| /

Lt

A BETEGSE’G MINT
SZIMBOLUM

RUEDIGER DAHLKE



A BETEGSEG MINT

SZIMBOLUM

RUEDIGER DAHLKE

e

EDESVIZ KIADO
BUDAPEST



TARTALOM

Bevezetd
7

A roviditések jegyzéke
35

1.RESZ
TESTTAJAK ES SZERVEK JEGYZEKE
37

2.RESZ
TUNETEK JEGYZEKE
95




BEVEZETO

A legjobb orvossdg az ember szdmdra az ember
maga. A legnagyszeriibb gydgymid a szeretet.

PARACELSUS

7
srégi a gondolat, amely arra buzdit, hogy az ember a betegségeket sajdt

lelki fejlodésének eszkozeként haszndlja fel, hiszen mér egyes népek
(kultarak) szent irataiban is megtaldlhat6. Korunkban a valldsosok hactérbe
szoruldsdval és a nyugati orvoslas térhdditasaval ugyan feledésbe meriilt ez
a szemlélet, azonban az Ut a teljességhez' cimil, elészor 1983-ban megjelent
kotetiink ota Gjra bekeriilt a kéztudatba, és lassan — egyre béviilve és részle-
tesebben kidolgozva — a hagyomdnyos nyugati szemléletli orvosi gyakorlatba
is beépiilt. Persze a természetgydgydszok és pszichoterapeutdk korében mar
korabban is biztositotta helyét a gydgyitdsban. Igaz ugyan, hogy ez a betegségek
jelentését értelmez6, Ujra felfedezett ,,mivészet” nem a hivatdsos terapeutdk
segitségével vivta ki helyét az elismert terapias modszerek korében — ahogyan
azt gondolhatndnk —, hanem maguk a rdszoruld betegek teremtették meg ra
ismét az igényt. A paciensek ismertették meg a médszert terapeutdikkal, akik-
nek tobbsége kezdetben nem akarta ezt az egyszerii és érthetd iranyt kovetni.
Ennek dacdra mar régdta vannak jelei a betegségek jelentését értelmezé mddszer
szitkségességének; ahogyan azt Viktor Frankl?® is hangsulyozta: ,,A dolgok értel-
mének keresése magiban az életben rejlik. Ha az értelmezés sikertiil, konnyebb
legy6zni a betegséget.”
Mindenki képes arra, hogy sajdt testén ramutasson arra a helyre, ahol
a probléma rejtdzik: ahol ,a cip6 szorit”, ahol kinoz a tédjdalom. Atvitt érte-
lemben szintén err6l van szé: ramutatunk a képzeletbeli sebre, és feltessziik
a megfeleld kérdést, ami annak idején a Szent Gral kirdlydr, Amfortast is
megszabadithatta volna szenvedéseitdl. Ez az a kérdés, amely azt az ,,arnyékot™
hivatott megvildgitani, amelyik minden egyes betegség mogott ott rejtdzik:
,Oregapd, hat neked mi bajod?” A test ugyanis szinpadként szolgél a tudatta-
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lan lelki folyamatok szdmadra. Negativ irdnybdl kozelitve meg ezt, az ird Peter
Altenberg® szavaival: ,a betegség a sértédott [élek jajkidltdsa” Ezért fontos
kideriteni, hogy mi az, ami megsértette a lelket, és a test ehhez meg is adja
a ,szlikséges™ utasitasokat. Vagyis testiink szinpaddd valhat, amelyen szemiink
el6tt elevenedhetnek meg életiinknek mint tanuldsi folyamatunknak feladatai
és fejlodési lehetbségei. Testiink a szimbdélumok nyelvén szdl hozzank, amely
nyelvezet gyakran visszakdszon a mitoszokban, a vallasi tradicidkban, a legen-
dakban és a mesékben épptgy, mint ahogyan a kdznyelv egyszerti és egyértelmd,
hétkoznapi kifejezéseiben. A kérképek, lelkiink drnyoldalainak kifejez6dései
kovetkeztetni engednek a torténések mélyebb okdra, amelynek felfedése, majd
az adott probléma célzott és értelmes feldolgozdsa fontos 1épés a megolddshoz.

A testbeszéd, amelynek a tiineti nyelv csak egy, de mégis igen fontos alfaja,
a legtobbek dltal hasznalt nyelv a viligon. Kivétel nélkil mindenki beszéli —
még ha nem is mindig tudatosan —, még azok is, akik esetleg mar nem is értik
sajat testbeszéditket. A mai modern kor embere is latens médon hordozza
a testbeszéd ismeretét, éppen ezért megdobbentben gyorsan képessé valhat Gjra
feleleveniteni azt. [jgy tinik, ez annak a hatalmas, dtldthatatlan tudaskincs-
nek a része, amely 6sid6k 6ta benniink szunnyad, és csak arra var, hogy tjra
életre keltsiik. Ha megértjiik a test beszédét, ujra felfedezhetjitk mind a sajdc
kultarankban, mind pedig az egyetemes emberiség kulturalis 6rokségében
rejlé gyokereinket. Igy megtapasztalhatjuk, milyen gazdag ,székinccsel” ren-
delkezik a testbeszéd, egyuttal pedig visszatérhetiink abba az eredeti, babeli
zlrzavar elétti dllapotba, amikor még mindenki egy nyelvet beszélt. Amikor
hullanak a kénnyek, mellékes a bér szine, amelyen legordiilnek: a kontextus-
bdl automatikusan réjoviink, hogy az 6rom, a banat vagy a gydsz konnyei-e,
és nincs jelentdsége, hogy fekete, fehér vagy voros arcon futnak végig. Minél
archaikusabb az ember, anndl természetesebb kifejezéeszkozoket alkalmazott.
Ennek segitségével tudunk a maltbdl tanulni, mikézben arra is fény deriil, hogy
el6deink tapasztalatdt még mindig magunkban hordozzuk.

Az Ut a teljességhez; A lélek nyelve a betegség; a NGi egész-ség: a néi betegségek
sizenetei; Sorsforduldk: Az életvdlsdg, a fejlodés lehetdsége; tovabbd olyan specia-
lis témdkkal foglalkozd kényvek, mint a Herz(ens)-Probleme; a Verdauungs-
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probleme; a Sitlyproblémdk vagy A dohdnyfiist pszicholdgidja betegségértelmezési
mddszereire épitve, jelen kézikonyviinkben célul thztitk ki minden ismert be-
tegség feldolgozdsdt a teljesség igényével. Tizennyolc évi munkdssaggal a hatunk
mogott elérkezettnek lattuk az id6t arra, hogy pétoljuk a hézagokat a betegségek
értelmezése terén. Mindent dsszevetve, kozel négyszaz korkép kertil elemzésre
az egyes tiinetek felsoroldsival, lehetévé téve az olvasdk szdmara sajat korképeik
szimbolikdjanak konnyt és gyors megtalalasat. Az Ut a teljességhez cimi kotet
felépitésében még a hagyomanyos orvosldsnak megfelelen, a szervek szerinti
besoroldst vélasztottuk, ennélfogva példdul minden méj- és veseproblémit
egy helyen foglaltunk 6ssze; tiz évvel kés6bb, A lélek nyelve a betegség cimi
folytatdsban mar a ,fejtdl labig” sémat haszndltam, lehet6vé téve igy a kor-
kép mindenkori koriilményeire valé hivatkozdst. E kézikonyvben a gyorsabb
és biztosabb tdjékozdddst elsegitendd az dbécésorrender vélasztottam. Persze
mindegyik besoroldsi rendszernek megvan a maga elénye és hdtrdnya, és ha
konnyen akarjuk haszndlni 6ket, a legjobb, ha mindenekel6tt megismerjiik
hitrdnyukat. A szervek szerinti besorolds példdul olyan, a teljességre torekvo,
holisztikus szemlélet szabalyait sértd, korldtozé nézépontok kialakuldsdhoz
vezet, mint amilyet a kérhdzakban gyakran el6forduld ,vese a tizenkettes korte-
remb6l” tipusu zsargon is jelez. A tejtdl labig séma ugyan elkeriili ezt a problé-
mdt, de a tdjékozddds szempontjabdl kevésbé elényos, hiszen sok korkép, mint
példaul a vér- és idegrendszeri problémdk, nem sorolhaték be egyértelmtien. Az
abécé szerinti rendszerezés ezzel szemben a leggyorsabb dttekinthetdségre és
a legbiztosabb tdjékozdddsra ad lehetSséget, ellenben teljes mértékig figyelmen
kiviil hagyja a tartalmi és miikodésbeli osszefiiggéseket.

Tekintettel a hatrinyokra, a kérképelemzés szempontjabdl a legjobb megol-
dds a kiilonb6z6 értelmezési szintek dsszekapcsoldsa a kovetkez6 séma szerint:
elészor keressiik ki a betegség 4ltal érintett teriilet értelmezését a konyv elsé
részében (példaul mandulagyulladas esetében a torok johet széba mint testt)),
ahol is informaci6t kaphatunk a problémas teriilet szimbolikus jelentésér6l.
A kovetkez6 [épés — szintén a kézikonyv elséd részében — elvezet az érintett
szervhez, annak miikddéséhez, szimbolikdjihoz (jelen példank szerint a man-
dulahoz), vagyis ahhoz a f6lérendelt sikhoz (a szervezet védekezérendszeréhez),
ahol a probléma lejatszodik. A kovetkez6 [épés a mdsodik, azaz a t6 részhez
vezet: az alapproblémahoz és annak értelmezéséhez (a mi példank szerint a gyul-
laddshoz és annak szimbolikus jelentéséhez) — és csak mindezek utdn ajénlatos,
utolsé 1épésként, maganak a specidlis problémdnak (a mandulagyulladasnak)
is utananézni.

A kotet masodik, Tinetek jegyzéke cimii részében minden egyes alap- és
specialis problémadt olyan utaldsok egészitenek ki, amelyek a betegség hatterében
meghtz6dé lelki probléma feldolgozisdra vonatkoznak, és tanacsokat adnak
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annak felolddsdra is. A mi példinkban t6bbek kozott a gyulladds problémad-
jara kaphat 4ltalanos tanacsot az olvasd, majd pedig arra vonatkozdan, hogy
miként lehet azt mélyebben értelmezni; és csak ezutdn van értelme a kovet-
kez6 lépésnek, azaz a specidlis témdval, a mandulagyulladdssal foglalkozni.
Barmennyire csdbité is rogton a célegyenesnek venni az irdnyt, nem ajdnlatos.
Csak az el6z6 négy 1épés megtételével kozelithetiink megfelel alapossaggal
a témdhoz. Arrdl nem is beszélve, hogy az dltalanostdl a specidlis felé haladni
régen bevlt, 6si mddszer.

Ezenkiviil gyakran segitségilinkre lehetnek a konyvben szereplé olyan uta-
l4sok, amelyek hasonld természetli vagy jelentésiikben sajit betegségiinkhoz
kapcsolodé korképekre vonatkoznak (példdul olyanokra is, amelyek éppen az
ellenkezdjét jelentik a sajit problémanknak), mert igy az értelmezésfolyamat
vége felé atfogdbb képet kaphatunk az adott tiinetegyiittesrél. Ezt az eljardst
alkalmazza példaszerten A lélek nyelve a betegség cimi kotet. Amennyiben a tdr-
gyalt korképre vonatkozdan részletes értelmezés taldlhat6 az emlitett nyolc kotet
barmelyikében, azt a magyardzatok aljan jeldljitk felhasznalt irodalomként,
el6segitve ezzel is a tovabbi elmélyiilést a témdban. Ennek ellenére ajanlatos

elészor a kézikonyv segitségével 6nallé keres6utra indulni, mielétt a mar meglé-
v6 magyarazatokra hagyatkoznank, mert sajdt, egyéni megitélésiink igen nagy
jelentdséggel bir. Az idegen értelmezések betanuldsdndl sokkal fontosabb az
egyéni probdlkozds, hogy megtelel6 magyardzatot talaljunk a problémdnkra. Az
egyéni erbfeszités, a magunk altal meglelt magyardzatok gyakran sokkal t6bbet
érnek az idegen értelmezéseknél, még akkor is, ha nincsenek mindig teljesen
0sszhangban a valosdggal. Egyébirant pedig sajt gondolataink a tovabbiakban
nagyszeriien kiegészithet6k a mar meglévé magyarazatokkal.

Az 6sprincipiumokra (bolygdkra) torténd utaldsok is fontos segitséget
nyUjthatnak a probléma feldolgozdsdban és felolddsaban. Megadtuk ezeket
mind a testtdjakndl, illetve szerveknél, mind pedig a kérképeknél és tiinetek-
nél, igy a betegség adta feladat mellett a probléma archetipusos kornyezete is
példaértékii. Még ha kevésbé is ismeri az olvas6 az archetipusok rendszerét,
a foglalkozds ezzel a kézikonyvvel mélyebb megértést tesz lehet6vé az adott

teriileten. A nem egyértelml utaldsokhoz esetenként zdréjelben magyardzé
cimszavakat flztiink az 6sprincipiumok mogé. El6szor mindig az érintett te-
riillethez hozzdrendelt 6sprincipiumot (bolygér) adjuk meg, vagyis azt a sikot,
amelyen a torténés zajlik, és ezt koveti kotdjellel elvilasztva a tiinet dsprin-
cipiuma (bolygdja). Gyakran el6fordul viszont a bolygdk keveredése — ebben
az esetben a kapcsolatot egy tortvonallal jeloltiik. A bolygdk és a betegségek
tlinetei kozotti dsszetiiggésekre vonatkozé utalasokat az olvasé A lélek nyelve
a betegség cim kotetben talalhat, magukrél az 6sprincipiumokrél (bolygokrél)

bovebben pedig A fiiggdleges vildgkép ciml konyvben olvashat.
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A kiilonboz6 sikok és a bolygok bevondsa a folyamatba segit kikiiszobol-
ni a tiinetek talsdgosan receptszeri magyardzatat, illetve mindazokat a til
egyértelml megolddsokat, amelyekben elvész a lényeg. A kiilonb6z6 sikok
hierarchikus sorrendbe allitdsa dttekinthetdbbé teszi a szervezet egészének
Osszefiiggéseit, valamint az azzal kapcsolatos kérképeket. Mindig az egész
embert tekintjitkk betegnek, és ennek megfeleléen kell kezelni is, killonben ez
a mddszer nem volna mds, mint céltalan tinetelemezgetés, illetve kuruzslés.
A hierarchikus sorrend dltal kdnnyen megtaldlhaté a probléma lényege, anélkiil
hogy elhanyagolndnk az altaldnos dsszetiiggéseket. Ez még akkor is igy van,
ha a hierarchia kitejezés ma nem igazdn cseng pozitivan, mikozben sz szerinti
forditdsban a 'szentség uralmdt’ vagy ‘egységet’ jelent, és vizsgaldddsunk sordn

nagyban segitségiinkre lehet, hiszen esetlinkben éppen az a [ényeg, hogy meg-
taldljuk azt a pontot, ahol piciensiink elakadt.

Aki nem latja mar a tdtdl az erdét, sohasem lesz képes megéreeni a beteg-
ség valodi [ényegét. A kdrnyezeti vonatkozdsok is fontosak még szimunkra,
s6t azok a tdrsadalmi vonatkozdsok (szocidlis kornyezet) is, amelyet a csalad,
a kozosség, valamint a laké- és munkahely alkot — még akkor is, ha a kétetben
csak érintélegesen foglalkozunk ezekkel. A Der Mensch und die Welt sind eins
cimi kotetlinkben viszont részletesebben elemezzitk ezeket a tényez6ket. Minél
szélesebb és szinesebb mintaval szolgdlunk, annal eredményesebben vezet-
nek gydgyuldshoz az ebbdl adddé tandcsaink. Paracelsus szerint egy orvosnak
mar a koriilmények lactdn fel kell ismernie, hogy milyen betegségben szenved
a paciense, illetve forditva: tudnia kell a betegségbdl a piciens kornyezetére
kovetkeztetni. Azt a ,gydgyitot’, aki nem rendelkezett a bolygdk (Paracelsus az
asztroldgia kifejezést haszndlta) ismeretével, egyszertien megfosztotta ,,orvosi”
rangjatél. Most olyan korban élink, amikor az orvosok korében kivételnek
szamit az, aki ismeri az archetipusokat, valamint rendelkezik a bolygdk is-
meretével; viszont 6rommel tapasztaltuk, hogy szemindriumainkon egyre n6
a téma irdnt érdekl6ddk szdma.

T6bbszor alkalmam volt megéllapitani, hogy a paciensek sajét korképeinek
elemzése és az azokban rejlé tanuldsi feladatok irdnti lelkesedése a kezel6or-
vosaikat is magaval ragadta, és dtvették ezt a fajta szemléletet, hiszen ez az
altaluk alkalmazott kezelési médokat egyaltalan nem akadalyozta, sét inkdbb
elésegitette. A kérképérrelmezés egyaltalan nem rontja az orvos és beteg kozotti
egytittmiitkodést, sokkal inkdbb tdmogatja azt. Az 6ntudatos betegek ugyanis
megkonnyitik az orvos munkdjat. Minél inkdbb képesek a betegek egyiitt gon-
dolkodni, érezni és dolgozni az orvossal, annal eredményesebb lesz a terapia.
Ebbdl a szempontbdl ez a kézikonyv inkdbb egyfajta 6sztonzés a terapeuta
és a beteg kozotti kapcsolat elmélyitésére, de természetesen elsésorban azzal
a célzateal, hogy a paciens minél hamarabb megtalalja sajat ,bels6 orvosit™.
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Ennek a [étrejottée tamogatni pedig minden orvos legszentebb feladata kell hogy
legyen. Ameddig ez kialakul, addig is nagy segitség az orvos szdmara a kér-
képelemzés, amig csak meg nem valésul mindannyiunk szimadra a megel6zés
lehet6sége. Sajnos mindez akkorra vélt vardzsszéva, amikor ennek alkalmazdsat
a legmodernebb miiszerekkel rendelkez orvoslds mdr nem is engedheti meg
magdnak. De még ijeszt6bb annak tudata, hogy az egészségligyi minisztertdl
a felel6sségteljes orvosokig alig akad valaki, aki tudna, mit is takar ez a fo-
galom. Ebben a dilemmadban a nyugati orvosok azt a mar-mar tdrsadalmilag
is elismert fogalmi csalast alkalmazzdk, miszerint szenvtelen médon a korai

felismerést nevezik megel6zésnek.

A korai felismerés nyilvan sszehasonlithatatlanul jobb, mint a késéi felis-
merés, de alapvetden semmi koze a megel6zéshez. A megel6zés azt kovetelné,
hogy idében és 6nkéntesen meghajoljunk bizonyos dolgok el6tt, miel6tt még
a sors kényszeritene ra benniinket. De ehhez tudnunk kell, hogy mi az, ami el6tt
meg kell hajolnunk. Vagyis fel kell ismerniink a betegség, illetve a szdba keriil6
korkép természetét. Miutdn a modern orvoslas a legkiilonboz6bb eszkozokkel,
pl. anti-szerekkel (antibiotikumok, antihipertonikumok, antihisztaminok stb.),
gatloszerekkel (savlekots, ACE-gitlok stb.) és blokkolokkal (béta-blokkolok)
harcol a betegségek ellen, soha nem ismerheti meg a ,,megfékezett” betegségek
természetét, és ebbdl kovetkez6en nem is képes megel6zni azok kialakuldsat.
E médszerek alkalmazéi gyakran igen sz6rnyt eljardsok keretében prébaljdk
elterelni a figyelmet errél az egyértelmi kudarcrél. Még az utébbi évtizedek
anyaméh-megsemmisité hadjaratait is sikeriilt eladniuk ,,radkmegel6z6 méd-
szerként”. Ezen az alapon ezek a szdnalmasan érvelé négydgydszok akdr ki is
operédltathatnak a fiilkagyléjukat egy éppilyen tébolyult b6rrdk-megel6zés kap-
csdn. Még véget sem értek teljesen a méheltavolitd hadjiratok, maris a kezdetén
vagyunk egy hasonléan groteszk gydgyitasi jelenségnek. Miutdn felfedezték az
Osszefiggést a mellrdk és egy bizonyos gén kozott, az 6rokolhetd rakedl vald
télelem rendkiviili mértékben megnétee. Az Egyesiilt Allamokban azok a nék,
akik rendelkeznek ezzel a génnel, félelembdl leoperdltatjik egészséges mellii-
ket. A legnagyobb szornyiilkodés kozepette se szabad azonban elfelejteniink
a mindkét oldal részérdl kifejez6d6 félelmet ebben a cselekedetben. Azok a nék,
akiknek anyja és nagyanyja mellrdkban szenved, természetesen joggal félnek
att6l, hogy maguk is megbetegednek. Ezek a holgyek maximalisan kihasz-
ndljdk a modern orvosi technolédgia tgynevezett rikmegel6z6 mddszereinek
lehetdségeit, és évente tizszer végeztetnek magukon mammograhiai vizsgila-
tot. Mivel minden az Ggynevezett ,megel6z¢és” keretein beliil zajlik, orvosilag
biztonsigban érzik magukat. Pedig az illeté holgyek tiz év malva koriilbeliil
szdz mammografids vizsgalaton lesznek mér tdl, amivel Iényegesen megnovelik
a rak kialakulasanak kockdzatdt. Ebben az esetben tehat sz6 sincs megel6zés-
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rol, sokkal inkdbb rosszul értelmezett korai telismerésr6l beszélhetnénk. Ezen
a példan keresztiil egyértelmavé vilik szimunkra, mennyire veszélyes lehet
ezen a teriileten a megfelel fogalmi ,,cimkék” felcserélése.

Az a felfogds, miszerint megel6zés céljabdl amputaljunk egy testrészt,
hogy igy csokkentsiik a betegség kialakulasanak kockdzatdt, a modern or-
voslas szdnalmas eszmefuttatdsa. Ez alapvet6en abbdl a ténybdl kovetkezik,
hogy a nyugati medicindban nem mutkddik a megelézés. Pedig ha az ember
konzekvensen tovdbbfizi ezt a gondolatmenetet (amely Amerikéban igencsak
terjed6ben van), az egész azzal végzbdhet, hogy végiil az agyunkat is j6 el6re
tapoldatba helyezhetjiik az agytumortdl valé télelmiinkben. Csak nem lehet,
hogy az orvoslds ilyen hdtborzongaté jovonek nézzen elébe?!

A kérképelemzés modszerével, amelyhez a bolygdk ismerete is tarsul, igenis
lehetséges a mélyebb értelemben vett betegségmegel6zés. Amint az érintett
személy megérti a mellrak természetét és mintdjat, képessé vélik fejet hajtani
az adott feladat el6tt, megfelelni a kihivasnak, és kilépni a veszélyes csalddi
mintdbdl. Semmiképp sem akarjuk azt a benyomdst kelteni, hogy ez konnyt
feladat, inkdbb azt szeretnénk bemutatni, hogy lehetséges. Amennyiben sikeriil
a korkép értelmezése, a megel6z¢és dtlete minden egyes betegségszituaciora

alkalmazhatévd valik, igy az orvoslas is képes lesz teljesiteni legszentebb céljat.

A megel6zés alapgondolata hatdrozza meg munkassdgomat, amely ennek
a konyvnek is vezérfonala. Nyilvan taldlhaték benne olyan elemzések, amelyek
akut korkép esetében értelmetlenné valnak — példdul amikor a piciens telje-
sen eszméletlen. Ilyenkor a megel6zés szempontja és a kérképelemzés akkor
valik fontoss4, ha a paciens kikeriilt az életveszélyb6l. Ha az ember taléle egy

stilyos betegséget — lényegtelen, milyen eszkoz segitségével —, a kérdésnek el-
vileg magatdl kellene megfogalmazddnia a piciens fejében: ,Mit tanulhatok
ebbdl, és hogyan tudok a jovében mds, tovabbi tanuldsi lehetdségeket taldlni?”
A kérképelemzés soran visszapillantva az elmult eseményekre, fontos kérdések
vetddhetnek fel: ,Miért pont velem t6rténik mindez? Miért pont ez a betegség
ért el? Miért pont igy tortént? Az életemnek miért ebben a szakaszaban? Mire
kényszerit és miben akaddlyoz engem ez a betegség?”

A genetikai felfedezések még inkdbb er6sitik a mellraktdl valé altaldnos
rettegést. Ebbol egy tovibbi kovetkeztetés is levonhatd. A nyugati orvoslas
sajatossiga, hogy amint egy bizonyos kérkép esetében megtaldljik a fizikai
ok-okozati dsszeftiggéseket, azonnal kétségbe vonjak annak lelki 6sszetevéit. Ez
valoszintileg azzal fiigg 6ssze, hogy a nyugati orvosok nem szivesen engednek
teret a konkurencidanak, vagyis a pszichoszomatikus gyégyitasnak, és oriilnek,
ha sikeriil valamit a gy6gyitds teriiletén ismét a befolyasuk ald vonni. Ez a szlik
[4t6kort igybuzgdsdg az orvoslas komoly kerékkotdje lehet. A jovében egyre
tobb kérkép genetikai okdt tudjuk majd tisztazni, mivel a genetika olyan 6rids
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[éptekben halad elére, hogy elképzelhetd, roviddel az ezredforduld utdn mér
az emberiség nagy rejtélyeihez is megtaldljuk a kulcsot. Hasonlé el6relépést
mutat az immunolégia is. Ez azonban nem ok arra, hogy az egyoldalasag
csapddjdba esstink, ahogyan az a hasnydlmirigy-gyulladas esetében is tortént,
amelynek kialakuldsdt Gjabban szdzszdzalékosan a Helicobacter nevii baktérium
szamldjdra {rjdk. Mdr az a tény, hogy az 6ssznépesség fele hordozza a gyom-
rdban ezt a bakeériumot anélkiil, hogy gyomorfekélyt kapna, tovabb4 hogy
szerencsére nem minden azzal a bizonyos génnel rendelkezé né kap mellrdkot
— szoval mar ez a tény is figyelmeztethetne benniinket, nehogy a ,,gyereket is
kiontsiik a firdévizzel egytict”. A mellrdkot okozo gén felfedezése tudomanyos
el6relépés, és mint ilyen, tidvozlésre méled, ha azonban érvként hasznaljak fel
a pszichoonkoldgia (a rak kialakulasinak lelki okairél sz4l6, illetve azt kutat6
tudomanydg) ellen, akkor tdl nagy jelentdséget tulajdonitanak hatdskorének,
tilméretezik jelentGségét, és mindenekel6tt rosszul értelmezik aze. Roviddel
ezel6tt amerikai tuddsoknak sikertile elkiiloniteniiik azokat a vegytileteket
a szervezetiinkben, amelyek akkor keriilnek a véraramunkba, ha szerelmesek
lesziink. Mégsem éllithatjuk, hogy évszdzadokig helyteleniil lelki folyamatnak
értelmeztiik a szerelmet, mire végiil sikertilt dcldtnunk a szitdn, és észrevettiik,
hogy a szerelem kizarélag testi-fizikai folyamat. A szerelem ezen érdekes felfe-
dezés ellenére is lelki jelenség marad, amely azonban rendelkezik a megfelel6

anal6gidval testi szinten is. Pontosan errdl szl a pszichoszomatika: a test és
a 1élek kozotti szinkronicitasrél.

Frdemes mar a kezdet kezdetén tisztdban lenni a médszer korltaival, célszer(i
a modszer alapjul szolgdlé vilagnézetet megismerni, hogy felismerjitk a ben-
ne rejlé lehetdségeket, és nyiltan szembe tudjunk nézni annak veszélyeivel.
Médszeriink alapja az ezoterikus filoz6fia, amelyet ebben a kotetben nincs
lehetdségiink bévebben ismertetni. Ezért ajanljuk a kérképelemzéshez A lélek
nyelve a betegség cimi konyviink altaldnos filozéhai részének dttekintésée. Az
ezoterikus vilagkép egyik alapvetd alkotbeleme a reinkarndcié tana, amely
ugyan nem sziikséges a betegségek pszichés hatterének elemzésénél, és 6nma-

giban nem is 4l szoros Gsszetiggésben a betegségek szimbolikdjaval, azonban
a nagyon szigoru elemzéseknél, amelyek szétfeszitik az egyetlen élet értelmi
kereteit, mégis nagy segitséget és konnyebbséget nydjthat. Ehhez szeretnénk
még néhany megjegyzést fizni. Vegyiik példaként a velesziiletett rendellenes-
ségeket, amelyeket éppolyan kovetkezetesen elemziink, mint az élet késébbi
szakaszaiban kialakul6 betegségeket. A velesziiletett rendellenességek mint
hozott életfeladatok értelmezendék, ami a reinkarnici6 tana szemszogébdl
nézve sokkal kdnnyebben elfogadhatd. Ez a vilagnézet teszi lehetévé, hogy
a csecsemok és a gyerekek korképeinek elemzése alapjaban véve ne kiilonboz-
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z0n a feln6teek betegségeinek értelmezésétdl. Mi, emberek feladattal joviink
a vildgra, és ezeknek j6é részét mar el6z6 életiinkbdl hozzuk magunkkal. Ez
a magyarazat a modern genetika ismeretei altal ma mar a reinkarndcid-, illet-
ve karmateéria nélkil is megéllja a helyét. E tanok segitségével azonban sok
minden még inkdbb, mélyebb szinten is érthet6vé valik szimunkra. A gyé-
gyithatatlan, haldlos betegségek értelmezései is sokat veszitenek méltdnytalan-
sagukbdl és ldtszélagos értelmetlenségiikbél, ha az ember az életek lincolatit
tartja szem el6tt. Mostanra mdr a haldllal kapcsolatos kutatdsok eredményeibél
is tudjuk, hogy a haldoklé ember még élete utolsé perceiben is tanul, amikor
yElete filmje” végigfut a szeme el6tt. Az ezoterikus vildgképen alapulé reinkar-
ndcids terdpia sok olyan értelmezést és felfedezést tartalmazhat, amely a termé-
szettudomdnyos beallitottsiga alkalmazdk szdmara nehezen felfoghatd. Ilyen
lehet példdul az az elképzelés, miszerint az 6ngyilkossignak semmi haszna,
hiszen nem eredményezi az élet befejezését, sokkal inkabb osztilyismétlést az
élet iskolajiban, rdaddsul gyakran még nehezebb kortilmények kozott.

E kotet minden egyes magyardzata a testbeszéd és a tiineti nyelv direkt for-
ditdsa lelkiviligunk szimbolikus nyelvére. El6z6 koteteinkben f6ként a nagy
és gyakori kdrképekkel foglalkoztunk, amelyekkel kapcsolatban nagyobb ta-
pasztalattal rendelkeztiink. Ezzel a kézikonyvvel — a teljességre valé torekvés
érdekében — az is célunk volt, hogy t6bb kisebb és ritkibban el6fordulé beteg-
séget is megismerjenek az érdeklédok, még akkor is, ha azok esetében kevesebb
terdpids ismeretanyag allt a rendelkezésiinkre.

Az adott paciens szamdra természetesen sajat korképe a legfontosabb, ezért
szamdara mindegy, hogy mindez a nagy, a kicsi, a gyakori vagy a ritka betegségek
kozé tartozik-e — ez a nagysagrendi megkiilonboztetés inkdbb valamiféle orvosi
mellékzongét képvisel. Ebben a kényvben felhagytunk az ilyen jellegli meg-
kiilonboztetéssel, de meg kell jegyezniink, hogy ezzel néhany ritkabb betegség
magyardzata pszichoterdpids tapasztalat nélkiil vagy kevés tapasztalattal toreént.
De miutdn a teriileten t6bb mint htszéves munkdssig van a hitunk mogott,
tovdbba az adott témakorokben elég biztonsdgosan mozgunk, véllaltuk a koc-
kdzatot. Minden esetben a felhaszndld feladata, hogy mindig éber maradjon, és
tudatositsa magaban: nem létezik két egyforma gyomorfekély, hanem csupdn
olyan individuumok, akik hasonlé kérképekkel keriilnek szembe. Lényeges ezt
a személyes tényez6t szem el6tt tartani, nehogy abba a hibdba esstink, hogy
minden egyes azonos diagndzissal rendelkez6 pacienst ugyanabba a skatulydba
probaljunk beleerdltetni. Mdstel6l viszont minden betegség hordoz magiban
valami mintaszert. Erre épit ez a kézikonyv is, amely bizonyos szempontok
szerint egyfajta homeopatids adattdrhoz hasonlithat6. Kérdéses esetben érdemes
kikérni egy olyan orvos vagy terapeuta tandcsde, aki tapasztalattal rendelkezik
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ezen a téren, és az 6 segitségével kozosen kiemelni az individudlis tényez6t az
altaldnos érvény(i ,,mintabdl”.

Mivel nem egyforma a szerzett tapasztalat az egyes korképek kidolgozasa-
nak terén, ezért nem egyformdn széles korti azoknak a leirasa sem. Egy tiinet
targyalasinak hossza a kotetben sokkal kevésbé mutatja azt, hogy mennyire
fontos vagy nem fontos az adott betegség, mint inkabb a kordbban vele kap-
csolatosan szerzett tapasztalatokat. Noha nyilvanvald, hogy egy betegség elter-
jedése is jelzi annak fontossigat egy adott tarsadalmon beliil, és ez terdpidsan
is tobb tapasztalathoz vezet. Ezen az alapon példdul a legtobb emberéletet
kovetel6 malaria joval rovidebben keriil tdrgyaldsra, mint a mi tarsadalmunk-
ban sokkal elterjedtebb pubertaskori kéros sovanysag, amellyel kapcsolatosan
a terdpidk terén bévebb tapasztalattal rendelkeziink. A jarvanyok, valamint
a széles korben elterjedt betegségek jol jellemzik az adott teriileten uralkodé
allapotokat. Ily médon a mi esetiinkben a szivinfarktust és a rdkot, de akar
a fogszuvasoddst vagy a megfdzdst is értelmezhetjitk korunk és tirsadalmunk
tipikus jelenségeként. Ez a kiadvany egy kozép-eurdpai, teljesitményorientalt
tarsadalomra szabott kézikonyv a harmadik évezred kiiszobén. Nem tdmaszt
igényt arra vonatkozdan, hogy objektiv mércét allitson fel az egyes tiinetek

targyaldsinak hosszdra, valamint azok fontossdgara vonatkozdan, arrél nem is
beszélve, hogy minden egyes tiinet a hordozdja szempontjdbél Ggyis szubjektiv
mddon a legfontosabb.

Az értelmezés sordn mindig arra kell gondolnunk, hogy az él6vilagra nem
lehet szdzszdzalékos pontossdgu, ex cathedra kijelentéseket tenni, és ezen az
alapon olyan értelmezések sem fogalmazhatéak meg, amelyek mindenkire,
mindenkor és mindenhol egyformdn vonatkoznak. A magyardzatok termé-
szetesen dltaldban csak akkor helyénvaldk, ha a szimptémak valéban [éteznek.
A puszta diagndzis gyakran nem mond sokat, s6t lehet, hogy éppenséggel
semmit nem mond el a betegség 1ényegérél vagy magarél az értelmezésrél. Az
olyan alacsony vérnyomds, amelyik nem ad tiineteket, nem szorul elemzésre.

Mivel minden egyén, amelyik részese a kollektiv vildgnak, egy teljesen
sajatos belsé vildggal is rendelkezik, csak a valéban egyénre szabott elemzés
lehet célravezetd. Az el6re gydrtott értelmezések utat mutathatnak, keretiil
szolgalhatnak, valamint szint és struktarat vihetnek az elemzésbe. A hangulat
és az atmoszféra — amelyek dontdk a képhatds szempontjabdl — mindig teljesen
egyediek, és az individudlis betegségmintak keresésekor csakis egyéni eréteszi-
tések dltal lehet felismerni a jellegiiket.

A korldtozasok oddig vezethetnek, hogy pont az elemzésekben rejlé kelle-
metlen igazsagokat nem ismerjiik fel, ami komoly probléma. Epp a legszigortibb
értelmezések sokszor a legfontosabbak, mert mindig az drnyék az, amely egy
betegség mint torténés mogott meghuzddik.
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A kérképekre alkalmazott koznyelvi kifejezéeszkozok gyakran kendézet-
leniil 6szinték. Beavatkozdsai, sét néha a szé szoros értelmében vett csapdsai
sordn a sors is nemritkdn kiméletlennek t(in6 utakat valaszt a megolddshoz.
T6bb mint hasz év reinkarndcids, terapias tapasztalattal a hatam mogore ki-
jelenthetem, hogy a sors nem gonosz, hanem minden eszkozzel a sajdt fejlé-
désiinket szolgalja. Ezért kérem ennek a kézikonyvnek az dsszes forgatdjit,
higgye el nekem, hogy a felsorolt értelmezések, még ha helyenként banténak
is tinnek, minden esetben kizarélag az egyéni fejlédést és tisztanldeast hiva-
tottak elésegiteni.

Az értelmezések dltaliban véve annyiban itéletmentesek, hogy soha nem
lehet tudni, milyen szinten él meg valaki bizonyos dolgokat. Amikor a koz-
nyelvi zsargon a pupos embert ,,gorbe hata kriplinek” nevezi, az minden két-
séget kizdréan becsmérlé. Ebben a konyvben azonban azért igy jelenik meg,

mert ez jelzi a kiméletlen igazsigot: az egyenesség hidnyat, vagyis ezen beliil
a megalazkodast vagy mdsként a pozitiv értelemben vett alazatot. A pap ezeket
a témdkat eleveniti fel, és a kozzsargon kiméletleniil kimondja 6ket. Pusztan
a testi toreénésbdl sohasem dllapithaté meg, hogy a paciens milyen forméban
éli meg azt. Egy pupos embert a kdrnyezete gyakran aldz meg, és 6 maga is
megaldzottnak érezheti magdt a sors altal. De természetesen lehetséges, hogy
a megalazkodas, megalazds révén a benne rejlé feladat (,leszdllni a magas 16-
rél”, ,foldre tekinteni”) valédi aldzattd valjon. Ezt testi szinten, kiviilrél nem
lathatjuk, persze telhivhatjuk az illet6 figyelmét rd, ehhez azonban nagyon
alaposan meg kell ismerniink a személyiségét.

Mindebbél jél lathatd, hogy tisztaban kell lenniink azzal, hogy értelmetlen
a korképérrelmezéseket itéletalkotdsra haszndlni, t6leg visszaélni azokkal.
Ha értelmezziik 6ket, az tovdbbvisz minket személyes fejlédésiink sordn egy
magasabb tudatossig felé, ha azonban itéletalkotdsra haszndljuk fel ket akar
mdsokkal, akdr magunkkal szemben, az csakis drthat. Ha ezeket az értelme-
zéseket az itélkezés, netdn masok elitélésének eszkozévé tessziik, az rélunk,
vagyis magdrdl az itélkez6 személyrdl drul el sokat, no és arrél, hogy az illeté
a konyv altal képviselt koncepciobdl mit sem értett meg. A betegség feltarja
el6ttiink az drnyakat, drnyoldalakat, amelyeket szeretiink visszautasitani — alig
akad ember, aki felvdllalnd ezeket. Aki viszont felszdlitas nélkiil dobaldzik
az értelmezésekkel mdsok felé, az nemhogy nem segit, de sokkal inkdbb le-
hordja, lehtizza a mésikat, és ezért leginkabb jogosan heves ellenallasba it
kozik. A betegségek korképeinek értelmezése csodalatos segédeszkoz ahhoz,
hogy az embereket sajat tovabbi életatjukon tdmogassuk, de csak akkor, ha
felkérnek minket erre, és abban az esetben is csak a megteleld tisztelettel, tudva
azt, hogy kiils6 értelmezéként sohasem lehetiink teljesen biztosak a dol-

gunkban.
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A vagy, hogy masok folott itélkezziink, masokat hibaztassunk, olyan szo-
rosan Osszefonddik a keresztény kultirtoreénettel, hogy nem lehet elégszer
figyelmeztetni ezeknek a cselekedeteknek a helytelenségére. A biin a keresztény
vallds kdzponti témaja, és sajnos a keresztény egyhdzak, egyhazkozosségek elég
tgyetleniil kezelik a témdt, azonban nem kellene még a gy6gyitds részévé is
tenni ezt a tematikat, az orvosldsba is belevinni ezt a gyakorlatot. A probléma
nem a Biblidban rejlik, hanem abban a politikai stratégidban, amelyet az egy-
hdzak e koré épitettek. Krisztus maga egyaltaldin nem hajlamos arra az ,ujjal
mutogat6sdira’, amit tanainak hivatalos képvisel6i itt, a f6ldon olyannyira
tokélyre fejlesztettek. Egyaltalan nem feltételezhetjiik azt, hogy a Miatydnkot, az
egyetlen imdt, amelyet rank hagyott, biintetésnek szdnta a gyonas alkalméval.
Az .0t Miatydnk tiz onanizéldsért” egy gyakran hasznalt keresztény félreéreés,
és semmi koze sincs Krisztushoz. Az evangéliumok inkébb az ellenkezéjét hir-
detik, hiszen Krisztus sokkal inkabb az adészedékkel és a prostitualtakkal volt
elfoglalva, vagyis az akkori zsid6 tirsadalom s6predékével, és igencsak kritikus
szemmel nézett az {rastuddkra és a bibliamagyarazdkra. A hdzassigtoré asszony-
rél sz616 példabeszédben oly médon akaddlyozza meg a bint elkdvetd megkove-
zését, hogy megmagyarazza a zsidoknak, 6k mindannyian a hdzassagtorés blinée
hordozzik magukban. Hasonléképpen torténik ez, amikor Jézus megismerteti
az emberekkel a Hegyi beszéd példazatait. Ha az irigység gondolata is elég ahhoz,
hogy megszegjiitk a hetedik parancsolatot, akkor nem kell sok a biinbeeséshez
— igen hamar blindsnek érezheti magdt az ember. Mézes torvényei szerint, az 6
olvasatdban mindannyian mindenben vétkesek vagyunk, és ez ,kollektiv biin”,
amely az eredendd biint is magaban foglalja. Miutdn kitzettiink a Paradicsom
egységébol, mint az elsé emberpdr leszarmazottai, mindannyian ,,blinésok”
vagyunk — ennek eredeti jelentése: ,kilizetett, kirekesztett”. Az egységtdl el-
valasztva lenni nem biintetést kovetel, hanem egy életre sz616 feladatot arra
vonatkozdan, hogy ezt az egységet ismét visszaszerezziik. Ebben a kiilonb6z6
valldsi tradiciok forrdsaikat tekintve megegyeznek. A blin kivetitése csak késébb
alakult ki, amikor a vallasok fejlédésiik vagy éppen ,elfajuldsuk” kévetkeztében
beleartottdk magukat a politikdba vagy vilagi hatalmat kaptak. Még ha a biin
fogalma ebben az ,,ujjal mutogatds” formdaban jelenik is meg a vallasban, az or-
vosldsban lehetdség szerint tavol kell tartanunk magunkat az eftajta itélkezéstol.

Az egyhdzak ebben a ,vétkesnek nyilvanitasi akciéban”, amely egyértelmien
nem vezethetd le, eredeztethet$ az evangéliumokbdl, olyan eszkoze taldleak,
amelynek segitségével hatalmukban tudjak tartani az embereket: a biinbo-
csanattal vald tizérkedéstdl kezdve egészen a szexudlis blintudat kialakitasa-
ig minden szoba johet, amelynek segitségével az embereket engedelmességre
birhatjdk. Az évszdzadok sordn ez egy egész szép kis ,blintudatintézménnyé”
nétte ki magdt, amelybdl szemmel lithatéan még azok se képesek kivonni ma-
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gukat, akik elszakadtak az egyhdztdl. Masok hibaztatdsanak vagya idékozben
a nyugati ember egyik markajelzésévé vélt, és terdpids szinten ez nagyon zavar
tud lenni. A blintudat bizonyithatéan betegségek kialakuldsahoz vezethet, és
ennek keltése az orvosok részérdl veszélyes mihibanak tekintendd; ennek tu-
datositdsa azonban, illetve olyan utak fellelése, amelyek segitségével a probléma
konnyebben feldolgozhatd, els6dleges terdpids feladatunk.

A koérképérrelmezés szempontjabdl elérkeztiink a legsulyosabb télreértés-
hez. Ha egy embernek egy adott betegségen keresztiil eleve nehéz feladatot
kell felvallalnia, és ez még blintudattal is parosul, természetszertileg csak még
nehezebbé teszi a beteg dolgdt. Az amerikai irénd, Joan Borysenko taldléan
,New Age-biintudatrél” beszél, amely éppolyan élet- és fejlédésellenes, mint
az ,,Old Age-buntudat”, amellyel a vallasok a hiveiket befolydsoltik, hogy azok
engedelmessé valjanak.

Ez a mélyen benniink rejlé bintudat tarsadalmi életiinket, emberi kap-
csolatainkat is dthatja. A medicina pedig szépen visszdjdra forditja a betegség-
értelmezés nagyszer lehet6ségeit. Az egész oddig fajul, hogy mar alig akad
olyan ember, aki meg akarna bocsdtani, hiszen az egyben a blinbocsinatot is
jelentené, a blintdl pedig alapvetden senki se kivin megszabadulni. Ehelyett
inkdbb mindenki mindeniitt a masikat hibdztatja, és megneheziti a mésik
életét, ami persze még tobb addssigot halmoz fel a mdsik szamldjan. Ilyen és
ehhez hasonlé uzsoraiizletek virdgoznak a politikatél kezdve a parkapcsolatokig
mindentiitt. Lelki-emberi fejlédéstink soran meg kell vilnunk ezektdl, és ezt
kezdhetjitk mindjdrt betegségeink mélyebb értelmének feltdrdsaval is.

Amennyiben hisziink a Biblidban, abban az esetben rendelkeziink annak
az eredendé blinnek a tudatdval, amelynek okdn kitizettiink a Paradicsombdl,
és emberré véltunk itt, a Foldon, és amely miatt addsok vagyunk ennek az
elvesztett egységnek a megteremtésével, megvalésitasival egy magasabb tudati
(tudatosabb) szinten. Ezen tl pedig nincs bliniink, ,csupdn” felelésséggel
tartozunk magunknak, hogy Gjra megteremtsiik ezt az egységet a fejlodésiink
atjan. Mivel ebbél az egységbdl sziilettiink, feladatunk abban rejlik, hogy
visszatérjiink oda. Ez a legegyszer(ibben a mandala mint univerzdlis életminta
altal vélik érthetévé szamunkra (1asd: Sorsfordulik: Az életvdlsdg, a fejlodés
lehetisége). Georg Groddeck® ugyanezt az 6sszefiiggést egy kicsit mésképpen
fejezi ki: a betegségben mindig az anya utdni vdgyat és a gyermekkorba valé
visszatérés vagyat ldtja. A beteg ily mddon — legaldbbis vigyaiban — ugyantgy
szeretetet és gondoskoddst kap, mint annak idején, rdad4sul nem kell viszonoz-
nia. A modern betegapolas is erre épit, ehhez a nézethez csatlakozik.

6

Német ideggyodgydsz; Fiist Mildnt is kezelte — a Szerk.
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1.RESZ

TESTTAJAK ES SZERVEK
JEGYZEKE




A

ACHILLES-IN

Szimbolikus jelentés: az elrugaszkodas képessége lelki szinten, el6rehaladas,
felemelkedés; a test legerdsebb kotege, amelyen a sarok teljes izomzata fiigg;
klasszikusan gyenge pont: sebezhetdség (Akhilleuszt anyja a sarkanal fogva
tartotta, amikor megmartotta a Halhatatlansdg vizében, és igy ez a rész sebez-
hetd maradt).

Feladat, témakar: talpra dllitani valakit vagy valamit, valaminek a nyitjara
ravezetni, lehetévé tenni a haladast és a felemelkedést.

Osprincipium: Merkiir-Urdnusz.

Irod.: Lél.

ADAMANTIN
(ldsd: Fogzomanc)

AGY

(ldsd még: Kisagy, Nagyagy)

Szimbolikus jelentés: kommunikdcid; logisztika; a kdzponti irdnyitds helye,
archivum és konyvtar (emlékezer).

Feladat, témakér: a kommunikdcié belsé koordindldsa, a kiilviliggal vald
kapcsolatteremtés levezénylése, a test un. ,févarosanak”, a fejnek az irdnyitd
kdzpontja; tervezés, irdnyitas, feldolgozas, koordinalas, archivalas.
Osprincipium: Merkdr, Urdnusz (szellemesség, sziporkdzs),

AGYALAPI MIRIGY

(hipotizis)

Szimbolikus jelentés: fontos, a hormonokért felel6s agytiiggelék, a hormonok
kormdnyzdhelye (parlamentje): a legmagasabb szinti harménia és alkalmaz-
kodas.

Feladat, témakoér: bels6 vilagunk irdnyitasa, 6sszhangba hozza bels6 vilagun-
kat a kiilvilaggal; az anyagcsere-egyensuly (homeosztazis) fenntartasa a vissza-
csatolds segitségével: iranyitds és ellenérzés (kibernetikus rendszer).
Osprincipium: Merkir.

AGYEKCSIGOLYA

(ldsd még: Gerincoszlop)

Szimbolikus jelentés: az élet legtébb terhét (el)viselni; kettds teher: stabilitds
és mozgékonysag, amit a gerinc és az oszlop kitejezések is hangstlyoznak; a vi-



lagtengely problémids teriilete (a porckorong-el6reesések 95 szdzaléka ebben
a régidban torténik), ahol a konfliktusok az alsé medenceimpulzusok (6szt6-
nok) és a felsé impulzusok (sziv, fej) kozott alakulnak ki.

Feladat, témakor: mind a fizikai stly, mind pedig az egzisztencialis felel6sség
terhét viselni, illetve elviselni, felsétestiink ,hordozdsa” egy életen keresztiil;
a szent alapzat (os sacrum = keresztcsont) és a vilagtengely dsszekapcsoldsa.
Osprincipium: Szaturnusz-Plité.

[rod.: Sdulen der Gesundheit (Az egészség tartdpillérei).

AGYFELTEKE, BAL OLDALI

Szimbolikus jelentés: ,férfias oldal”, ,férfias agy”.

Feladat, témakér: az intellektus altali irdnyitds, értelem, ész (lat. 7a#id), elem-
z€s, felismerés, megnevezés.

Osprincipium: Merkdr-Nap.

AGYFELTEKE, JOBB OLDALI

Szimbolikus jelentés: ,néi oldal”, ,néies agy”.

Feladat, témakor: holisztikus gondolkodds, globélis latdsmdd, minta- és for-
maérzék, intuicid és kreativitds kozvetitése.

Osprincipium: Hold-Vénusz.

AGYHARTYA

(kivill: dura mater; kozépen: arachnoidea; kozvetlenil az agyon: pia mater)
Szimbolikus jelentés: ,,csomagolds”, a kdzpont védéburka a ,,kemény anydn”
(dura mater), aki kiviilrél ,,anydskodik™ a kdzponton (és a koponyatetd csont-
hirtydja is egyben); a ,, jimbor anya” (pia mater) mint anyagcseremembran
kozvetleniil az agyon helyezkedik el, és lagyabban ,anydskodik” felette; a pia
mater és az arachnoidea (pokhalohartya) kozott helyezkedik el az agyi folyadék
(— Agyviz) mint egyfajta titkdz6z0na, igy tehat az inkabb térhias agykézpontot
minden oldalrél egy néies, lelki irdnyultsdgt hidrosztéra veszi koriil.
Feladat, témakor: védelem, szigetelés, vizagyba helyezés védelmi célbdl, titko-
z6 funkcid, ellatds, lelki véddburok; a craniosacralis ritmus kozvetitése.
Osprincipium: Szaturnusz, Hold.

AGYTORZS

(ldsd még: Limbikus rendszer, amely az agytorzs legnagyobb részét kiteszi)
Szimbolikus jelentés: eredeti koordindcid, a legels6 szamit6gép modellje;
a torzstejlédés szempontjabdl az oreg agy, amely a leg6sibb életfolyamatokat
(pl. 1égzés) hivatott szabdlyozni; agytorzs = az agy tirzse, amelybdl minden dg
kinétt (beleértve a nagyagyat is).



