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Título: Caso Anita 

Nombre del operador: Dra. María Antonieta Romero Navarrete. México 

                                      Lic. Irene Scarlata. Argentina 

Fecha del informe: 3/12/2015 

Iniciales de la persona: AM 

Observaciones: Un caso teórico que surge de la lectura del libro de Anita 
Moorjani, Muero por ser yo.  Analizamos sus síntomas desde las 5 Leyes 
Biológicas para el grupo DITAY de México. 

 

Datos personales 

Edad :  

Fecha de nacimiento:  

Sexo: F 

Estado civil: casada  

Ocupación o trabajo: empleada 

Escolaridad: Escuela inglesa en Hong Kong 

Lugar de origen: Singapur 

Lugar de residencia: Hong Kong desde los 2 años 

Religión o creencia: Hinduismo  

Lateralidad: Se supone diestrai 

Estado Hormonal (pastillas anticonceptivas, extirpación de ovarios/testículos, 
quimioterapia, ingesta de hormonas, menopausia, etc.):  

Balance:  

Consulta por síntoma o diagnóstico: diagnóstico y síntomas 

 

DIAGNÓSTICO(S): Linfoma, en la base del cuello, lo que sugiere del tipo No 
Hodgkin, en la zona de arcos branquiales. 
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ANÁLISIS DE LOS SÍNTOMAS 

 

Síntomas: 

Protuberancia en la base del cuello. Linfoma ubicado en la parte superior del 
cuerpo. 

Capa embrionaria y área cerebral involucrada: 

Tejido derivado de la capa embrionaria ectodérmica, controlado desde la 
corteza cerebral frontal, en el hemisferio derecho. Arcos branquiales. 

Tejidos y Fases del programa: 

Cáncer del epitelio plano de los arcos branquiales, denominado de manera 
errónea linfoma no Hodgkin centrocístico.   

Fase PCL-A: Tumefacción de la mucosa alrededor de las úlceras en el interior 
de los arcos branquiales El área ulcerada es regenerada y se produce 
aumento de volumen agudo debido a la inflamación del proceso de reparación. 
El aumento de volumen puede producir congestión del  fluido en los conductos 
faríngeos, dando como resultado la formación de quistes que contienen  
líquido seroso y que pueden Iocalizarse en todo el mediastino hasta el 
diafragma. Con conflictos repetitivos el quiste se endurece. La proliferación de 
quistes en el cuello/hombro se diagnostica a menudo como linfoma No 
Hodgkin centrocísticos. Si éstos se presentan en el mediastino son 
diagnosticados  como carcinoma bronquial de células pequeñas (cáncer 
celular en avena). Con STCR, el aumento de volumen puede ser muy grande.   

Sentir biológico: 

Miedo a tener cáncer, no poder evitarlo. 

Miedo frontal, ser confrontado de manera inesperada con un miedo, gran 
temor de ir hacia una situación peligrosa,  por ejemplo de tener cáncer 
(“conflicto de miedo de cáncer” a menudo desencadenado por un  rumor de un 
diagnóstico de cáncer), temor de algo que viene hacia nosotros y que no 
podemos hacernos a un lado.  Algo que se mueve hacia nosotros y del cual 
somos incapaces de hacernos a un lado. 

La “enfermedad” se manifiesta en el lado derecho porque las personas que la 
impresionan (por tener cáncer) son de la misma edad (son partner). 

…Estas noticias me causaron un profundo horror porque ambos tenían 

mi edad
ii
. 

Cuando la diagnostican se encuentra en etapa II A: 

“Está en una etapa 2A”, dijo suavemente. 

 

Clasificación de  Ann Arbor por etapas 

Etapa II 

Cualquiera de las siguientes características significa que la enfermedad se encuentra en 

etapa II: 
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El linfoma está en dos o más grupos de ganglios linfáticos en el mismo lado 

(superior 

o inferior) del diafragma (la banda fina del músculo que separa el tórax del abdomen).  

Por ejemplo, esto puede incluir los ganglios en el área de la axila y el cuello, pero no la 

combinación de los ganglios linfáticos de la axila y de la ingle (II).  

El linfoma se extiende de un solo grupo de ganglios linfáticos a los órganos cercanos  

(IIE). También puede afectar otros grupos de ganglios linfáticos en el mismo lado del 

diafragma. 

A cada etapa también se le podría asignar una A o B. La letra B se añade (etapa IIIB, 

por ejemplo) si una persona tiene cualquiera de los siguientes síntomas B: 

Pérdida de peso de más del 10% en los 6 meses previos al diagnóstico (sin hacer 

dieta). 

Fiebre inexplicable de al menos 101.5°F. 

Sudoración profusa durante la noche. 

Por lo general, estos síntomas significan que la enfermedad es más avanzada. Si una 

persona tiene cualquiera de estos síntomas, usualmente se recomienda un tratamiento 

más intensivo. Si ninguno de los síntomas B está presente, se le añade a la etapa la 

letra A. 

 

Un par de meses después de conocer el diagnóstico de Soni, recibimos 

noticias que el cuñado de Danny (el esposo de su hermana menor) había 

sido diagnosticado con un cáncer agresivo. 

 

Estas noticias me causaron un profundo horror porque ambos tenían mi 

edad. Empecé a buscar todo lo que había sobre el cáncer y sus causas. 

Inicialmente, empecé a hacerlo con la esperanza de poder ayudar, porque 

quería estar cerca a Soni para apoyarla en su lucha. Pero encontré que 

entre más leía sobre la enfermedad, más miedo me daba todo lo que pudiera 

causarla. Creía que todo producía cáncer –pesticidas, microondas, 

preservantes, comidas modificadas genéticamente, la luz del sol, la polución 

en el aire, recipientes plásticos para comida, los celulares, etc. etc. Esto 

aumentó hasta el punto que eventualmente empecé a tenerle miedo a la vida 

misma.  

 

Antes del diagnóstico, uno de mis grandes miedos en la vida había sido 

contraer cáncer. 

 

... Durante los meses previos, yo había visitado a mi amiga Soni y con 

lágrimas en los ojos veía como moría en el hospital por el cáncer que le 

habían diagnosticado un año antes. Con terror y tristeza veía su cuerpo casi 

consumido por una bestia que se negaba a ser domesticada, inclusive por la 

más avanzada ciencia médica disponible. No me podía permitir pensar que 

ese horror me pasaría a mí 
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Luego de permanecer 6 meses en la India, vuelve recuperada y fuerte, y al 
enfrentar los comentarios atemorizantes, vuelve a hacer una recaída. 

Vuelve a estar en conflicto activo cuando las personas le infunden miedo, 
porque, según ellos, no era posible que se hubiera curado con la medicina 
ayurvédica! 

 

No pasó mucho tiempo sin que algunas personas quisieran saber lo que 

había hecho en la India por tanto tiempo y como me había sanado. Sin 

embargo, cuando les conté del régimen ayurvédico que había seguido, 

recibí en su mayoría respuestas negativas, basadas en el miedo. Estas eran 

personas bien intencionadas que se preocupaban por mí sinceramente, pero 

escépticas acerca del tratamiento que había escogido y por eso sus 

opiniones tenían un gran impacto en mí. La mayoría pensaba que el cáncer 

no podía ser tratado de esa manera y, poco a poco, las dudas y el miedo 

volvieron a aparecer en mi mente mientras trataba de defender mi punto de 

vista. 

 

No se puede identificar en el relato de Anita el momento preciso de la CL. 

--------- 

Síntoma:  

Tumoraciones en todo el sistema linfático. 

Ahora la conflictólisis se manifiesta con reparación en todo el sistema linfático 
sin lateralidad aparente. 
 

…Los últimos exámenes muestran que los tumores han crecido en tamaño y 

en cantidad y el cáncer se ha extendido agresivamente por todo su sistema 

linfático. 

Capa embrionaria y área cerebral involucrada: 

Sistema linfático derivado de la capa embrionaria del Mesodermo Nuevo, 
controlado desde la Sustancia blanca. Diversos focos ubicados sobre los 
homúnculos del hemisferio derecho e izquierdo.  

Sentir biológico:  

No ser capaz de superar la enfermedad.  

 Las preguntas básicas que encierran al programa en estos tejidos: “quiero 
hacer algo y no puedo”  es decir no estoy apto o bien no estoy acorde a lo que 
las circunstancias me exigen. No estoy adaptado en la forma.  O bien: “tengo 
que hacer algo que no quiero hacer”. Fuerzas externas que actúen sobre mí y 
no me siento capaz de afrontar. Sensación de vulnerabilidad. 

En el caso de Anita, desvalorización predominante, al grado de aislarse para 
que no la vean ni hablen con ella y su esposo se vuelve su escudo. 

 

…Pensamientos como estos también me hacían sentir desvalida. 
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…Dejé de salir para permanecer en la seguridad de mi propia casa, porque 

aparte de sentirme mal, físicamente me veía muy enferma… 

 

…Cuando los sorprendía mirándome, esquivaban la mirada rápidamente y 

sentía su molestia. Reconocía la emoción detrás de sus expresiones ya que 

yo misma las había sentido antes al ver un enfermo. Se sentían mal por mí. 

Pronto llegué a aceptar esa reacción como algo normal de la gente que me 

veía o interactuaba conmigo, aunque me molestaba que los demás se 

incomodaran con mi presencia. En este punto, dejé de salir del todo. 

  

Aunque siguió vigente el miedo al cáncer previo a la CL, dada la expansión de 
los tumores, se puede inferir que esta recaída hubo mayor conflicto por 
desvalorización profunda. 

Tejidos y Fases del programa 

Sistema linfático. 

Fase PCL-A: Con la solución del conflicto el proceso de degeneración por 
necrosis se detiene. Debido al aumento en el  volumen de los ganglios 
(indicador del proceso de curación), se observa una gran inflamación. 
Adenomegalia como manifestación curativa. Las necrosis se rellenan por lo 
que aparecen células en mitosis. 

 

-------- 

Síntomas: 

Posible STCR 

Capa embrionaria y área cerebral involucrada: 

Tubúlos colectores renales,  derivados del Endodermo, controlados desde el 
tronco cerebral.  

Tejidos y Fases del programa: 

Túbulos colectores renales 

FA: retención de líquido  con recidivas, por su continuo sentir de 
marginación. 

Sentir biológico: 

Sentirse excluida.  

Abandono profundo. Conflicto de existencia (haber perdido todo); conflicto de 
hospitalización (miedo de abandono en un hospital o asilo); conflicto de 
refugiado (tener que dejar la casa, el país, trabajo); sentirse  totalmente 
aislado, desalojado, expulsado.  

No se advierte, a lo largo del relato de Anita, características que nos puedan 
confirmar una constelación de túbulos colectores. 
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Una vez más apareció el viejo miedo de no “dar la talla”…pero mi atención 

a ese tema se acabó demasiado rápido.  

 

Como resultado de lo anterior, nunca tuve sentido de pertenencia. Me sentía 

marginada. 

 

Todavía entraba y salía del hospital, pero cada vez que estaba allá, siempre 

quería regresar tan pronto como fuera posible a casa. Sentía que esos sitios 

eran fríos y depresivos y me hacían sentir más enferma de lo que ya estaba. 

 

--------------------------------------------------------------------------------------- 

Síntomas 

Es probable que haya habido lesiones en parénquima pulmonar (por miedo a 
la muerte) pero en el libro no se constata con claridad. El uso de oxígeno lo 
delata. Así que se pueden agregar probables nódulos pulmonares. 

Síntoma: Disnea 

Capa embrionaria y área cerebral involucrada: 

Endodermo, a nivel de tronco cerebral (puente) 

Tejidos y Fases del programa: 

Tejido alveolar pulmonar (no se puede identificar qué pulmón es, el libro no 
permite deducir) 

PCL-A: baja la función respiratoria. Dificultad para respirar. 

Sentir biológico:  

Miedo arcaico a la muerte, no recibir más aire (el aire es el bocado). 

…Ahora, respirar se había vuelto una labor muy trabajosa y un tanque de 

oxígeno era mi permanente compañía. 

 

--------- 

Síntomas:  

Disnea secundaria a Derrame pleural, no especifica de qué lado es. 

Capa embrionaria y área cerebral involucrada:  

Tejido pleural derivado del Mesodermo antiguo, inervado por el cerebelo. 

Tejidos y Fases del programa: 

Pleura   

Fase PCL-A: descomposición del mesotelioma por hongos o micobacterias; 
derrame pleural (efusión). Al suponer la presencia del STCR, podemos inferir 
una  excesiva acumulación de líquido en el espacio pleural. 

Sentir biológico: 
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Sentir falta de integridad en sus pulmones.  
 

…No podía acostarme pues necesitaba que me enderezaran para evitar que 

me ahogara en mis propios fluidos. Cada vez que intentaba acostarme 

completamente, empezaba a ahogarme y tenía dificultad para respirar, por 

lo cual era casi imposible cambiarme de posición en la cama. 

 

Se narra que existe derrame pleural en estos párrafos: 
  

“Sus pulmones están llenos de líquido. Se está ahogando en sus propios 

fluidos. Tendré que sacárselos para que al menos pueda empezar a respirar 

mejor.” El que hablaba ahora era el oncólogo especialista… 

  

…El doctor ordenó a las enfermeras que trajeran un botiquín para 

tratamiento pleural. Después de haber traído lo que parecía una bolsa 

transparente con una aguja larga, él insertó la aguja por mi espalda, 

adentro del pulmón, para sacar el líquido que salía hacia la bolsa 

transparente. Él repitió este procedimiento tres o cuatro veces, hasta que 

había lo que parecía casi un litro de líquido en la bolsa y luego sacó la 

aguja. Todavía podía ver mi cuerpo que respiraba mejor ahora. 
 

------------------ 

Síntomas:  

Probable disfagia 

…No podía absorber los nutrientes de aquello que lograba tragar… 

Al decir “que lograba tragar” se infiere que tenía dificultad para tragar. 

Capa embrionaria y área cerebral involucrada:  

Tejido derivado del endodermo, inervado desde el tronco cerebral, zona de 
esófago. 

Tejidos y Fases del programa: 

Tercio inferior de esófago. 

PCL-A: Baja la función de deglutir el bocado. Puede haber obstrucción, edema. 

Sentir biológico:  

No poder tragar el bocado. Renunciar a algo.  

Así que me estresé mucho más respecto a la comida y temía comer 

cualquier cosa. No sabía qué era bueno para mí y que no, porque cada 

práctica tenía una verdad diferente que estaba en contravía con la otra… 

 

----------- 

Síntomas: 

Inanición.  Falta de absorción de nutrientes 
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Capa embrionaria y área cerebral involucrada 

Endodermo, regido desde el tronco cerebral, zona del yeyuno e íleon. 

Tejidos y Fases del programa 

Aparato digestivo. Yeyuno e Ileon. 

PCL-A: baja la función de absorción. Participación del bacilo tuberculoso con 
sudores nocturnos profusos. 

Sentir biológico 

Bocado indigesto. 

Así que me estresé mucho más respecto a la comida y temía comer 

cualquier cosa. No sabía qué era bueno para mí y que no, porque cada 

práctica tenía una verdad diferente que estaba en contravía con la otra. 

Esta confusión se sumó a mis ya sobrecogedores miedos. El terror se 

apoderó de mí nuevamente y mi salud se deterioró rápidamente. 

 

Mi sistema digestivo eventualmente dejó de absorber nutrientes de la 

comida que ingería, causándome desnutrición. 

 

--------------------------------------------------------------------------------------- 

Síntomas 

Piel resquebrajada y lesiones en la piel.  

Capa embrionaria y área cerebral involucrada 

Ectodermo. Corteza sensorial  

Tejidos y Fases del programa 

Epidermis.  

FA: se ulcera. En fase activa se forman úlceras en la epidermis, no visibles 
macroscópicamente. La piel está áspera, pálida, fría, mal vascularizada y con 
descamación. 

Patrón de sensibilidad externa. En fase activa, la sensibilidad cutánea está 
cada vez más disminuida.  

PCL-B: se regenera el área  de piel ulcerada, baja el edema y el dolor. Hay 
picazón, prurito. 

Sentir biológico 

Separación, pérdida abrupta y/o inesperada de contacto físico, o miedo a 
perder el contacto físico. 

Mi cuerpo tenía lesiones por todos lados. Muchas toxinas habían invadido 

mi sistema, forzando a la piel a resquebrajarse y soltar esos venenos.  

 

A menudo mi piel me picaba como si tuviera hormigas por todo el cuerpo. 

Recuerdo una noche que la piquiña era tan fuerte que no importaba que 
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tanto me rascara, no pasaba. Danny consiguió cubos de hielo los puso en 

bolsas y me frotaba con ellas las piernas, los brazos y el cuerpo para aliviar 

mi piel inflamada. Después de mucho tiempo, finalmente cedió. 

 

--------------------------------------------------------------------------------------- 

Síntoma: 

Caquexia. 

Alteración profunda del organismo que aparece en la fase final de algunas 
enfermedades y que se caracteriza por desnutrición, deterioro orgánico y gran 
debilitamiento físico. 

…Mi cuerpo empezó a consumir la proteína de mis músculos, para 

sobrevivir. Me volví un esqueleto y mi cabeza parecía pesar unas 300 

libras porque difícilmente podía levantarla de la almohada. 

…Mi respiración era trabajosa, mis piernas y brazos eran muy 

delgados y tenía dificultad para sostener mi cabeza. 

 

Capa embrionaria y área cerebral involucrada 

Ectodermo. 

Constelación talámica, un foco activo en el tálamo izquierdo más foco activo en 
el tálamo derecho, o bien un gran foco central.   

Los focos talámicos, pueden identificarse en una TAC, en un corte inferior al 
que se visualizan los  de la sustancia blanca. 

Tejidos y Fases del programa: 

Sistema nervioso central  a nivel de tálamo. 

FA: se observa un aumento considerable del metabolismo, el cuerpo está 
caliente, pero seco. La persona pierde peso rápidamente. 

Sentir biológico 

Disturbio del metabolismo y de la personalidad. No encontrar salida, coma 
cerebral. 

El individuo que siente que no tiene salida, aumenta su metabolismo y, 
perdiendo rápidamente peso, tiene más posibilidades de pasar “entre las 
barras” y encontrar una vía de escape. 

Esta constelación produce un estado de acentuada postración, que se vive con 
gran ansiedad. 

 

Mi movilidad dependía de una silla de ruedas. Mi cuerpo empezó a 

consumir la proteína de mis músculos, para sobrevivir. Me volví un 

esqueleto y mi cabeza parecía pesar unas 300 libras porque difícilmente 

podía levantarla de la almohada. 
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----- 

Síntomas:  

Motricidad disminuida, incapacidad para moverse 

Capa embrionaria y área cerebral involucrada: 

Función de la motricidad, derivada del Ectodermo, controlada desde 
la corteza motora. Probablemente los focos de Hamer se localiza en 
las extremidades inferiores, en ambos hemisferios. 

Tejidos y Fases del programa: 

Motricidad de la musculatura estriada. 

FA: caída de la función. 

PCL-A: Caída abrupta inmediatamente después de la conflictólisis, 
debido al edema  cerebral.  recidivas. 

Sentir biológico:  

No poder escapar o seguir o defenderse ella misma. 

…Continuar ya no tenía sentido y me sentía cansada. Estaba empezando a 

rendirme y lista a admitir que había sido derrotada. 

  

…No podía salir a caminar por períodos prolongados. Sólo media hora de 

actividad me cansaba y quedaba sin aliento. 

  

…y veía mis músculos desintegrarse hasta el punto de que ya no pude 

caminar. 

  

…Mi movilidad dependía de una silla de ruedas. 

 

El 2 de febrero del 2006 Anita entró en coma. 

 

OBSERVACIONES 

Presentamos en la reunión del 7/11 la posibilidad de inferir la lateralidad de 
Anita a través de su conducta y síntomas.  

Se habló también de la desvalorización continua que vivió Anita a lo largo de 
su vida, y lo importante que ha sido para ella encontrar un hombre que la 
valore.  

Gran parte de los síntomas presentados por Anita, estaban ya en fase de 
reparación!! 
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Algunos párrafos significativos del libro. 

 

Mi padre era un hombre alto y apuesto, que demandaba el respeto de su familia. 

Aunque siempre supe que él nos amaba, su forma de actuar era estricta y esperaba de 

nosotros que siguiéramos sus reglas. Yo le tenía miedo y cuando era niña me aseguraba 

de no enojarlo nunca. En contraste, mi madre era siempre amable con mi hermano y 

conmigo y nunca tuve miedo de compartir con ella mis sentimientos.  

 

Yo adoraba a Anoop absolutamente; hemos sido muy cercanos durante nuestras vidas, 

aunque él es 5 años mayor que yo. Para un niño esta es una brecha generacional 

significativa, así que raramente jugábamos juntos; ni reñíamos. En cambio, yo lo 

respetaba y el era muy protector conmigo. Yo me sentía a salvo cuando él estaba cerca 

y sabía que podía hablarle de cualquier cosa. Él siempre ha sido en mi vida una 

influencia masculina más fuerte que la de mi padre.  

 

Bajo la influencia de la religión hindú tradicional, mis padres tuvieron un matrimonio 

arreglado y esperaban hacer lo mismo, buscándonos parejas ideales para Anoop y para 

mí cuando tuviéramos la edad adecuada. Así mismo, siguiendo la tradición, se 

requeriría que la mujer fuese sumisa ante su esposo y ante los hombres de la casa. 

 

Tal disparidad de género es común en mi cultura. Sin embargo, siendo una niña, yo no 

discutía estos valores y asumí que esta era la forma como las cosas debían ser. Mi 

primera experiencia incómoda con esta disparidad vino a la tierna edad de 6 años 

cuando oí una conversación entre una señora y mi madre: “¿Usted se sintió mal porque 

su segundo bebé fue una niña cuando ella nació? “preguntó esta señora en nuestro 

dialecto indio. Un sentimiento de ansiedad crecía dentro de mí mientras esperaba la 

respuesta. 

 

-------------- 

7 años, Colegio Católico  

 

“Mamá mis amigos y las hermanas de mi colegio dicen que tengo que ir a la iglesia los 

domingos y estudiar la biblia si yo quiero ir al cielo cuando muera”.  

 

“No, Beta” dijo mi madre “Tú no tienes que preocuparte de eso. Sólo diles a todos en el 

colegio que nosotros somos hindús y cuando tú seas mayor, estudiarás las escrituras de 

los vedas. Las personas de diferentes lugares tienen religiones diferentes. Aprenderás 

que después de morir, reencarnaremos en circunstancias diferentes.”  

 

“No creo que los chicos de mi colegio vayan a creer eso” dije un poco malhumorada “y 

yo estoy asustada. ¿Qué tal que ellos tengan la razón? No puede ser que todos ellos 

estén equivocados. ¿Cómo pueden las hermanas estar equivocadas? 
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Aunque las palabras de mi madre me reconfortaron temporalmente, no aliviaron 

completamente mis continuados temores. Con el tiempo mi aprehensión por no seguir 

la religión de mis compañeros empeoró en lugar de mejorar. Yo quería que la monja me 

dijera que de todas maneras podía llegar al cielo, aunque fuera hindú, pero ella no me lo 

aseguraba. De lo que aprendí en el colegio, entendí el triste destino que les esperaba a 

aquellos que no lo lograban. ¿Qué tal si Dios decide venir por mi cuando esté 

durmiendo? La hermana María decía que Dios está en todas partes y conoce todo. Eso 

quiere decir que Él, ¡sabe que no he sido bautizada! Así que permanecía despierta por 

las noches, sin atreverme a dormir en caso que Dios tomara esa oportunidad de 

mostrarme el destino que les esperaba a aquellos que no estaban a su favor. Mis padres 

se preocuparon más por mi ansiedad y mis noches de desvelo. Cuando se dieron cuenta 

que mis miedos estaban empeorando con el tiempo, decidieron transferirme, a la edad 

de 8 años, al Colegio de la Isla. 

 

-------- 

8 años, Colegio Británico 

 

 Sin embargo, siendo una niña india en un ambiente predominantemente británico, 

continué en la lucha. La mayoría de los chicos en mi clase eran rubios con ojos azules, 

así que a menudo era discriminada y señalada por el simple hecho de tener piel oscura y 

una cabellera abundante, oscura y ondulada. 

 

Mi mente estaba llena con pensamientos como el de “desearía que Billy dejara de 

ponerme sobrenombres como Sambo!”. Además yo tendía a ser la última en ser 

escogida en los equipos y raramente me pedían que jugara con ellos. Los otros chicos 

tomaban mis cosas cuando yo no estaba mirando, tales como mis libros y lápices.  

 

Tal comportamiento me hizo sentir solitaria, triste y rechazada; pero contuve mis 

lágrimas en público y lloré en mi almohada cuando estaba sola en mi habitación. Yo ni 

siquiera quería que mis padres se enteraran que yo estaba siendo perseguida porque no 

quería que pensaran que yo era un problema. Después de todo ellos me habían 

cambiado de colegio una vez, así que continué pretendiendo que me ajustaba bien y que 

era realmente feliz. 

 

------- 

10 años 

 

Estaba agradecida porque a medida que crecía y cumplía los 10 años, la persecución 

fue eventualmente desapareciendo. Sin embargo, mientras mis compañeros de clase 

comenzaron a ser más independientes, yo enfrentaba a unos padres más estrictos, 

particularmente en lo que se refería a las salidas de noche con mis amigos y 

especialmente si los muchachos estaban involucrados.  
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Las salidas con muchachos estaban mal vistas en nuestra cultura, así que casi nunca 

tenía permiso de asistir a las noches de los jóvenes programadas en el colegio o a salir 

los fines de semana con mis compañeros de clase.  

 

Como resultado de lo anterior, nunca tuve sentido de pertenencia. Me sentía marginada 

cuando mis compañeros de clase comentaban sus fines de semana y sus bailes, riendo y 

compartiendo sus historias. Los miraba con envidia y deseaba tanto no ser india. En 

lugar de eso me enfocaba en mis estudios académicos y en mí misma, la mayoría del 

tiempo. Pasé innumerables horas encerrada en mi propio mundo y tenía muy pocos 

amigos que yo realmente considerara como mis mejores amigos. 

 

------- 

 

Durante el tiempo que este hombre y yo estuvimos comprometidos, guardé la esperanza 

que podría cambiar para él y su familia. Luché por volverme alguien de quien ellos 

estuvieran orgullosos de llamar su esposa y nuera. Pero, desafortunadamente, continué 

desagradándolos sin llenar sus expectativas. Traté de hacerlo desesperadamente, pero 

era muy difícil permanecer enfocada en mis deberes tradicionales por mis inquietudes y 

deseos de seguir mis sueños. Me sentí muy mal conmigo misma durante esa época. Me 

preguntaba, ¿por qué es tan difícil para mí? ¿Qué me pasa? Otras personas lo hacen tan 

fácil. La gente se compromete y se casa todos los días, incluyendo todos mis amigos. 

¿Por qué lucho tanto con la idea? Me sentía tan impotente; yo no valía nada; era un 

total fracaso. 

 

------ 

Me sentí absolutamente terrible por hacerles daño a todos con mi decisión. Cuando oí 

lo que la gente empezaba a decir sobre mí, me sentí muy mal por mi decisión y con 

miedo por mi futuro. La gente decía que no estaba lo suficientemente domesticada, que 

era muy consentida y que mis padres no me habían criado apropiadamente. También 

comentaban que para que una mujer fuera capaz de hacer algo así, era porque tenía una 

opinión de sí misma demasiado elevada. Me sentí terrible y triste. No quería socializar 

más dentro del círculo de nuestra cultura. Lamenté todo, desde hacer el compromiso y 

luego romperlo, por herir a mi prometido y su familia, por herir a mi familia, por no ser 

lo suficientemente domesticada, por no ser lo suficientemente india. En realidad 

lamenté todo acerca de mí misma. 

 

Pero en mi mente, siempre tuve la impresión de ser inadecuada, de alguna forma. Sentí 

que había fallado o no había logrado lo que se esperaba de mí. Esta voz regañona me 

perseguía por todo lado, asegurándose que no me sintiera lo suficientemente buena o 

merecedora. De alguna manera, yo era mercancía dañada… o defectuosa…  

 

Un día a fines de 1992, sin esperarlo, conocí al hombre que eventualmente se 

convertiría en mi esposo, aunque al principio no creía que fuera el hombre perfecto 
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para mí. Nos conocimos una noche casualmente a través de alguien que los dos 

conocíamos. 

 

Danny era firme y determinado en su afecto por mí. Me llamaba por teléfono para saber 

cómo estaba y me enviaba flores y regalos en ocasiones especiales. Diferente a sus 

contrapartes, a él le encantaba mi naturaleza independiente. En lugar de estar 

horrorizado por mis intereses, sueños y aspiraciones, él se reía por la forma como me 

resguardaba de los intentos de mis padres por arreglar mi matrimonio. Pensaba que 

todas estas cualidades eran enamoradoras. Estaba genuinamente interesado en lo que yo 

era y este sentido de aceptación era tan nuevo y refrescante para mí. 

 

“Bueno, cuando supe lo que habías hecho, lo primero que me vino a la mente fue: ¡Sí! 

Ese es el tipo de mujer con la que me gustaría casarme, ¡alguien que tiene su propia 

manera de pensar. Una gran sonrisa se esbozó en mi cara y sentí que un enorme flujo de 

tranquilidad se derramaba sobre mí. 

 

En Marzo 17, 1995, exactamente dos meses después de que Danny me propusiera 

matrimonio, (fallece el padre) 

 

Así que el 6 de diciembre de 1995 me casé con mi alma gemela, Danny, en una 

elaborada boda india y fiestas que duraron casi una semana. 

 

 

------ 

Miembros de nuestra comunidad me recordaban a menudo que como mujer tenía un 

reloj biológico corriendo en mi contra lo cual no hizo más que alimentar el miedo que 

ya vivía en mi – antiguas preocupaciones, empezando con mi ansiedad por el problema 

de haber sido niña y sentirme desadaptada por no pertenecer a ningún lado. Me acuerdo 

que pensaba: pero si realmente queremos niños, los podemos adoptar. Hay tantos niños 

no deseados en el mundo, que estarían felices de tener un hogar. Además, así no tendría 

que preocuparme por mi reloj biológico.  

 

Danny y yo realmente discutíamos esto en serio y los dos estuvimos de acuerdo en la 

adopción. También quitaría la presión de tener que ser una esclava de mi propio cuerpo. 

Sin embargo cuando mencionaba la posibilidad a otros de la comunidad, siempre 

recibía respuestas negativas. La más común era: “¿No puedes quedar embarazada? Lo 

siento mucho.”  

 

Una vez más apareció el viejo miedo de no “dar la talla”…pero mi atención a ese tema 

se acabó demasiado rápido.  
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Durante el verano de 2001, mi mejor amiga, Soni, se le diagnosticó cáncer y esta 

noticia me impresionó en lo más profundo. Un día ella tenía dificultad para respirar y 

cuando fue a un chequeo médico, encontraron un gran tumor en el tórax que presionaba 

sus pulmones. Yo no podía creer que esto le estuviera pasando a ella. Era joven, fuerte, 

vibrante, saludable y tenía muchas razones para vivir. Los médicos la internaron 

rápidamente en el hospital para ser sometida a una cirugía para remover la masa. 

Inmediatamente después se le practicaría un tratamiento de radiación y quimioterapia. 

 

Un par de meses después de conocer el diagnóstico de Soni, recibimos noticas que el 

cuñado de Danny (el esposo de su hermana menor) había sido diagnosticado con un 

cáncer agresivo. 

 

Estas noticias me causaron un profundo horror porque ambos tenían mi edad. Empecé a 

buscar todo lo que había sobre el cáncer y sus causas. Inicialmente, empecé a hacerlo 

con la esperanza de poder ayudar, porque quería estar cerca a Soni para apoyarla en su 

lucha. Pero encontré que entre más leía sobre la enfermedad, más miedo me daba todo 

lo que pudiera causarla. Creía que todo producía cáncer –pesticidas, microondas, 

preservantes, comidas modificadas genéticamente, la luz del sol, la polución en el aire, 

recipientes plásticos para comida, los celulares, etc. etc. Esto aumentó hasta el punto 

que eventualmente empecé a tenerle miedo a la vida misma.  

 

El 26 de abril de 2002 es un día que ni Danny ni yo olvidaremos fácilmente. Entramos 

vacilantes al consultorio del doctor, como si estuviéramos entrando a la casa de la 

muerte. El miedo se apoderó de nosotros, como para advertirnos que una sacudida nos 

esperaba en cada esquina. Era un viernes en la tarde, el último día de trabajo antes de 

compartir nuestro fin de semana. Logramos movernos a través del tráfico ya que todo el 

mundo estaba empezando a salir de sus trabajos para celebrar la hora feliz previa al fin 

de semana; todos, excepto nosotros. Escasamente nos dimos cuenta de la puesta del sol 

con sus tonos anaranjados y sus reflejos sobre los rascacielos de nuestra vibrante ciudad 

al ocultarse detrás de la bahía. Ese día sabríamos los resultados de los exámenes que el 

doctor me había tomado. 

 

Unos días antes, yo había encontrado una protuberancia en mi hombro derecho, por 

encima de la clavícula. En ese momento, me rehusé, o mejor, me exigí pensar que no 

era más que un quiste. Sin embargo, la fea vocecita en mi mente prediciendo el mal, no 

dejaba de tratar de convencerme que era algo más serio. Durante los meses previos, yo 

había visitado a mi amiga Soni y con lágrimas en los ojos veía como moría en el 

hospital por el cáncer que le habían diagnosticado un año antes. Con terror y tristeza 

veía su cuerpo casi consumido por una bestia que se negaba a ser domesticada, 

inclusive por lamás avanzada ciencia médica disponible. No me podía permitir pensar 

que ese horror me pasaría a mí.  

 

Pero la protuberancia en la base de mi cuello me forzó a enfrentarlo y tuve que hacerme 

exámenes médicos. Me habían hecho una biopsia y ese día obtendría los resultados. 
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El doctor fue muy gentil y amable cuando me dio las noticias: “Usted tiene un linfoma 

lo cual es una forma de cáncer del sistema linfático” Pero desde el instante en que 

pronunció la palabra cáncer, yo no pude oír nada más de lo que estaba diciendo. Su voz 

me llegaba como si estuviera bajo el agua. Mis ojos se quedaron fijos en la ventana de 

la clínica. 

 

Antes del diagnóstico, uno de mis grandes miedos en la vida había sido contraer cáncer 

–parecía que le estaba ocurriendo con mayor frecuencia a personas conocidas. Recibir 

mi diagnóstico y ser testigo de cómo la enfermedad reclamaba las vidas de mi mejor 

amiga y del cuñado de Danny, sólo lo confirmaba. Me daba cuenta sin muchas 

esperanzas, como la quimioterapia parecía estar destruyendo los cuerpos que se suponía 

debía estar sanando. Y ahora, aquí estaba invadiendo nuestras propias vidas… 

acabando con nuestro mundo y con todo lo que encontraba. 

 

Pensar en la situación de nuestros amados enfermos me daba rabia y pánico. El miedo 

al cáncer ahora me tenía agarrada. Los efectos de la quimioterapia me asustaban aún 

más. Cada músculo se tensaba y se agarraba a la vida. En los meses previos a mi 

diagnóstico, yo había observado la salud de Soni deteriorarse rápidamente. Durante este 

tiempo, constantemente me sentía mal si salía o si pasaba un rato agradable, mientras 

ella estaba enferma en el hospital. De alguna forma no era correcto que yo estuviese 

disfrutando mientras ella sufría. A medida que su salud continuaba deteriorándose, se 

me hacía cada vez más difícil encontrar felicidad en la vida o liberarme del sentimiento 

de culpa. 

 

Fui al pueblo de Pune, donde mi padre había muerto, para aprender más del yoga y del 

ayurveda, con uno de los maestros. Pasé en total 6 meses en la India, y durante ese 

tiempo finalmente sentí que estaba recuperando mi salud. Mi maestro de yoga me puso 

en un régimen estricto. Tenía que seguir una dieta muy específica de comida 

vegetariana y remedios de hierbas, así como una rutina de asanas (posturas) de yoga al 

amanecer y a la puesta del sol.  

 

Hice esto por meses y realmente empecé a sentirme mucho mejor. Él era un gurú 

increíble, quien ni siquiera creía que yo tuviera cáncer. Le dije que los médicos me 

habían practicado exámenes y confirmaban que tenía linfoma, a lo que él me decía: 

“Cáncer es sólo una palabra que asusta. Olvida la palabra y enfoquémonos en balancear 

tu cuerpo. Todas las enfermedades son sólo síntomas del desequilibrio. Ninguna 

enfermedad puede permanecer en el cuerpo si tu sistema completo está balanceado.” 

 

Realmente gocé ese tiempo bajo la tutela de mi maestro de yoga quien me ayudó a 

aliviar mis miedos sobre el cáncer. Al final de los 6 meses, él estaba convencido que 

estaba sanada y yo también. Me sentía victoriosa de haberlo logrado y estaba ansiosa de 

regresar a casa y reunirme con Danny. Me hacía muchísima falta y tenía tanto que 

contarle.  
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Cuando volví a casa, al principio mucha gente me comentaba lo bien que me veía. 

Ciertamente me sentía mucho mejor de lo que había estado en mucho tiempo, tanto 

física como emocionalmente, pero mi júbilo duró poco. No pasó mucho tiempo sin que 

algunas personas quisieran saber lo que había hecho en la India por tanto tiempo y 

como me había sanado. Sin embargo, cuando les conté del régimen ayurvédico que 

había seguido, recibí en su mayoría respuestas negativas, basadas en el miedo. Estas 

eran personas bien intencionadas que se preocupaban por mí sinceramente, pero 

escépticas acerca del tratamiento que había escogido y por eso sus opiniones tenían un 

gran impacto en mí. La mayoría pensaba que el cáncer no podía ser tratado de esa 

manera y, poco a poco, las dudas y el miedo volvieron a aparecer en mi mente mientras 

trataba de defender mi punto de vista. 

 

Así que me estresé mucho más respecto a la comida y temía comer cualquier cosa. No 

sabía qué era bueno para mí y que no, porque cada práctica tenía una verdad diferente 

que estaba en contravía con la otra. Esta confusión se sumó a mis ya sobrecogedores 

miedos. El terror se apoderó de mí nuevamente y mi salud se deterioró rápidamente. 

 

Dejé de salir para permanecer en la seguridad de mi propia casa, porque aparte de 

sentirme mal, físicamente me veía muy enferma. Mi respiración era trabajosa, mis 

piernas y brazos eran muy delgados y tenía dificultad para sostener mi cabeza. Las 

miradas y comentarios que recibía, me molestaban. Sabía que la gente no me miraba 

con desprecio o disgusto, pero más bien con curiosidad y tal vez con lástima. Cuando 

los sorprendía mirándome, esquivaban la mirada rápidamente y sentía su molestia. 

Reconocía la emoción detrás de sus expresiones ya que yo misma las había sentido 

antes al ver un enfermo. Se sentían mal por mí. Pronto llegué a aceptar esa reacción 

como algo normal de la gente que me veía o interactuaba conmigo, aunque me 

molestaba que los demás se incomodaran con mi presencia. En este punto, dejé de salir 

del todo. 

 

Pronto, estaba encerrada en mi propia jaula de temor y desesperación, donde mi 

experiencia de vida iba disminuyendo cada día. El tiempo pasó en un descenso muy 

resbaloso. Para mí todo aquel que no tuviera cáncer era muy afortunado. Envidiaba a 

cada persona saludable que conocía. No importaba cuales fueran sus condiciones de 

vida, ellos no tenían este demonio que estaba saqueando sin tregua, mi cuerpo…mi 

mente…mi vida. 

 

Todas las mañanas me despertaba con un brillo de esperanza: hoy puede ser el día en 

que las cosas cambien. Pero cada noche terminaba con el ya familiar sentimiento 

apesadumbrado y un mayor sentido de derrota que el día anterior.  

 

Desilusionada, empecé a preguntarme qué era lo que quería mantener en esta dura 

batalla. ¿Qué significaba todo esto? Continuar ya no tenía sentido y me sentía cansada. 

Estaba empezando a rendirme y lista a admitir que había sido derrotada.  
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En esta época entraba y salía del hospital para transfusiones de sangre y otros 

tratamientos. Cuando estaba en la casa, pasaba la mayoría de mis días durmiendo o 

descansando. No podía salir a caminar por períodos prolongados. Sólo media hora de 

actividad me cansaba y quedaba sin aliento. Perdía peso rápidamente y 

permanentemente tenía un poco de fiebre. 

 

Esto fue cerca de 6 semanas después de la última visita al doctor. Ahora, respirar se 

había vuelto una labor muy trabajosa y un tanque de oxígeno era mi permanente 

compañía. No podía acostarme pues necesitaba que me enderezaran para evitar que me 

ahogara en mis propios fluidos. Cada vez que intentaba acostarme completamente, 

empezaba a ahogarme y tenía dificultad para respirar, por lo cual era casi imposible 

cambiarme de posición en la cama. Mi cuerpo tenía lesiones por todos lados. Muchas 

toxinas habían invadido mi sistema, forzando a la piel a resquebrajarse y soltar esos 

venenos.  

 

Muchas veces me despertaba sudando fuertemente, con mis ropas completamente 

mojadas -este es un síntoma común del linfoma. A menudo mi piel me picaba como si 

tuviera hormigas por todo el cuerpo. Recuerdo una noche que la piquiña era tan fuerte 

que no importaba que tanto me rascara, no pasaba. Danny consiguió cubos de hielo los 

puso en bolsas y me frotaba con ellas las piernas, los brazos y el cuerpo para aliviar mi 

piel inflamada. Después de mucho tiempo, finalmente cedió. 

 

Mi sistema digestivo eventualmente dejó de absorber nutrientes de la comida que 

ingería, causándome desnutrición. Danny me compraba mis chocolates preferidos y mi 

madre me preparaba algunas de mis comidas favoritas para hacerme comer algo, pero 

yo no tenía apetito. No podía absorber los nutrientes de aquello que lograba tragar y 

veía mis músculos desintegrarse hasta el punto de que ya no pude caminar. Mi 

movilidad dependía de una silla de ruedas. Mi cuerpo empezó a consumir la proteína de 

mis músculos, para sobrevivir. Me volví un esqueleto y mi cabeza parecía pesar unas 

300 libras porque difícilmente podía levantarla de la almohada. 

 

Todavía entraba y salía del hospital, pero cada vez que estaba allá, siempre quería 

regresar tan pronto como fuera posible a casa. Sentía que esos sitios eran fríos y 

depresivos y me hacían sentir más enferma de lo que ya estaba. Contratamos una 

enfermera para que me acompañara durante el día. 

 

2/2/2006 entra en coma y experimenta un ECM. 

 

 

REFERENCIAS 

                                                 
i
 Se analizaron los comportamientos expresados en el libro para suponer una lateralidad diestra 

ii
 En letra cursiva se insertan los párrafos del libro que fueron analizados bajo la lupa de las 5 Leyes 

Biológicas 


