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FASE DE
CONFLICTE ACTIU

CLIENT: home dreta de 29 anys

Queixa subjectiva: El client es va presentar a la clinica amb dolor d’esquena i problemes de sinusitis,
pero estava més interessat a comprendre la causa arrel de la seva acidesa estomacal severa i mal
d’estoémac. Indica que ha estat bregant amb problemes digestius cronics durant gairebé 5 anys i que
aixod I'ha portat a tenir ansietat per menjar i sortir en public. El client afirma que quan tenia uns 25 anys,
es va despertar un dia amb un fort mal d’estdmac, gasos i acidesa estomacal severa. Informa que
aquests simptomes digestius van persistir durant uns 6-7 mesos. Admet que va perdre al voltant de 45
lliures durant aquest periode perqué va deixar de menjar per por a experimentar mal d’estémac i
acidesa estomacal. Afirma que també va haver de deixar d’anar a I'escola a causa dels problemes de
salut. El client indica que va fer totes les proves de diagnostic imaginables per intentar esbrinar qué
estava malament, perd que no hi havia explicacié médica per als seus simptomes. Admet que va fer
servir medicaments i solucions naturals per intentar obtenir alleujament, perd que no va experimentar un
canvi real en els simptomes tot i provar diverses terapies. Relata que al voltant d’un any des de l'inici
dels seus simptomes, va comencar a sentir-se millor ia poc a poc va comencar a recuperar el pes. Tot i
aixo, continua experimentant simptomes constants d’acidesa estomacal tot i eliminar molts aliments de
la seva dieta, com els aliments picants i oliosos. Informa que la seva mare va patir simptomes similars fa
6 anys i que ara té molta por de menjar en general. El preocupa que estigui comengant a posar-se
ansios igual que la seva mare. També afirma que no ha pogut treballar a temps complet a causa dels
seus temors relacionats amb els seus simptomes digestius, perd que si que pot treballar a temps
parcial.

Observacio: Es va observar que el client estava nervids i ansios per la seva salut, perd semblava
saludable. Les proves ortopédiques van indicar multiples arees de dolor al coll i els musculs de
I'esquena baixa. Els rangs de moviment cervical i lumbar estaven tots dins dels limits normals amb dolor
a tots els rangs finals. L’avaluacié quiropractica va indicar multiples arees de restriccions articulars i
musculs molt estrets i tensos al coll, la part superior i inferior de 'esquena, amb multiples punts gallet
miofascials.

Organs afectats: Estémac (curvatura menor)
Capa germinal embrionaria: ectoderma
Centre de control cerebral: 10bul temporal dret
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Explicacio GNM: Acidesa estomacal i mal d’estémac: un conflicte d’enuig territorial o qualsevol
malestar relacionat amb el seu domini o territori. Aquest Programa Especial Biologic (SBS) implica
la ulceracié de la curvatura menor del revestiment de I'estémac durant la Fase de Conflicte Actiui la
restauracio del teixit durant la Fase de Curacio. Durant la Fase de Conflicte Actiu i la Crisi Epileptoide,
I'esfinter s’obre cap amunt i provoca el reflux d’acid estomacal. El client es troba actualment a la Fase
de Conflicte Actiu (Conflicte Pendent) que implica simptomes de dolor agut i acidesa estomacal. El
proposit biolodgic de la pérdua de cél-lules a la curvatura menor del revestiment de I'estébmac és
eixamplar el passatge del tracte digestiu perqué els nutrients puguin utilitzar-se de manera més eficient.
Aix0, alhora, proporciona a I'individu més energia per resoldre el conflicte. El vostre conflicte original
(DHS) s’ha d’identificar i portar al vostre coneixement perqué es completi 'SBS.

Enteniment GNM: Quan vaig preguntar al client qué era 'inesperat i molest per a ell als 24 anys, va
esmentar que hi va haver un incident relacionat amb la seva novia actual. Ell informa que en aquell
moment van decidir prendre la seva relacio més de debo; un dia, ella li va donar el seu vell teléfon mobil
perque l'usés. Indica que per poder comengar a fer servir el seu antic cel-lular necessitava
“desbloquejar” el telefon. El client recorda que una vegada que va poder desbloquejar el mobil, van
comengar a arribar missatges de text antics relacionats amb converses que la seva xicota tenia amb
altres nois en aquell moment. Quan va comencar a llegir alguns dels missatges, es va adonar que
algunes de les converses més sexualment explicites van tenir lloc en el moment que havien decidit ser
més seriosos amb les seves relacions (el seu DHS). Recorda sentir-se molt enutjat i gelds i va admetre
que va comencar a dubtar si podia confiar-hi. Afirma que va esperar de 2 a 3 dies abans de dir alguna
cosa a la seva novia i que estava planejant trencar-hi. Després d’una llarga conversa, informa que van
poder resoldre les coses i que han estat junts des de llavors. Ell reconeix que la seva relacié ara és molt
estable, ja que estan planejant el seu futur junts. Li vaig explicar que potser esta en un conflicte pendent
a causa de rails/desencadenants potencials que li recorden el conflicte original, per exemple, quan ella
cancel-la a I'tltim minut, o quan no li torna les trucades, etc. Admet que hi ha hagut alguns incidents al
llarg dels anys que li han recordat els numeros originals i li han causat alguns dubtes. Se li va demanar
que fes la connexié que la seva acidesa estomacal severa i el mal d’estdbmac estan relacionats amb la
ira d’aquests missatges de text. També se li va demanar que es recordés a si mateix que els seus
simptomes no estaven relacionats amb res del que estava menjant. Finalment, necessitava canviar la
seva perspectiva de la relacié: que era segur per a ell estar-hi. Necessitava veure que les coses sén
diferents avui del que eren fa 5 anys per poder finalment tancar el Programa Biologic i alleujar els
simptomes.

També es van proporcionar técniques generals dequilibri i ajustaments quiropractics. Se li va demanar
que tornés per a una visita de seguiment en una setmana.

Resultats: El client va tornar a la setmana seglent i va reportar sentir una millora del 30% en els
simptomes digestius. Va admetre que es va sentir millor en general i que en realitat no va tenir
simptomes durant el cap de setmana en una festa, cosa que va ser estranya en ell. Si que va informar
sentir un lleu mal de cap durant el mateix temps. Se li va recordar que el maldecap indica que esta en la
Fase de Curacio i se li va indicar que usés bosses de gel per ajudar a alleujar-lo. També se li va
demanar que observés qualsevol altre rail/desencadenant que pogués causar que alguns simptomes
tornessin.

Durant una segona visita de seguiment dues setmanes després, va informar que no havia tingut dolor
digestiu ni acidesa estomacal durant dues setmanes. Es va queixar d’'altres simptomes espinals que
tractem.

En una altra visita, tres setmanes després, va informar que els problemes digestius “gairebé havien
desaparegut” i que ja no es preocupava per ells. Encara seguia tenint altres simptomes de la columna
que tractem.
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Durant una trucada telefonica de seguiment un any després, va informar que se sentia bé i que ja no
tenia cap simptoma. Admet que pot tenir un brot ocasional, perd que sap qué cercar. Afirma que ha
estat treballant per canviar la seva perspectiva sobre la seva vida en general i que ho ha estat manejant

molt bé.
Per aclariments de termes especifics, consulteu el document en Catala “Les Cinc Lleis Biologiques”
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