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El cancer no es una enfermedad, sino un

sintoma

Qué podemos aprender de las remisiones espontaneas

En el primer Congreso de medicina integrativa (del 12 al 13 de abril de 2008 en Munich),
Ruediger Dahlke, Prof. Hendrik Treugut, Dr. Achim Schuppert, Prof. Dr. Thorsten Doering,
Lothar Hirneise, Prof. Bernd Senf, HP Christa Uricher, Richard Flook (Inglaterra),
Johannes R. Fisslinger, Susanne Billander (Suecia) y muchos otros expertos, tratan la

teoriay la practica de una medicina integrativa.

En el presente articulo se describe uno de
los temas centrales del congreso, el punto
de vista energético-psicosomatico del
cancery sus mecanismos de curacion.

El cancer p visto por la
psicosomatica

En la psicosomatica las enfermedades no
son afecciones de los 6rganos afectados
sino que son conflictos psiquicos no
solucionados que llaman la atencion
mediante sintomas. Desde este punto de
vista, el ser humano obliga a su psique a
reprimir los problemas a los que no desea
enfrentarse. Puesto que la psique no es
capaz de realizar por si misma este
proceso de represion, se ve obligada a
traspasar el problema al cuerpo con todas
sus energias negativas. Este proceso no es
arbitrario. Cada ¢rgano y cada parte del
cuerpo es el pararrayos y el cajon para un
tipo determinado de problema que no es
asimilado de forma adecuada por la psique.
Puesto que los o¢rganos solo pueden
compensar una cantidad determinada de
estas represiones, enferman debido al
estrés al que se les somete o, mejor
expresado, llaman la atencién sobre esta
anomalia mediante sintomas.

La ultima invitacion a
retroceder

Si los intentos de sefialar un problema con
sintomas son constantemente ignorados, o
si se quita a la psique la posibilidad de la
psicosomatizaciéon con drogas, medica-
mentos, operaciones o protesis, entonces,
tras un historial tipico de sintomas ligeros a
medios, s6lo queda la advertencia directa,
qgue son enfermedades graves como, por
ejemplo, el cancer.

Remisiones espontaneas

La curacion de todos los tipos de cancer es
posible en todos los estadios. Desde el
punto de vista de la psicosomatica, se trata

de comprender el mensaje de la
enfermedad y cambiar algo. Si se hace, la
psique esta en condiciones de girar el
timon, incluso en el tltimo momento. Desde
el punto de vista médico no hay ninguna
explicaciéon para el fendmeno de la
"remision espontanea"; desde el punto de
vista de la psicosomatica, si.

Ganar tiempo y actuar
todos a una

De todas formas, los procesos de cognicion
psicosomaticos no deben ser el Unico
método elegido. Evidentemente,
médicamente también debe hacerse todo
lo posible. El cancer devora el tiempo, que
es necesario para recomponer los
problemas y bloqueos psiquicos que lo han
causado. En el sentido de una curacion
propiamente dicha es importante que el
médico favorezca o incluso se haga cargo
él mismo de la asistencia psiquica.
Entonces es cuando vuelven a tener
sentido las medidas para prolongar la vida,
cuando vivir mas tiempo no significa sufrir
mas tiempo, sino tener la oportunidad de
curarse.

Descifrar el mensaje
psicosomatico

Pero, ;de donde sacamos los cono-
cimientos de toda la gama de mensajes
psicosomaticos? Cabe destacar el libro "La
enfermedad como simbolo", del Dr.
Ridiger Dahlke, de la gran variedad de
libros que existen sobre el tema. En él se
revela el fondo psicosomatico de todas las
enfermedades. Aunque también hay un
aparato cuyo software hace lo mismo. En
este punto hay que sefialar un articulo del
Dr. med. Riidiger Dahlke' en el que resume
treinta afios de psicosomatica y también
echa un vistazo al futuro:

"En otros niveles los avances todavia son
mas convincentes y orientativos para el

'Dr.med. Ridiger Dahlke, "Psicosomatica,
interpretacion de sindromes y evolucion médica —
Un balance" Revista CoMed 10/2007

futuro. Recientemente, la empresa lider en
radiénica M-TEC ha sacado al mercado un
modulo psicosomatico como accesorio
para su aparato Quantec que se basa en mi
idea de la psicosomatica integral. Este tipo
de medicina de la informaciéon que emplea
métodos de transmision energética que
todavia no se han registrado cien-
tificamente y que como mejor pueden
explicarse con los campos morfogenéticos
de Rupert Sheldrake, seguro que ira
ganando en proporciones. Naturalmente
me alegra mucho si la amplia relacion entre
cuerpo y alma, que determina mi trabajo, es
tomada como base de una medicina que se
orienta el futuro.”

Logistica —
el problema mas grande del
tumor que crece

Ganar tiempo para dar a los pacientes la
posibilidad de poder liberarse de los
problemas que se esconden detras del
cancer: ésta es la principal tarea de los
especialistas en psicosomatica tras
conocerse el diagnostico. Justamente de la
patologia proviene un indicio que puede
ayudar al terapeuta que trabaja con
remedios naturistas a realizar esta tarea.
Unos patdlogos han publicado que en
muchos difuntos, buscando la causa de la
muerte, han encontrado tumores viejos y
necrosados de cuya existencia no sabian ni
el difunto ni sus familiares y que no habian
sido la causa de la muerte. Puesto que la
causa de la necrosis (es decir, de la muerte)
del tumor es la falta de provision de sangre,
vale la pena echar un vistazo al modo en
que un tumor consigue que crezcan dentro
de él vasos sanguineos para asegurarse el
suministro.
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Vencer a los tumores con
sus propios medios

Las células del tejido pueden expulsar
factores de angiogénesis. Son factores de
crecimiento para arterias que provocan que
éstas crezcan en conjuntos de tejidos que
expulsan estos factores. Fisiologicamente
esto tiene sentido cuando los nifios crecen;
de este modo, los 6rganos y las partes del
cuerpo en crecimiento reciben el oxigeno y
otras sustancias importantes a través de la
sangre con arterias que crecen.

Los tumores so6lo pueden alimentarse por
difusién hasta un diametro de un milimetro;
después, su crecimiento depende de si
consiguen que las arterias que los rodean
crezcan dentro de ellos y les proporcionen
alimento suficiente. Para ello, los tumores
expulsan factores de angiogénesis que
encuentran receptores adecuados en la
pared exterior de los vasos sanguineos.
Seguidamente, las arterias generan
ramificaciones que, en lo sucesivo, crecen
al encuentro de los factores de crecimiento
que se van expulsando (v. fig. 1).

La mayoria de tumores
mueren por si solos

Casi todos los tumores forman zonas
necrosadas durante su crecimiento;
justamente en los tumores que crecen
agresivamente el abastecimiento es un
verdadero problema. Por tanto, durante su
formaciéon la mayoria de tumores esta
varias veces al limite de su supervivencia,
dependiendo de si pueden solucionar este
problema o no.
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Fig. 1: Las arterias generan ramificaciones
que proporcionan sangre al tumor

contra el cancer", pudo
demostrar que los
pacientes son capaces de influir
mentalmente fracciones individuales del
hemograma blanco en la direccion
deseada’. El hecho de que esta influencia
es posible con procesos mentales se ha
confirmado también en las universidades
con la creacion de catedras para el area de
la psiconeuro-inmunologia.

Asi pues, ¢por qué no visualizar e influir
mentalmente en la expulsién de factores de
angiogénesis, combinada con el bloqueo
de los receptores corres-pondientes en las
arterias? Esto es posible basicamente con
NLP (programacion neurolinguistica) y las
afirmaciones adecuadas. Ademas de la
interpretacion psicosomatica, el software
del aparato QUANTEC® también esta en
disposicion de ayudar a los terapeutas en
esta tarea, todavia complementado con
propuestas de terapias individuales que se
determinan segun el principio de
sincronicidad de Jung.

Puede combinarse con
todas las terapias

No se trata de elegir uno u otro. El cancer es
el final de una cadena causal y debe
tratarse como un sintoma, aunque soélo
para dar al paciente el tiempo necesario
para superar el problema psiquico que lo ha
causado. Solo entonces sera posible una
curacion en sentido propio. La eficacia de
una terapia contra el cancer que no
considere la superacion de las causas esta
fuertemente impedida desde el principio.
Las poco prometedoras probabilidades de
supervivencia en las diferentes enferme-
dades cancerigenas lo documentan de
forma impresionante. Ahora es el momento
de abrir nuevos caminos.

*Jeanne Achterberg, "Effect of music-assisted
imagery on neutrophils and lymphocytes*
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