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			AVANT-PROPOS

			À mes amis lecteurs,

			Certains d’entre vous me lisent depuis 1989, moment où je me suis lancée avec toute mon inexpérience dans le monde de l’écriture. Que de fois par la suite vous ai-je entendu me dire : « Ce livre, c’est ma petite bible… », « en vous lisant, je vous entendais me parler… », « je me suis guéri avec votre livre… », etc.

			Certains lecteurs m’ont particulièrement touchée par leurs témoignages, l’un d’eux m’avait, entre autres, écrit ces mots : « On vous lit même sous les bombes… » Plusieurs thérapeutes m’ont dit utiliser mes ouvrages dans leur pratique, et des médecins, des infirmières m’ont avoué avoir recommandé mes livres à leurs patients, on a même proposé à l’une d’elles, qui suivait mes formations, de lui installer une table aux urgences où elle pourrait répondre aux questions des patients, pendant qu’ils attendent de rencontrer un médecin. Qui sait, peut-être qu’un jour cela deviendra une pratique dans les cliniques médicales et, peut-être, même aux urgences ?

			L’aventure de ce livre a débuté en 1984. À cette époque, je travaillais depuis des années comme coresponsable du département de microbiologie d’un centre hospitalier en banlieue de Montréal et je suivais en parallèle des cours de formation en animation de groupe au Centre écoute ton corps à Montréal, fondé par Mme Lise Bourbeau.

			Au mois d’avril de cette année-là, je m’étais inscrite à une journée de séminaire sur le langage du corps. La veille, mon second père décéda. J’avais failli annuler ce séminaire, mais comme j’avais déjà été auprès de mon père dans les heures précédant son décès, je savais que je lui avais dit tout ce que son âme avait besoin d’entendre et je choisis de participer à cette journée malgré les propos culpabilisants de ma mère.

			L’animateur utilisait alors une petite brochure de quelques pages de Louise Hay. Je lui parlai de mes maux de dos pour lesquels, depuis des mois, je suivais des séances de physiothérapie. Cet animateur me dit alors : « Les problèmes de dos concernent ce que l’on porte sur notre dos. » Je me suis donc demandé : « Qu’est-ce que je porte sur mon dos ? » Je crois que je portais les problèmes du monde, en commençant par ceux de ma famille et de mes amis.

			À la suite de cette prise de conscience, je pris cette décision : « À partir de maintenant, j’aurai le cœur grand comme un autobus, mais au premier “STOP”, tout le monde descend. »

			J’observai par la suite que je n’eus plus mal au dos et je mis fin à mes séances de physiothérapie. Aujourd’hui, je vois mieux ce qui me créait ces maux de dos, mais à cette période de ma vie, cette prise de conscience n’en était pas moins importante. Ce fut le début, le réveil, je prenais conscience du lien entre le ressenti et la maladie.

			J’ai toujours eu l’âme d’un chercheur et je ne me suis jamais contentée de ce que l’on m’enseignait. J’étais le genre d’enfant qui demande le pourquoi du comment. J’embêtais mes professeurs qui, à bout de patience, finissaient par me mettre dans le corridor avec mon pupitre. Heureusement d’ailleurs, car j’en avais besoin, puisque c’est là, assise à ce pupitre, qu’a commencé mon aventure sur les sentiers non battus de la connaissance. C’est là que j’ai commencé à être autodidacte. Pour moi, les choses devaient avoir un sens, une logique, ce n’était pas parce que quelqu’un l’avait dit ou enseigné un jour qu’il avait nécessairement raison. Je me revois à un cours d’enseignement religieux dire à mon professeur : « Vous nous dites que Dieu est tout, mais alors qui est le Diable ? Car si le Diable n’est pas Dieu, Dieu ne peut être tout ! »

			Lorsque j’étudiais en microbiologie et que l’on m’enseignait que les microbes provenaient de contaminations, à nouveau je pensais : « Je veux bien accepter votre idée, mais les premiers, eux, où les ont-ils attrapés ? »

			Cette recherche d’une logique dans ce que l’on m’enseignait m’a amenée avec le temps à prendre de la distance par rapport à ce que l’on tenait pour vérité et à préférer l’expérience, pour découvrir ma propre vérité, acceptant qu’elle puisse être différente de celle d’une autre personne. C’est ainsi qu’en août 1984, je tournai la page sur dix années de travail en microbiologie pour m’aventurer cette fois dans le domaine de la croissance personnelle.

			J’avais entrepris cette démarche d’abord pour comprendre les causes de mes différentes affections et pour pouvoir m’en libérer. Je compris assez rapidement qu’en aidant les autres, c’est moi que j’aidais, c’est ce qui m’a motivé à poursuivre.

			En septembre 1986, j’ouvris mon premier centre de Croissance personnelle à Montréal, le « Centre d’harmonisation intérieure l’éveil radieux » et j’ai continué mes recherches sur les causes psychosomatiques des malaises et des maladies. En 1989, après 6 ans de recherches et des milliers de personnes entendues dans mes séminaires ou en consultation individuelle, j’ai publié un premier livre ayant pour titre Participer à l’univers sain de corps et d’esprit. Je voulais appeler ce livre S’autoguérir par la métamédecine, mais mes amis d’alors m’avaient convaincue qu’avec ce titre, je limiterais les lecteurs qui pourraient s’intéresser à ce livre. Ce livre contenait 263 pages. Poursuivant mes recherches dans ce domaine, en 1995, cette fois je présentai Métamédecine, la guérison à votre portée (ouvrage de plus de 500 pages). En 2002, je proposai une nouvelle version de Métamédecine, la guérison à votre portée et en 2015, après 26 ans de recherches, je présentai à nouveau une version plus complète de ce livre.

			Je ne pensais pas réaliser un dictionnaire sur les causes des malaises et maladies étant donné que mon livre Métamédecine, la guérison à votre portée contenait un important lexique sur le sujet, mais diverses situations m’ont fait comprendre l’importance de le faire. Par exemple : la directrice d’un hôpital en Italie m’avait invitée à offrir une conférence pour son personnel, puis elle m’offrit la possibilité d’animer des séminaires en métamédecine à l’hôpital, en échange d’une formation que j’offrirais à des membres de son personnel. C’est ainsi que je fis la connaissance de Mauricia.

			Après avoir suivi mes premiers séminaires, Mauricia entendit parler d’une patiente difficile, dont personne ne voulait s’occuper tant elle se montrait désagréable avec le personnel infirmier. Elle pensa : « Il est peut-être temps que je mette en pratique ce que j’ai appris avec Claudia » et se porta volontaire pour s’occuper de cette patiente. En lui prodiguant des soins, elle demanda à cette patiente : « Pourquoi croyez-vous que vous ayez eu ce cancer ? », tout en lui laissant le temps d’y réfléchir.

			Le lendemain, lorsqu’elle revint voir cette patiente, cette dernière lui dit : 

			« Je sais pourquoi j’ai eu ce cancer.

			–	Ah oui ? fit Mauricia de manière intéressée.

			–	Voyez-vous, j’ai passé ma vie à m’occuper de tout le monde, mais moi, il n’y a jamais personne qui se soit occupé de moi. J’avais besoin de ce cancer pour qu’on s’occupe de moi.

			–	Pourquoi ne vous êtes-vous jamais occupée de vous ? »

			Et à nouveau, Mauricia la laissa réfléchir à cette question. Chaque jour, cette patiente s’ouvrait davantage à Mauricia.

			Puis, cette patiente quitta l’hôpital. Elle revint quelques mois plus tard pour une visite de contrôle et chercha Mauricia, elle lui dit alors : « Vous, vous m’avez posé une question qui a changé toute ma vie ! Depuis, j’ai appris à m’occuper de moi et je vais beaucoup mieux, je suis à présent sur le chemin de la guérison ! Je voulais vous remercier. »

			Quand Mauricia me raconta cette histoire, j’en fus très touchée. Je pensai alors aux médecins et aux infirmières qui disposent de très peu de temps pour être à l’écoute de leurs patients, et je pensai : « Si je pouvais donner aux médecins, aux infirmières et aux thérapeutes, aux dentistes… une question précise, qu’ils pourraient poser à leurs patients pour les aider à prendre conscience de la cause de leurs souffrances, cela pourrait être un plus aux soins qu’ils prodiguent en plus de créer une participation du patient à sa guérison. »

			Ce livre en est à sa troisième version. Il est d’abord paru en 2011 sous le titre de La Grande Encyclopédie de la métamédecine. Ce n’était pas le titre que je voulais lui donner, je voulais l’appeler Le Grand Dictionnaire de la métamédecine, mais avant sa sortie, je reçus une lettre d’un avocat représentant l’un de mes anciens élèves, qui me menaçait d’interdire la sortie de mon livre si je lui donnais un titre similaire à celui qu’il avait publié. J’en parlai à ma fille qui me proposa en compensation le mot encyclopédie. Quand j’allai vers un nouvel éditeur, celui-ci m’apprit que deux livres peuvent avoir un titre similaire pour autant que les auteurs et le contenu soient différents. Cette fois, je lui donnai le titre de Guérir en comprenant les messages de nos malaises et de nos maladies. Mais ce n’était pas encore le titre qui lui correspondait. Alors, je suis revenue à celui que je voulais lui donner au départ.

			Cette nouvelle version, plus complète, a pour mission de devenir un livre de référence pour les thérapeutes, infirmiers, infirmières, médecins ou tout intervenant dans le domaine de la santé et du bien-être.

			Comment opère la métamédecine ?

			Pendant des années, j’ai moi-même essayé de définir ce qu’était la métamédecine en m’appuyant sur les définitions que me donnaient mes participants. Certains la définissaient comme une philosophie de vie, d’autres la présentaient comme une médecine psychosomatique, d’autres comme la médecine des émotions, d’autres comme une médecine de l’âme, mais tous étaient d’accord pour dire qu’elle était avant tout une médecine d’éveil de conscience, qui conduit la personne qui s’engage sur ce parcours à une meilleure maîtrise de sa vie. Après toutes ces années, j’en arrive à la conclusion qu’elle est tout simplement la médecine féminine, car elle ne pose aucune action concrète, contrairement à la médecine masculine. Tout son art repose sur l’écoute de la personne qui consulte. Écoute des sentiments et des émotions qui ont donné naissance à des affections ou à des mal-être. Si une personne se fracture la hanche, elle aura besoin d’un praticien de la médecine masculine, mais si une personne souffre de reflux gastrique qu’aucun médicament n’arrive à soulager, la médecine féminine pourra l’aider à prendre conscience de la cause et à s’en libérer.

			Donc, médecine et métamédecine sont complémentaires comme nos deux hémisphères cérébraux. Les consultants en métamédecine ne posent pas de diagnostics, ne prescrivent pas de médicaments et ne se substituent en aucun cas au corps médical de référence.

			Les consultants en métamédecine sont formés notamment à l’écoute en profondeur des personnes qui les consultent. En utilisant les clefs de la métamédecine, ils guident la personne à prendre conscience de la cause de sa souffrance, l’aident à trouver une solution à ce qui la perturbe, la guident à travers un processus thérapeutique à se libérer de sa charge émotionnelle, en l’encourageant à entreprendre l’action libératrice.

			En voici un exemple : une participante m’interroge au sujet de ses migraines récurrentes. Je lui demande quand ont commencé ses migraines. Elle me dit qu’elle ne saurait le dire précisément, que cela remonte à plusieurs années.

			« Ces migraines se produisent-elles à un moment particulier ?

			–	Oui, j’ai ces migraines presque toujours au début de mes périodes menstruelles. »

			Alors, je lui demande :

			« Est-ce que pour toi, être une femme pourrait équivaloir à danger ? »

			Elle se met à pleurer. Ma question a réveillé une souffrance en elle.

			Sur quoi s’est appuyée ma question ? Elle s’est appuyée sur le fait que les maux de tête sont très souvent liés à la peur de ne pas être en contrôle d’une situation. Lorsqu’ils évoluent en migraines, c’est que cette peur peut être intensifiée par un danger potentiel ou une menace.

			J’ai tenu compte du moment où survenaient ses migraines, soit au moment de sa période menstruelle. Ce moment ne lui rappelle-t-il pas qu’elle est une femme ?

			Son émotion me démontre que ma question a touché juste.

			Elle me confirme qu’en effet, elle a été abusée. Je lui demande si elle veut m’en parler. Pour l’aider à libérer les émotions liées à cet abus, je l’ai invitée à se replacer par imagerie mentale dans cette situation. Puis, je l’ai l’encouragée à exprimer à cet homme (celui qui vivait dans ses souvenirs) tout ce que cet abus lui avait fait vivre, afin qu’elle puisse se libérer de toute cette souffrance qu’elle retenait en elle depuis des années. Et ensuite, à écouter ce que cet homme voulait lui dire. Et enfin, je l’aidai à transformer l’équation qui la gardait dans ce sentiment qu’être une femme équivalait au danger d’être abusée.

			Il faut savoir qu’une autre personne peut souffrir de migraines, mais pour une raison totalement différente. Néanmoins, les questions qui sont des clés fabuleuses nous permettrons de découvrir ce qu’elle a pu ressentir comme étant une menace pour elle.

			Voici un exemple à ce propos. Une personne me consulte pour des migraines qui s’intensifient d’année en année. Je lui demande quand ces migraines ont débuté. Elle me dit que ce fut après une visite qu’elle avait faite à l’une de ses amies qu’on avait placée dans un centre pour personnes handicapées. Quand je lui ai demandé ce qu’elle avait ressenti lors de cette visite dans cet établissement où était son amie, elle me répondit : « Je pensais que si j’avais été à la place de mon amie, je me serais sentie en prison. » Et elle ajoute : « D’ailleurs, je ne peux supporter d’être dans une pièce où la porte est fermée, j’ai le sentiment d’étouffer. »

			« Te serais-tu déjà retrouvée enfermée quelque part ? »

			À cette question, elle me raconte que lorsqu’elle était enfant, un jour sa mère était sortie pour faire des courses alors qu’elle dormait. Lorsqu’elle se réveilla, elle comprit qu’elle était seule et que la porte était verrouillée. Elle eut très peur et se crut abandonnée et enfermée sans possibilité de sortir.

			Après l’avoir aidée à libérer les émotions liées à ce qu’elle avait vécu enfant, en l’aidant à voir ce qu’elle aurait pu faire plutôt que de croire qu’elle était enfermée et abandonnée, je lui ai demandé : « Se pourrait-il que tu aies peur de perdre ton autonomie et de devoir être placée comme ton amie ? »

			Je lui posai cette question, car elle était handicapée d’une jambe plus courte, par suite d’une poliomyélite. Ce handicap ne l’avait toutefois jamais empêchée de faire tout ce qu’elle voulait, mais je voulus vérifier si la visite à son amie avait pu réveiller une peur inconsciente.

			Ma question l’aida à appréhender ce qui représentait pour elle une menace. Car pour elle, perdre son autonomie égalait à perdre sa liberté et perdre sa liberté égalait à être en prison.

			Elle n’avait jamais fait le lien entre ses migraines et cette crainte de perdre son autonomie. Elle le fit alors et put trouver des solutions pour surmonter cette angoisse inconsciente.

			En métamédecine, on utilise les clés contenues dans ce dictionnaire de manière inductive en se rappelant que chaque personne a son histoire qui peut être bien différente de celle d’une autre personne affectée d’un même symptôme ou d’une même maladie.

			De plus, la cause peut regrouper un ensemble d’affections, ou une affection présenter un ensemble de causes.

			Un participant m’interrogeait sur un accident dans lequel il eut l’épaule et le bras fracturés ainsi qu’une entorse à la cheville. Il m’interrogea sur la ou les causes possibles. Je lui demandai si avant que ne survienne cet accident il avait pu se sentir coupable d’avoir mis fin à une responsabilité qui lui pesait. Il fut très étonné de ma question, et me répondit : « Êtes-vous devineresse ? »

			Maîtriser les clés de la métamédecine, c’est être capable d’utiliser autant son hémisphère cérébral droit que le gauche. Ce qui nous permet d’utiliser à la fois la logique et l’intuition, et d’être capable d’utiliser l’analyse dans une vision globale. On pourrait parler de logique intuitive ou d’intelligence émotionnelle.

			Ma question prenait appui à la fois sur une base logique, pas une logique froide, mais une logique par rapport à ce que je ressentais. Ma logique était la suivante : puisqu’il s’agissait d’un accident, il pouvait y avoir à la base soit un sentiment de culpabilité, soit le désir de mettre fin à une situation. Cela avait affecté son épaule, son bras et les ligaments de sa cheville (entorse) :

			• on utilise nos épaules pour porter des charges, alors les épaules vont concerner ce que l’on porte, ce peut être la responsabilité que l’on prend vis-à-vis des personnes dont on s’occupe ;

			•	cela peut également être en lien avec une situation qui nous pèse ;

			• les bras servent à prendre, et à exécuter des actions, ils vont par conséquent concerner ce que l’on prend, ce que l’on effectue ;

			• une entorse est une élongation ou une rupture de ligaments. Les ligaments eux représentent ce qui nous relie ou ce qui nous retient.

			J’ai donc formulé ma question en me fondant sur ce que représente chaque partie affectée.

			Il me confia qu’effectivement, avant que ne survienne cet accident, il avait mis fin à une relation affective avec une femme qui avait beaucoup de problèmes et qui dépendait beaucoup de lui. En la quittant, il avait eu le sentiment de l’avoir laissée tomber.

			Je l’aidai à se libérer de ce sentiment de culpabilité, en l’aidant à prendre conscience et à accepter que la meilleure façon d’aider cette personne eût peut-être été justement de lui offrir la possibilité de se prendre en main, plutôt que d’encourager sa dépendance en l’aidant continuellement à résoudre ses problèmes. Cela le soulagea et le libéra de ce sentiment de culpabilité. Il ne restait plus qu’à son corps de compléter la réparation des tissus endommagés.

			Ces exemples précédents peuvent sembler simples, puisque je n’ai résumé ici que l’essentiel de mon propos, ce qui ne signifie pas que la métamédecine soit simpliste et qu’il est toujours facile d’identifier la cause d’un malaise et d’une maladie.

			Les questions proposées dans le dictionnaire 
doivent être prises dans un sens de probabilités

			Seule l’histoire de la personne nous permettra de découvrir ce qu’elle a pu ressentir, ce qui a pu générer les émotions qui ont donné naissance aux symptômes qui en ont résulté. C’est la raison pour laquelle tout au long de ce livre, l’on trouvera des mots du genre : peut-être, il est possible, le plus souvent… Ces clés, je les ai découvertes au fil de mes interrogations, réflexions et méditations sur les causes possibles des malaises et des maladies.

			J’ai médité sur la plupart des questions de ce livre pour qu’elles soient les plus précises possible, mais je garde toujours à l’esprit qu’il peut y avoir d’autres possibilités et que bien que ce travail s’appuie sur 35 ans de recherches, je sais que la découverte est sans fin.

			Toutes les histoires exposées sont authentiques, elles s’étalent sur plusieurs années et sur différents continents. Elles sont présentées de manière abrégée, afin de ne retenir que l’essentiel du sujet abordé.

			Comment utiliser ce livre ?

			1. On utilisera l’index pour trouver l’affection ou l’organe concerné.

			L’index est en ordre alphabétique, mais les symptômes ont été regroupés chaque fois que possible avec l’organe concerné. Il est important de lire ce qui est dit à propos de l’organe ou des autres affections qui se rapportent à cet organe. Peut-être trouveras-tu ta réponse dans une affection proche de la tienne ? Par exemple : l’abcès anal est traité sous Anus, l’abcès dentaire sous Dents, etc.

			2.	Les questions doivent être prises dans un sens de probabilité. L’objectif étant de favoriser l’introspection. Certaines personnes comprennent mieux au moyen d’exemples, c’est pourquoi plusieurs exemples accompagnent la cause probable.

			3. Que faire si la question est juste et la réponse affirmative ?

			Parfois, des solutions seront suggérées, mais à d’autres moments la solution est contenue dans la cause.

			 

			Voici un exemple personnel :

			Alors que je procédais aux dernières corrections de la première version de ce livre, je devais revenir sur les mycoses. Or, durant la nuit précédant le moment où j’avais prévu de retravailler ce sujet, j’ai ressenti des démangeaisons et une douleur au niveau des orteils. Le lendemain, mes orteils étaient rouges, gonflés, douloureux avec un prurit très important. La peau sous le quatrième orteil était fendillée et pelée. Je pensai que j’avais été mordue par un insecte en marchant pieds nus dans la pelouse. Je savais que mon corps avait produit une grande quantité d’histamine et que j’avais besoin d’un antihistaminique. J’allai donc à la clinique. Je rencontrai un gentil médecin, qui prit le temps de m’ausculter et de me prescrire des anti-inflammatoires ayant également une action sur le venin. De retour à la maison, j’observai mon pied et je pensai : « Ça ressemble à un pied d’athlète », affection que je n’avais jamais eue auparavant.

			Cela me permit d’approfondir le sujet des mycoses que je devais justement écrire. Je mis de côté tout ce que j’avais appris, à savoir que le pied d’athlète est dû à une contamination par un champignon microscopique que l’on attrape au contact de l’humidité. Je choisis plutôt de me mettre à l’écoute de ce que cette affection voulait me dire. J’utilisai les clés de la métamédecine contenues dans ce livre. Les pieds servent à avancer. La peau concerne nos contacts avec les autres. La peau qui se fend peut exprimer une tristesse. Et l’inflammation, une phase de réparation concernant une perturbation. Quelle perturbation avais-je pu vivre concernant le fait d’avancer et qui aurait pu générer en moi de la tristesse ? Quelque temps avant que je fasse ce pied d’athlète, mon compagnon et moi avions décidé de nous séparer pour mieux nous retrouver l’un et l’autre. Au moment de son départ, j’ai observé un engourdissement de ce quatrième orteil, mais je ne m’y étais pas arrêtée. Toutefois, comme je connais la signification de ce symptôme et ce que représente cet orteil, il était clair que j’avais voulu me rendre insensible au départ de mon compagnon. En méditant sur ce pied d’athlète, je compris ce que cela signifiait. Dans une mycose, on retrouve des champignons microscopiques, or les champignons se développent sur de la matière organique en décomposition. Si nous avons des mycoses, cela peut être dû à une partie de nous qui ne veut plus vivre dans certaines conditions ou en l’absence d’un être cher. Les pieds servent à aller de l’avant. Mon pied d’athlète au quatrième orteil (l’orteil concernant les unions) exprimait les sentiments qui m’habitaient, qui se résumaient à : « Cela me fait trop mal d’avancer sans lui… »

			4. Une fois la prise de conscience faite, comment guérir ?

			Eh bien, j’ai parlé à mon pied et je lui ai dit : « Je comprends ta tristesse d’être loin de l’homme que tu aimes, mais tu vois, cette distance t’a permis de prendre conscience à quel point tu tiens à lui. Et lui avait besoin de se retrouver avec lui-même pour faire le point, pour se donner cet amour qu’il attend de toi. Ce moment est temporaire et vous allez vous retrouver bientôt et ce ne sera que pour partager un meilleur temps ensemble. Alors, je te remercie, j’ai compris ton message et maintenant tu peux guérir. »

			Lorsqu’on a compris le message, notre corps peut parfois avoir quand même besoin de soins.

			Le lendemain matin, mon aide ménagère me voyant marcher sur le talon me parla d’une plante qui est très favorable pour tout ce qui concerne les plaies avec inflammation. Elle envoya le jardinier m’en chercher. C’était de l’aloe vera. Elle retira la pelure et m’appliqua la pulpe fraîche sur le pied. Cela eut un effet surprenant dans les minutes qui ont suivi. Le prurit a cessé, et dans les jours qui ont suivi mon pied a complètement guéri. Je n’ai eu besoin que de trois comprimés d’anti-inflammatoires que m’avait prescrits le médecin.

			J’ai utilisé cet exemple pour vous faire observer les différents facteurs qui ont été utiles à la guérison de ce pied d’athlète.

			Le médecin qui m’a écoutée, qui a pris le temps de regarder mon affection, qui m’a offert le meilleur de ses connaissances, pour me donner le médicament le plus apte à me soulager.

			Lorsqu’on ne sait pas de quoi on souffre, le médecin peut nous aider à mettre un nom sur notre affection. C’est ce qu’on appelle le diagnostic. De plus, il peut nous prescrire le médicament le plus adéquat pour nous soulager. Lorsque c’est nécessaire, il peut nous accompagner dans notre processus de retour à la santé.

			Les médicaments peuvent nous soulager, mais ils ne peuvent supprimer les facteurs de perturbation qui créent nos maux.

			Les remèdes quant à eux ont l’avantage d’avoir plus rarement des effets secondaires.

			L’identification de la cause (physique ou psychosomatique) pourra nous aider à mettre fin à ce qui a donné naissance à nos symptômes ou à notre maladie.

			Hippocrate lui-même disait : « Si tu es malade, cherche d’abord ce que tu as fait pour le devenir ! »

			Une fois cette cause identifiée, on peut remercier la partie de notre corps ou l’organe affecté et lui dire qu’on a compris et qu’on va s’en occuper.

			5.	On se rappellera que notre corps peut avoir besoin d’aide pour réparer les tissus affectés. Cette aide peut être du repos, parfois certains remèdes, et à d’autres moments certains médicaments, traitements, ou une même une intervention chirurgicale.

			 

			Suivre la voie de l’autoguérison ne veut donc pas dire que nous n’aurons plus besoin de médecins et de soins. Cela veut plutôt dire d’être participatif à sa guérison plutôt que d’attendre que le médicament ou le médecin nous guérisse. Car si nous ne comprenons pas ce que notre symptôme cherche à nous dire, il risque de s’intensifier.

			Puisse ce livre être un très bon guide sur la voie de ton évolution et te permettre de mieux préserver ta santé.

			 

			Ton amie CLAUDIA
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					1. Pour s’en libérer, lire de la même auteure Je me crée une nouvelle vie, ou suivre le séminaire Libération de la mémoire émotionnelle.

				
				
					2. Du mot grec arákhnê qui signifie araignée.

				
				
					3. Les consultants en métamédecine sont formés pour ce type d’aide : on peut trouver le nom des personnes référencées sur le site : www.metamedecine.com.

				
				
					4. https://www.gsksource.com/engerix_b.

				
				
					5. Base de données publique du médicament du gouvernement français.

				
				
					6. Pneumococcal 7-valent Conjugate Vaccine (Diphtheria CRM197 Protein), Prevnar®, Wyeth Pharmaceuticals Inc., package insert.

				
				
					7. The Medical Journal of Australia, « Vaccine components and constituents : responding to consumer concerns », Barbara E. Eldred, Angela J. Dean, Treasure M. McGuire et Allan L. Nash, MJA 2006 ; 184 (4) : 170-175.

				
				
					8. http://kidshealth.org/parent/medical/, KidsHealth®, The Nemours Foundation, 2009, All About Allergies.

				
				
					9. Pour en savoir davantage, lire : The Peanut Allergy Epidemic What’s Causing It and How to Stop It de Heather Fraser, Éditions Skyhorse Publishing.

				
				
					10. http://www.thelancet.com/journal/lanchi/article/piis2352-4642(17)30042-1/fulltext.

				
				
					11. La désensibilisation consiste à faire absorber au patient une petite quantité de l’allergène responsable chaque jour dans le but de réhabituer l’organisme à cette protéine.

				
				
					12. Le séminaire Libération de la mémoire émotionnelle créé par l’auteure est un excellent moyen de se libérer de ces charges émotionnelles inconscientes.

				
				
					13. On peut trouver une liste de consultants qualifiés en métamédecine sur le site www.metamedecine.com.

				
				
					14. Pour se libérer de ces peurs, lire « Les peurs et ses répercussions » dans le livre Métamédecine, la guérison à votre portée.

				
				
					15. Voir « Culpabilité de vivre » dans le livre Métamédecine, la guérison à votre portée.

				
				
					16. Pour en savoir plus sur la culpabilité de vivre, se reporter au livre Métamédecine, la guérison à votre portée.

				
			

		




			
				
					1. Le séminaire Libération de la mémoire émotionnelle créé par l’auteure est tout indiqué. Consultez le site www.metamedecine.com.

				
				
					2. Pour approfondir, lire de la même auteure « La culpabilité et ses répercussions » dans le livre Métamédecine, la guérison à votre portée.

				
			

		




			
				
					1. Ces phases sympathique, parasympathique sont expliquées dans le livre de l’auteure : Connaître mon corps pour guérir.

				
			

		




			
				
					1. L’auteure a pu bénéficier du précieux apport de Michèle Caffin dans ses travaux de recherches sur les dents. Pour en connaître davantage sur le sujet, lire les excellents livres de Michèle Caffin : Quand les dents se mettent à parler (1994), Mon Dieu, la dent et moi (2003), et Quand les dents dévoilent le mystère de l’homme (2015) aux Éditions Guy Trédaniel.

				
				
					2. Le sujet de la dépression sera approfondi dans un prochain livre de l’auteure.

				
			

		




			
				
					1. Jean Saint-Germain.

				
			

		




				
					1. On peut se la procurer dans les magasins d’aliments naturels. La chlorella n’élimine toutefois pas l’aluminium contenu dans certains vaccins.

				
				
					2. Ce travail thérapeutique peut débuter avec le séminaire Libération de la mémoire émotionnelle créé par l’auteure. Informations : www.metamedecine.com.

				
			

		




			
				
					1. Sur le site de Métamédecine, www.metamedecine.com, le lecteur pourra trouver une liste de consultants qualifiés dans ce travail de libération des souffrances de notre passé.

				
				
					2. Pour en savoir davantage sur ce séminaire, visitez notre site web : www.metamedecine.com.

				
				
					3. On retrouve ce travail au chapitre « S’affranchir de la souffrance » dans le livre Guérir les blessures de son passé de l’auteure.

				
				
					4. http://www.leparisien.fr/societe/grippe-cinq-idees-recues-a-fuir-pour-eviter-l-epidemie-14-12-2017-7452549.php.

				
			

		




			
				
					1. On pourra lire dans Métamédecine, la guérison à votre portée de l’auteure le chapitre « Se libérer de la peur ».

				
			

		




			
				
					1. Pour s’en libérer, lire le livre : J’ouvre la porte à l’abondance, de la même auteure aux éditions Guy Trédaniel, 2018.

				
			

		




		
			J

			JAMBES : elles représentent la capacité à aller de l’avant.

			• Douleurs aux jambes : le mal de jambes est souvent lié à la peur d’aller de l’avant.

			Certaines personnes expriment parfois cette crainte en disant : « On sait ce qu’on laisse, mais pas ce que l’on prend ! »

			Il peut également exprimer une résistance au changement. Par exemple, on se sent bien à un endroit et on n’a pas envie d’en partir, mais on y est contraint.

			➟Ai-je peur de quitter ou de perdre ce à quoi je tiens ?

			➟Ai-je peur de m’engager dans une nouvelle orientation ?

			• Difficultés à marcher ou à courir : est-ce que je m’interdis d’avancer parce que je me sens coupable du choix que j’ai fait ou de l’action que j’ai accomplie ?

			➟Ai-je peur de décevoir ou de faire de la peine si je prends la direction que je souhaite ?

			• Abcès à la jambe : il peut révéler de la colère de se sentir retenu dans ce que l’on souhaite entreprendre.

			Cela peut concerner des transformations dans notre résidence, des études, un voyage, un nouvel emploi, etc.

			➟Est-ce que je ressens de la colère envers une personne ou une situation qui me freine et m’arrête dans mes désirs d’aller de l’avant ?

			➟M’en voudrais-je de ne pas avoir assez de courage pour quitter la situation que je ne peux plus supporter ?

			• Abasie : impossibilité totale ou partielle de marcher alors que le tonus, la force musculaire, la sensibilité et la coordination restent intacts.

			➟Me sentirais-je bloqué par la peur d’aller de l’avant ?

			➟Qu’est-ce qui me paralyse ?

			• Jambes sans repos : peut exprimer aussi une grande tension intérieure liée à de l’impatience, une hâte de pouvoir reprendre l’action.

			Une participante dont c’était le cas me racontait que lorsque quelque chose captait son attention ou qu’elle peignait, ses jambes ne tremblaient pas, sinon elles tremblaient tout le temps. Je lui demandai si elle aimait peindre. Elle me répondit : « C’est une passion pour moi. » Ainsi, quand elle faisait ce qu’elle aimait vraiment, ses jambes ne tremblaient pas. Elle me confia qu’enfant, quand son père la gardait, il l’attachait sur une chaise pendant des heures pour s’assurer qu’elle ne s’éloigne pas et c’est là qu’avait commencé ce syndrome. Puis, elle me confia qu’elle avait passé sa vie à attendre. Attendre son mari, attendre que son fils lui téléphone, attendre une réponse…

			➟Me serais-je senti retenu, immobilisé, en attente de pouvoir agir ?

			Solution : revenir à ce moment où l’on a cru qu’on ne pouvait rien faire d’autre qu’attendre, pour dire à l’enfant ou à l’adolescent qui vivait cette impuissance qu’il n’a pas à abdiquer, qu’il peut demander de l’aide et que désormais on va l’aider à se libérer de ce qui l’empêche d’agir.

			JAUNISSE ou ICTÈRE : la jaunisse est le nom couramment utilisé pour décrire l’ictère qui se caractérise par une coloration jaune de la peau et du blanc de l’œil.

			Il y a trois principaux types d’ictère, hémolytique, hépato-cellulaire ou obstructif.

			•	L’ictère hémolytique du nouveau-né : résulte d’une destruction massive des globules rouges, qui relève d’une incompatibilité sanguine entre la mère et son enfant.

			• L’ictère hépato-cellulaire : voir Hépatite dans Foie.

			• L’ictère par obstruction : peut être relié à un rejet de sa vie ou de soi-même.

			Il peut exprimer également de la colère face à une situation que l’on ne peut accepter.

			➟Ai-je tendance à nourrir des pensées de colère ?

			• L’ictère non hémolytique du nouveau-né : s’observe après la naissance chez un tiers des enfants nés à terme et chez presque tous les prématurés nés en milieu hospitalier. Il s’observe plus rarement lorsque la naissance a lieu dans une maison de naissance ou dans un cadre non médical. On peut également observer plus d’ictères avec un accoucheur et très peu avec un autre.

			Il peut exprimer la colère de nouveau-né par rapport à son arrivée dans ce monde.

			➟Comment s’est passée la naissance de l’enfant ?

			➟Se serait-il senti arraché à sa mère ou séparé trop rapidement d’elle ?

			JOUES : désignent à la fois le muscle qui sert à ouvrir, fermer la bouche, ainsi que la muqueuse buccale qui tapisse l’intérieur des joues. Sous ses muqueuses se trouvent les glandes salivaires. Une affection peut donc, elle, concerner l’expression ou le dégoût (voir aussi Glandes salivaires).

			• Se mordre l’intérieur des joues : m’en serais-je voulu de ce que j’ai pensé et que j’allais dire ou que j’ai dit ?

			➟M’en serais-je voulu d’avoir ressenti du dégoût ou d’avoir abusé de nourriture ?

			• Démangeaisons, rougeur, gonflement à une joue : aurais-je eu des pensées de dégoût pour une personne et que je me serais ensuite reprochées ?

			Je posai cette question à une participante qui m’interrogeait à ce sujet. Elle me répondit : « Oui, quand j’ai vu le mari d’une amie en train d’embrasser une autre femme, j’ai pensé : « Ah, le beau salaud ! » et je m’en suis voulu d’avoir eu ce jugement. »

			• Tumeur dans une joue : voir Glandes salivaires.

		




		
			K

			KÉRATOSE PILAIRE : caractérisée par le développement de plaques rugueuses à la partie supérieure des bras, aux cuisses et aux fesses. Les orifices des follicules pileux sont distendus par des bouchons durs de kératine. Les poils concernés peuvent pousser déformés ou ne plus pousser du tout. La kératose pilaire touche principalement les enfants, les adolescents et les personnes obèses.

			➟Est-ce que je cherche à me protéger de ceux qui pourraient facilement me blesser ?

			KÉRATOSE SÉNILE : prolifération cutanée rugueuse se présentant en taches rosées squameuses ou par de petites proliférations verruqueuses, rouges ou de couleur brune sur les zones exposées du corps. Après une exposition au soleil durant plusieurs années, elles peuvent évoluer en cancer cutané (voir Cancer de la peau dans Peau).

			➟Ai-je de la difficulté à accepter mes signes de vieillissement ? Ai-je peur de vieillir ?

			➟Ai-je subi plusieurs offenses des autres à mon égard ?

			KYSTE : cavité anormale qui se forme dans un tissu ou un organe et dont le contenu peut être liquide, semi-liquide ou composé de substances organiques. Il existe une grande variété de kystes selon l’organe et le tissu concerné. En voici quelques exemples :

			•	Kystes sébacés ou kystes épidermiques : appelés aussi kystes épithéliaux ou infudibulaires. Ils se présentent sous forme d’une petite tumeur intradermique ou sous-cutanée se développant lentement sur le visage, le cou, le dos, le bras, la main, la jambe, le scrotum, etc. Il peut alors exprimer un besoin inconscient d’être touché.

			•	Kyste sébacé à la tête ou près des cervicales : ai-je le sentiment qu’on n’écoute pas mes idées ?

			➟Ai-je besoin de l’approbation des autres vis-à-vis de mes projets ?

			• Kyste à la nuque près des cervicales : avais-je besoin de comprendre au niveau mental ?

			➟Est-ce qu’il m’arrive de dire : « Moi, j’ai besoin de tout comprendre ! »

			➟Ai-je besoin de l’approbation des autres vis-à-vis de ce que je pense ?

			•	Kyste sébacé au cou : se pourrait-il que je ne veuille pas faire face à ce besoin affectif qui me manque ?

			Un homme était marié à une femme qui n’avait pas de désir sexuel pour lui. Cela ne lui convenait pas, mais pour ne pas perdre cette femme, il préférait ne pas regarder cet aspect. Plus le temps passait et plus ce petit kyste prenait du volume.

			• Kyste sébacé au bras : ai-je besoin de plus d’affection de la part de l’un de mes proches ?

			➟Ai-je besoin qu’on me prenne davantage dans les bras ?

			•	Kyste sébacé au dos : ai-je besoin de plus de soutien de mon entourage dans les responsabilités que j’assume ?

			•	Kyste sébacé au poignet : ai-je besoin de plus de compréhension de la part de mes proches dans ce que j’accomplis ?

			➟Ai-je besoin de me sentir accepté dans mes difficultés manuelles ou dans mon handicap ?

			• Kyste sébacé à la main : me sentirais-je seul, laissé à moi-même dans ce que je dois entreprendre ou dans ce que je fais ?

			➟Ai-je besoin de plus de soutien et d’encouragements dans ce que je fais ?

			Alice a développé un kyste épidermique sur la main droite. Ce kyste est apparu après qu’elle a commencé l’animation de soirées d’informations. Elle aurait eu besoin d’encouragements, car elle n’était pas certaine de bien s’y prendre.

			• Kyste sébacé à la jambe : ai-je besoin de l’approbation des autres pour avancer ?

			• Kyste sébacé au pied : ai-je besoin de l’encouragement de mes proches pour oser quitter ce qui représente ma sécurité ?

			Lucia avait des kystes sébacés aux deux pieds. Elle rêvait de quitter son emploi pour s’installer en libérale, mais elle ne se sentait pas suffisamment en confiance pour oser quitter ce qui représentait sa sécurité.

			• Kyste sébacé au scrotum : voir Testicules.

			• Kyste hydatique du foie : voir Foie.

			• Kyste mucoïde ou synovial : petite tumeur arrondie, mobile, indolente, qui se développe à la face périphérique des articulations. Ce type de kyste se rencontre surtout à la face dorsale du poignet, mais peut aussi se rencontrer à la face postérieure du genou, ou encore à la face dorsale du pied. Il peut résulter d’une hernie du revêtement synovial de la capsule articulaire (kyste synovial) ou d’une dégénérescence du tissu conjonctif périarticulaire (kyste mucoïde).

			• À la face dorsale des poignets : ai-je besoin de me sentir accepté avec mon ou mes handicaps manuels ?

			• À la face dorsale des pieds : ai-je besoin de soutien et d’encouragements pour avancer vers ce à quoi j’aspire ?

			•	Kyste osseux : cavité ovoïde remplie de liquide qui se creuse dans la métaphyse des os longs, le plus souvent dans le fémur.

			➟Se pourrait-il que je ne me sente pas encouragé à avancer vers ce qui m’attend et que cela soit source de chagrin pour moi ?

			• Kyste pilonidal ou sacro-coccygien : infection des follicules pileux au niveau du muscle ischio-coccygien. Il résulte du sentiment d’être partagé entre deux choix.

			Il peut s’agir de celui de se consacrer à son partenaire ou à son travail.

			➟Me sentirais-je partagé dans mes besoins, mes désirs ou mes choix ?

			• Kyste rénal : poche remplie de liquide à l’intérieur du rein. Les kystes aux reins sont une prolifération cellulaire qui, en se solidifiant, devient du tissu rénal. On peut se demander si, à l’état fœtal, la personne qui souffre d’un kyste rénal n’aurait pas vécu une grande frayeur ou encore plus tard au cours de son existence.

			➟Ai-je souvent tendance à m’inquiéter, à avoir peur de ce qui pourrait m’arriver ou de ce qui pourrait arriver de manière générale ?

			➟Ai-je un grand besoin d’être rassuré ?

			• Kyste tendineux : les tendons représentent ce qui nous relie, ou nous attache. Un kyste tendineux peut être lié au besoin de se libérer de ce qui ne nous convient plus. Il peut s’agir d’une école, d’un travail ou d’une relation familiale.

			➟Quelle est la situation dont je souhaiterais me libérer ?

			• Kyste thyroïdien : peut provenir de la tristesse de ne pouvoir exprimer ses désirs parce que l’autre ou les autres ne nous écoutent pas.

			➟Me serais-je senti impuissant à exister dans ce que je pense, ce que je dis ou dans ce qui a de l’importance pour moi ?

			➟Ai-je tendance à vouloir plaire à tout le monde au détriment de mes propres besoins ?

		




				
					1. Les ganglions lymphatiques sont des stations de drainage, chargées d’éliminer les déchets cellulaires.
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