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The Voodoo Ritual of Diagnosis:

Disfunction, Dismay, Depression,
Disease, Degeneration and Death

Ved at sla ordet "voodoo” op i ordbogen, finder jeg at den
almindelige brug af ordet er: ”"at placere under indflydelse af
trolddom eller forbandelse, at forhekse”.

Udover den almindelige brug af ordet, er voodoo en
religios tradition. Ordbogen forklarer, at voodoo er "en reli-
gion praktiseret hovedsagelig i de caribiske lande, specielt
pa Haiti, synkretiseret fra romersk katolske ritualelementer
og levendegorelse og magi fra slaver fra Vestafrika, hvor
den hgjeste Gud regerer over en stor gudekreds af lokale og
skytsguddommelige, forgudede forfeedre og helgene, som
kommunikerer med troende i dromme, trancer og rituelle
besiddelser.

Hvad er sammenhangen mellem voodoo og diagnose-
praktisering, som er universel i den leegelige profession og
nasten lige sd vidt brugt i de alternative og komplementeere
felter?

For mange ar siden, leenge for mit arbejde som kropster-
apeut, fortalte min aldre bror, som er kirurg, mig en historie
om tankens kraft. Min bror havde generelt meget lidt tiltro
til psykologi og psykiatri, som er videnskabelige fag, som
skulle kunne helbrede sindet. Men ud fra hans synspunkt,
havde han en bestemt klarhed, fokus og styrke over sindet,
hvilket tillod ham at opnd mere end almindelig succes i
mange forskellige omrader af sit liv. Han sprang 2 ar over
i high school og Kklarede stadig at veere nr. 1 i hans klasse.
Han udviklede sig til at blive en hejt respekteret kirurg. Han
havde forretningssans nok til at blive medejer af sit hospital
og var engageret som bestyrelsesmedlem, og havde opsyn
med administrationen. Og han begyndte at lobe maraton, da
han havde sat sig for det.

Historien han fortalte mig, var om en leege, som tilsa
patienter pa hospitalet. Pa en eller anden made var reekke-
folgen af journaler, som han havde fdet, blevet blandet sam-
men. Staende ved sengekanten ved en patient, som man
regnede med var dgende, leeste han ved en fejl journalen
vedrgrende en anden patient, som var blevet raskmeldt og
skulle hjem 3 dage efter. Lagen fortalte den terminalsyge
mand, at han faktisk var rask. Patienten, som var noget over-
rasket, takkede leegen. Han tog hjem og blev rask.

Ved sengekanten til den patient, som var rask og skulle
hjem, leeste laegen journalen vedrgrende manden som var
deende af cancer. Han fortalte manden, at det sd temmelig
skidt ud og at han hgjest havde en uge tilbage at leve i og at
han skulle samle sin familie s& de kunne bringe orden i hans

papirer. Patienten sa overrasket ud, hengav sig til de ting
han felte han havde brug for de folgende fa dage. Inden der
var gaet en uge, var manden ded.

Sindet er meget kraftfuldt. Nogle gange sker der bizarre ting i
den medicinske verden.

I Californien, var der er en kvinde, som havde cancer og
var sat til en maveoperation. Kirurgen skar hendes mave
op, 0g sd at canceren havde spredt sig til neesten alle hendes
organer og besluttede at det var bedre ikke at begynde at
skeere canceren vaek og derved undga at udseette hendes krop
for sé stor en belastning. I stedet for syede han hende sam-
men igen. Han tenkte, at det var bedre for hende at nyde
sine sidste dage, sa godt som hun nu kunne, uden at lide sa
meget, bade af canceren og chokket og smerten fra en stor
operation.

Da hun vagnede op, spurgte hun leegen, "hvordan gik
operationen?” Lagen lgj. Han fortalte hende, at ”vi fik al
canceren ud. Der er en god chance for at du vil blive helt
rask.” Kvinden tog hjem.

Inden for fa uger var hun fuldsteendig rask. Canceren,
som skulle have varet opereret veek, var forsvundet.

Kirurgen var sa opleftet over at kvindens sind havde
gjort, hvad hans skalpel ikke havde formdet, sa han skrev en
artikel, som blev offentliggjort i et laegetidsskrift.

Dette feenomen fik mange menneskers opmarksomhed.
Kvinden, som var blevet opereret horte historien ved et
selskab. Da hun herte navnet pa kirurgen, som havde skrevet
artiklen, fik hun et glimt af intuition, af at hun faktisk kunne
veere kvinden som der var skrevet om.

Hun konfronterede leegen. Han fortalte hende, at hun
faktisk var den kvinde, som han havde skrevet om. Inden for
fa uger dukkede kvindens cancersygdom op igen. Da det nu
engang foregik i Californien og i USA, trak kvinden kirurgen
i retten og sagsegte ham for at vaere grunden til at hendes
cancer kom igen. Jeg ved ikke om hun nogensinde vandt
sagen, men for mig er det en historie som forteeller om sin-
dets kraft til at fremme enten sygdom eller sundhed.

En laege kan i en hvilken som helst situation ses som en
person med stor autoritet, og hvis ord folk generelt har tillid
til og tror pa.

Ordbogen siger ogsé at ordet "voodoo” betyder “en prak-
tiker, preest, eller praestinde af voodoo”. Ogsa at voodoo er



"baseret pa urealistiske eller falske forudseetninger”.

Som et samfund respekterer vi generelt vores laeeger og
sundhedsudgvere til at vaere veluddannede og oprigtigt og
kompetent fungerende ud fra vores almindelige tro og syn
pa sygdom og sundhed.

Vi opseger dem ndr noget er galt. Vi plejer at have tillid
til deres diagnosticering.

De fleste af os har set film der viser voodoo udgvere eller
hekse som kaster forbandelse over folk. Ofte bliver den per-
son som der er kastet forbandelse over, sat i en tilstand af
frygt eller depression (besvimelse og apati). Nogle af disse
personer dor endda.

Praesten er i en speciel udkleedning og der bliver udfert
ritualer i et meorkt, treengt rum eller rundt om et dbent bal.
Det hele synes primitivt. Vi kan pa behagelig vis distancere
os selv fra det. Vi er trods alt meget bedre uddannede og har
ikke disse former for overtro.

Selvfglgelig render vores laeger ikke rundt med malede
ansigter, perler om halsen og med rangler eller klokker om
anklerne. Vores professionelle laeger baerer ofte hvide kitler
og de tilser patienter i specielle omgivelser i deres leegeprak-
sis eller pa hospitalet.

Jeg husker, at jeg besggte min bror, da han flyttede sin
praksis ind til sit nye hospital for mange &r siden. Hans stol
havde en meget hgj ryg, som gik mindst 18 inches over
hans hoved. Den havde armlen og kunne vippe tilbage. Pa
vaeggen bag ham var hans diplomer fra college, laegeskole,
forskellige ophold han havde varet pa og hans licenser. De
var alle smukt indrammede.

Jeg sad i patientstolen. Den var meget almindelig, havde
ingen armleen, kunne ikke vippe tilbage og der var ingen
tronelignende ryg pa stolen som tarnede sig op over mit
hoved. Bare siddende der, stod det klart at blot ved mabler-
ingen af rummet , var min bror og jeg i nogle omgivelser
hvor han havde al magten og autoriteten og jeg var ydmyg
og skulle lytte efter.

Med al retfaerdighed, selvom han besad autoriteten, var
han meget afholdt af sine patienter, sygeplejersker og det
ovrige personale pa hospitalet. Jeg oplevede dette mange
gange nar jeg besggte ham, nogle gange nar jeg fik lov at
folge efter ham nar han gik sine stuegange ved patienter som
14 i deres senge. Han var altid professionel, men samtidig
mgdte han patienterne og personalet med en sjelden sans
for respekt og ligevaerdighed.

I hans made at veere pa var det som om at han indsa at de
var ligeveerdige medmennesker og at vi alle er pa vores egen
rejse gennem dette liv med glaede og sorg, med triumf og
modgang, og sundhed og lidelse.

Angéende symboliseringen med mgblerne, sa var jeg, nogle
fa ar senere, i Hollywood og besggte en Hollywood agents
kontor. Dekorationen var faktisk i en primitiv afrikansk

stil med skaller og spyd pa veeggene. Jeg sad i en stol som
lignede en stor hgvdings trone og puderne var betrukket

med skin, som stadig havde de korte har fra hvad synes at
vere en antilope. Han selv sad i en ydmyg, lille stol med et
stift rygleen og et hardt leederseede og ryg.

Da jeg smilende fortalte ham at jeg folte mig som en
konge, sagde han at det var ogsd hans hensigt.

Han var agent for nogle meget bergmte filmstjerner. Nar
de kom ind, var det klart, at de skulle fgle sig vigtige og at de
skulle fole at han var der for at skaffe dem mere arbejde.

Nar jeg nu er en alternativ terapeut, er det let af haenge en
leege ud for hans voodoo og ydre, overfladiske autoritet. Men
mange alternative terapeuter bruger lige sa ufrivillige voodoo
feelden af autoritet pa deres patienter. Leegens hvide Kkittel er
byttet ud med andet stads. Jeg har akupunktur plancher pa
veeggen i mit behandler rum side om side med plancher med
muskler og rygsojlen.

Tydeligvis ma, hvem som helst med disse plancher pa
veeggen, vide hvad han ger.

Jeg husker et besgg hos en astrolog. Hun havde smukke bro-
derede symboler af en gylden sol og en sglv mane pa en dyb
lilla baggrund hangende pd veeggen. Der var endda nogle
metal spidser og sten som reprasenterede stjernerne. Dette
var hendes autoritetsstads sat i stedet for de komplicerede
bevagelser af planeter og stjerner. Andre professionelle
kontorer har bogreoler, blade og andre udsmykninger som
udtrykker den samme effekt — praestens autoritet.

Men selv uden dette stads, er der stadig en form for
autoritet i forholdet mellem en patient og behandler/ter-
apeut. Min yngste sgn spillede ishockey. Jeg husker at jeg
hjalp en af hans holdkammerater som lige var blevet slaet
ind i barrieren ved en haérd tackling. Han havde slaet sin
nakke. Han var kommet veek fra skojtebanen, havde stadig
sine skgjter og dragt pa, holdt sin stav i den ene hand. Han
tog sin hjelm af og jeg begyndte at massere hans nakke. Selv
uden noget som helst pynt/stads fra mit kontor, i dette gjeb-
lik, havde jeg autoritet.

Han var i smerte, og bange for om han var kommet alvor-
ligt til skade, sa hans sind var abent og han havde tillid til
mine ord fordi jeg hjalp ham. Han kunne igen bevage sig
frit. Han spurgte om han kunne spille videre, om han skulle
veere forsigtig eller om han skulle ses af mig igen. Jeg fortalte
ham at jeg troede han var ok, at “skgjte nok var en af de bed-
ste mader at hjelpe hans nakke pa og til at holde hans krop i
form ved. Den bedste gvelse du kan lave er at dreje dit hoved
fra side til side. Du ger det hele tiden nar du spiller pa isen”.
Han beveagede sit hoved fra side til side for at checke om der
stadig var smerte. Han var smertefri. Sa smilede han og skejt-
ede ud pa isen igen for at gve med de andre.

Vi kan konkludere, at vi ofte ved kulturel indoktrinering,
paklaedning og indretning giver vores leeger og supplerende
behandlere magt, ligesom tro tilhaengere af voodoo religion
giver deres praester magt. Dette giver vores laeger og andre
supplerende typer behandlere stor indflydelse som kan brug-
es enten til at heale og helbrede eller til at forhekse.



Med magten fra den autoritet, som bestar i vores sund-
hedsudevere, i tankerne, kigger jeg pa nogle af de historier
jeg horer, fra min klienter, i min rolle som kropsterapeut.

Jeg fik en opringning fra en kvinde, som jeg havde undervist
i et kursus om nakkemassage. Hun boede pé en g, en times
flyvning fra Kebenhavn. En af hendes venner havde en last
nakke.

Leegen havde skannet hende. Gav hende en diagnose og
sagde at to af hendes ryghvirvler var groet sammen og at
den forste ryghvirvel var bgjet. Han fortalte hende, at det var
meget alvorligt. Hun havde bedst af at blive hjemme og veere
sengeliggende. Han var bange for, at hvis hun bevagede sig,
ville knoglerne flytte sig og hun ville kunne beskadige en
nerve. Hun var i risiko for at blive lammet for resten af sit liv.
Han var sa bekymret at han ringede til hende mange gange
de folgende aftener og weekender for at checke at hun stadig
var ok. Han gjorde hende det Klart, at det ikke var normalt
at han ringede hjem til sine patienter. Han gjorde dette fordi
det var sd alvorlig et tilfelde.

Min elev sagde, at de ville betale for min flyrejse, hvis
jeg ville komme og behandle kvinden. Faktisk ville de ogsa
betale en billet til min kaereste og tilbed mig et feriehus ved
stranden for en weekend eller en uge, hvis bare jeg ville
komme og hjalpe hende.

Jeg stod og skulle rejse 3 uger til Staterne, og i de fa timer
for min flyafgang forsegte jeg at fa fat pa nogle andre ter-
apeuter for jeg rejste. Jeg kunne ikke finde nogen som jeg
folte var kvalificerede eller som havde tid.

Jeg kom tilbage til mit kontor 4 uger senere. Kvinden med
nakkeproblemet ringede til mig. Jeg havde det skidt med,
at jeg ikke havde kunne finde nogen terapeut til hende, og
jeg begyndte at forteelle hende, at jeg ville forsgge at finde
en anden sd hurtigt som muligt. Hun afbred mig og sagde
"jeg kan komme til din klinik”. Jeg blev meget overrasket.
Hun fortsatte, "jeg kunne ikke holde ud at ligge i sengen sa
leenge. Efter 2 uger stod jeg ud af sengen. Jeg begyndte at
bevage mig. Siden da har jeg gaet langs stranden, 5-10 km
om dagen. Jeg har det meget bedre.”

Sa huskede jeg noget, som jeg havde moret mig meget
over i lgbet af arene. Pa den ene side, kritiserer laeger de alter-
native behandlere og siger at der ikke er nogen videnskabelig
basis for dem. P4 den anden side, anerkender de som regel
ikke at de fleste af deres behandlinger er baseret pa hvad
vi kalder for "den leegevidenskabelige kunst”. Nogle laeeger
anbefaler sengeleje ved nakke- eller ryg problemer. De fleste
fysioterapeuter er imod sengeleje. Den eneste videnskabelige
artikel, som jeg har leest om det, var undersogelser gjort pa
University of Washington i St. Louis i USA. Artiklen konklu-
derede at uanset hvor megen smerte personen var i, sa var
det bedre hvis han/hun bevagede sig sa meget som muligt
og ikke blev i sengen.

Jeg gav hende en tid. Hun tog faergen og bussen, en tur
péd mange timer. Hun ankom smilende til mit kontor. Jeg bad
hende om at bevage sit hoved. Hun var stiv i nasten alle
bevagelsesretninger.

Nu, som en prast fra en anden stamme, begyndte jeg at

have den forbandelse, som gjorde hende angst. Jeg begyndte
at arbejde med den tro, at jeg ikke var enig med hvad laegen
havde printet ind i hendes hoved/bevidsthed. Jeg fortalte
hende at det var umuligt at de 2 ryghvirvler i hendes nakke
var groet sammen. (Det var ikke forste gang jeg havde hort
sadan en diagnose fra en laege eller en kiropraktor, mens de
viser patienten et rontgenbillede eller et skanningsresultat).
Til min viden, har der aldrig vaeret en skelet, hvor 2 ryghvir-
vler voksede sammen.

Jeg kan forestille mig at musklerne er spaendte og treekker
de to knogler ind mod hinanden og fra den vinkel, som
rgntgenbilledet eller skanningen er taget, ser det ud som om
der ikke er luft mellem de 2 knogler.

Jeg begyndte, med en yderst forsigtig massageteknik, at
losne hendes nakke. (Jeg tilstraeeber at mine teknikker for
nakken er yderst forsigtige/blide og jeg er meget omhyggelig
med at undga at trykke ned i det blgde veev i specifikke
omrdder. Se kapitel 2 i min KST bog).

For der var gdet et minut, markede jeg den forandring
som jeg onskede, under mine fingre. Jeg bad hende om at
sidde op. Jeg bad hende om at bevage sit hoved i forskellige
retninger. Jeg kunne se en klar bedring i hendes bevagelse, i
alle retninger.

Der var stadig meget arbejde for mig at gere, for at fa
hende til at kunne bevege sig mere frit.

Jeg skulle til at bede hende om at ligge sig ned igen. Plud-
selig bred hun ud i grad og hulkede og hulkede. Jeg tror, at
jeg sa lidt overrasket ud. Hun kiggede op, gennem sine tarer,
og sagde at hun havde det fint. Hun behgvede bare ikke at
vaere bange mere. Hun greed videre i nogle f& minutter.

Hun sagde at dette betgd, at hun sikkert ikke behavede
operationen. Pa basis af diagnosen, ventede hun pa at fa en
tid til operation pa et privat hospital. Kirurgen foreslog at
samle flere af hendes nakkehvirvler med en metalplade, eller
skeere et stykke af knoglen pa flere nakkehvirvler og bagefter
samle dem med en metal stang.

Jeg lavede sjov med hende. Jeg sagde, at hvis hun havde
bedre bevagelse og ingen smerte, sa var der ikke megen
grund til at fa lavet operationen. Jeg sagde til hende, at det
var en god ting, at hun ikke behevede operationen. ”"Selvom
maden pa et privat hospital, er bedre end pa et almindeligt
hospital, sé vil du sikkert helst undga operationen. Sa kan du
tage nogle af de penge, som du sparer pa hospitalsregninger,
og bruge dem pa at invitere din familie ud pa jeres yndling-
srestaurant pa jeres @.”

Jeg fortsatte de naeste 45 minutter med at lose spaendinger i
hendes nakke. Da vi var feerdige, var jeg tilfreds med bedrin-
gen. Jeg kunne se at hun kunne fa endnu bedre bevagelses-
frihed. Men hun var glad. Hun sagde at hun havde mere bev-
@gelse i sin nakke nu end hun kunne huske hun nogensinde
havde haft. Hun var veeldig glad.

Jeg fortalte hende, at nu da hun kunne bevage sit hoved
mere frit, sa vil musklerne ogsé speende og slappe af. Dette
vil pumpe blodet ind og ud af musklerne. De vil fungere
bedre og bedre som tiden gar. Jeg fortalte hende at hvis hun
onskede at tilskynde processen, kunne hun tage til min elev



pa gen og fa nogle flere behandlinger, og at hendes nakke
kunne fa det endnu bedre. Men det var sikkert ikke ngdv-
endigt, da hun hgjst sandsynligt ville forbedre sig selv.

Det var medicinsk laege voodoo. Hvad med nogle eksempler
pa alternative og supplerende medicinsk voodoo?

Jeg behandlede en af mine venner for at lgsne en smerte
i hoften, over sammenfgjningen. Hun sagde at problemet
var at hendes hoftesammenfejning var terret ud. Jeg spurgte
hende, hvordan hun kunne vide at hendes hofte sammen-
fojning var terret ud. Hun svarede at den kvinde, som gav
hende dyb bindevavsmassage, havde fortalt hende det.

I alle min ar med kropsterapi, havde jeg aldrig her om en
hofte sammenfgjning der var terret ud. Jeg var nysgerrig. Sa
jeg spurgte hvordan hendes terapeut havde konkluderet at
sammenfgjningen var "torret ud”, “havde hun taget ront-
genbilleder eller lavet skanninger”? Min ven sagde, "jeg tror
det var fordi at jeg fortalte hende at jeg var lidt stiv og havde
smerter nar jeg lob”. S& grinte hun, hun havde set igennem
projektionen. Smerte og stivhed er én ting, og noget som
hendes terapeut skulle have taget sig af. Men en "udterret
hofte sammenfgjning” var ikke sund viden for hjernen. Min
ven lo, rystede forbandelsen af sig — og det var afslutningen
pé den voodoo diagnose.

Jeg er sikker pa at terapeuten troede pa at hofte sammen-
fejningen foltes som om den var "udterret”, hvad end dette
betad for hende. Men at fortalle det til sin patient, efterlod
blot den patient med et indtryk af at noget var alvorligt
galt med hendes krop. Med den slags frygt haeengende over
sit hoved, er der mange mennesker som vil eendre deres
aktiviteter — stoppe med at jogge, spille golf eller cykle. Og
selvfolgelig, nar som helst de teenker pa deres krop, er den
"udterrede hofte” pa listen over de ting som er galt. Som lis-
ten bliver leengere, bliver vi mere og mere opgivende.

Jeg blev ringet op, den anden aften, af en kvinde som ville
have mig til at behandle sin sen. Han havde hgreproblemer
og var begyndt at blive diagnosticeret som autistisk. Jeg
sagde at det var en popular diagnose. Nar bgrn havde herep-
roblemer og ikke forstod hvad der blev sagt, blev de af og til
indadvendte og svaere at kommunikere med.

Hans biologiske mor havde cancer gennem graviditeten
og dede kort efter hans fadsel. Denne kvinde blev hans sted-
mor da han var et & gammel. Nu var han 7 ar.

Hun sagde at hun og hendes mand havde gjort alt for
at hjalpe deres sgn. De havde endda vere ved en healer.
Healeren sagde at det maske kunne vare noget som hun
eller hendes mand havde gjort eller sagt sa at drengen ikke
enskede at hgre. Det var en voodoo forbandelse, om jeg
nogensinde har hert om én.

Hun fortalte ogsd at han var meget stresset. Ud fra mine erfa-
ringer, var der ofte sammenhang mellem stress og hgreprob-
lemer.

Jeg fortalte moderen om en succes jeg havde haft for
nylig med en 16 ar gammel pige, som havde veeret dov pa
sit hojre ore efter meningitis i en alder af 3 méneder. Pigen
var blevet diagnosticeret som deov. Man regnede med, at der

efter infektionen "matte vare sket en skade”. De antog blot
at der var gdelagt struktur, fordi hun ikke kunne here (funk-
tionelt). De konkluderede at der ikke var nogen chance for at
hun nogensinde ville kunne here pa det ore igen.

Jeg har leert, at der er 2 vigtige muskler som kontrol-
lerer horelsen. Den ene gér til trommehinden og den anden
gar til 3 sma knogler i det indre gre. Disse 2 muskler bliver
svaekket ved mangelfuld funktion af henholdsvis den 5. og 7.
kranienerve.

I dette tilfeelde, arbejdede jeg med en teori af Stephen
Porges. I Polyvagal Teorien, postulerer han, at ved stimuler-
ing af ende stykket af en nerve, kan du af og til genskabe
funktionen i hele nerven og saledes genskabe funktionen i
andre ende stykker end du stimulerede. Ved at arbejde pa
andre muskler, som har den samme svakkelse fra den 5. og
7. kranienerve, habede jeg at kunne afslappe de to muskler
til oret.

Det virkede. Efter 15 minutter kunne hun here pa sit
hgijre ore. Forbedringen i hendes hgrelse har holdt ved.
Pigens mor var meget begejstret, hun fortalte nogle, at det
var et mirakel.

Sommetider horer jeg folk bruge ordet "mirakel”. Ndr
jeg ser tilbage, vil jeg sige at jeg lavede god kropsterapi. Den
forkerte diagnose fra laegen fik tilstanden til at se ud som om
intet kunne hjelpe. Problemet var at diagnosen var forkert.
Pigen havde ikke den sygdom som laegen troede og som alle
troede. Séledes opnaede jeg det utrolige at genskabe hendes
horelse.

Men i mine gjne var det ikke noget mirakel. Det var blot
en darlig diagnose givet af en laege og en god behandling
givet af mig. For mig, for at noget kan vere et mirakel, ma
det veere en handling fra Gud.

Men i mange tilfaelde, stiller jeg sporgsmalet ”er problemet
uoprettelig odeleeggelse eller mangel pa normal udvikling og
kan det ikke rettes, eller er det funktionelt, nogen som ikke
fungerer, men som muligvis kunne fa funktionen genopret-
tet.?” Hvis jeg tror, at jeg har en mulighed for at hjelpe pa
en tilstand med de teknikker og den erfaring som jeg har, sa
vil jeg gore forsgget. Du ved ikke om det hjalper, hvis ikke
du prever. Og selvom du ikke er i stand til at genoprette
funktionen, er der maske en anden som kan eller maske ret-
ter den sig selv.

Efter at have hgrt om min succes med den 16-drige pige, blev
stedmoderen til den 7-arige dreng mere habefuld.

Herefter fortalte jeg hende, at uanset hvad der skete med
hans hgrelse, ville jeg hajst sandsynligt kunne hjaelpe ham
med hans stress. Hun virkede meget glad for dette.

Sa tog jeg fat i voodoo projektionen fra healeren. Jeg
fortalte hende, at ved at healeren fortalte hende og hendes
mand at de muligvis var ansvarlige, i form af deres han-
dlinger, for deres sons problem, at det helt sikkert ville give
grobund for skyld i dem begge og muligvis ville de have mis-
tillid til hinanden.

Hun sagde, at de faktisk fglte skyld.

Jeg sagde, at for mig, sa det ud som om, at pa grund af
drengens problem, havde de hgjst sandsynligt brugt endnu



mere tid og energi pa at prove og hjelpe ham og at han
sikkert fik mere keerlighed fra dem end de fleste barn pa hans
alder for fra deres foraldre.

Jeg skal se ham i eftermiddag. Jeg er ikke sikker pd om jeg
kan genoprette hans herelse, men hvis jeg kan hjaelpe med
hans stress og hvis hans foreldre far det bedre med sig selv,
sa har jeg gjort et godt stykke arbejde.

Som kropsterapeut har jeg et meget godt omdemme som
mirakelmager. For eksempel har jeg kureret mange folks
svimmelheds problemer. De fortaeller mig at de har fortalt
deres laege at de folte sig svimmel. De blev diagnosticeret
med enten Ménieres eller med en virus pa balancenerven.

Der er en protokol til testning for diagnosen Méniéres.

Sa jeg sperger folk om, hvordan laegen har testet dem for
Meéniéeres. Der har ikke veeret nogen form for tests i nogen af
tilfeeldene, pd naer en person. Hun var blevet testet grundigt.
Jeg kurerede hende for hendes svimmelhed i lgbet af 2
behandlinger.

Jeg sporger patienter om, hvordan deres leege ved, at de
har en virus pa balancenerven - kiggede laegen i gret med et
forstarrelsesglas og sd en gren virus kravle rundt? De griner.
Faktisk har der ofte hverken fundet en test eller undersagelse
sted.

I bund og grund er diagnosen Méniéres eller virus pa bal-
ancenerven generelt baseret pa det faktum at patienten sagde
at han/hun oplevede svimmelhed. Nar de sporger, hvad
Meéniéres er, bliver de fortalt at der ikke er nogen helbredelse
for det og at de ma leere at leve med det. Nar de far at vide, at
det er en virus pa balancenerven, far de ingen medicin til at
fjerne virus med.

For nogle fa ar siden laste jeg en bog skrevet af 2 laeger,
"Myofascial Pain and Discomfort: The Trigger Point Manual”
af Janet Travel og David Simons. I et kapitel om en af nakke-
musklerne, (sternocleidomastoideus musklen), skriver de, at
svimmelhed ofte kommer af en spanding som sidder i en del
af denne muskel. Musklen bliver svaekket ved nedsat funk-
tion af 11. kranienerve. I mine behandlinger for svimmel-
hed, genopretter jeg forst og fremmest funktionen af den 11.
kranienerve med en ganske let massage pa specifikke punkter
i nakken og pa kraniet. Hvis nerven er irriteret sa vil musklen
vaere spaendt. Efter genoprettelse af nervens funktion kan
den kronisk spaendte nakkemuskel slappe af. Herefter arbe-
jder jeg pa triggerpunkter pa den del af musklen i den rigtige
side.

Jeg har naesten 100% succes i behandling af svimmelhed,
Ménieres og virus pa balancenerven. Jeg laver ofter sjov med
patienterne om, hvordan jeg kan sla den virus ihjel, som sid-
der pa deres balancenerve, ved nogle fa minutters massage af
deres hoved eller nakke.

Det ville have varet bedre, i forhold til min méde at
teenke pa, hvis laegen blot ville sige: “du forteeller mig at
du er svimmel. Jeg ved at det kan vaere meget ubehageligt.
Jeg ville gnske at jeg havde noget medicin at give dig, som
kunne hjalpe dig, men det har jeg ikke. Nogle gange gdr
svimmelhed veek af sig selv. Du kan mdske finde noget
andet som kan hjalpe dig. Jeg ville anske at jeg kunne gore
mere”. Det ville, for mig, have veeret arligt og ville have

ladet patienten have ubehageligheden som kommer af svim-
melhed, men der ville ikke have veret det ekstra input, som
efterlader patienten i en tilstand af hableshed, hjelpelashed
og fortvivlelse. Lagerne overdriver patienternes egne beskriv-
elser af sygdom, sa det udvikler sig til at patienterne bliver
mere syge end de egentlig er.

En ven af mig, som er forsker, fortalte mig om et projekt,
som nogle psykiatere arbejdede pa vedregrende depression.
Han spurgte dem om, hvad depression var , men de kunne
ikke give ham en definition.

For mig at se, hvis du ikke kan definere hvad depression
er, hvordan kan du sd vide om en person er deprimeret eller
om behandlingen har hjulpet?

Men historien bliver endnu bedre. De forskede i
"medicin-resistent depression”. Han spurgte dem, hvad
det var. Den anti-depressive medicin hjalper kun 1/3 af
patienterne. De andre har medicin-resistent depression.

Jeg voksede op pa en gard. Forestilling om medicin-resistent
depression lugter, for mig, at voodoo. Hvorfor ikke blot sige,
at medicinen kun virker pd 1/3 af patienterne og at den ikke
er god nok til at kurere alle depressioner. Nej, medicinen er
god nok. Det er patienterne der er noget galt med.

For deres forskningsprojekts skyld, giver de elektrochok
til de medicinresistente patienter. Elektrochok synes at
hjalpe en anden 1/3. De som stadig klager efter medicinsk
behandling og efter elektrochok, far sa deres hoveder puttet
ind i et kraftfuldt pulserende magnetisk felt. Dette bringer
fuldsteendig uorden i funktionen af deres hjerne. Nogle af
de medicinsk resistente tilfeelde, som heller ikke respond-
erede pa elektrochok, er i stand til at reorganisere og klare
sig bedre. Jeg spurgte, hvad sa med de som fik elektrochok
og den pulserende magnetiske felt behandling og hvis
hjernefunktion var fuldstaendig i uorden? De kunne ikke
hjaelpes!

Det minder mig om, da jeg leeste en kort artikel pa "www.
CNN.com”. Den fortalte om noget forskning, som sammen-
lignede effekten af placebo og en af de forende anti-depres-
sive medikamenter. Artiklen oplyste, at placebomedicinen
tog lidt leengere tid om at starte virkningen, men faktisk var
de lidt bedre end den aktuelle anti-depressive medicin. Igen
far det mig til at teenke pa, hvor kraftfuld sindet kan vaere i
healing.

Problemet med voodoo prester med sort magi er ikke
begraenset til den medicinske verden. Her er et anden eksem-
pel fra en alternativ terapeut voodoo praest.

Jeg husker at have hort en zoneterapeut fortaelle en
patient, at denne havde leverproblemer fordi der var smerte-
fulde krystaller i leveromradet pé fodsalen. Patienten skulle
blot have 10 behandlinger.

Maske havde det veeret bedre, hvis zoneterapeuten sim-
pelthen havde sagt, "jeg vil massere dig her under din fod.
Almindeligvis gar smerten veek. Nogle mennesker mener at,
hvis smerter gar veek, sa kan det forbedre leverfunktionen”.

De fleste diagnoser burde blive i hovedet pa leegen eller
terapeuten eller i deres journaler. Nar man taler med patient-



en bor indholdet oversattes til et sprog, som kan give klient-
en et positivt billede pa styrkelse af helbredet. Som kropster-
apeut, kan jeg sige, “her er en hard og spendt muskel” eller
jeg kan sige, "her er en muskel, som er klar til at slappe af”.

Ubevidst, tdr leeger og andre behandlere deres klienter
til at fole sig vaerre ved diagnoserne. Jeg havder, at i mange
tilfeelde er det pa grund af sprogbruget og det hjaelper ikke
patienten.

I nogle tilfaelde vil disse negative projektioner gge athaen-
gigheden til den autoritare person, hvilket kan veere godt
for firmaet, som selger medicin, operationer, en serie behan-
dlinger eller hvad som helst. I de fleste tilfaelde vil patienten
fa det veerre.

Tanken med psykosomatisk arsag til sygdom er vidt kendt
og accepteret. Hvad der er nyt her, er at de ord, der bliver
sagt fra den person, som skulle hjeelpe, faktisk kan fa patient-
en til at fole sig mere syg.

Jeg husker ogsé en anden historie, som min bror fortalte
mig. I USA, indtil for 20 ar siden, hvis en patient gik til en
kirurg, og kirurgen foreslog en operation, sa betalte for-
sikringsselskabet for operationen. I et forseg pa at skare
ned pé antallet af operationer og derved spare penge, beg-
yndte forsikringsselskabet at forlange en ”second opinion”,
for de gav tilladelse til betaling for en operation. Patienten
skulle tage til endnu en lege, som i gvrigt ikke ville fa nogle
penge for operationen. Den "second opinion” var, i 1/3 af
tilfeeldene, imod operation.

En diagnose er i bedste fald, et synspunkt fra en laege eller
en alternativ behandler. Det er ikke sandheden fordi de siger
det eller fordi en patient herer det.

Vi som er i den autoritaere rolle af voodoo preester i det
almindelige medicinske eller alternative sundhedsregi indus-
tri, burde anerkende at vores ord pavirker tankegangen pa de
mennesker vi taler med. Deres tanker har stor kraft i forhold
til deres kropsfunktion og i deres evne til at heale, til at blive
raske og til at bevare helbredet.

Vi som, fra tid til anden, sgger hjalp til vores helbred-
sproblemer, bar veere varsom med maden oplysningerne
bliver givet til os. Giver det os information om hvad perso-
nen teenker og gor det os pa samme tid sd raske som muligt
under omstendighederne. Eller er det udtrykt pa et sprog
som vi ikke fuldt ud forstar, fokuserer pa problemet og efter-
lader os angste og hablase.

For flere ar siden var der to NLP leerere, Jonathon Rice og
Robert MacDonald, som gjorde mig opmeerksom pa vigtigh-
eden i at vaelge ordene udfra hvilken effekt de ville have pa
Klienten.

Jonathon sagde, at nar en person har smerte eller slapper
af som en resultat af min massage, er denne faktisk i en hyp-
notisk tilstand modtagelig for den autoritaeres sprog, i dette
tilfeelde mit.

For nylig, sagde min ven, Philip Neess, fra Nordlys Cen-
tret, det meget kortfattet, da vi diskuterede emnet voodoo
diagnose. Han sagde, "hvad du fokuserer pa, gror”. Du kan
fokuserer pa sundhed eller du kan fokusere pa dysfunktioner,

sygdom, degeneration og dod.

Jeg talte med en anden ven, Jim Oschman, forfatter til
"Energy Medicine”. Jeg fortalte ham at vores skole lige er
startet med at tilbyde en uddannelse i anatomi, fysiologi, far-
makologi og patologi for at hjalpe alternative behandlere til
at opna de krav der stilles for at blive registreret. Jim sagde,
"der er ingen patologi. Der er kun et behov for noget energi
pa visse steder.”

Spergsmalet til os alle er, “hvad er sundhed? Og hvordan
kan vi fremme sundhed, ikke kun med vores behandlinger,
men ogsa med vores ord”?



