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Studija slučaja Dr Alvina De Leona 
 

 
 
 
 

 
 
SLUČAJ: 54 
 
DATUM: januar 2010. 
 
KLIJENT: 17 godina stara levoruka žena 
 
 
Subjektivne tegobe: Majka klijentkinje želi da zna GNM objašnjenje za hronično loše varenje svoje 
ćerke. Klijentkinja kaže da su žestoki bolovi u želucu i problemi sa varenjem počeli kad je imala oko 13 
godina. Seća se da je prvi put dobila te bolove na roñendanskoj zabavi svoje sestre i pomislila je da je to 
od pice sa sirom koju je pojela. Navodi da joj je 2008. godine dijagnostikovana intolerancija na laktozu.    
Čini joj se da su bolovi u želucu jači ujutru. Nema nadimanje ni proliv, samo bol i loše varenje.  
 
Zapažanje: Klijentkinja je naizgled dobrog zdravlja, bez vidljivih znakova bola ili bilo kakve nelagode. 
Obim pokreta vrata i lumbalne regije su u normalnim okvirima i bez bola. Ortopedski testovi istih 
područja su bez osobenosti. Kiropraktička procena otkriva ograničenje pokretljivosti zglobova celog 
kičmenog stuba, bez palpatorne osetljivosti mišića.     
 
Pogoñeni organi: Želudac (mala krivina) 
Embrionalni klicin list: ektoderm 
Kontrolni centar u mozgu: desni temporalni režanj 
 
GNM objašnjenje: Želudac (mala krivina): konflikt identiteta (zato što je levoruka žena sa normalnim 
hormonskim statusom) doživljen kao nemogućnost da se utvrdi sopstveni položaj ili mesto, ne 
znati gde pripadaš. Konflikt identiteta takoñe može biti doživljen kao konflikt odluke – ne znam 
„koju odluku da donesem”, ili „kuda da idem”. Ovaj Biološki Specijalni Program (SBS) izaziva 
ulceracije na sluzokoži male krivine želuca za vreme faze aktivnosti konflikta, i popunjavanje i 
popravljanje defekta za vreme faze isceljenja. Klijentkinja je trenutno u fazi aktivnosti konflikta (viseći 
konflikt), koji karakteriše oštar bol. Biloška svrha gubitka ćelija je da proširi put hrane u digestivnom 
traktu, da bi se hranljive materije što bolje iskoristile. Za uzvrat, ovo obezbeñuje više energije potrebne 
za rešavanje konflikta. Ona mora da identifikuje svoj originalni konflikt (DHS), i da postane svesna šina i 
okidača, kako bi završila svoj SBS.  
 
GNM shvatanje: Klijentkinja je razumela GNM objašnjenje i saopštila mi da njen konflikt mora da je u 
vezi sa činjenicom da je sa 13 godina stavila prsten u pupak (pirsing). Bila je šokirana očevom 
reakcijom, koja je izazvala mnogo svañe i vike u kući. Zbog svih tih prepirki, osetila je da više ne može 
da živi u istoj kući (njen DHS). Odlučila je da se iseli, i živi sa porodicom svoje prijateljice. Setila da su 
bolovi u želucu i loše varenje počeli neposredno pre nego što je napustila kuću. Sada je ponovo kod 
kuće, i odnosi sa roditeljima i ostatkom porodice su bolji. Upozorio sam je da možda još uvek ima 
šine/okidače koji su se razvili tokom godina. Svaki trenutni nesporazum sa ocem može da bude šina, a 
odreñena vrsta hrane koja sadrži mlečne proizvode može da bude okidač. Isto tako, donošenje teške 
životne odluke može da bude šina. Upoznao sam je i sa ABC konceptom ublažavanja simptoma 
(svest o tome da je „konflikt identiteta” u pozadini njenog bola u želucu – „awareness”; napuštanje starih 
obrazaca razmišljanja – „break away”; promena načina na koji gledaš na konflikt – „change“). Ohrabrio 
sam je da gleda na celu situaciju drugačije, jer više nema 13 već 17 godina. Preporučio sam joj da se 
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stalno podseća da je „bezbedno biti kod kuće” i da je „bezbedno da jede šta god poželi”. Trebalo je da 
shvati da su stvari danas drugačije nego što su bile pre 4 godine, kada se aktivirao njen konflikt 
identiteta i počeli bolovi u želucu. 
 
Urañene su tehnike opšteg balansiranja i kiropraktičko podešavanje. Zamolio sam je da doñe na 
kontrolu za 2 nedelje. 
 
Rezultati: Došla je na kontrolu posle 3 nedelje, i obavestila me da su se simptomi znatno poboljšali. 
Više nema bolove svaki dan, i u stanju je da identifikuje moguće šine/okidače kad oseti bol ili nelagodu u 
želucu. 
 
Na drugoj kontroli mesec dana kasnije, rekla je da više uopšte nema bolove u želucu niti probleme sa 
varenjem.  
 
Povremeno sam je viñao na klinici zbog drugih tegoba. Kad je bila jednom, 2 godine posle prve posete, 
rekla je da nema nikakve probleme sa organima za varenje. 
 
                  Za pojašnjenje specifičnih termina, pogledajte dokument „Pet Bioloških Zakona” 
                                                       
                                                      Prevod: Dr Radmila Jonić 
 
                                                   Izvor: www.LearningGNM.com 
 

 


