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CAS: 14 
 
DATA: 20 de maig de 2011 
 
CLIENT: home esquerrà de 47 anys 
 
 
Queixa subjectiva: El client va venir a una visita de manteniment programada regularment quan va 
informar que fa 3 setmanes, dies abans d’unes vacances, de sobte va presentar símptomes severs de 
febre, tos persistent amb flegma i esput, suors nocturns i calfreds. Va informar sentir-se realment 
“malalt” i que va prendre antibiòtics “per sentir-se bé per a les vacances”. Indica que es va sentir millor a 
les vacances i va poder gaudir del temps amb la seva família. Malauradament al cap de pocs dies de 
tornar a casa informa que els símptomes van tornar. 
 
Observació: Va presentar tos lleu i lleugera congestió dels pits paranasals. 
 
Òrgans afectats: Alvèols pulmonars 
Capa germinal embrionària: endoderma 
Centre de control cerebral: tronc cerebral 
 
Explicació GNM: Tos persistent amb flegma/esput, suors nocturnes, febre: conflicte por de la 
mort provocant la proliferació de les cèl·lules dels alvèols pulmonars, la qual cosa augmenta la 
capacitat dels pulmons perquè es pugui processar més oxigen. El client es troba actualment a la Fase 
de Curació amb rails potencials que van reactivar els seus símptomes més recentment. Haurà 
d’identificar el conflicte original, així com els rails associats per completar el Programa Especial Biològic 
(SBS). 
 
Enteniment GNM: El client va entendre l’explicació i ens vam assabentar del conflicte que va passar fa 
aproximadament 9 mesos. Desafortunadament, no va poder recordar la connexió quan va presentar els 
símptomes per primer cop. Aquests són els detalls de la seva història: Fa aproximadament 9 mesos, a 
l’agost del 2010, el client va venir a la nostra oficina per a la seva visita de manteniment mensual. Va 
informar que en aquell moment encara estava força alterat pels esdeveniments que van tenir lloc el dia 
anterior a la seva arribada a l’oficina. Va indicar que conduïa per la carretera durant l’hora escaig amb 
un amic/col·lega camí a la feina des d’una cafeteria, quan el seu amic va patir un infart a la camioneta. 
Informa que va aturar el camió a un costat de la carretera i va fer senyals a qualsevol perquè l’ajudés. 
Afortunadament, un bomber fora de servei es va aturar i va trucar al 911. No obstant això, durant aquest 
temps, el seu amic perdia i perdia el coneixement i finalment va deixar de respirar i es va desplomar 
dins la camioneta. Ell recorda “colpejar” el pit del seu amic diverses vegades i que després d’un cop en 
particular, el seu amic va començar a tossir i respirar lentament i recuperar el coneixement, però estava 
molt confós i desorientat. Afirma que els paramèdics van trigar més a arribar a causa de l’hora punta en 
una carretera principal, però el seu amic finalment va ser portat a l’hospital i estava estable. El client 
estava visiblement en estat de xoc (el seu DHS). 
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Recorda no poder funcionar correctament aquell dia i va haver de prendre’s el dia lliure per aclarir la 
seva ment mentre revisava l’incident a la seva ment. Abordem el fet que necessitava degradar el 
conflicte i parlar-ne i, finalment, parlar amb el seu amic per assegurar-nos que estava bé. També es va 
preparar el client per als símptomes potencials que pot presentar una vegada que el seu cos entra a la 
Fase de Curació, és a dir, quan el conflicte es resol del tot per a ell. Vam veure el client cada 4 a 6 
setmanes des de l’incident, sempre preguntant com estaven les coses pel que fa al seu amic i si havia 
començat a experimentar algun dels símptomes de curació que havíem discutit. No obstant això, tot i 
visitar el seu amic a l’hospital i eventualment a casa i saber que estava bé, el conflicte no es va resoldre 
per complet per a ell fins fa 3 setmanes abans de les seves vacances. Recorda ara que abans de sentir 
els seus primers símptomes de tos i “malaltia” generalitzada, es va reunir amb el seu amic per 
esmorzar. També recorda que el seu amic li va esmentar que era la primera vegada que estaven junts a 
la camioneta des de l’atac de cor fa 9 mesos! Això sens dubte va completar el Programa Especial 
Biològic (SBS) per al le client i el va posar instantàniament a la Fase A de Curació. Desafortunadament, 
no va poder establir la connexió en aquell moment i els antibiòtics van interrompre la Fase de Curació, 
cosa que va fer que els símptomes desapareguessin temporalment. Al seu retorn va indicar que es va 
reunir novament amb el seu amic per dinar (rail), cosa que va provocar que els símptomes ressorgissin 
novament. 
 
Resultats: El client va entendre l’explicació dels símptomes i va indicar que ara pot deixar enrere tot 
l’incident per completar l’SBS. També se li va recordar que estigués al corrent de qualsevol altre rail 
potencial, com la cafeteria que van visitar, etc. i que fes la connexió amb l’incident original fa 9 mesos 
per evitar símptomes crònics o recurrents. Es van realitzar tècniques generals d’equilibri i drenatge dels 
pits nasals per ajudar-lo a sentir-se còmode mentre completava l’SBS. 

 
Per aclariments de termes específics, consulteu el document en Català “Les Cinc Lleis Biològiques” 
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