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    Je dédicace ce livre


    à tous mes patients


    du passé,


    du présent


    et de l’avenir


    qui furent,


    sont


    et seront


    sans le savoir


    mes Maîtres.


     


    Vous m’avez appris mon métier


    et tant d’autres leçons


    sur l’humanité,


    sur la Vie


    et sur moi-même


    que je vous dois chaque ligne de ce livre.


     


    Merci.
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    Introduction


    Le Décodage biologique permet de comprendre l’origine d’une maladie quelle qu’elle soit. Selon cette méthode, la localisation corporelle du symptôme indique une émotion refoulée, et une signification associée à un événement, senti comme désagréable, le bio-choc.


    La maladie n’apparaît plus comme un mal ou un problème ; bien plutôt comme un indicateur sur lequel chacun d’entre nous peut compter pour sa ­transformation.


    Cela permet de déterminer la cause profonde d’un symptôme récurrent, de prendre conscience de la symbolique qu’elle représente pour le patient, d’identifier l’émotion liée à la gêne ou à la pathologie et de libérer le patient de ­l’émotion.


    L’adaptation biologique que constitue le symptôme n’a alors plus lieu d’être, et le symptôme disparaît de lui-même.


    ■De toujours comme de jamais…


    Ce livre, que vous tenez entre les mains, est à la fois ancien et nouveau. Tout comme notre corps ! Issu de milliers d’années d’adaptation à l’environnement, le corps est le témoin de notre survie dans des conditions de stress extrêmement variées : froid, chaud, guerre, famine, changements en tout genre… Notre présence vivante aujourd’hui est le signe incontestable du succès de la dernière version biologique en date qu’est le corps, ce corps inséparable de l’esprit. C’est là tout le thème de ce livre qui est, à la fois, une réédition de la structure et de l’esprit du premier livre édité en 2001, Décodage biologique des maladies – Manuel pratique, et une œuvre totalement nouvelle, car tout, de fond en comble, a été repris et complété. Devant le succès de cet ouvrage, il m’est apparu indispensable d’offrir un manuel plus complet, enrichi de nouveaux décodages. Rassurez-vous : ce qui fut écrit est toujours valable, les yeux servent toujours à voir, les poumons à respirer, l’eczéma est encore relié à un conflit de séparation. Nonobstant, depuis l’année de sa parution, mes confrères et ­moi-même avons continué d’écouter biologiquement ! Et de récolter de nouvelles compréhensions des liens maladie – ressenti biologique conflictuel, c’est-à-dire de nouveaux décodages biologiques des maladies. Toutes ces expériences ont constitué un spicilège, un bouquet de fleurs et d’épis lourds de grains. Les voici réunis dans cet ouvrage divisé par appareil tout comme notre corps qui est un assemblage d’appareils : digestif, respiratoire, rénal, cardiaque… Tous ces appareils sont solidaires pour nous maintenir en vie et, dans ce but, assurent une fonction spécifique, unique : digérer, respirer, éliminer…


    ■Sources


    Quant aux sources de ces hypothèses, de ces décodages biologiques, vous trouverez de temps à autre dans le texte le nom de la personne par laquelle ce décodage m’est arrivé. Bien sûr, cela ne lui appartient en aucune façon, elle n’en est pas l’auteur, mais le découvreur. Et, fait curieux, mais pas aussi étonnant que cela, le même décodage m’est parfois arrivé simultanément par deux personnes ne se connaissant pas mais, simplement, ayant la même écoute biologique. Ainsi, le décodage des méninges m’est apparu évident à l’écoute d’une patiente qui avait peur pour son cerveau et voulait le protéger (un des rôles de ces enveloppes que sont les méninges est la protection du cerveau). Surprise, lorsque j’entendis un médecin proposer le même décodage en conférence quelques jours plus tard. Très souvent, je remarque cette synchronicité de découverte.


    Pour ces raisons, j’ai choisi de ne pas indiquer l’auteur de façon systématique après chaque décodage. D’après moi, le patient, atteint de paralysie, d’asthme ou d’hémorroïdes, et le thérapeute ayant à décoder cela, n’auront que faire de savoir que c’est M. Untel ou Mme Unetelle qui a le premier mis cela en mots. Seuls comptent : entendre, se connaître, changer. Ainsi, le texte ne sera pas alourdi et les egos des découvreurs non plus. Et puis parfois, c’est vrai, j’ai tout simplement oublié comment l’information est arrivée jusqu’à moi. Est-ce durant la consultation qu’est venu un éclair soudain ? Est-ce à la lecture de l’ouvrage de Robert Guinée ? Au cours d’une conversation avec Jean-Jacques Lagardet ou Philippe Lévy ?


    L’essentiel, au fond, est le partage d’expériences ; car je sais par vos témoignages le profit que vous en avez et que vous allez pouvoir en retirer.


    Les phrases conflictuelles seront des panneaux indicateurs sur votre route. Le but de la quête n’est pas le panneau, ce dernier indique une émotion mais n’en est pas une. Alors, ne vous arrêtez jamais sur un panneau, jamais avant d’avoir revécu ou fait revivre ces émotions, ces ressentis à fond, c’est-à-dire jusqu’à leurs transformations. Allez au bout du chemin. Pour cela, il est préférable d’être deux. « Un malheur partagé diminue de moitié », dit un proverbe suédois. Le choc est un drame vécu seul. La résolution est de revivre ce même drame, mais à deux. « Je vous prête mes oreilles afin que vous puissiez mieux vous entendre », a si bien dit et mis en œuvre Françoise Dolto.


    ■Spécificités du bio-décodage


    Si, par ailleurs, d’autres ouvrages fort intéressants proposent des causes psychologiques aux maladies, je tiens à vous redire les spécificités du bio-décodage.


    Il ne s’agit pas de conflits psychologiques mais de conflits biologiques. Mais qu’est-ce que cela peut bien vouloir dire ? En effet, beaucoup de chercheurs aujourd’hui s’entendent pour dire que la maladie a un sens précis : psychologique, symbolique, métaphysique… Hypothèses toujours passionnantes lorsqu’elles révèlent le malade à lui-même. Jusqu’à Hippocrate lui-même qui affirmait : « Le corps fait une maladie pour se guérir ». Mais se guérir de quoi ?


    –De quelque chose de pire que la maladie, forcément ! Sinon cela serait d’une perversité cruelle, illogique.


    –De quelque chose que nous n’avons pas en conscience bien sûr, sinon tout le monde serait d’accord sur l’origine des maladies !


    –De quelque chose dont la maladie serait comme la solution, l’issue de secours. C’est cela que propose le bio-décodage : la maladie est utile, et parfois vitale ! C’est ce que j’appelle « le sens biologique » des maladies. De quoi ­s’agit-il ?…


    ■Le sens biologique


    Avez-vous clairement conscience de votre respiration ? Du volume d’air que vous utilisez en ce moment ? De la quantité de poumons que vous sollicitez à chaque respiration ? Savez-vous quel pourcentage de votre capacité respiratoire vous utilisez la plupart du temps ? 80 % ? Non. 50 % ? Non plus. Environ 9 % (0,5 litre sur 6 litres de capacité pulmonaire).


    Et le pourcentage de vos capacités musculaires ? Utilisez-vous à fond tous vos muscles à chaque instant ? Non, bien sûr. Et vos capacités cardiaque, digestive, intellectuelle ? Un faible pourcentage. Toujours. Que dire de vos spermatozoïdes ou de vos ovules ? Dans une vie, combien ont été utiles ? Comptez vos enfants et vous aurez la réponse. Alors pourquoi ce plus de poumons, ce surcroît de muscles, ce gâchis de spermatozoïdes, d’estomac, de cœur ? Vous pouvez vivre une vie normale avec un seul rein, un seul poumon, et 60 % de vos artères coronaires bouchées ! Étonnant, n’est-ce pas ?


    Il y a bien un sens à ce supplément d’organes, à cette apparente inutilité : ce sont les situations d’urgence, d’exception. Vous montez l’escalier en courant, vous êtes poursuivi par un chien fou, vous avez loupé le bus et vous courez dans la rue… À ces occasions, vous utiliserez à 100 % vos poumons, vos artères, vos muscles… Ainsi le corps n’entretient la plupart de ses cellules que au cas où !


    Mais si la situation devient encore plus exceptionnelle, alors la réserve de poumons, de cœur, de cerveau, d’intestins, etc., ne sera plus suffisante. Aussitôt, le corps fabrique le surplus nécessaire : face au soleil, il bronze ; le soir du réveillon, il fabriquera davantage de sucs digestifs ; si nous allons en altitude, le corps fabriquera plus de globules rouges ; et le corps, encore lui, créera plus d’os après une fracture, cela en prévision de nouvelles agressions sur cet os, comme le travailleur manuel a, lui, plus de cal sur ses mains qu’un intellectuel.


    Le corps a donc trois fonctionnements biologiques :


    –Le fonctionnement de base : mes poumons ventilent environ 16 fois un demi-litre d’air par minute, mon cœur se contracte environ 80 fois par minute, mon estomac sécrète par jour 1 litre d’acide chlorhydrique, etc.


    – Le fonctionnement modifié : les poumons peuvent ventiler 22 fois 2 litres d’air par minute, mon cœur se contracter 180 fois par minute, mon estomac sécréter 1,5 litre d’acide chlorhydrique par jour, etc.


    –Le fonctionnement d’exception : à situation inhabituelle, d’urgence, réaction inhabituelle, d’urgence. Mes poumons fabriquent plus de poumons (une tumeur) pour pouvoir attraper plus d’air ; mon rythme cardiaque est un rythme effréné (tachycardie, fibrillation, extrasystole) ; mon estomac, au lieu de demander à ses cellules de sécréter plus d’acide chlorhydrique, va créer de nouvelles cellules (un polype) qui produiront plus d’acide ; le corps crée un chiffre impressionnant de nouveaux globules rouges, c’est la polyglobulie, etc.


    Le fonctionnement d’exception est soit par excès, comme nous venons de le décrire, soit par défaut : moins de globules rouges, moins d’acide ­chlor­hydrique, moins de poumons, moins d’estomac, moins de reins, moins d’os… si cela est nécessaire pour s’adapter, ou pour survivre (ulcères, nécrose…). Par exemple, en Scandinavie, il me faut moins bronzer afin de laisser entrer en moi la lumière du soleil (comme dans la maladie du vitiligo) ; cela sera l’inverse en Afrique. Dans l’espace, mes os se décalcifient, perdent de leur substance, ils me sont moins nécessaires en raison de l’apesanteur. En situation de peur, certains bloquent leurs poumons, arrêtent de respirer, retiennent leur souffle.


    En conséquence nous avons cinq comportements biologiques en fonction de la nécessité, de l’événement extérieur :


    
      +++ : je fabrique plus d’alvéoles, plus d’estomac…


      + : je respire à fond, les cellules de mon estomac travaillent à plein régime…


      état habituel, de base : je respire inconsciemment, la muqueuse de mon estomac fabrique peu d’acide…


      – : je bloque ma respiration, je bloque ma digestion…


      – – – : je détruis le parenchyme respiratoire, je crée un ulcère à l’estomac…

    


    ■L’émotion a un fondement biologique


    Elle surgit dans un instant d’inconscience, de divorce d’avec soi, à notre insu, en un éclair. En effet, on ne met pas un an à tomber malade ou à tomber d’une échelle ou encore à tomber amoureuse puis à tomber enceinte ! Cela prend une fraction de seconde. Cela arrive en un lieu et en un temps précis qu’il s’agira toujours de retrouver. Pourquoi ? Parce que c’est là la seule façon de faire revenir à notre conscience ce qui s’est incarné par le symptôme. Si nous ne revivons pas cet instant, ce « bio-choc », nous ne pourrons jamais recontacter le sens biologique de la maladie. Il s’agit dans notre approche de ressentir ce que nous avons une première fois senti inconsciemment, à notre insu.


    Le bio-choc est un moment de rencontre entre le monde extérieur et notre monde intérieur. Et cette rencontre produit soit une satisfaction, soit une insatisfaction. Ces deux réactions nous sont perceptibles grâce aux émotions. L’émotion est la trace consciente d’une activité interne, c’est l’indice d’une fonction biologique satisfaite ou non. Nous avons mangé, nous nous sentons repus, comblés. Si ce n’est pas le cas, nous sommes frustrés, en colère, en manque. Nous avons bien dormi, nous nous sentons détendus, frais. Tout autour de nous assure notre sécurité, nous nous sentons paisibles et notre comportement s’ensuit : nous nous détendons. Mais si l’environnement est hostile, alors la peur surgit du profond de nous afin de nous mettre sur le qui-vive puis de nous permettre de retrouver la sécurité.


    L’émotion apparaît toujours en un instant, de façon involontaire, ­incontrôlée et adaptée à une situation extérieure. Elle est située dans notre corps de façon précise (chaleur au ventre, tension de la gorge, poids sur les épaules, vide dans les jambes, picotement aux mains, etc.).


    L’émotion alors, est-elle notre amie ?… Pour y répondre laissez-moi vous demander : quelle est la plus puissante des énergies ?


    C’est à mon sens l’émotion. L’émotion est notre carburant, l’essence même de notre vie, notre combustible de base. L’émotion seule nous permet d’avancer, nous donne envie de nous lever le matin, d’agir, nous fait poser des choix et aller dans la direction qui nous convient. L’émotion provoque rencontre ou évitement, elle est à l’origine de toutes nos décisions impulsives.


    Dites-moi que serait votre vie sans émotions ? C’est l’émotion de plaisir qui nous pousse à choisir un plat au restaurant. Observez-vous ! Sans émotions, pourquoi aller à telle soirée, vers tel collègue ? L’idée d’une lecture comme d’une rencontre crée – par anticipation – dans vos entrailles joie ou répulsion, en fonction de quoi vous achèterez le livre ou pas, vous irez vers l’autre ou non. Parfois, c’est de ne pas se rendre à telle réunion qui crée le mal-être, la ­culpabilité. Et pour éviter ceux-ci, vous acceptez la réunion car l’émotion de l’ennui sera moindre que celle de la culpabilité, par exemple.


    Il est ainsi deux moteurs :


    –aller vers (ou maintenir) une émotion positive ;


    –s’éloigner de (ou éliminer) une émotion négative.


    Oui, que feriez-vous sans le moteur émotionnel ? Que vous en soyez conscient ou pas ne change rien à l’affaire. Dites-moi : quel acte de notre vie, ou quelle attitude, est engendré hors émotion ? Peut-on vraiment agir de sang-froid ?


    Il est aisé de prêter à nos cousins animaux le même mouvement interne, une vie émotionnelle. Désir de se repaître, de trouver gîte, et lorsque l’imprégnation hormonale est à son comble, que dire de cet élan qui pousse les mâles à surveiller le cheptel des femelles ou à le convoiter, ou encore à se battre ? Cette peur encore, lorsque surgit le prédateur. Certains, des plus audacieux, iront jusqu’à prêter une forme d’émotion au règne végétal. Il suffit de s’entendre sur ce que recouvre le terme émotion.


    Les émotions traduisent au niveau conscient ce qui se vit au niveau biologique cellulaire, car l’émotion a pour fonction de transmettre au conscient une fonction biologique satisfaite (comblé, repu, soulagé…), ou insatisfaite (agressé, frustré, affamé…). C’est en ce sens que je crois que l’émotion est l’essence qui fait tourner le moteur. Regardez autour de vous ! Regardez en vous ! Sans émotion, pas de vie. Sans vie, pas d’émotion. C’est, à la fois, le bien le plus précieux et le plus négligé, renié, refoulé, minimisé, diabolisé. Synonyme de faiblesse, il est réservé aux professionnels de l’émotion, aux artistes de tous poils, aux romantiques, aux troubadours, aux cinéastes, aux musiciens… Car, pour les adultes sérieux, cela n’est pas raisonnable de s’émouvoir en société, de se répandre, alors cela se fait par procuration. Nous allons au spectacle et là, nous regardons sangloter l’artiste, nous assistons au drame, à sa colère, nous le laissons exprimer ce qui nous tourmente aux entrailles, nous lui confions ce que nous ne savons plus dire, nous dire.


    C’est affligeant, triste à pleurer et si dommage. Un vrai gâchis. J’en ai le cœur qui se fend en deux et la bave qui, de rage, me monte aux lèvres et, dans l’âme, une mélancolie s’épaissit comme une brume d’automne sur le port de Londres.


    Car c’est ce qui nous fait vivre qui nous fait mourir par défaut. Oui, dire que c’est ce qui nous fait plaisir, qui nous fait souffrir par défaut.


    Si la spiritualité, la cuisine ou le sport vous font vibrer et donnent à eux seuls le sens de votre vie, le jour où vous en serez privé, viendra au fond de vous l’émotionnelle question : pourquoi continuer de vivre ? Si ce qui est à la source de tous vos plaisirs (comme par exemple le sexe, la culture, la vie de famille) vient à manquer, combien souffrirez-vous d’avoir eu ce lien comme source de plaisir ?


    ■Inconscient et biologie


    « L’individu dans son milieu est à la fois corps et esprit. La réussite de l’adaptation à cet environnement dépend de la synergie harmonieuse entre ces deux aspects d’une entité existentielle unique. Il ne peut y avoir atteinte de l’une sans l’autre, sinon par l’illusion d’un regard qui privilégie l’un aux dépens de l’autre. »


    Robert Dantzer 
dans L’Illusion psychosomatique.


    Alors, le bio-décodage répondrait-il à la prophétie de Sigmund Freud : « Votre génération sera celle qui verra se faire la synthèse entre la psychologie et la biologie » ? Son ami C.G. Jung n’affirmait-il pas : « La maladie contient l’or que tu ne trouveras nulle part ailleurs » ? Car les maladies, les symptômes, contiennent en eux toutes les émotions que vous ne vous êtes pas dites. Pourquoi ? Eh bien :


    –Notre corps est l’ensemble de nos organes qui assurent leur activité de façon inconsciente – digérer, pulser, coordonner, filtrer, stocker, sécréter…


    –Une sensation négative, puis une émotion, surviennent lorsqu’une fonction biologique n’est plus satisfaite : se nourrir, dormir, être en sécurité, se reproduire, se mouvoir… On se sent alors affamé, frustré, en colère, énervé, en danger…


    –L’inconscient est biologique, il est dans le corps, dans chacune de nos cellules. La vie est biologique par nature, par essence et psychologique par accident, c’est-à-dire lors d’un conflit, d’un imprévu.


    Et qu’est-ce qu’un imprévu, un accident, un « bio-choc » ? Le bio-choc naît à un instant précis, il est vécu en un lieu précis. Il apparaît lors d’un événement senti comme :


    –conflictuel et imprévu,


    –dramatique (sans solution satisfaisante),


    –vécu seul (on ne peut pas partager ce que l’on sent en soi, on n’a pas les mots pour traduire cela, pour exprimer ce qui s’imprime).


    Il se produit lorsqu’un événement extérieur nous trouve démunis, lorsque nous ne pouvons plus nous adapter à ce qui se passe, nous n’avons rien en magasin, en mémoire, en nous, dans nos apprentissages, qui nous permette de sortir de la situation : pas de solution consciente. Alors il nous reste pour issue : les solutions inconscientes, celles qui se situent en notre corps.


    Mais où sont ces solutions inconscientes ? Dans nos cellules ! Mémoires de l’évolution, mutations à succès pour davantage de survie !


    Oui, c’est toujours lors de cet imprévu qu’est le bio-choc que surgit le senti. C’est lui l’or de la thérapie : laissez venir en conscience le « Ressenti Bio­logique Conflictuel », pierre de Rosette et pierre de fondation du ­Bio-décodage. En effet, le sens de ce livre se situe dans l’énoncé de chaque ressenti pour chaque maladie, parce que chaque symptôme physique est une incarnation, une mise en notre chair d’un instant précis, instant conflictuel, c’est-à-dire vécu avec émotion. Et où se trouvent nos émotions, quel est leur théâtre d’expression ? Le corps bien sûr ! Toujours lui.


    ■Présentation du livre et de sa structure


    Soyons clairs : l’être humain est malade d’un manque de vocabulaire.


    Ainsi ce livre n’est qu’un livre de vocabulaire, pour vous apprendre à vous dire. Vous pourrez apprendre, pour chaque maladie, les mots de son ressenti bio­logique conflictuel, c’est-à-dire la conflictologie.


    Parfois, vous trouverez également des pistes pour continuer votre écoute de compréhension émotionnelle du symptôme : cela sera signalé comme « Piste(s) à explorer prudemment », prudemment car nous sommes sans certitude à imposer à autrui.


    Vous trouverez d’autres rubriques, en particulier : « Les points pédagogiques » comme des points d’informations sur votre chemin de papier, comme un second livre dans le livre ! Il s’agit là de vous permettre de comprendre les principes qui régissent la mise en maladie tels que : pré-conflit, cycles biologiques, etc.


    • • •


    Avant de vous laisser en compagnie de ce livre, c’est-à-dire de vous-même, sachez quel bien précieux sera une relation, une amitié, une famille, une civilisation du partage émotionnel, de la mise en expression de votre vie intérieure… !


    Exprimer à chaque instant ce que vous ressentez vous donnera de surcroît le droit de ressentir ce que vous ressentez, de penser ce que vous pensez, de faire ce que vous faites, en un mot d’être celle, celui que vous êtes.


    Être à la fois intime et en relation garantit notre santé bien mieux que ce que nous mangeons, l’endroit où nous habitons et ce que nous buvons ! « Ce qui purifie, soigne et traite l’homme n’est pas ce qui entre en lui mais ce qui en sort1 »…


    • • •


    Puisse ce livre vous permettre de contacter en conscience puis de pouvoir exprimer ce qui se vit en vous d’émouvant, c’est là mon souhait le plus cher.


    


    
      
        1. Librement adapté d’une phrase extraite de l’Évangile.

      

    

  


  
    Introduction 
à la quatrième édition


    ■Un nouveau paradigme


    De plus en plus de livres et d’auteurs aujourd’hui s’intéressent à l’origine des maladies. Chacun propose une lecture différente ; les uns se basent sur la symbolique, pendant que d’autres s’appuient sur la Bible ou la psychologie, ou encore l’énergétique chinoise.


    Comment s’y retrouver dans cette jungle et qu’est-ce que le décodeur biologique apporte de différent, de nouveau et d’utile ? Le sens biologique des maladies.


    Le décodage biologique, et non pas psychologique, tel que je l’ai créé en 1994, s’appuie sur la biologie, sur la fonction biologique de l’organe. Le principe est très simple : vous avez une maladie de peau, la question est : À quoi sert ma peau ? Une maladie de foie : Quelle est la fonction du foie ? Vous avez une cystite : Quelle est l’utilité de cette cystite ? Vous êtes paralysé : Qu’est-ce que cela permet ?


    Tel est le nouveau paradigme proposé par le décodage biologique depuis plus de 25 ans ; la maladie est une solution à un conflit antérieur. Le problème apparent évite quelque chose de pire que lui-même.


    Mais comment retrouver avec certitude l’origine, le sens d’une maladie ?


    ■Humilité


    Avant toute chose, le thérapeute en décodage se doit d’être humble. Nous n’avons jamais aucune certitude, car l’être humain est beaucoup plus vaste que toutes nos théories, c’est un mystère total. Chaque nouvelle découverte, chaque apprentissage, chaque nouveau savoir, nous permet de prendre conscience de notre ignorance. Nonobstant, le décodage biologique n’est pas philosophique, mais une thérapie pratique. Il est complémentaire à la médecine et sa finalité est concrète. Son intérêt, depuis sa création, est de permettre la transformation des symptômes. Car le symptôme est un langage, comme l’ont dit de nombreux chercheurs auparavant, qu’il s’agisse de psychanalystes, de psychologues, ou encore de mystiques. Sinon, comment justifier les guérisons dans ­différentes démarches spirituelles qui s’intéressent aux principes de l’esprit ? Ainsi que la psychosomatique et les guérisons décrites par Freud ou Grodeck ? C’est qu’il y a bien un lien entre toutes les dimensions du vivant.


    Le thérapeute n’a pas besoin d’avoir raison, il a besoin d’être en relation. Relation avec le patient, avec l’inconscient du patient, ou devrais-je dire, avec les inconscients du patient !


    –Car une partie de son inconscient produit et maintient le symptôme.


    –Une autre partie de son inconscient est la meilleure solution pour transformer ce langage qu’est le symptôme.


    ■Les codes biologiques


    Et comment accéder à cet inconscient biologique qui est à l’origine du symptôme ? En ce qui me concerne, je ne connais rien de plus tangible et de plus efficace que les codes biologiques. Chaque maladie a son code biologique, c’est cela qui vous est présenté dans cet ouvrage.


    Mais qu’est-ce qu’un code biologique ? Sur quoi s’appuie-t-il ?


    Sur la fonction de l’organe. C’est là la logique et la simplicité du modèle décodage biologique. Le code nous permet de retrouver l’expérience conflictuelle à l’origine du symptôme. Car tout est relié :


    Maladie – Émotion conflictuelle – Besoin biologique non satisfait – Événement dramatique.


    Dans la vie normale, les choses vont dans l’autre sens ; nous vivons des expériences et chaque organe de notre corps cherche à chaque instant à satisfaire ses propres besoins biologiques. Et cela de façon inconsciente. Mes poumons veulent attraper la vie – l’oxygène – et chasser le gaz carbonique – la mort. L’appareil digestif veut attraper la nourriture et éliminer les déchets. Le foie cherche à stocker l’énergie, la vessie à marquer les limites de son territoire, etc. Et surviennent des drames, des évènements, des contraintes, des imprévus, qui font que ce besoin n’est pas satisfait. C’est le conflit. Je vais au travail comme d’habitude, et à la porte, le patron m’attend pour m’annoncer mon licenciement. Je rentre à la maison, un papier sur la table me signifie que ma femme m’a quitté. J’attends mes enfants pour leur en parler et ils reviennent avec de la drogue. Désespéré, je téléphone à minuit à mon meilleur ami et c’est ma femme qui décroche le téléphone, tout endormie. Cet imprévu-là fait qu’un besoin biologique intérieur n’est pas satisfait, et non pas un besoin psychologique. Car la vie est tout d’abord biologique par nature, par essence, et psychologique par accident. C’est-à-dire lorsque survient un stress, un imprévu, un conflit.


    ■Le corps est là pour gérer les imprévus


    Une situation imprévue, choquante, survient, et mon besoin biologique d’estime de moi, de gagner de l’argent pour pouvoir manger, d’avoir une compagne pour être à deux et ne plus être seul, ou des enfants pour me pérenniser et pérenniser mes valeurs, tout cela est rendu impossible par un imprévu. Lorsque le besoin biologique n’est pas satisfait, c’est le conflit. Ainsi, derrière tout conflit, il y a un besoin biologique non satisfait. C’est comme les deux faces de la même pièce : besoin et conflit.


    Lorsque le besoin biologique n’est pas satisfait, notre cerveau inconscient en est immédiatement informé, c’est-à-dire le système neurovégétatif. Et c’est la naissance du ressenti, de l’émotion. L’émotion est la trace consciente d’un besoin biologique non satisfait. Cette information, dans mon corps, va s’exprimer à travers un organe spécifique et c’est la maladie. Subséquemment, le code nous permettra d’aller de la maladie vers le ressenti (trace consciente du besoin non satisfait), et trouver le drame, l’évènement, l’imprévu conflictuel, qui a surgi à un moment précis de ma vie, en un lieu précis. Et il s’agira de travailler cet événement programmant. De quelle façon ? En changeant le support de cette expérience ; c’est l’utilité de toutes les formes de psychothérapies, d’actes symboliques et autres pratiques chamaniques.


    ■Le problème est le support


    Le problème n’est pas la chose mais le support de la chose. Le problème n’est pas d’avoir vécu une insulte dans le travail, ou un vol de ma voiture, mais : qu’est-ce que j’ai fait de cette expérience, de cette information ? Quel support j’ai donné à cela ? En effet, certaines personnes ont vécu les camps de concentration, la guerre, des violences, voire même des viols, et ont réagi d’une manière tout à fait différente que d’autres. Certaines se sont retrouvées en psychiatrie ou se sont donné la mort, alors que d’autres sont devenues artistes, ou mystiques, ou psychiatres, ou encore heureuses de vivre leur vie. Pourquoi ? Qu’est-ce qui provoque ces différences de réaction ?


    Qu’est-ce que je fais de cette expérience ? Quel support dans ma vie je donne à cette expérience ?


    Ainsi, un enfant est critiqué de façon injuste par son père puis par les instituteurs, il en fait des poèmes. Il l’exprime de façon littéraire. Un autre va jouer de la batterie dans un groupe de rock et va exprimer ainsi sa colère, son énergie, à travers la musique, pendant qu’un troisième ira dans une salle de sport et tapera sur un punching-ball, par exemple, ou fera du karaté et exprimera ainsi son agressivité… Un quatrième fera des cauchemars, un cinquième en parlera toute la journée à son meilleur ami, un autre à son psychanalyste, etc.


    Le corps lui-même est un support de nos expériences traumatisantes.


    
      La thérapie cherche puis propose un autre support autre que le corps et les émotions à cette expérience traumatisante.

    


    ■Le drame de refuser de voir l’illusion


    Tout démarre par cette expérience, ce traumatisme, qui est quelque chose de tout à fait spécifique, particulier. En effet, certaines personnes devraient être très choquées, car elles ont vécu des choses horribles d’après les observateurs. Mais ces personnes ne sont pas bouleversées. Car le conflit est interne, il n’est pas externe. Le drame n’est pas à l’extérieur. Jamais. Il est à l’intérieur de soi. Seule la personne le sait. Parfois, certaines personnes pleurent abondamment et, quelques minutes après, ont tout oublié et s’en vont le cœur léger ; alors que d’autres n’ont rien exprimé et apparemment vont bien mais, des années plus tard, se rappellent avec douleur de ce moment-là qui, pour les autres, a pu passer inaperçu.


    Donc, le drame à l’origine d’une maladie, et que je nomme bio-choc, est au départ une expérience. Quelque chose se passe à l’extérieur, c’est réel, et je n’accepte pas cela. Je ne veux pas ; je voudrais tout simplement que cela n’existe pas et n’ait jamais existé. Je voudrais que papa me reconnaisse, que maman s’occupe de moi, que le patron soit gentil, que mon mari ou ma femme m’écoute, me comprenne et fasse exactement ce dont j’ai besoin. Mais ça ne se passe pas à chaque instant, ni chaque jour, de cette façon-là. Le réel ne satisfait pas mes caprices.


    ■Les trois solutions d’adaptation


    1. La première demande de la vie est d’accepter le réel à chaque instant, la forme qu’il prend pour moi, en cet instant. À moins que je sois dans le principe de plaisir. Comme disent les psychanalystes, soit je suis dans le principe de plaisir, soit dans le principe de réalité. Le principe de plaisir, c’est le caprice ; c’est ce qui devrait être et qui n’est pas ou pas toujours. Le principe de réalité, seul l’adulte accède à cela, dans sa maturité épanouie.


    2. Si je n’accepte pas le réel, ma deuxième solution d’adaptation va être d’exprimer l’émotion que cela procure en moi ; lorsque je refuse la réalité, surgit un ressenti : de colère, de tristesse, de peur, de néant, de dévalorisation, de vide, de désespoir, etc., qui correspondent chacun à un organe du corps, c’est-à-dire à un besoin biologique non satisfait.


    Deuxième opportunité d’adaptation à la vie, au réel : exprimer cette émotion biologique, ce ressenti conflictuel, jusqu’à être tout à fait dégagé de ça, et retrouver l’homéostasie, l’équilibre, la sérénité intérieure. Car le bonheur est l’état basal, naturel, fondamental du vivant. Il n’y a rien à faire pour être heureux. Il y a à arrêter de faire ce qui m’éloigne de ce bonheur. Vous savez, il n’y a rien à faire pour créer le silence ; il y a juste à arrêter de parler ou de faire du bruit, le silence étant la métaphore du bonheur originel, biologique, voire mystique de l’être humain.


    Une fois exprimés les ressentis primaires, surgissent spontanément, naturellement, ce qui a toujours été là, souterrain : la sérénité, la quiétude, la paix.


    3. Si je n’ai pas pu accepter le réel, si je n’ai pas pu exprimer mes émotions, le troisième procédé d’adaptation sera la maladie. Le symptôme. Le langage du corps. Le support du corps pour m’adapter à la réalité que j’ai refusée. Par exemple, si quelqu’un m’a craché dessus, symboliquement je me suis senti souillé par cela, sali, alors peut apparaître une tache noire sur le corps, là où je me suis senti sali. Si c’est une insulte qui m’est rentrée par l’oreille, je peux devenir sourd. Si on m’oblige à aller quelque part et que je refuse cela parce que ça me procure beaucoup de peur d’aller à cet endroit, je veux rester là où je suis, la solution peut être une paralysie des jambes, par exemple, tel que vous allez pouvoir le découvrir page après page.


    ■Les deux logiques du vivant


    Il est important de discerner dès le départ les deux logiques qui cohabitent chez l’être humain :


    –La logique biologique, émotionnelle.


    –La logique mentale, rationnelle.


    Les psychologues, à ce titre, parlent de cerveau droit et de cerveau gauche. On va donc associer le cerveau gauche à toute la logique mentale, rationnelle, consciente de l’adulte, et le cerveau droit à la logique de l’enfant, de l’émotion, de l’inconscient, de la biologie et du global, du synthétique, alors que le cerveau gauche est beaucoup plus analytique.


    Pour ce qui nous intéresse ici : le langage du corps, l’origine des maladies, cela a exclusivement à faire et à voir avec le cerveau droit, intuitif, biologique, ­inconscient, global, métaphorique, poétique. Nous ne nous intéressons en aucun cas à la logique rationnelle. Quelqu’un a été obligé d’aller à tel endroit et ne le voulait pas ; il démarre une sclérose en plaques ou une paralysie des jambes. « Mais cela ne lui sert à rien d’être paralysé ! » dit la pensée rationnelle et logique. Ou bien : je n’ai plus envie de m’agglutiner à cette famille, je m’y sens mal, je fais une intolérance au gluten, qui est le symbole de l’agglutination à la famille : intellectuellement, ça ne sert à rien. Ça n’a pas de sens. Ou encore : je suis insulté, être sourd à cette personne comme à tous les bruits qui me parviennent est contre-productif puisque je ne peux même plus entendre les compliments.


    Parler ainsi, penser comme ça, c’est être dans le cerveau gauche, mental, rationnel. Donc, cela n’a rien à voir avec la mise en maladie. La mise en maladie est d’une certaine façon stupide pour le cerveau gauche. Stupide, inutile et irrationnelle. Et c’est vrai. Comme l’enfant, d’ailleurs, qui a peur de l’instituteur parce qu’il est grand, il parle fort, alors il ne veut plus aller à l’école, il veut rester dans son lit ; on lui demande d’être raisonnable et, bien sûr, ça ne marche pas. Ou encore, cet homme qui se disait trop petit pour pouvoir séduire une femme et qui a fait une tentative de suicide. Ensuite, on lui a dit que des hommes plus petits que lui se sont mariés, mais il a refait une tentative de suicide.


    Donc, il convient de rencontrer le malade, la maladie et l’origine de la maladie, dans cette logique-là, irrationnelle. Une logique émotionnelle, une logique biologique : qu’est-ce qui est vrai pour notre corps ? C’est uniquement ça qui nous intéresse.


    Je me souviens de cette femme qui faisait des anticorps anti-plaquettes, c’est-à-dire qui détruisaient les substances de son sang permettant à ce dernier de coaguler : les plaquettes sanguines. Elle les détruisait. Bien sûr, c’était dangereux pour elle. Heureusement que les médecins se sont occupés d’elle comme il se doit. Elle a voulu comprendre, donc elle est venue s’écouter à travers l’oreille du thérapeute en décodage biologique. Son père avait subi un accident ­vasculaire cérébral à cause d’un caillot dans le cerveau. Le sang s’était coagulé et faisait un caillot. Cela avait été le drame de cette enfant : voir son père paralysé, hémiplégique, à cause du sang agglutiné. Donc, la solution d’adaptation, parfaite et bio­logique, est de fabriquer des anticorps qui détruisent les caillots, qui empêchent la coagulation du sang. C’est ce qu’elle faisait dans son corps. On peut l’entendre dans cette logique poétique, en quelque sorte, ou méta­phorique. Mais sans doute pas dans la logique mentale, car le père est mort depuis longtemps et l’émotion, pourtant, est toujours là, chez cette femme, quand elle repense à l’annonce par le médecin qu’il y a un caillot de sang dans le cerveau de son père.


    Ainsi, dans cette nouvelle édition de l’encyclopédie, la quatrième, j’ai remis de l’ordre et l’ai surtout complétée de nouveaux codes tirés de l’expérience des consultations.


    J’évoque également les besoins biologiques reliés à chaque organe.


    J’espère que ce livre vous apportera satisfaction, pour vous rencontrer enfin dans cet espace sacré de votre corps.


    Pour conclure, j’aimerais vous poser la question, si vous me le permettez :


     


    « De quoi n’êtes-vous pas conscient ? »


    
      La paix que tu cherches est juste derrière l’émotion que tu évites.

    

  


  
    « La sagesse brille et ne se flétrit pas,


    elle se laisse voir aisément par ceux qui l’aiment


    et trouver par ceux qui la cherchent.


    Elle devance ceux qui la désirent, en se faisant connaître la première,


    quiconque part tôt vers elle ne se fatiguera pas :


    il la trouvera assise à sa porte.


    Se passionner pour elle, c’est la perfection du discernement.


    Et quiconque aura veillé à cause d’elle sera bientôt sans inquiétude,


    car, de son côté, elle circule en quête de ceux qui sont dignes d’elle ;


    elle leur apparaît avec bienveillance sur leurs sentiers et,


    dans chacune de leurs pensées, elle vient à leur rencontre.


    Le commencement de la Sagesse, c’est le désir vrai d’être instruit par elle ;


    vouloir être instruit, c’est l’aimer ;


    l’aimer, c’est garder ses lois ;


    observer ses lois, c’est être assuré de l’incorruptibilité ;


    et l’incorruptibilité rend proche de Dieu.


    Ainsi, le désir de la Sagesse élève jusqu’à la Royauté divine. »


    Livre de la Sagesse, 
Ancien Testament.

  


  
    Point pédagogique : « Sur avis médical »


    
      Toute maladie requiert une présence médicale. Seul un médecin est habilité pour diagnostiquer, traiter et suivre l’évolution de ses symptômes.


      Il ne s’agit pas de ma part d’une formule polie et hypocrite mais d’une vraie recommandation. Trop de thérapeutes aujourd’hui jouent aux apprentis sorciers, règlent inconsciemment leur relation à l’autorité, au père… Tous ces rebelles mettent leurs patients en danger. En se croyant bien intentionnés, ils oublient que la médecine, même si elle a ses limites, a ses compétences dont il ne faut priver personne.


      Un des pièges du thérapeute est de croire en la toute-puissance : la sienne, celle du patient, celle de l’inconscient…


      Pourtant, les faits montrent qu’aucune approche thérapeutique au monde ne guérit tout le monde de tout et tout le temps. La complémentarité, l’ouverture, l’intelligence mises en commun, offrent plus de chances de guérison que n’importe quelle démarche isolée.


      La thérapie ? Respect et flexibilité


      Ce qui compte durant la thérapie en décodage, c’est le symptôme. Nous nous appuyons sur le symptôme pour proposer un décodage. Mais si « ça ne parle pas » à la personne, insister ne servirait à rien. Le thérapeute se trouve toujours face à la complexité de l’humain.


      Il lui appartient d’être infiniment prudent au moment où il propose un ­décodage. Soyez toujours vigilant aux réactions du patient, à ses réactions ­émotionnelles.

    


    Point pédagogique : La confiance dans la médecine


    
      Tout ce que vous lisez dans cet ouvrage ne peut en aucun cas prétendre ­remplacer la relation humaine, les soins et l’écoute professionnelle d’un docteur en médecine. Ce qui est écrit n’est qu’un ensemble d’observations ayant pour but d’orienter votre attention sur le message possible de la maladie conjointement à la prise en charge compétente par ces femmes et ces hommes, médecins, qui ont fait vœu de soulager les souffrances de leurs semblables avec tout leur art, art qui est en constante évolution.


      Puisse ce livre participer à cette évolution.

    

  


  
    
      APPAREIL GÉNITAL 
MASCULIN : ANDROLOGIE

    


    Introduction


    L’appareil sexuel masculin est là pour permettre la pérennisation de l’espèce. Cette mission va de la séduction à la conception.


    Les testicules contiennent deux types de cellules :


    –les cellules productrices de testostérone (sécrétrices), nécessaires à toute séduction ;


    –les cellules productrices de spermatozoïdes (excrétrices), utiles pour la pérennisation de l’espèce, la conception.


    Ils sont protégés de l’extérieur par les bourses. Les bourses sont constituées de plusieurs enveloppes : la peau, une fibreuse ainsi qu’une séreuse issue du péritoine.


    Les sécrétions des vésicules séminales, des glandes de Cowper et de la ­prostate viennent s’ajouter aux spermatozoïdes pour constituer le sperme.


    Les testicules sont coiffés de l’épididyme.


    CONFLICTOLOGIE


    Prédicats


    Débiter (sortir de l’argent, du sperme).


    Menteur ; séduire ; paniquer ; perdre.


    ●BOURSES


    La tonalité centrale est : protection.


    Besoin de protéger ses testicules, sa descendance.


    Conflit de la coquille du rugbyman.


    « J’ai peur pour mes testicules. »


    « J’ai peur de prendre un coup dans les testicules. »


    « Je crains d’avoir mal dans ce qu’il y a dedans. »


    « Je protège », il peut s’agir d’une attaque contre ma descendance, contre mes testicules, contre ma virilité, tout ce que j’associe avec l’intérieur des bourses.


    « J’ai peur pour ma lignée, ma descendance. »


    « Il faut que je protège mon masculin parce que maman préfère une petite fille et je suis un garçon, il faut que je “les” cache. »


    Symptôme : hydrocèle, kyste, tumeur des bourses.


    ■Varicocèle


    La tonalité centrale est : dévalorisation.


    « C’EST TROP LOURD À PORTER POUR MOI PAR RAPPORT À MES ENFANTS, À MA FAMILLE. »


    Ce ressenti touche quelqu’un qui veut prendre en charge tout le monde et qui considère tout le monde comme ses propres enfants.


    « Je veux nettoyer les impuretés qui me viennent de ma famille pour ne pas les transmettre à mes enfants » (Décodage de Pierre-Olivier GÉLY).


    ●URÈTRE


    La tonalité centrale est : sociale.


    Besoin de ressentir du plaisir.


    Frustration en termes de sexualité.


    ●VERGE


    Besoin de valoriser le plaisir et la puissance.


    ■Phimosis


    La tonalité centrale est : protection.


    « J’ai peur d’avoir une érection, de montrer ma virilité, mon masculin, mon agressivité. »


    « Il y a un danger à montrer que je suis un garçon et non une fille. »


    « Il ne faut pas avoir de plaisir. »


    « Je veux protéger mon gland, je mets un petit capuchon sur le dessus. »


    « Un de mes parents préfèrerait avoir une petite fille, alors je cache mon sexe avec le phimosis. »


    « Il ne faut pas bander. »


    « Il m’est interdit d’avoir une sexualité, d’avoir du plaisir sexuel. »


    Exemples :


    Une mère a été gênée d’avoir un garçon, donc un pénis, dans son ventre en permanence, durant sa grossesse.


    Un des deux parents préférerait avoir une petite fille.


    ■Maladie de la Peyronie


    La tonalité centrale est : dévalorisation.


    « Je pense à quelqu’un d’autre pendant le rapport sexuel. »


    « Durant l’acte sexuel, mon corps est là, mais ma tête est ailleurs. »


    « Je n’ai pas la compagne que je souhaite ; je voudrais être avec une autre femme. »


    « Je voudrais être avec une autre épouse. »


    Dévalorisation sexuelle : « Je suis un incapable ».


    « Je fais couple incestueux avec ma mère et, comme j’ai peur de l’inceste, je ne dois pas avoir d’érections. »


    Le symptôme équivalent chez la femme est l’utérus rétroversé.


    ●TESTICULES


    Étymologie


    Le latin « testis » = témoin a donné le mot « testiculus », testicule.


    Chaque testicule a plusieurs tuniques.


    Spermatozoïdes :


    Chez l’homme, 100 000 mètres sont parcourus pour qu’il y ait une maturation du spermatozoïde. L’homme produit 1000 spermatozoïdes par seconde. Il y a donc vraiment une notion de quantité. Il faut de soixante à soixante-quatorze jours pour la maturation d’un spermatozoïde. Il existe donc aussi un aspect de durée. La maturation va se réaliser sur des notions de mouvement, car c’est au fur et à mesure qu’il avance dans son circuit que le spermatozoïde mûrit. Le spermatozoïde est inhibé par les sécrétions de l’épididyme. Il est tout d’abord immobile et, en deux mois, parvient dans les vésicules séminales. Une sorte de rampe de lancement se créera au fur et à mesure qu’il avancera dans le canal et, à un moment donné, il sera prêt. Cela grâce aussi au liquide prostatique qui va servir de déclencheur.


    Conflit du créateur, de l’artiste.


    ■Zone germinative du testicule


    Besoin de se pérenniser, de survire à sa propre mort, de transmettre la vie.


    Cellules germinatives des testicules.


    Fonction exocrine : fabrication des spermatozoïdes et du liquide spermatique.


    Les testicules sont reliés à la quantité, les ovaires à la qualité.


    La tonalité centrale est : archaïque.


    GRAVE CONFLIT DE PERTE D’UN ENFANT, D’UN ÊTRE CHER : ÊTRES HUMAINS, ANIMAUX (même tonalité que les ovaires).


    Conflit lié à la procréation.


    Ressenti profond de perdre son temps, son identité, ses projets, de perdre sa mémoire (« Les enfants porteront ma mémoire »).


    Dans la mythologie :


    Ouranos : le père castré.


    Peter Pan : celui qui veux rester un enfant, sans sexualité.


    ■Zone interstitielle des testicules


    Besoin de séduire, de plaire.


    La tonalité centrale est dévalorisation.


    Conflit du play-boy, du menteur, de celui qui exagère tout, qui se met en avant, qui se survalorise et gomme ses défauts.


    « JE NE PEUX PLUS SÉDUIRE. »


    Conflit de perte de son pouvoir de séduction, de son image d’homme.


    « Je me sens dénigré, chapitré, morigéné, déchiré par une personne de l’autre sexe. »


    Il est souvent accompagné d’un sentiment de culpabilité, auquel se surajoute souvent aussi le côté moche, le coup bas.


    « Je me culpabilise d’avoir “jeté” ma petite amie. »


    Kyste testicules : je me reproche de ne pas être assez séduisant, masculin.


    Il y a un besoin de séduire et d’être rassuré, complimenté ou aimé. Il y a une dépendance face au regard de l’autre.


    Ce conflit de perte de séduction est plus fréquent (90 %) et moins profond que le conflit des gonades.


    Testicule gauche = conflit en lien avec les enfants réels ou désirés, paterner.


    « L’idée d’avoir un enfant ne me séduit pas, ne me plaît pas, je n’en ai pas envie. »


    Exemple : « Mon père ne voulait pas d’enfant, ma mère l’y a obligé. »


    Testicule droit = conflit en lien avec une compagne, avec la séduction.


    Exemple : « Cela me dévalorise de ne pas arriver à séduire une femme plus jeune que moi ; ça m’effraie d’échouer. »


    Point pédagogique : Le conflit par identification


    
      N’importe quelle personne peut faire un conflit par identification. Par exemple, une mère voit son fils tombé par terre, et elle a aussitôt une sensation au même genou que celui qui vient d’être blessé chez son enfant adoré, la chair de sa chair.


      Un ami vous raconte un accident, durant lequel une poutre a heurté son ventre, et vous pouvez immédiatement constater une tension dans le ventre ou encore le ventre qui se durcit, comme pour résister à cette agression.


      La conséquence importante pour nous est la suivante : dès que le ressenti négatif est dans le corps, celui-ci réagit par un programme d’adaptation, ce qu’en décodage biologique nous appelons : une maladie.


      Aussi est-il crucial pour le thérapeute d’explorer avec son patient non pas uniquement ce qu’il a vécu et ressenti mais également ce qu’un autre a vécu et que lui-même ensuite a ressenti : c’est le conflit par identification.


      Il s’agit, bien évidemment, de projection imaginaire d’un individu sur un autre, c’est comme une violation de domicile. La thérapie commence alors par la prise de conscience de ce fonctionnement et continue par une désidentification à l’autre.


      « Lorsque je ne peux agir sur le corps de l’autre, j’agis sur le mien » : le conflit par identification.


      La fille de Mme X. perd son emploi. C’est terrible pour la mère qui a ­l’impression que sa fille va mourir de faim, se retrouver à la rue… Elle démarre une pathologie du foie. « Il y a un grand risque de mort par inanition » : le sujet est absent de la phrase, la biologie ne sait conjuguer qu’à la première ­personne du singulier et au présent.


      Bonne nouvelle, Madame : votre enfant n’a pas besoin de vos poumons pour respirer, de votre estomac pour se nourrir ! Oui, l’autre est autonome, il est libre de toi et tu es libre de lui.

    


    ■Asthénospermie


    La tonalité centrale est : dévalorisation.


    Conflit sexuel lié à la dévalorisation.


    « Je n’arriverai pas à m’imposer comme chef de cette famille, à protéger mes enfants. »


    « Je n’arriverai pas à rendre mes enfants forts. »


    « Pour sauver ma descendance, il ne faut pas que je bouge. »


    Il s’agit souvent d’un conflit transgénérationnel : un ancêtre a ce ressenti et le descendant a le symptôme.


    Exemple : Un homme, dévalorisé par son père violent, me dit que son spermogramme est très faible (28 %). Sa femme le dévalorise parce qu’il n’arrive pas à la féconder et que son père continue à tout diriger dans sa vie.


    ■Hors zone germinative du testicule


    ♦Ectopie testiculaire, cryptorchidie


    Le testicule n’est pas au bon endroit. Il n’est pas descendu dans les bourses.


    PAS DE DESCENTE – PAS DE DESCENDANCE.


    « Quelque chose n’est pas au bon endroit dans ma famille, n’est pas normal. »


    « Je ne peux pas être au bon endroit dans ma lignée ; je dois me cacher. »


    « Il m’est interdit d’être comme papa, de procréer, d’être un homme, de grandir, de dépasser mes parents, de faire mieux qu’eux. »


    « Je dois rester un enfant pour ne pas ressembler à mon père. »


    Le père est très puissant, despote.


    Hantise de la conception.


    « J’ai fait l’enfant hors de mon lieu de vie normal. »


    Il y a un enfant qui est caché, un enfant naturel par exemple, dans la généalogie.


    Quelque chose est fait là où cela ne devait pas l’être.


    Quelqu’un est caché ; l’enfant ou l’amant est caché.


    Testicules ascenseurs


    « Je me sens castré par ma mère, mon père, l’autorité. »


    « J’ai peur de temps à autre que l’autre voie qui je suis, que je suis un garçon, un homme, alors je disparais. »


    Exemple : « Papa veut une fille et je suis un garçon, il faut que je cache ce qui indique que je suis un mec. »


    ♦Kyste dermoïde


    Tumeur embryonnaire qui se situe le plus souvent dans le testicule.


    « Je fais mon enfant comme par PARTHÉNOGÉNÈSE, car je n’ai pas de vrai partenaire, et je ne peux pas compter sur l’autre, je dois me débrouiller seul ; je me méfie du couple, de la femme. »


    C’est en quelque sorte l’équivalent d’un clonage. On se refait tout seul suite à un conflit de perte.


    Quel gène je ne veux pas transmettre de ma famille ?
Exemple : « Je ne supporte pas ma mère. »


    ♦Torsion des testicules


    La tonalité centrale est dévalorisation.


    Conflit de dévalorisation lié à l’efficacité du testicule.


    « Je ne fais pas l’enfant avec la femme que j’aime. »


    « Quoi que je fasse, je n’arriverai pas à avoir des testicules efficaces, à me reproduire ou à séduire. »


    ♦Épididymite


    « Je veux garder mon enfant avec moi, pour qu’il mûrisse et devienne un homme à part entière. »


    ●PROSTATE


    Sens biologique


    La glande prostatique a deux fonctions biologiques :


    –elle contient un antiseptique naturel qui peut « nettoyer » au passage les voies génitales,


    –elle préside, comme un


    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    ■1. Conflit de ne pas se trouver dans la « norme sexuelle »


    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    ■2. Conflit de perte, surtout dans les relations grand-père/petits-enfants (ou assimilés)


    

    

    

    

    

    

    

    

    

    ■3. Famille hors norme


    

    ■4. « Ma lignée est menacée, je dois la protéger. »


    

    

    ■5. « Je me sens étranger, même au mileu des miens »
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    ■Éjaculation précoce
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