GESETZMASSIGKEITEN GEMASS DER METHODE EMOLOGY

1) DAS PHANOMEN GLEICHZEITIG AUF MEHREREN EBENEN

2) DAS URSACHE-WIRKUNG PRINZIP

3) GESCHWINDIGKEIT DER MANIFESTIERUNG DES PHANOMENS
4) NICHTS GEHT VERLOREN, ALLES WANDERT SICH UM

5) PARALLEL ODER SERIELL

6) DAS ATEM PHANOMEN

7) DIE RESLIENZ: DIE POLARISIERUNG DES PHANOMENS

8) DIE VIER GEHIRNWELLEN

9) DIE SIEBEN NATURLICHEN WACHSTUMSPHASEN

10) DIE SIEBEN PHASEN DER KRANKHEIT
- Die fortschreitende Vergiftung des Organismus

DIE IDEALEN MODELLE



Die Zunehmende Versuch des Organismus sich

von den Toxinen (Giftstoffen) zu befreien
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Biologischer Schnitt

Zellularphase
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Phase 4

Durchtrankung
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Phase 5

Defizitphase
Degeneration

Phase 6

Neoplasma
Entkopplung

Krankheit: Ausdruck der biologischen Abwehrmassnahmen gegen Toxine,
oder der Versuch des Organismus, erlittene Toxinschaden zu kompensieren.

Gesundbheit: Frei von Giften und Giftschadigungen.




Die Zunehmende Verstauch des Organismus sich
von den Toxine (Giftstoffe) zu befreien

Heilung
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Die Entiftung erfolgt nach dem

Exkretionsprinzip
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Die Entiftung erfolgt nach dem
Kondensationsprinzip durch

Konstitutionskrankheiten




Die Zunehmende Verstauch des Organismus sich
von den Toxine (Giftstoffe) zu befreien

Humoralphase
Ausscheidung durch Koérpersekret/Kérpersafte
Dispositionskrankheiten

Zellularephase

Ausscheidungsversuch durch Zellularevorgange
Konstitutionskrankheiten
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Ferment/Garstoffen intakt
Selbsheilungneigung
Prognose gunstig

Die Entiftung folgt dem Exkretionsprinzip

Ferment/Garstoffen geschadigt
Verschlimmerungneigung

Prognose dubids

Die Entiftung folgt dem Kondensationsprinzip

Dispositionskrankheit: (disponere = verteilen, aufteilen) Geerbte oder erworbene Anfalligkeit flr
die Ausbildung von Krankheiten. Eine erworbene Disposition wird durch langeren oder
intensiveren Kontakt mit einem krankheitsauslésenden oder mit (Fehlbelastungen) hervorgerufen.

Exkretionprinzip: (excernere = ausscheiden) Die Ausscheidung unerwiinschter kdrpereigener
oder/und kérperfremder Stoffe aus dem Kérper in die Umwelt. Wird dieser Vorgang zu lange
unterdrickt oder sogar unterbrochen, fihrt die Ansammlung schadigender Substanzen im Kdérper
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Die Zunehmende Verstauch des Organismus sich
von den Toxine (Giftstoffe) zu befreien

Heilung Siechtum
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Durch das Scheitern der Ausscheidung in den ersten drei
Phasen, zerstdrerisches Einringen der Toxine in die zellulare
Struktur. Dies entspricht einer unginstigen Prognose von
chronisch bis irreversibel.

Durch die Steigerung der normalen
Ausscheidungsfunktionen oder durch das Ablagern der
Gifte, gelingt es dem Kérper das gesunde Gleichgewicht
zu erhalten.



Durch die Steigerung der normalen Ausscheidungs-
funktionen oder durch das Ablagern der Gifte, gelingt

es dem Korper das gesunde Gleichgewicht zu erhalten.

Durch das Scheitern der Ausscheidung in den ersten
drei Phasen, zerstérerisches Eindringen der Toxine in
die zellulare Struktur. Dies enstpricht einer

ungunstigen Progonose von chronisch bis irreversibe.
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Sensibilisierung
Initialisierung

Fermente/Garstoffe intakt
Selbstheilungsneigung
Prognose glinstig

Fermente/Garstoffe geschadigt
Verschlimmerungsneigung
Prognose ungiinstig

Die Entgiftung erfolgt nach dem
Exkretionsprinzip

Dispositionskrankheit: (disponere = verteilen, aufteilen)
Geerbte oder erworbene Anfalligkeit fir die Ausbildung von
Krankheiten. Eine erworbene Disposition wird durch
langeren oder inten-siveren Kontakt mit einer
krankheitsauslésenden Komponente oder durch
Fehlbelastungen hervorgerufen.

Die Entgiftung erfolgt nach dem
Kondensationsprinzip

durch Konstitutionskrankheiten

Exkretionprinzip: (excernere = ausscheiden) Die
Ausscheidung unerwiinschter koérpereigener und/oder
kérperfremder Stoffe aus dem Kdérper in die Umwelt. Wird
dieser Vorgang zu lange unterdriickt oder sogar
unterbrochen, fuhrt die Ansammlung schédigender




Die parallele Steigerung Konflikte - Vergiftung
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€ L
Humoralphase Zellularphase
Ausscheidung durch Korpersekrete/Kérperséfte Ausscheidung durch zellulare Vorgange
Organ- Initial- Phase 1 Phase 2 Phase 3 Phase 4 Phase 5 Phase 6
System Phase Ausscheidung Entziindung Ablagerung Durchtranken| Defizitephase Neoplasma
Exkrektion Reaktion Deposition Impregnation | Degeneration Entkopplung
Haut Schweiss Akne Warzen E Neurodermitis Hautathrophie Hautkrebs
c
Darm Durchfall Schleimhaut- Kotsteine L | Colitis ulcerosa Dickdarm Darmkrebs
entziindung Verstopfung CCIJJ Diverticulose
Lunge o Klarer Schleim Bronchitis Staublunge qh, Asthma Emphisem Lungenkrebs
Niere g ? Urinfluss Nierenbecken- Nierenstein 'S eingeschrénkte Schrumpfnieren Nierenkrebs
Lungenkl‘ebs GL) E entzandung .‘2
Leber/ 2 -% Gallenfluss Leber-, Gallen Gallensteine 8’ Leberzell- Leberzirrhose Leberkrebs
Galle D = entziindung Fettleber e~ Erkrankung
O g [e)
Bauchspeichel- 2 = Bauchspeichel- Bauchspeicheldr.- Bauchspeichelar.- ﬁ chronische Diabetis Melitus Leberkrebs
drise v £ fluss entziindung verkalkung Bauchspeicheldr. Bauchspeicheldr.
W Entziindung Krebs
Knochen/ Gelenkflissigkeit Arthtritis Gichtkristalle, Rheuma Arthrose Knochenkrebs
Gelenke Gelenkschwellung
Blase Harnblaseaffektion| Zystitis Blasensteine Dysurie Blasenkarzinom
Reizblase Dysurie chron. Harnweginfekt Blasenpapillome
Die Toxine haben die | Weil die Die Energie fir die Die Toxine beginnen |Das energetische , .
Gefahrlimite erreicht. | Ausscheidung Entziindung reicht sich mit dem Gleichgegvicht der Das Gleichgewicht
Um dieAusscheidung | reduziert nicht mehr. Die Toxine Gewebe der Organe |wichtigsten Organe der Leber- und
zu sichern, werden | ist, beginnt die verlagern sich in das zu verbinden. Sie wie Herz und Nieren Hormonenergie ist
die automatischen Phase der Reaktion |Gewebe zwischen den finden sozusagen, |ist tief gestért. Die ausser Kontrolle.
Funktionen (ber Entziindung  |Zellen. Die Organe und einen T ey m———— Zerfall und
gesteigert. Die Gelenke verkrusten “Zusammenleben”. |den Zellen nicht Degenerierung des
Ausscheidung der sich. Der Lymphenfluss Die akute Phase ausgeschieden Zell-system.
Flissigkeiten erhéht wird verhindert. wechelt zu eine werden.
] . ; . Die Energie far die Der Konflikt lagert Der Konflikt ist so :
Konflikts- Der Konflikt ist leicht | Weil die Kraft . . . er Ronhixt iage ]
steigerung unter Kontrolle zu redluzitlert ist, wird es |Fiéaktion reicht nicht sich. Er ist immer SIS e 8?5553’5@%’2?@?’76
bringen. immer schwieriger TS AT present, Teil der CLEDEED ausser Kontrolle
Bei einer akuten die Kontrolle zu CleiaeEnioli 2 Persénlichkheit. Er | Gleichgewicht der Zerfall des '
Die Konflikte Phase finden wir behalten. Es erreichen muss e G e omiohon Krifton | Persénlichkheits-
e e g kompensiert werden. “Zusammenleben” |menschlichen Kraften ) :
als Ursache eger schneill aas eginnt aie FNaseé | Apianiean E . . tief gestért ist. Steht | system; Isolation.
unserer Gleichgewicht. der Reaktion durch enxen, Essen, mit uns. Die akute |, = = 2 nd
Beschwerden Ausbriiche, R e Phase wechelt zu | idiie ' andere
Abreagieren, ect. R S S einer chronischen. Perrsénlichkeitsebene

Konflikte Kompensierung nach Aussen

Konfklikte Kompensierung nach Innen




Normales Verhalten ohne Hindernisse
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wir auch fahig Sind ihn| - aueemanderhalten | SPhare dffnen - dem Konflikt den | - abwartend | Antriebskraft, kalt/Taktiker / Auf
zu verarbeiten - das Revier - Daheim sein richtigen Wert - gemachlich “aktiv” oder pragmatischem
Kurs bis zum
Storung des Verhaltens durch einen Konflikt
PP Abschliessen /
Urvertrauen Zugehorigkeit von
Initialisierung | Leichte Reaktion | Starke Reaktion | Sensibilisierung Integration Entscheidung Konsequenzen

Der Konflikt, der bis
dahin latent war, (er
findet seinen
Ursprung stets im
eigenem
Drehbuch/Rolle),
weil sich das
Subjekt, in
\vorubergehender
\Weise, nicht im
Zentrum seiner
Selbst befindet,
wird so zu sagen
“‘geweckt”.

Die
Unaufmerksamkheit
ermoglicht, dem
latenten Konflikt, die
Grenzen langsam
zu durchbringen
und I6st eine erste,
sanfte Reaktion
aus. Diese Reaktion
manifestiert sich
durch den Versuch
den Konflikt von
sich selbst fern zu
halten.

Beginn der Abwehr
der Mauerringe der
eigene Integritat.

“Stére mich bitte
nicht”, “habe
wirklich keine Zeit,
“reden wir spéter
dartiber”.

Gelingt der erste
sanfte Veruch
nicht, “rutscht” der
Konflikt in den
Vordergrund und
kommt dem
Subjekt in
bedrangenderweis
e zu nahe. Der
Konflikt kann
folglich nur durch
starke und
vehemente, oft
explosive Reaktion
zurtckgewiesen
werden:

“lass mich in
Frieden”, “zum
Teufel mit dir”, “hau

ab”.

Missgllckt auch der
zweite
Abwehrversuch, (zu

zu intensiver Stress),
ist die direkte

Konflikt,
umvermeidlich. Das
Subjekt ist nun
gezwungen, sich mit
dem Konflikt
auseinander zu
setzen konfrontieren,
indem es den Konflikt
mit der Werte-Skala
konfrontiert.

- Das Subjekt
“schwebt” also
zwischen den Werten
der eigenen
Werte-Skala wahrend
der Konflikt immer
mehr Platz in
Anspruch nimmt.
“Wie wichtig, tief
beriihrt mich,verletzt
mich das Thema”,
“soll ich mich damit
sachlich konfrontieren
oder mich gehen
lassen?”

Dauert dieser
ompromissreiche
Konflikt zu lange

Iang anhaltender oder n, so werden die

entalen Prozesse
erart infiziert und

Konfrontation mit demyergiftet, das ein

eues standhaftes
wenn auch
rekares),
leichgewicht
efunden werden
uss. Diese
ituation ist der
endepunkt zum
inem
hronischem
ustand, da der
Konflikt nun sehr
chwer zu
ertreiben ist. Die
ft hoffnungslose
nd vortwahrende
uche nach einer
usreichenden
npassung, ist die
ahre Ursache der
hronischen
nsammlung
egativen Krafte
‘aktive/passive,
estruktive/
ahmende” fihrt.

Das prakere
chronische
Gleichgewicht kann
Uber Jahre gehalten
werden. Ist jedoch
der Mechanismus
erschopft, reicht ein
einziger Tropfen, um
das Fass zum
Uberlaufen zu
bringen. Die so
plotzlich eintretende
und radikale und
heftige Veranderung
der Situation, lasst
dem Subjekt keine
Zeit mehr fir
Uberlegungen.

Das prakere

definitivv
zusammengebroch-e
n. Der Subjetkt ist
seiner Kraften
“asugeliefert”. Der
Entscheid ist nicht
mehr kontrollierbar,
er fallt jetzt, je nach
erzweugten Kraften,
Krafte (aktiv/passiv)
wie vom selber.

Gleichgewicht ist nun

Die Wirfel sind
gefallen! Der
Konflikt nimmt jetzt
, je nach
Veranlagung des
Subjektes
(aktiv/passiv),
unweigerlich
seinen Lauf.

- Aktiv
nach aussen

Explosionsartig

- Wutausbruch

- Schnappschuss
- destruktiv

- Passiv
nach innen

- Resignation

- sich definitiv
aufgeben

- sich dem
Schicksal figen

Einfluss des Konfliktes
auf Verhaltensebene



