:

di evitare una morte immediata
per overdose di neurotrasmetti-
tori o per disattenzione. Se vi e
un organo “fusibile” (con relativa
continuazione cerebrale) che as-
sorbe la maggior parte dello
stress, I'individuo pud vivere,

di ottenere, per il problema che
non riesce a risolvere, I'aiuto sim-
bolico di una parte di se stesso.

La malattia & quindi, nel momento
del DHS, un sistema di sopravviven-
za. In seguito, diventa una compen-
sazione simbolica e biologica.

Certo, puo essere assai difficile per i
genitori di bambini disabili (miopa-
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tia, autismo, trisomia ecc.) accetta-
re il fatto che la malattia del loro
bambino sia un sistema di sopravvi-
venza. Lo capisco benissimo. Esisto-
no destini davvero drammatici. La
parte di questo libro dedicata al de-
stino mostrera che le malattie sono
risposte arcaiche a problemi gia vis-
suti dagli antenati. Vi & di certo che
I’evoluzione umana va verso la Co-
noscenza e una presa di coscienza
rendera pit rare queste malattie.

Quando una persona manifesta
svariate malattie (eczema, asma, ipo-
glicemia), cio significa che vive diversi
conflitti biologici allo stesso tempo
(nell’ordine: perdita di contatto, se-
parazione nel territorio, ripugnanza).

Ancor oggi per I'ambiente medi-
co le malattie hanno svariate cause,
tra le quali rientrano in particolare le
sostanze dette cancerogene (inqui-
namento, amianto, fumo, radioatti-
vita, virus ecc.). Tuttavia, questi fat-
tori esterni non sono oggettivamen-
te determinanti, altrimenti la totali-
ta delle persone a contatto con tali
sostanze svilupperebbe la medesima
malattia. Si trovera in compenso nel
vissuto dei malati un conflitto biolo-
gico (e la sua specifica impressione)
che rappresenta il "“Minimo Comune
Denominatore” riscontrabile in ogni
malattia.



Il disegno del cancro al seno

Nei mammiferi, il neonato non ¢ in
grado di alimentarsi direttamente nel
suo ambiente; dipende dalla madre,
le cui mammelle gli forniranno un’ali-
mentazione digeribile e gia pronta. |
seni servono dunque a proteggere la
discendenza dalla precarieta e dal-
I'inedia, sono due organi destinati a
fornirle sicurezza, a ottimizzare le sue
possibilita di vivere e crescere. Ca-
pite dunque facilmente che le pa-
tologie del seno sono provocate da
conflitti nei quali la protezione e la
messa in sicurezza sono concetti
essenziali. Quale organo, a parte le
mammelle, potrebbe fornire una
compensazione simbolica a questo
tipo di stress?

Se in conseguenza di un evento
che coglie la donna (pit raramente
'uomo) in contropiede lei non rie-
sce a proteggere o a dare rapidamen-
te sicurezza all’altro (il figlio, un rap-
porto gradevole, il “nido”, talvolta
I'animale domestico amato, il geni-
tore anziano ridivenuto “bambino”)
0 a sentirsi protetta, sicura (per svol-
gere il proprio ruolo materno), una
delle sue mammelle diventera ano-
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mala, presentera una patologia. Se
le patologie pit frequenti (mastopa-
tia, cisti, calcificazioni, carcinoma
duttale infiltrante, in situ, lobulare)
sono tutte dovute a un conflitto di
protezione e di sicurezza, a determi-
narne le differenze di aspetto, di isto-
logia, di grado e di posizione anato-
mica saranno le differenze di situa-
zione e di impressione ricevuta.

Quando anche i gangli circostan-
ti presentano anomalie, la persona
Si € creata contemporaneamente un
conflitto di non potersi difendere e
di non poter difendere I'oggetto
amato da un’aggressione (reale o di
un evento vissuto come tale).

Guarire completamente da que-
ste malattie richiede che la sofferen-
za interiore venga rivelata, intesa e
soprattutto che non si rinnovi. Ecco
perché, una volta che il momento del
DHS sia stato individuato e si pren-
da coscienza di esso, il terapeuta
spingera la paziente a evolvere, a tro-
vare dentro di lei le risorse che le
impediranno, in futuro, di rivivere
tale stress. Solo a questo prezzo si
eviteranno recidive.



