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Prologue


« Ce que nous appelons maladie est le stade terminal d’un désordre beaucoup plus profond et pour assurer un succès complet au traitement, il est évident qu’on ne saurait traiter la conséquence seule sans remonter à la cause fondamentale pour l’éliminer. »

– Dr Edward Bach –






> Qu’est-ce que la Métamédecine ?

Le mot Métamédecine est formé du préfixe grec méta, qui signifie « aller au-delà » et du nom médecine, qui signifie « ensemble des moyens mis en œuvre pour la prévention, la guérison et le soulagement des maladies ».

 

La Métamédecine va au-delà de l’effacement de la douleur ou de la disparition des symptômes. Elle met l’accent sur la recherche du facteur responsable du mal-être ou de la maladie.

 

En Métamédecine, la douleur, le malaise ou l’affection sont considérés comme des signes avant-coureurs de la rupture de l’harmonie dans une partie de l’organisme.

 

Faire disparaître ce signal sans en chercher l’information correspondante revient à faire taire l’alarme du détecteur de fumée qui a décelé la présence d’un foyer d’incendie. Faire fi de cette alarme, c’est risquer de se retrouver au cœur d’un brasier. C’est ce que nombre de personnes font en avalant un médicament sans chercher à comprendre l’origine du signal.

Cela n’implique pas pour autant qu’il faille se refuser le médicament qui pourrait nous soulager. Cela suppose de ne pas rechercher uniquement l’effacement de la douleur ou la disparition des symptômes, mais également l’élément qui a pu leur donner naissance.

 

Voyons, à titre d’exemple, l’expérience que j’ai vécue à l’âge de 11 ans. J’étais affectée d’un problème d’orgelets à répétition. Une amie de classe me confia qu’elle avait une tante guérisseuse qui pourrait m’en libérer. J’allai la voir. Elle posa tout simplement son anneau d’or là où pointait de nouveau un furoncle bien douloureux. Elle me dit : « Va-t’en et ne me dis pas merci. » Ce que je fis. Depuis ce jour, je n’ai jamais eu d’autre orgelet.

 

M’avait-elle guérie ? Voilà toute la question.

 

Faire disparaître un symptôme, une douleur ou une manifestation n’est pas nécessairement synonyme de guérison. Car la cause qui lui a donné naissance peut très bien se représenter un peu plus tard, de manière amplifiée ou encore sous une nouvelle forme. C’est exactement ce qui arriva. Ma foi en ses qualités de guérisseuse avait suffi pour annuler définitivement ce « signal » de mon organisme. Cependant, la cause qui avait donné naissance aux orgelets, elle, n’était pas éliminée. Par la suite, je fis des amygdalites à répétition. J’allai cette fois consulter un médecin généraliste qui me prescrivit, dans un premier temps, des comprimés d’iode qui ne m’apportèrent que bien peu de soulagement. Puis, ce furent les antibiotiques qui n’offrirent que des résultats bien éphémères. L’ultime solution était l’ablation de mes amygdales. Bien que cette intervention chirurgicale eut lieu, cela ne fit pas disparaître la cause du problème. Des pharyngites et des laryngites se manifestèrent par la suite.

 

Plusieurs dossiers médicaux contiennent des histoires de ce genre. Voyons le cas d’une femme chez qui on décèle une petite bosse dans un sein lors d’un examen de routine. Son médecin lui recommande de passer une mammographie, puis une biopsie. Diagnostic : adéno-fibrome, soit une petite tumeur sans gravité. La patiente est rassurée.

Quelques années plus tard, la même femme découvre de nouveau une protubérance dans son sein. Elle ne s’en inquiète point, se disant qu’il s’agit sans doute encore d’une petite tumeur inoffensive. Mais, cette fois, le sein est douloureux. De plus, elle observe l’apparition de ganglions à l’aisselle, ce qui l’amène à consulter. De nouveau, on procède aux examens appropriés. Le diagnostic est : adénocarcinome intracanalaire ou cancer.

 

Puis c’est la chirurgie. On enlève les tissus du sein atteint. La patiente est par la suite soumise à des traitements de radiothérapie et de chimiothérapie. Après un an de traitement, la victoire semble acquise. La patiente mène une vie normale. Puis apparaissent chez elle des douleurs aux hanches et l’on découvre qu’il s’agit d’un cancer des os. Quelques années plus tard, cette patiente décède d’un cancer généralisé.

 

Bien entendu, toutes les histoires ne se terminent pas ainsi. Toute personne affligée d’orgelets ne va pas nécessairement souffrir par la suite d’amygdalites ou de laryngites. Et une personne ayant une petite tumeur bénigne dans un sein ne va pas nécessairement développer un cancer. L’évolution de la manifestation est déterminée par la cause elle-même qui, elle, peut être temporaire ou prolongée.

 

Ce sont les causes de fortes intensités ou entretenues qui donnent naissance à une série de manifestations ou à de sérieuses maladies telles que le cancer, la sclérose ou autres.

 

Tant que l’on intervient sur l’effet ou les manifestations qui, dans le cas présent, furent l’extraction de l’adénofibrome, l’ablation du sein, les traitements de radiothérapie et de chimiothérapie, la cause poursuit son œuvre. Tout comme la mauvaise herbe coupée au ras du sol, dont on n’a pas extirpé les racines, continue de se propager.

 

Retenons donc qu’il n’y a aucune manifestation (douleur, durcissement, saignement, etc.) qui n’ait de cause.

 

Toute cause produit des effets qui engendrent à leur tour de nouvelles causes et de nombreux effets.

 

Qu’aurait pu faire cette guérisseuse que j’avais consultée à l’âge de 11 ans pour me conduire vers une véritable guérison ? Elle aurait très bien pu utiliser l’anneau d’or qu’elle plaça sur mon orgelet. Mais, par la suite, elle m’aurait questionnée pour m’aider à déceler et à éliminer le facteur responsable de ces orgelets.

 

Les deux dernières étapes correspondent à l’approche de la Métamédecine que médecins, infirmières, thérapeutes, guérisseurs, magnétiseurs, etc., peuvent utiliser, afin de guider la personne qui les consulte dans un processus de rétablissement de sa santé. J’utilise volontairement le verbe « guider » car la seule véritable guérison, c’est l’autoguérison.

 

On ne peut guérir qui que ce soit contre sa volonté et seule la volonté sincère de guérir peut motiver une personne à opérer les changements nécessaires de ses attitudes, de ses sentiments et des émotions responsables de sa souffrance.




> Comment la Métamédecine peut-elle intervenir dans un processus de guérison ?

La Métamédecine aide à reconstituer l’histoire d’un malaise, d’une maladie ou d’un mal-être profond en remontant autant que possible à l’apparition des premiers symptômes ressentis. Pour ce faire, on utilise les clés qui orientent le questionnement pertinent en vue de découvrir la ou les causes du mal.

 

Quel aurait été le questionnement pertinent qu’aurait pu utiliser la guérisseuse que j’avais consultée si elle avait eu des connaissances en Métamédecine ?

 

En utilisant la symbolique du corps et ses manifestations, elle aurait su que, puisque cela affectait mes yeux, cela concernait quelque chose que je voyais. De plus, je souffrais d’infections à répétition.

Elle m’aurait par conséquent demandé si je voyais des choses qui me faisaient vivre des émotions de colère, de peine ou de honte. C’était le cas. Vers l’âge de 11 ans, j’assistais quotidiennement à des scènes de violence dans mon milieu familial. Lorsque je voyais ma sœur qui saignait du nez pendant des heures parce qu’elle avait été frappée, je ressentais une grande colère envers l’un de mes frères qui exprimait sa souffrance dans la violence. En même temps, j’avais bien trop peur de lui pour oser dire quoi que ce soit. Ma colère de voir ces scènes se manifestait par ces orgelets et mon impuissance à exprimer cette colère se traduisait par des amygdalites, des pharyngites, des laryngites. À 15 ans, tout cessa lorsque ce frère nous quitta.

Dans un premier temps, la guérisseuse m’aurait donc fait prendre conscience de cette colère qui bouillait à l’intérieur de moi et, dans un second temps, elle m’aurait amenée à m’en libérer en m’aidant à comprendre la raison des comportements agressifs de mon frère. Avait-il lui-même été battu ? Portait-il une grande souffrance qu’il exprimait dans la violence parce qu’il se sentait incapable de laisser aller ses larmes ? Ainsi, j’aurais pu comprendre ce frère au lieu de le juger. Qui sait ? S’il s’était senti compris et aimé, peut-être que cela l’aurait aidé et nous aurait aidés ? Il est remarquable de constater qu’en aidant une personne en Métamédecine, on aide très souvent son entourage par ricochet.

 

Il ne faut pas croire pour autant que la Métamédecine soit une approche simp²liste. Au contraire : la Métamédecine ne se limite pas à une cause qui produit un effet, car un symptôme, une douleur ou une maladie peuvent résulter d’un ensemble de facteurs.

 

C’était le cas de mes orgelets : il y avait une seconde cause que je découvris en poursuivant mes recherches en Métamédecine. Cette seconde cause était reliée à une émotion de honte. En effet, durant la période où j’eus ces orgelets, soit de 11 ans à 14 ans, j’éprouvais beaucoup de difficultés avec l’orthographe et mes professeurs ne se gênaient pas pour étaler mes fautes de français ou pour me réprimander devant toutes mes camarades.

 

Retenons également qu’une histoire très semblable peut se manifester de manière différente d’une personne à une autre. Par exemple : le choc émotionnel vécu lors de la perte d’un enfant au cours d’un accident peut affecter la mère au point de donner naissance à un cancer du sein ; chez une autre, il provoquera un fibrome utérin et chez une autre une dépression nerveuse.

 

Dans le premier cas, il est possible que la mère se soit crue responsable et même coupable de l’accident survenu à son enfant. Dans le second cas, la femme n’a peut-être pas accepté la perte de son enfant, et voudrait l’avoir encore près d’elle. Dans le troisième cas, cet enfant était peut-être tout pour cette femme. Sa mort a pu lui enlever le goût de vivre et c’est ce qui l’a conduite à sombrer dans une dépression.

 

Une même maladie peut également avoir des causes très différentes. Par exemple : l’asthme peut exprimer, chez l’un, un sentiment d’oppression parce qu’il se sent limité dans son espace. Chez un autre, cela peut être relié à une profonde culpabilité en lien avec sa naissance (si cette personne s’est crue responsable de la souffrance de sa mère). Par cette culpabilité, cette personne peut inconsciemment se priver de vivre pleinement en s’empêchant de bien respirer. Chez un autre, cela peut être un besoin d’attirer l’attention ou un moyen de mettre fin au conflit de ses parents.

 

C’est pourquoi on utilisera la symbolique du corps et de ses manifestations pour orienter le questionnement qui, lui seul, nous permettra de reconstituer l’histoire afin de discerner la cause inhérente.

 

Lorsque l’on veut fuir une situation comportant une leçon importante pour notre évolution, la maladie peut nous forcer à y faire face.




> Quel est le rôle d’un intervenant en Métamédecine ?

Il consiste à accompagner la personne dans la démarche qu’elle entreprend pour retrouver son bien-être. Pour ce faire, l’intervenant en Métamédecine utilisera un questionnement pertinent en vue d’aider la personne qui consulte à :


• retrouver une situation en résonance avec le malaise ou la maladie qui l’affecte ;


• contacter le sentiment ou l’émotion connexe à cette situation tel que : un chagrin refoulé, une colère ravalée, une rancune non libérée, une peur entretenue, une culpabilité nourrie, un sentiment d’injustice, de honte, d’impuissance, etc. ;


• libérer l’émotion en cause par un processus de transformation de la compréhension donnée aux paroles ou aux agissements de la personne qui l’a blessée ;


• prendre une décision favorable ou faire une action précise qui entraînera le retour à la paix intérieure qui se manifeste par un état de bien-être.




Cela ne peut se dérouler que dans un climat de confiance et d’accueil, sans jugement, où l’intervenant peut assumer les rôles de conseiller, de confident et même parfois offrir la tendresse d’une mère, sans jamais pour autant franchir les limites de son statut d’accompagnateur.

 

Cela demande à la fois de la compassion et du détachement. Compassion pour comprendre à partir du plus profond de son être la souffrance que parfois le participant lui-même se refuse à ressentir. Détachement pour ne pas tirer profit de son rôle d’aidant et pour ne pas vouloir à la place de la personne qui consulte.

 

On ne s’improvise pas intervenant en Métamédecine, on le devient graduellement par l’expérience et le développement de son ressenti. Cela se fait grâce à l’amour et au désir sincère de contribuer au mieux-être des personnes qui nous consultent.

 

Un guide ne peut conduire les autres là où il n’est pas allé lui-même.

 

Un intervenant en Métamédecine doit par conséquent avoir appris à s’interroger lui-même sur l’origine de ses malaises ou maladies tout en assumant la responsabilité de sa vie, de sa santé et de son bonheur.




> Comment ai-je développé l’approche de la Métamédecine ?

Je suis née avant terme avec le cordon ombilical noué autour du cou. J’ai mis plus de trois semaines à ouvrir les yeux. Ma mère me croyait aveugle. Je dois préciser que le déroulement de la grossesse de ma mère se fit dans des conditions dramatiques. Mariée à un homme alcoolique et violent qui la battait, chaque grossesse s’avérait être pour elle un véritable cauchemar. À l’annonce de cette nouvelle maternité, mon père lui déclara : « Ce veau qui va naître, je vais le tuer sur le coin de la maison. » Ma mère était si malheureuse qu’elle aurait voulu en finir en se jetant dans la rivière, mais sa responsabilité de mère l’en empêchait. Plus approchait le jour de ma naissance, plus la violence de mon père augmentait. Une nuit, sa fureur fut telle que ma mère dut s’enfuir pieds nus dans la neige. Elle trouva refuge chez ses parents. C’est là que je suis née, portant déjà un lourd passé fœtal.

À l’âge de 6 ans, je fus envoyée dans un pensionnat pour entreprendre ma première année de scolarité. Cette année fut marquée par des rhumes, des pneumonies et une première opération pour m’enlever les adénoïdes. Je passai plus de la moitié de cette première année d’études à l’infirmerie, de sorte que je dus la recommencer.

 

L’histoire de ce mal-être ou plutôt de ce mal de vivre se manifesta à travers bien d’autres affections telles que furoncles, orgelets, amygdalites, laryngites, psoriasis, eczéma, maigreur, entorse, hypotension, anémie, hypoglycémie, allergies, maux de dos, lithiase biliaire, cancer du col… et j’en passe.

Ce que je ne peux cependant taire, c’est la souffrance silencieuse qui m’habitait et qui se traduisait par des dépressions très marquées dont mon entourage ne se doutait nullement, mais dans lesquelles je m’enfonçais d’année en année. Je me sentais intérieurement si perturbée que je craignais d’être une malade mentale.

 

Je collectionnais les cartes de visite des hôpitaux aussi bien que les ordonnances médicales. Je croyais en la médecine traditionnelle, m’y étant orientée par mes études et m’y étant spécialisée. Mais plus je faisais usage de cette médecine, plus je m’enlisais dans la maladie et dans la souffrance que je portais.

 

Mes tentatives de suicide furent mes derniers appels au secours. C’est au cours d’une mort clinique que j’allais renaître. Ce ne sont pas le lavage gastrique ou les injections médicamenteuses qui m’ont redonné l’énergie ou le désir de vivre, mais plutôt la voix douce et accueillante d’une jeune infirmière qui, me voyant inerte, branchée à un respirateur, émit dans une grande compassion ces simples mots : « Ah ! mon Dieu, la pauvre chatte ! »

 

C’est après cet événement que je commençai un parcours de croissance personnelle, pour comprendre ce qui m’avait conduite vers la dépression.

Mon raisonnement cartésien emprunté à ma discipline professionnelle me positionnait en observatrice demeurant sur ses gardes quant à la possibilité que l’on puisse créer ou développer une ou des maladies à partir des croyances que nous entretenons ou des sentiments et émotions que nous vivons.

Ce qui brisa mes résistances et m’amena à approfondir cette approche, c’est un mal de dos pour lequel je recevais des traitements de physiothérapie. On avait diagnostiqué, à l’aide d’une radiographie de ma colonne vertébrale, que j’avais une malformation de la 5e dorsale, ce qui, selon la médecine, causait mes maux de dos. On avait envisagé une intervention chirurgicale, mais je ne me sentais pas suffisamment prête à accepter cette solution.

Je fis, grâce à l’un des cours1 que je suivais, le rapprochement entre le dos et le soutien. Qu’est-ce que je prenais sur mon dos ? Je prenais les problèmes de tout mon entourage, c’est-à-dire de ma mère, de mes sœurs, de mes amis… Pourquoi ? Pour plusieurs raisons, dont le désir de contrer un sentiment d’avoir été méchante. En m’occupant des autres, cela me donnait l’impression d’être bonne. Il y avait également un besoin d’être aimée et même une raison de vivre (celle-là toutefois, je ne la découvrirai que bien des années plus tard).

 

Dès cette prise de conscience, je décidai de laisser aux autres leurs problèmes. Auparavant, je leur trouvais des solutions et le plus souvent je devenais leur solution. Désormais, j’allais me contenter de les aider à s’aider et ce, s’ils me le demandaient. Je pus constater dans les jours qui suivirent la disparition de mes maux de dos. Je cessai les exercices et les traitements de physiothérapie. Moi qui avais besoin de preuves pour croire, je venais d’être servie. J’entrepris alors d’éliminer tous mes malaises par cette approche. Plus j’avançais dans mes découvertes, plus j’y gagnais au niveau de ma santé ; toutefois, en même temps, j’y perdais de l’intérêt dans mon travail en microbiologie. Je me disais : « Mais qu’est-ce que je fais ici ? Je ne contribue qu’à éliminer les effets alors qu’il serait tellement plus important de travailler à éliminer les causes. »

 

Cependant, quitter ce qui représentait ma sécurité financière n’était pas facile. Dans cette nouvelle approche, aucun salaire ne m’était proposé. J’avais peur de l’inconnu. C’est à ce moment que je commençai à ressentir des douleurs au niveau du nerf sciatique. Une douleur me sciait le muscle de la cuisse. Je souffrais également de constipation accompagnée de gaz intestinaux et, pour couronner le tout, d’une infection des gencives avec maux de dents. C’en était assez, il me fallait prendre une décision, faire face à mes peurs. La plus grande d’entre elles étant de me tromper et de ne pouvoir faire marche arrière.

 

C’est alors que j’ai rencontré le docteur Herbert Beierle qui offrait un séminaire sur « La maîtrise de sa vie ». Je lui parlai de mon indécision. Il me dit : « Dans la vie, on ne fait jamais d’erreur, on fait seulement des expériences. Qu’es-tu venue faire en ce monde sinon vivre des expériences pour ton évolution ? »

 

Voilà ce que j’avais besoin d’entendre. Je pris la décision de quitter mon emploi. Ma famille et mes collègues de travail tentèrent tant qu’ils le purent de m’en dissuader. Mais ma décision était ferme : je démissionnai de l’emploi que j’occupais en milieu hospitalier. Tous mes malaises disparurent. La partie n’était pas gagnée pour autant ; je n’étais qu’au début de mes découvertes.

 

Je rejoignis le centre de croissance personnelle afin de poursuivre mes études de métaphysique. Je continuai à faire des liens. Cependant, bien des questions restaient sans réponse et bien des malaises que j’expérimentais ne se trouvaient pas dans la petite brochure des cours que j’avais suivis. J’ai dû en faire les frais pour découvrir la cause.

 

Puis, je fis la connaissance du médium Alex Tanous qui animait des séminaires de croissance, qui m’apporta la compréhension du lien qui unit notre présent au passé. Je découvris, grâce à lui, qu’une majorité des difficultés que nous rencontrons à l’âge adulte sont en résonance avec des situations émotionnelles non résolues de notre passé.

Le centre de croissance personnelle dans lequel je m’étais investie depuis des années m’avait beaucoup apporté. Sa directrice m’avait conduite aussi loin qu’elle le pouvait. Il me fallait désormais continuer mes recherches par mes propres moyens. Je mis l’accent sur la thérapie individuelle et de groupe. Me servant de la fonction de l’organe affecté ou des symptômes manifestés, je cherchai par questionnement la cause probable du problème pour lequel un ou une participante me consultait.

 

Par exemple : j’eus Antonia en consultation ; elle était atteinte de leucémie aiguë. Les médecins lui avaient donné trois mois à vivre. J’ignorais totalement ce qui pouvait causer une leucémie aiguë, cependant, mes connaissances en physiologie aidant, je savais qu’il s’agissait d’une prolifération de globules blancs immatures. De façon générale, les globules blancs assument un rôle de défense. J’orientai donc mon questionnement dans cette direction. Antonia avait-elle eu le sentiment d’avoir à se battre ? En avait-elle maintenant assez de cette lutte où elle se sentait perdante ? C’était exactement cela. En libérant les sentiments de dévalorisation et de découragement qui l’habitaient, en recherchant des solutions qu’elle n’avait pas envisagées mais qui s’avérèrent très favorables, elle guérit de sa leucémie et recouvra la santé.

 

Parfois, je me demandais ce que le malaise ou la maladie imposait à la personne. Si, par exemple, cela imposait un arrêt de travail, une immobilisation ou une privation, n’est-ce pas ce qu’elle recherchait inconsciemment ? Par exemple, l’immobilisation : la personne n’avait-elle pas besoin d’un temps d’arrêt qu’elle ne s’autorisait pas ? Celles que cela privait de plaisir ne cherchaient-elles pas à s’autopunir ? C’est ainsi que je poursuivis mes recherches.

 

Lorsque l’on me demandait le nom de cette approche, je n’avais pas de nom précis à donner et cela n’avait pas d’importance. Pour moi, seuls les résultats comptaient. Il en allait autrement pour ma secrétaire qui, elle, se trouvait bien ennuyée de ne pouvoir répondre à cette question. Puis un jour, je fis une émission de télévision pour un réseau communautaire. Celle-ci s’intitulait Métamédecine. Elle voulait démontrer l’importance d’aller au-delà des moyens proposés par la médecine. C’était exactement ce que je faisais. Dès lors, j’ai pu mettre un mot sur cette approche que je développais.

Ce n’est que six années plus tard, après avoir rencontré des milliers de personnes en thérapie et m’être autoguérie, que je me décidai à écrire. Je pensais : « Si, moi, j’ai pu me sortir des souffrances qui m’accablaient depuis si longtemps, toute personne le peut également. » J’avais tant de découvertes à partager mais, en même temps, je craignais d’en être incapable. Je fis face à cette peur en plongeant, malgré mon inexpérience, dans le monde de l’écriture. Je laissai mon cœur et ma mémoire se raconter par l’intermédiaire de ma plume.

 

Les résultats ont dépassé mes espérances. En très peu de temps, mon premier livre Participer à l’Univers sain de corps et d’esprit devint un best-seller. Durant les années qui suivirent, je reçus une quantité de lettres provenant de différents pays. À travers tout ce courrier, contenant des commentaires allant des plus élogieux aux moins flatteurs, des personnes me racontaient comment, avec ce livre, elles avaient pu se libérer d’un malaise ou d’une maladie dont aucun médicament n’était venu à bout. D’autres me demandaient un conseil ou des éclaircissements supplémentaires. Certains encore voulaient connaître la cause de malaises ou de maladies qui n’y étaient pas mentionnées.

 

Par ce courrier, mais également grâce aux séminaires et aux conférences que je continuais à offrir, je fus à même d’approfondir davantage mes connaissances en Métamédecine. Mais, en même temps, je réalisais que ce qui pour moi semblait si simple était pour le profane très complexe. Je pris alors conscience que très peu de personnes savaient comment utiliser ce fabuleux instrument d’éveil de conscience menant à l’autoguérison. C’est ce qui me motiva à le réécrire et à lui donner cette fois le titre de Métamédecine, la guérison à votre portée afin qu’il assume pleinement le rôle auquel il était destiné.

 

Toutes les histoires exposées dans ce livre sont authentiques. Elles sont dans la majorité des cas le fruit de mes consultations, mais certaines relèvent de discussions que j’ai eues avec mes consultants en Métamédecine.

 

Ces histoires sont présentées volontairement de manière abrégée afin de ne retenir que l’essentiel dans notre étude. Ce qui ne signifie pas pour autant que l’histoire fut simple ou qu’elle ne relevait que d’une seule cause. La Métamédecine est à la fois simple et complexe. Simple par les « clés » qu’elle utilise et complexe par toutes les probabilités qui lui sont offertes.

 

Ces histoires ont été quelque peu modifiées et les personnages maquillés afin de respecter l’anonymat des personnes concernées.

Les explications métaphysiques aux différentes pathologies proposées dans ce livre doivent être utilisées de manière inductive (recherche) plutôt que déductive (conclusion).

 

La cause d’un malaise ou d’une maladie peut être différente de celle proposée dans les pages qui suivent.

Seul un questionnement pertinent nous permettra de nous interroger ou de poser à celui qui nous consulte la ou les bonnes questions pour démystifier la cause probable de son mal-être ou de sa maladie.

 

De plus, il ne faut pas croire non plus que la guérison survient dès que la cause est connue. De manière générale, le processus de guérison s’amorce dès qu’on a compris la cause et qu’on a libéré ou transformé ce qui a donné naissance à notre affection.

 

Cependant, même lorsqu’un conflit a été réglé ou une émotion libérée, le corps peut avoir besoin d’un temps plus ou moins long pour procéder à la réparation du tissu ou de l’organe affecté.

 

Ce livre n’a pas la prétention de remplacer les soins d’un médecin traitant ou la thérapie d’un intervenant. Il vise davantage à une introspection personnelle et à une meilleure collaboration patient-médecin ou consultant-intervenant.

 

Puisse-t-il être pour toi, un merveilleux guide sur la voie de ton évolution. C’est avec tout mon amour et ma foi en ton pouvoir de guérison et de transformation que je t’accompagne à travers ces pages.

 

Ton amie Claudia
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1. Cours de croissance personnelle du Centre Écoute ton corps fondé par la Canadienne Lise Bourbeau.


PREMIÈRE PARTIE

Éveiller sa conscience


« La parfaite santé et le plein éveil sont en réalité la même chose. »

– Tarthang Tulku –




CHAPITRE 1

Prendre la responsabilité de sa santé et de son bonheur


« La souffrance est un correctif qui met en lumière la leçon que nous n’aurions pas comprise par d’autres moyens et elle ne peut jamais être éliminée tant que cette leçon n’a pas été apprise. »

– Dr Edward Bach –





On ne peut parler de Métamédecine sans tenir compte de la loi de responsabilité, car elle constitue la condition de base à une véritable guérison.

 

Lorsque j’étais étudiante en microbiologie, j’interrogeais mes professeurs afin de savoir d’où provenaient les microbes (bactéries, virus, parasites, etc.). Ils me répondaient que ces agents pathogènes provenaient de contaminations.

 

J’acquiesçais tout en continuant à me demander où la première personne avait pu contracter le microbe. Puis, je me suis satisfaite de toutes ces connaissances que j’explorais dans ce monde fascinant du micro-organisme, mais mes questions demeuraient. Je travaillais par la suite en milieu hospitalier. De nouveau je m’interrogeais : pourquoi cette personne consultait-elle continuellement pour des infections urinaires ou cette autre pour des vaginites à répétition ?

 

Je me souviens particulièrement d’un homme âgé atteint de tuberculose qui ne sortait pratiquement jamais de chez lui ; les rares visiteurs qu’il recevait n’étaient pas porteurs du bacille de Koch que l’on tenait responsable de la tuberculose. Où avait-il contracté cette infection ?

Intuitivement, je savais que les êtres humains possédaient la capacité de développer la maladie : soit en attirant par fréquence vibratoire l’agent infectieux, soit en déstabilisant les molécules de leurs cellules, permettant ainsi le développement d’une pathologie. Lorsque je me hasardais à proposer cette hypothèse, je suscitais la risée.

Mahãtma Gandhi disait :

 

« L’erreur ne devient pas vérité parce qu’elle se propage et se multiplie.

La vérité ne devient pas erreur parce que nul ne la voit. »

 

Assumer la responsabilité de ce que l’on vit, c’est reconnaître et accepter que nos pensées, nos sentiments, nos attitudes aussi bien que les leçons qu’il nous faut apprendre dans notre évolution ont donné naissance autant aux situations heureuses et malheureuses que nous avons rencontrées qu’aux difficultés ou au bonheur que nous vivons actuellement.

 

Lorsque j’aborde ce sujet au cours de mes séminaires et conférences, j’entends souvent des réflexions de ce genre :

 

« C’est moi qui me suis attiré un père violent. »

« Un enfant qui naît infirme, ce n’est tout de même pas sa faute. »

« Si mon mari a perdu son emploi, c’est parce que l’usine

où il travaillait a fermé ses portes, cela n’a rien à voir avec lui. »

« Comme ça si j’ai mal au dos, c’est ma faute. »

« Je ne pensais pas qu’on pouvait se donner des maladies. »

« C’est trop injuste, mon fils qui n’avait fait de mal

à personne est infirme pour la vie, alors que des criminels jouissent d’une bonne santé. »

 

Mon second père disait : « Il n’y a qu’une seule justice sur la terre et c’est la mort. »

Toutes ces réflexions traduisent une incompréhension de cette grande loi de responsabilité qui a très souvent été confondue avec le sentiment de culpabilité, c’est ce qui la rend si difficile à accepter pour nombre de personnes qui l’entendent ainsi : « Si je me suis créé cette situation ou cette maladie, c’est donc ma faute si je suis perturbé ou malade. »

Cette compréhension erronée de la loi de responsabilité prend racine pour beaucoup d’entre nous dans l’éducation religieuse que nous avons reçue. Dans l’éducation judéo-chrétienne, on nous apprenait à nous en remettre à une puissance supérieure qu’on appelait Dieu. Si nous agissions en fonction de ses commandements et que l’on pratiquait des actes méritoires, nous serions récompensés au cours de cette vie ou après notre mort. À l’inverse, si nous manquions à ses commandements ou à ceux de l’Église, nous serions punis !

 

Dès lors, lorsqu’une tuile nous tombait sur la tête sans explication, notre réflexe était de nous dire : « Qu’est-ce que j’ai fait au ciel pour que cela m’arrive ? » ou encore nous recherchions un responsable extérieur à nous, qui était forcément « le coupable ». C’est ainsi que lorsqu’une situation nous faisait souffrir, soit on se culpabilisait en croyant l’avoir méritée, soit on accusait des personnes ou même Dieu d’en être responsable.

 

Lorsque je dis qu’être responsable c’est se reconnaître comme étant le créateur de ce que nous vivons, cela ne veut pas dire que nous avons délibérément créé des situations agréables ou désagréables. Cela suppose plutôt d’accepter et de reconnaître que nos pensées, nos sentiments, nos attitudes ou les leçons que nous devons intégrer dans notre évolution ont donné naissance aux situations heureuses ou malheureuses que nous avons rencontrées ou que nous vivons actuellement.

 

La loi de responsabilité n’a donc rien à voir avec le mérite ou la punition, avec la chance ou la malchance, la justice ou l’injustice ou encore la culpabilité. Elle ne concerne qu’un enchaînement de causes à effets.

Ne sommes-nous pas libres :


• d’accepter une croyance ou de la rejeter ?


• de choisir les mots dont nous nous servons ?


• d’interpréter une parole ou une situation ?




Ne sommes-nous pas libres :


• d’aimer ou de haïr ?


• d’accuser ou de comprendre ?


• de dire du mal ou du bien ?




Ne sommes-nous pas libres :


• de regarder la vérité en face ou de nous mentir ?


• de réagir ou d’agir ?


• d’entretenir la peur ou de faire confiance ?




Oui, nous sommes libres :


• de nos pensées ;


• de nos sentiments ;


• de nos croyances ;


• de nos attitudes ;


• de nos choix.




Bien que nous ayons cette entière liberté, nous ne pouvons toutefois échapper aux conséquences de ce que nous choisissons de dire, de faire ou de croire.

 

Peut-être es-tu prêt à reconnaître l’incidence de tes choix et de leurs conséquences. Mais peut-être penseras-tu : « Si une personne roule en automobile et qu’un autre conducteur la frappe de plein fouet, elle n’a pas choisi d’avoir un accident ? » Non, c’est exact. Cependant, que s’est-il passé avant l’accident pour que cette personne se retrouve dans un tel contexte ?

 

Voyons une situation que j’ai vécue à l’âge de 11 ans. Par une belle journée d’été, ma sœur m’apprend qu’elle s’en va en excursion à bicyclette avec une amie plus âgée. Je vais trouver ma mère lui demandant l’autorisation de les accompagner. Ma mère me répond : « Il n’en est pas question, tu es trop jeune, tu restes ici. » Cela n’avait pour moi aucun sens puisque ma sœur n’avait qu’une année de plus que moi.

 

Je pris ma bicyclette à l’insu de ma mère et partis les rejoindre. À l’aller, tout alla bien. Sur le chemin du retour, il se mit à pleuvoir. Soudain, la chaîne du pédalier de ma bicyclette dérailla. Pour ne pas perdre de temps, Luce, l’amie plus âgée, me confia sa bicyclette toute neuve, en me disant : « Je vais arranger la chaîne du pédalier de ta bicyclette et je vous rejoindrai. » Nous roulions en file indienne le long de l’autoroute. Sur la chaussée glissante, une voiture quitta la route et me frappa. Je fis un saut périlleux de quelques mètres pour atterrir sur la chaussée. J’eus une légère commotion cérébrale, une entorse à la cheville gauche et une rupture du muscle fessier. J’en fus quitte pour une bonne semaine d’hospitalisation.

 

Pourquoi cette voiture n’avait-elle pas frappé ma sœur ou notre amie Luce ? Pourquoi moi ? Pourquoi ces organes furent-ils atteints plutôt que d’autres ? Avec du recul, je peux très bien faire le lien entre la culpabilité d’avoir désobéi à ma mère et l’accident. Je n’en avais fait qu’à ma tête, j’avais eu une commotion cérébrale, je m’étais sentie coupable d’aller à la plage en défiant l’autorité de ma mère, j’avais eu une rupture des ligaments de la cheville et de plus je craignais la fessée de mon frère.

 

Je me suis donné à moi-même cette fessée par ma culpabilité ; d’où la rupture de mon muscle fessier gauche.

 

On peut aussi se demander pourquoi la chaîne du pédalier de ma bicyclette était-elle sortie de son engrenage ? Était-ce une première manifestation de ma culpabilité puisque cela m’empêchait d’avancer ?

 

Dans ce même ordre d’idées, pourquoi était-ce la bicyclette de Luce qui fut endommagée et non la mienne ?

Luce se serait-elle sentie coupable de rouler avec une bicyclette de prix qui était neuve alors que nous n’avions que de vieilles bicyclettes, ma sœur et moi ? Bien que je ne puisse le vérifier aujourd’hui, je suis portée à le croire.

Cette grande vérité est parfois galvaudée. Par exemple, certains partisans ou leaders d’un regroupement peuvent s’en servir pour manipuler leurs adeptes en disant :

« Rien n’est le fruit du hasard. »


« Il n’y a pas de hasard, si tu es venu ici, c’est parce que tu as besoin de nous. » Il est vrai qu’il n’y a pas de hasard ; cependant, l’interprétation que l’on peut en faire n’est pas nécessairement la bonne. Peut-être qu’une personne se retrouve dans un groupe pour apprendre à dire non ou encore à utiliser son discernement.

Bouddha lui-même disait :

 

« Ne me croyez pas, vérifiez, expérimentez et lorsque vous saurez par vous-même que quelque chose vous est favorable, alors suivez-le et quand vous saurez par vous-même que quelque chose ne vous est pas favorable alors renoncez-y. »

 

Un sentiment de culpabilité peut-il être la cause d’incidents, d’accidents ou de toutes autres formes d’autopunition ? Observe et tu en tireras tes propres conclusions. Tu peux vérifier, si tu as déjà eu un accident, que vivais-tu avant cet accident ? Un accident aux pieds ou aux jambes peut très bien être en lien avec une culpabilité d’aller de l’avant par rapport à une personne qui veut nous retenir, à moins que ce ne soit nous qui refusions d’avancer. Un accident au doigt peut-être en lien avec un petit côté perfectionniste ; on peut se sentir coupable d’avoir exécuté un travail trop vite ou sans y prêter suffisamment d’attention.

 

La symbolique du corps peut nous aider à faire le lien entre l’accident et ce que nous ressentions avant qu’il ne survienne.

 

Désormais, s’il t’arrive un incident ou un accident, demandetoi si tu te sentais coupable de quelque chose ou si tu étais dans une situation dont tu ne voyais pas d’issue et si cet accident t’a permis de t’en libérer. Les culpabilités n’ont pas seulement les accidents comme manifestations. Elles peuvent nous empoisonner la vie, détruire notre santé, nos occasions de réussite, nous amener à vivre des pertes, des faillites et nous empêcher d’être heureux. Nous approfondirons ce sujet au chapitre « La culpabilité et ses répercussions ».

Maintenant, peut-être es-tu prêt à accepter les conséquences de tes choix ; peut-être es-tu convaincu que rien n’est le fruit du hasard en ce qui concerne les événements que nous rencontrons, par exemple les accidents. Peux-tu accepter qu’un sentiment de culpabilité puisse engendrer une forme ou une autre d’autopunition manifestée par les pertes, les bris d’objet que nous possédons ou certaines affections ? Peux-tu admettre que d’autres attitudes mentales, sentiments ou émotions puissent également avoir des répercussions sur nos vies ? Cela ne peut que me conduire à te parler des fréquences vibratoires.


> Qu’est-ce que les fréquences vibratoires ?

La fréquence peut-être définie comme le nombre de cycles identiques d’un phénomène par unité de temps.

 

Par exemple, la fréquence respiratoire fait référence au nombre de cycles respiratoires par minute. Si nous prenons les hertz, ce sont les unités de fréquence égales à un cycle par seconde. Nous entendons très souvent les stations de radio nous dire qu’elles diffusent à 102,4 mégahertz. Si une station de radio diffuse à la fréquence de 105,8 une émission où notre chanteur préféré est invité, il nous faut absolument syntoniser cette fréquence pour être en mesure d’entendre l’émission. Juste un peu avant ou un peu après, nous ne pourrons pas entendre cet entretien. Il en va de même en ce qui concerne la santé ou la maladie.

 

Chaque pensée, chaque sentiment, chaque émotion que nous entretenons vibrent à une certaine fréquence que nous pouvons comparer à une station émettrice.

 

Notre cerveau, quant à lui, est comparable à un instrument de retransmission, telle une radio qui capte ce qui est diffusé à la station que nous syntonisons par notre choix de fréquence.

Supposons que l’une de tes voisines te rende visite et te dise : « Toi, tu en as de la chance, chaque fois que j’entre chez toi, je n’entends que de jolies mélodies agréables à ta radio, chez moi la radio ne me donne que de mauvaises nouvelles qui m’inquiètent et de la musique pour me rendre folle. » Lui répondras-tu qu’en effet tu as de la chance et qu’elle n’a vraiment pas de veine ? Certes non, car tu sais très bien que la chance n’a rien à voir avec cela. Tu lui diras plutôt : « Tu n’as qu’à changer de poste ou de fréquence. »

 

Lorsque nous sommes malades, malheureux ou qu’il ne nous arrive que des situations désagréables, ce n’est pas une question de malchance, de hasard ou une punition divine. Ce n’est que la résultante de la fréquence que nous syntonisons.

Il s’agit de changer une fréquence négative en positive pour observer la disparition du malaise, de la douleur ou de la maladie, la transformation d’une situation difficile ou l’amélioration dans nos relations avec les autres.

Prenons cet exemple : je confie à des spécialistes du transport d’appareils musicaux le soin de déménager mon piano laqué noir. Durant le trajet, une fausse manœuvre de l’un des employés fait que le piano bascule et se retrouve tout égratigné sur l’un des côtés. J’entre dans une telle colère, le sang bout dans mes veines. Je m’en prends au responsable de la compagnie, je demande réparation. Je suis à la fois fâchée et triste, ce piano me vient de mon père. Cette émotion m’a vidée de mon énergie. Voilà que le lendemain apparaît l’un de ces feux sauvages sur ma lèvre supérieure, en plus d’une éruption de petits boutons sur les bras.

 

La compagnie récupère mon piano pour le confier à un atelier de restauration. Il est remis à neuf. Je n’ai plus de raison d’être en colère et j’apprécie même le service offert en acceptant que ce sont des choses qui peuvent arriver. Les boutons disparaissent, le feu sauvage guérit et je retrouve mon énergie. Je ne suis plus sur la fréquence colère.

 

Les fréquences vibratoires peuvent par conséquent être hautes ou basses :


• Les hautes ont pour conséquences le bien-être, l’harmonie, le bonheur et la santé.


• Les basses ont pour conséquences le mal-être, la souffrance et la maladie.




Il serait d’ailleurs plus juste d’utiliser les termes « harmonie » pour définir l’état de santé et « disharmonie » pour exprimer l’absence d’harmonie caractérisée par ce que nous appelons malaises ou maladies. La guérison n’est rien d’autre qu’un retour à l’état d’harmonie.

 

Souviens-toi que tu es libre de syntoniser une fréquence ou une autre.

 

Ce livre a pour objectif de t’aider à reconnaître les fréquences vibratoires basses, afin que tu puisses les hausser pour atteindre une véritable guérison plutôt qu’un soulagement temporaire ou la disparition d’un symptôme.

En saisissant bien le fonctionnement des fréquences vibratoires, nous pouvons comprendre comment nous donnons naissance dans notre monde à tel malaise ou telle maladie. Il en est de même en ce qui concerne les différents événements de notre vie.

Qui n’a pas observé que la personne qui a peur des chiens ou des chats les attire sur son passage ?

Les pensées de peur ont une fréquence vibratoire qui donne naissance dans notre monde à l’objet de notre peur, car la peur nous fait poser des actions qui vont matérialiser ce que nous craignons.

Ma mère me refusa cette randonnée à bicyclette parce qu’elle avait peur qu’il m’arrive un accident. Ce n’est pas sa peur qui provoqua mon accident, mais bien ma culpabilité. Cependant, en ce qui concerne ma mère, sa peur se matérialisa.

Lorsque nous craignons de perdre un être que nous aimons, la peur nous amène à adopter une attitude de surprotection qui restreint la liberté de l’autre. Se sentant étouffé, l’autre nous quitte alors afin de pouvoir respirer. Ce dont nous avions le plus peur s’est matérialisé.

Nous sommes maintenant en mesure d’accepter que les fréquences vibratoires que nous syntonisons déterminent ce que nous vivrons. Et cela est vrai tant sur le plan de notre santé, de nos rapports avec les autres qu’avec les différents événements se produisant dans notre vie.

 

Si nous pensons à présent à un enfant qui naît avec une malformation congénitale, une cataracte ou du diabète par exemple, les fréquences vibratoires tiennent-elles encore ? En un sens oui. Mais essayons de comprendre pourquoi un enfant naît malade ou handicapé.

Si les fréquences vibratoires sont présentes dans nos vies, elles le sont en fonction d’une continuité : elles varient donc d’un moment à l’autre tout en poursuivant un enchaînement.

Par exemple, une même station de radio peut diffuser à 7 h des informations, à 8 h de la musique rythmée, à 9 h une entrevue, à 10 h de nouveau des informations, à 10 h 30 de la musique douce, ainsi de suite. Pour cette station, les activités s’enchaînent tant et aussi longtemps qu’elle est en mesure de diffuser. Nous pouvons parler ainsi de continuité.

Notre vie n’est-elle pas un enchaînement d’événements agréables ou désagréables ?

Cette continuité s’arrête-t-elle au moment de notre mort par la désintégration de notre corps physique ? Non, elle se poursuit mais sur des plans qu’avec nos yeux physiques nous qualifions d’invisibles. Tout comme la station de radio continue à diffuser même si notre appareil est fermé ou s’il n’est plus apte à capter ce qu’elle diffuse.

Voyons ce qui se passe dans le phénomène que nous appelons la mort. C’est un terme issu de l’ignorance (non-savoir), car en réalité rien ne meurt, tout continue sous une forme ou une autre. Par exemple, les feuilles qui ont achevé leur cycle retournent à la terre pour être désormais de l’engrais pour l’arbre qui produira de nouvelles feuilles.

Lorsque nous quittons notre enveloppe charnelle que nous appelons le corps physique, qui n’est en fait qu’un revêtement ou un véhicule de matière fonctionnant dans un monde de matière, nous quittons aussi ce monde. Par exemple, si je quitte mon automobile pour monter à bord d’un avion, je ne suis pas morte pour autant, l’avion circule dans les airs. Il en va de même avec chacun de nos véhicules. Chacun fonctionne dans le monde qui lui est approprié.

 

Parmi les plus usuels, nous avons le véhicule physique qui correspond à notre corps de chair et au monde de la matière. Puis notre corps astral qui correspond à nos sensations, à nos émotions et à nos sentiments et qui fonctionne dans le monde astral que nous appelons aussi le monde des rêves. Le monde astral n’est limité ni par l’espace ni par le temps. C’est un monde de sensations agréables ou désagréables auquel certaines religions ont donné les noms de « ciel » pour définir les états agréables et « enfer » pour les états désagréables. Les rêves merveilleux sont associés au ciel et les cauchemars à l’enfer.

Puis, arrive le monde mental avec son véhicule qui est la pensée. Dans ce monde, il n’y a pas de sensations agréables ou désagréables, il n’y a que la pensée créatrice. Nous pouvons fonctionner dans ce monde uniquement au niveau de la pensée. C’est en utilisant notre pensée créatrice que nous pouvons perfectionner ce véhicule pour agir dans ce monde.

Puis vient le monde causal ; c’est le monde des causes qui engendrent les effets. Pour se déplacer dans ce monde, il faut avoir un véhicule. La grande majorité des êtres vivant sur terre n’exploitent pas ce véhicule. C’est à l’état latent qu’ils pénètrent dans ce monde. Tout comme la semence d’un arbre retourne à la terre sous la forme de germe jusqu’à ce que ce germe soit réactivé par l’énergie de vie. Il en va de même pour les êtres.

 

Les maîtres, possédant un véhicule causal, peuvent matérialiser ou dématérialiser la matière, puisqu’ils sont à même d’engendrer les causes ou de les transformer. C’était le cas de Jésus-Christ et aujourd’hui du grand maître spirituel Saï Baba qui vit dans le sud de l’Inde.




> Que se passe-t-il donc au moment de notre mort ?

Exactement la même chose qu’au moment de notre sommeil, à une exception toutefois. Au moment de notre sommeil, nous demeurons rattachés à notre corps physique par ce que nous appelons « le cordon d’argent ». Ce cordon joue le même rôle que le cordon ombilical unissant la mère et l’enfant. C’est à travers ce cordon que l’enfant est nourri et maintenu en vie dans le monde utérin, tout comme le cordon d’argent sert à énergiser ou à animer la matière qui compose notre corps physique. Si ce cordon se rompt partiellement, cela provoque l’état de coma. S’il se rompt totalement, le corps physique n’étant plus alimenté d’énergie de vie, sa matière qui était maintenue dans un plan organisationnel se désorganise. C’est ce que nous appelons la mort, rupture du cordon et désorganisation, qui correspond à la putréfaction du corps. Mais la vie n’est pas morte pour autant, la vie est éternelle, elle continue dans un monde vibratoire différent.

Notre corps physique peut être comparé à un jouet animé par une pile. Lorsque la pile est bien chargée, le jouet peut fonctionner à pleine capacité, lorsque la pile diminue le jouet fonctionne au ralenti, lorsque la pile est déchargée, il devient inerte.

 

Voilà le rôle du sommeil, c’est notre période d’inertie où notre pile sera rechargée. D’où l’importance du repos. Lorsqu’on dit qu’une personne brûle la chandelle par les deux bouts, c’est qu’elle ne respecte pas un temps de recharge nécessaire ; elle finit par user sa pile qui ne pourra plus fonctionner à pleine capacité.

 

Notre baisse d’énergie le soir nous rappelle notre besoin de refaire le plein. Nous allons dormir. Où allons-nous alors que notre corps est étendu sur notre lit ? Nous utilisons notre véhicule astral pour voyager dans le monde astral.

 

En fonction des fréquences vibratoires que nous syntonisons au moment de notre sommeil, nous rencontrerons les éléments correspondants dans ce monde. Si nous nous sommes endormis heureux et paisibles, nous éprouverons ces états en correspondance à cette fréquence. De même, si nous entretenons des peurs, des phobies ou des haines, nous pourrons expérimenter des états d’être frôlant ce que nous appelons les cauchemars. Nous y resterons une certaine période puis nous quitterons ce monde pour pénétrer dans le monde mental. Si nous n’avons pas le véhicule approprié, nous y résiderons à l’état latent, c’est-à-dire en attente. Si, au contraire, nous possédons un véhicule organisé, nous pourrons y travailler, étudier, entreprendre des projets, tout cela au moyen de notre pensée.

Puis, de nouveau, nous quittons ce monde pour entrer dans le monde causal. Toute expérience rapportée du monde de la matière, du monde astral ou mental, est imprimée dans la substance causale jusqu’à ce qu’elle soit de nouveau réactivée. C’est pourquoi il est dit que notre futur se programme la nuit ou au moment de notre mort, soit avant de quitter le monde de la matière.

 

Prenons un exemple concret afin de comprendre pourquoi un enfant naît infirme ou avec des « affections ».

 

Marie se sent abandonnée de son père. Un jour, parce qu’elle est très malade, son père reste à la maison pour s’occuper d’elle, alors qu’il est presque toujours absent. Marie comprend que, lorsqu’elle est malade, on s’occupe d’elle. Par la suite, elle développe maladie sur maladie pour retenir l’attention de ceux qu’elle aime. Elle va jusqu’à souffrir d’un asthme très tenace, qui la conduira à être hospitalisée.

 

Se sentant de nouveau abandonnée dans sa chambre d’hôpital, cet asthme évolue en problèmes respiratoires graves auxquels elle succombe. Marie « meurt », elle entre dans le monde astral, puis mental et enfin causal.

Cette « âme » avait utilisé la manipulation pour attirer l’attention et n’avait pas intégré que l’amour implique le respect de la liberté. Lorsque ce germe « âme » sera de nouveau réactivé, il se revêtira de substances mentale, causale et physique (matière) auxquelles nous donnons le nom d’embryon, puis fœtus et bébé selon son stade de développement.

Ce bébé est la continuité de ce qu’a vécu Marie. Supposons que ce bébé soit de nouveau dans un véhicule féminin auquel on aura donné le nom de Julie. Les parents de Julie se querellent fréquemment et Julie se sent laissée pour compte dans cette situation. Ils sont tellement dans leur colère et leur souffrance qu’elle a le sentiment de ne pas exister pour eux. Puis un jour, elle fait une crise d’épilepsie. C’est alors que ses parents inquiets se tournent vers elle. Avec cette épilepsie, elle peut à la fois retenir l’attention et faire cesser les querelles de ses parents. Julie poursuit graduellement ce scénario avec ses parents, puis avec son mari qui finit par s’éloigner d’elle parce qu’il se sent impuissant et qu’il ne peut plus supporter ses crises d’épilepsie. Elle se replie alors sur ses enfants, tentant de les manipuler à leur tour par la maladie pour qu’ils s’occupent d’elle. Ses enfants, devenus adultes, se réunissent et décident de la placer en institution. Elle se sent de nouveau abandonnée, frustrée de sa vie, en colère contre son mari et ses enfants. Elle meurt avec la rage au cœur, contre la vie et ceux qui l’ont délaissée.

Julie pénètre dans le monde astral dans la région de basses fréquences dues à ses vibrations de rage et de révolte. Puis, elle séjourne dans le corps mental et causal.

 

Ce germe est réactivé, il se revêt de matière mentale, astrale et physique. Le véhicule de cette « âme » à présent est masculin et on lui donne le nom de Jean-Pierre. Il est atteint d’ataxie congénitale qui le cloue à un fauteuil roulant en très bas âge. Il sera placé en institution. Là, il pourra se montrer bienveillant envers son entourage ou rebelle et agressif. Son comportement sera déterminant lors de son passage dans la matière physique tout comme dans sa continuité.

 

Si Jean-Pierre opte pour la voie de la rébellion face à sa situation, il ne pourra rien en retirer qui soit favorable à son évolution et sa continuité ne s’améliorera pas, mais les possibilités seront axées vers une détérioration de sa situation.

 

S’il opte pour la voie de la bienveillance et si, malgré ses handicaps, il se consacre à penser aux autres, à les encourager, à se dévouer pour eux sans plus aucune manipulation mais, en laissant toute la liberté aux autres, sa continuité pourra être celle d’un bébé en excellente santé qui recevra plein d’attention.

 

Cela peut nous faire comprendre pourquoi certains handicapés sont des exemples de courage et ont une telle détermination. Attention, il ne faut toutefois pas généraliser ces enseignements en disant que les personnes atteintes d’épilepsie ou d’ataxie sont des gens qui veulent retenir l’attention. Ce qui peut être vrai pour une personne peut se révéler totalement faux pour une autre. Rappelons-nous qu’une même maladie peut avoir des causes bien différentes. Tout comme une même cause peut entraîner des manifestations très différentes.

La Métamédecine, par conséquent, s’intéresse à plus que la guérison du corps physique d’une personne, elle vise l’intégration de la leçon de l’être affecté dans son évolution.

 

C’est pourquoi onnepeut s’improviser intervenant en Métamédecine. Cela demande trop de connaissances et d’expériences qui ne s’intègrent qu’au fil des années avec le temps et l’amour consacrés à cette science. Car on peut dire qu’il s’agit d’une science davantage de l’âme plutôt que du corps.

 

Nous avons à présent un bon aperçu de la première partie de la loi de la responsabilité, qui consiste à accepter que rien n’est le fruit du hasard. Tout a sa raison d’être et, selon les fréquences vibratoires engendrées par nos pensées, nos croyances, nos sentiments, nos émotions ainsi que les paroles que nous prononçons et les leçons qu’il nous faut intégrer, nous rencontrerons dans notre monde les événements ou les circonstances correspondantes.

 

Une fois cette première partie bien intégrée, nous ne pouvons plus nous positionner en victime en disant : « Ce n’est pas de ma faute », « Je n’ai pas eu de chance » ou en juriste qui cherche à trouver un coupable à accuser :

 

« C’est sa faute si je fais des ulcères d’estomac,

il écoute toujours les mauvaises nouvelles et cela m’angoisse. »

« C’est lui ou elle qui m’a mis en colère. »

« Mon père a détruit ma vie. »

« Ma mère ne m’a jamais aimé,

c’est pour cela que je n’arrive pas à être heureux. »

 

Avec la loi de responsabilité, il n’y a plus de victimes ni de bourreaux. Tu ne peux par conséquent accuser l’autre de ce que tu vis, car il y a nécessairement quelque chose en toi qui te fait réagir d’une telle façon ou qui amène l’autre à te traiter de telle manière. L’autre n’est souvent que le miroir de nous-mêmes. L’un peut refouler sa colère et l’autre l’exprimer violemment, mais tous les deux sont aux prises avec la colère.

Ce qui ne signifie pas pour autant de laisser un enfant subir les sévices d’un parent, de laisser les souffrants exprimer leur violence sans réagir, ou de laisser des génocides anéantir les peuples.

 

Si nous avons une responsabilité individuelle en ce qui concerne notre santé et notre bonheur, nous avons de même une responsabilité collective.

Une histoire raconte qu’un jour le cerveau, les poumons et le cœur discutaient pour savoir lequel d’entre eux était le plus important. Le cerveau disait : « C’est moi, puisque c’est moi qui envoie les commandes. » Les poumons répliquèrent : « Sans air, tu ne peux fonctionner, donc je suis le plus important. » Le cœur dit : « Sans moi, ton air ne circulerait pas et vous seriez tous deux asphyxiés. » L’anus les entendant discuter se ferma en leur disant : « Quand vous vous serez mis d’accord, je m’ouvrirai. »

 

Cette petite histoire nous démontre qu’un organisme est d’abord et avant tout un ensemble de composantes et que, si l’un des organes est atteint, tout l’organisme en sera affecté par ricochet.

La terre est un organisme au même titre que notre corps physique. Nous avons donc une responsabilité par rapport à l’ensemble.

 

En vivant en harmonie avec soi et avec notre entourage, notre corps nous le reflète par un état de santé où toutes nos cellules collaborent à l’harmonie exprimant un état de santé.

 

Donc, nous pouvons en conclure qu’il nous revient de prendre la responsabilité de notre santé et de notre bonheur.

 

Toutefois, avant de clore ce chapitre, je voudrais insister sur un second aspect non négligeable de cette grande loi de responsabilité.

Si nous sommes prêts à reconnaître que nous avons créé telle situation ou attiré tel événement dans notre vie et que nous jugeons cet événement comme n’étant « pas correct » ou mauvais, cela ne peut que nous conduire à nous blâmer et nous entraîner vers un sentiment de culpabilité. Cependant, si nous pouvons comprendre que ce sont nos attitudes qui ont donné naissance à ces événements, nous pouvons dès lors les accepter sans pour autant nous culpabiliser. Car ces attitudes sont en lien avec les leçons que nous devons intégrer dans notre évolution.

 

Voilà donc la seconde partie de cette loi qui consiste à reconnaître que la situation créée et l’événement vécu étaient nécessaires sur la voie de notre évolution.

 

Cela revient à dire que, quoi que nous ayons vécu, quelle que soit la maladie qui nous terrasse ou l’événement tragique que nous avons subi, nous en avions besoin pour intégrer des leçons essentielles à notre évolution.

 

Si je n’avais pas vécu tout ce que j’ai dû affronter, je n’aurais fort probablement jamais écrit de livre et je ne connaîtrais pas le bonheur que j’éprouve à écrire.

Tout est parfait dans les leçons de vie que nous avions à intégrer. Ce n’est bien souvent qu’avec du recul que nous sommes en mesure de le reconnaître.

 

L’admettre nous fait acquérir beaucoup plus de souplesse dans notre vie face aux situations que nous rencontrons ou aux personnes que nous côtoyons.

 

Reconnaître que tout est parfait ne signifie pas abdiquer, ne plus réagir. Au contraire, c’est agir en être responsable plutôt que choisir la voie de la révolte ou de l’abdication. Abdiquer, c’est baisser les bras en se croyant soumis à la fatalité à laquelle on ne peut échapper.

 

Agir en étant responsable au contraire, c’est :


• Se reconnaître comme étant le créateur de ce que nous vivons.


• Chercher à comprendre la raison de cette disharmonie et la leçon à intégrer.


• Passer à l’action afin de retrouver l’harmonie.


• Remercier en reconnaissant que chaque situation était ou est parfaite, pour nous aider à développer des qualités, dépasser des peurs, surmonter des obstacles, afin de nous permettre d’avancer sur la voie de la sagesse et de l’amour.




C’est avec cette attitude que tu pourras progresser le plus rapidement sur le sentier de ton évolution.






CHAPITRE 2

Notre cerveau et son rôle dans les manifestations d’équilibre et de déséquilibre


« Qu’il ne soit venu à l’idée de personne que le cerveau, ordinateur de notre organisme puisse être responsable de toutes les maladies est tout de même étrange à l’ère de l’informatique. »

Dr Ryke Geerd Hamer





On peut très bien comparer le cerveau humain à un ordinateur qui reçoit continuellement des informations, les traite, les emmagasine, les communique à d’autres centres et envoie des ordres adaptés.

 

Les ordinateurs ont beaucoup évolué depuis leur arrivée sur le marché.

 

Il en est de même pour le cerveau qui a subi des transformations au fil de l’évolution. Les premiers « êtres vivants » qui apparurent sur cette planète provenaient des océans. Puis leur succédèrent, dans cette lignée, des espèces qui graduellement quittèrent la mer pour ramper sur la terre. On les regroupe dans la famille des reptiles. Ce sont :


• les loriques (ex. : crocodiles) ;


• les ophidiens (ex. : serpents) ;


• les sauriens (ex. : lézards) ;


• les chéloniens (ex. : tortues).




L’évolution des reptiles aurait donné lieu, d’un côté, aux oiseaux (ce qui nous porte à le croire, c’est que l’oiseau le plus ancien qui soit connu, l’archéoptéryx, avait des plumes, mais aussi des dents et un squelette presque purement reptilien) et, de l’autre, aux mammifères amphibies. Aussi le premier cerveau à s’être développé porte le nom de « cerveau reptilien ». Ce qu’il nous en reste aujourd’hui correspond à la zone de notre cerveau que l’on nomme le tronc cérébral, qui comprend le bulbe rachidien et le mésencéphale. Le cerveau reptilien est surtout responsable des instincts et des réflexes innés.

 

L’évolution poursuivit sa course. On a vu apparaître, des millénaires plus tard, le mammifère. Le cerveau s’en trouva par conséquent augmenté en volume et en capacité. Ce cerveau dit cerveau mammalien correspond également à une zone de notre cerveau, le limbique.

 

Puis, des millénaires plus tard, le cerveau comprenant une partie reptilienne et le cerveau mammalien se raffine encore plus grâce au développement d’un cerveau constitué des deux hémisphères cérébraux ou néocortex qui fait de l’être humain « l’espèce animale » la plus évoluée sur terre.

 

Chacune de ces zones (le tronc cérébral, le limbique et le néocortex) réunies dans la boîte crânienne, au-dessus du tronc cérébral et du cervelet, assume en concordance avec le système nerveux et les organes un rôle important dans la survie du corps physique.


> Le néocortex ou matière grise

Le néocortex se compose de plus de quinze milliards de neurones (ou cellules nerveuses) dont chacun possède en lui-même les capacités d’un véritable ordinateur. C’est grâce à ces étonnantes possibilités que nous pouvons nous déplacer, communiquer avec notre environnement, garder en mémoire des milliers d’informations que l’on peut utiliser d’un moment à l’autre ou d’un jour à l’autre ; qu’il s’agisse de numéros de téléphone, d’adresses, de la date aussi bien que du vocabulaire, des nombres, de la saveur de certains aliments, de différents bruits, etc.

 

Le néocortex est réparti sur les deux hémisphères du cerveau : le gauche et le droit.

De manière générale, l’hémisphère gauche assume les fonctions d’ordre rationnel, telles que lire, parler, compter, réfléchir, analyser une situation, établir des liens. Il est relié à la pensée logique. Il correspond à notre aspect émetteur masculin ou yang. Il contrôle la partie droite de notre corps.

L’hémisphère droit assume la gestion des informations affectives et émotionnelles. Il nous permet de reconnaître globalement une situation et de lui attribuer une coloration émotionnelle et sensitive (ce que l’on ressent). Il est relié à notre imagination, à notre intuition et il participerait à l’activité onirique (les rêves). Il correspond à notre côté réceptif féminin ou yin. Il régit la partie gauche de notre corps.

 

Les deux hémisphères sont réunis par le corps calleux qui permet à chacun de communiquer à l’autre son information. Par exemple : le téléphone sonne, je réponds. C’est par mon hémisphère droit que je peux reconnaître la voix de la personne qui m’appelle et déterminer si cette personne est heureuse ou inquiète. Mais c’est grâce à mon hémisphère gauche que je peux converser avec elle. Si je ne connais pas cette personne, ce sera également le ton de sa voix et ce que je ressens (hémisphère droit) qui me fera lui attribuer la caractéristique de sympathique ou d’antipathique.

 

Cet échange d’information entre mes deux hémisphères et la conclusion qui en résultera déterminent les actions que je poserai, soit poursuivre la conversation, soit raccrocher.

 


En somme, les fonctions dévolues au néocortex sont :


1. Réception de l’information.


2. Analyse et réflexion (hémisphère gauche), perception globale et sensation (hémisphère droit).


3. Mémorisation des faits et des connaissances tels que : les couleurs, les lettres de l’alphabet, les nombres, les arts, les sciences, etc.




Le néocortex est le siège de l’intellect. Son rôle principal est le discernement, puisque c’est grâce à lui que nous pouvons quotidiennement faire des choix. C’est à partir de ces choix favorables et défavorables que s’élaborent les expériences qui nous permettent de grandir sur la voie de notre évolution.




> Le cerveau limbique

Le cerveau limbique ou mammalien (que l’on peut également nommer cerveau émotionnel) est considéré comme la plaque tournante du cerveau puisque cette zone cérébrale assure la transition entre le néocortex et l’hypothalamus.

Le cerveau limbique intervient à tous les niveaux du traitement de l’information :

 

Au départ, lorsqu’une information entre, il filtre ce qui doit être acheminé directement au néocortex ou ce qui commande une action immédiate.

 

Au moment d’agir, il donne la motivation à l’action qui doit être posée par l’hypothalamus, qui à son tour agit sur les organes par l’entremise des systèmes neurovégétatif et endocrinien.

 

À la fin, il mémorise la conclusion donnée par le néocortex et l’action décrétée dans ce que l’on appelle la mémoire émotionnelle. Cette conclusion sera mémorisée soit comme agréable, donc à renouveler, soit comme désagréable, donc à éviter.

 

Prenons l’expression : « Chat échaudé craint l’eau froide. » Que signifie ce dicton ? Pourquoi le chat craint-il l’eau froide ? En fait, le chat craint l’eau tout simplement. Imaginons qu’un chat errant rencontre une personne qui déteste les chats. Pour l’éloigner, cette dernière l’asperge d’eau bouillante. Lors de cette première expérience, l’information reçue par le limbique est acheminée au néocortex pour être traitée par ses hémisphères. La conclusion résultante sera « eau = danger », donc à éviter. Le limbique recevant cette information motive l’hypothalamus et, par ricochet, les systèmes neurovégétatif et endocrinien qui agissent sur les organes du chat pour lui fournir l’énergie de s’enfuir et ainsi adapter son organisme à la brûlure. L’adaptation peut-être considérée comme la phase de récupération ou de guérison de l’organisme.

 

De plus, la conclusion : « eau = danger » est mémorisée comme étant à éviter dans la mémoire émotionnelle du chat. Que se passera-t-il lorsque ce chat recevra de nouveau quelques gouttelettes d’eau inoffensives ? L’information « eau » sera retenue par le limbique qui possède dans sa mémoire l’équation « eau = danger ». Immédiatement, le limbique réagira pour motiver de nouveau l’action posée lors de la première expérience où le chat fut échaudé. Il commandera à l’hypothalamus un surplus d’énergie afin que le chat s’enfuie pour se protéger d’une éventuelle brûlure.

Prenons à présent une expérience que j’ai vécue à l’âge de 5 ans. Ma mère occupe alors un emploi à l’extérieur. Comme elle rentre par l’autobus de 17 h, je l’attends assise sur les marches de l’escalier chez mes grands-parents.

 

Lorsque je la vois qui s’apprête à descendre de l’autobus, je cours vers elle espérant qu’elle me prenne dans ses bras. Mais ma mère ne le sait pas. Voulant me faire plaisir, elle tire de son porte-monnaie une pièce de 5 cents et me l’offre. Je la prends et je vais chez le commerçant d’à côté m’acheter un sachet de chips.

 

Que se passe-t-il dans mon cerveau ?

1. L’événement : je suis enthousiasmée à l’idée de revoir ma mère. Je veux qu’elle me prenne dans ses bras pour me faire sentir qu’elle m’aime et que je suis importante pour elle. Elle arrive et me donne une pièce de monnaie.



L’expérience est reçue par mon néocortex, puis acheminée vers mon cerveau limbique qui, n’ayant rien en mémoire relatif à cette expérience, renvoie l’information au néocortex afin qu’elle soit confrontée à mes deux hémisphères.

2. Confrontation : avec mon hémisphère droit, je perçois la situation globalement et le sentiment qui m’habite est la déception : je suis déçue.



Avec mon hémisphère gauche, j’analyse la situation et je me dis : « Ce n’était pas de l’argent que je voulais, c’était ses bras. »


3. Conclusion : cette expérience n’est pas agréable, par conséquent, elle est à éviter. La conclusion qui en résulte est « argent = pas d’amour ».


4. Action : la motivation de l’action à poser provient du limbique. Comme je suis déçue et triste, il me motive à chercher une consolation.




Cette motivation de mon limbique fait que je vais au magasin m’acheter, avec la pièce de monnaie, un petit sac de chips que j’aime bien. Puis, mon limbique met en mémoire l’équation « argent = pas d’amour ».


1. L’information « je me rends au magasin acheter des chips » est acheminée aux hémisphères du néocortex.


2. Il y a à nouveau confrontation :




Le droit : je me sens comme une grande quand je peux aller au magasin seule.

Le gauche : ce n’est pas souvent que je peux manger des chips.


3. La conclusion sera : cette expérience est agréable, donc à renouveler. Cependant, cette expérience se joint à la précédente qui est mémorisée, « argent = pas d’amour ». S’ajoute donc maintenant « chips = consolation ».


4. Action ou motivation : dorénavant, chaque fois que je me sentirai seule, triste ou laissée à moi-même, mon cerveau limbique commandera automatiquement à mon hypothalamus un goût de chips pour me consoler.




Par la suite, d’autres événements semblables me feront extrapoler l’équation « argent = pas d’amour » par « Tout ce qui est matériel = pas d’amour ».

L’un de ces événements fut une fête de Noël où ma mère me remit mon cadeau deux jours plus tôt puisqu’elle allait être absente. Comme c’était sa présence que j’aurais souhaitée, de nouveau j’étais déçue et je conclus que « le matériel = pas d’amour ».

 

Cela se poursuivit avec mon époux. Souhaitant me rendre heureuse, il m’offrait de très beaux cadeaux (voyages, bijoux, fourrures, etc.). Pour y arriver, il occupait deux emplois de sorte qu’il n’était pas très présent à la maison. L’équation « le matériel = pas d’amour » s’amplifiait et j’en concluais qu’il ne m’aimait pas, qu’il voulait seulement s’acheter mon amour.
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