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A U T O S S U P E R A Ç Ã O    D E    D O E N Ç A    G R A V E  
( A U T O R R E C E X O L O G I A )  

 
I.  Conformática 

 
Definologia. A autossuperação de doença grave é o ato ou efeito de a conscin, homem 

ou mulher, compreender, enfrentar e superar enfermidade crítica, com risco de dessoma, manten-

do lucidez diante do diagnóstico e do tratamento, e estabelecendo interrelações sadias, com foco 

na criação de situações favoráveis para atingir o objetivo da cura, resultando em reciclagem pes-

soal e aprendizado evolutivo. 

Tematologia. Tema central homeostático. 

Etimologia. O elemento de composição auto vem do idioma Grego, autós, “eu mesmo; 
por si próprio”. O vocábulo superação deriva do idioma Latim, superatio, “ação de vencer; alcan-

çar; conseguir”, de superare, “elevar-se acima de; superar-se”. Surgiu no Século XVI. O termo 
doença procede também do idioma Latim, dolentia, “dor”, e este de dolens, “que se aflige, que 
causa dor”, conexo ao verbo dolere, “doer; sentir dor; sofrer (física e moralmente). Apareceu no 
Século XIII. A palavra grave provém do mesmo idioma Latim, gravis, “pesado; carregado; duro; 
poderoso; importante; sério”. Surgiu também no Século XIII. 

Sinonimologia: 1.  Autossuperação de patologia grave. 2.  Sobrepujamento de doença 

grave. 3.  Auteliminação de enfermidade grave. 4.  Antissucumbência à doença grave. 

Antonimologia: 1.  Superação de doença leve. 2.  Insucesso na recuperação de doença 

grave. 

Estrangeirismologia: o feedback positivo do tratamento. 
Atributologia: predomínio dos sentidos somáticos, notadamente da autolucidez quanto 

ao papel da vontade inquebrantável na cura de doença grave. 
Citaciologia: – “Tuas forças naturais, as que estão dentro de ti, serão as que curarão tuas 

doenças” (Hipócrates, 460–377 a.e.c.). “Só aquilo que somos tem o poder de nos curar” (Carl Jung, 
1875–1961). 

 
II.  Fatuística 

 
Pensenologia: o holopensene pessoal da autossuperação; os autopensenes da cura holos-

somática; a autopensenidade; a autossuperação dos patopensenes diante do diagnóstico de doen-

ça; a patopensenidade; a autopensenização livre de interferências doentias; a autopensenização sa-

dia; o acesso ao holopensene da cura; os reciclopensenes durante tratamento médico; a reciclopen-

senidade; o padrão pensênico nas seções de quimioterapia; o holopensene do amparo extrafísico; 

a isenção pensênica durante procedimentos médicos; o holopensene da Megafraternologia. 
 
Fatologia: a autossuperação de doença grave; o primeiro diagnóstico médico; a impor-

tância de segundo diagnóstico para iniciar o tratamento; o Linfoma não-Hodgkin; a certeza de su-

peração da doença agressiva; o acesso ao tratamento; a realização criteriosa dos procedimentos 

médicos; a importância do apoio de familiares e das amizades sadias; a administração dos confli-

tos pessoais durante a recuperação da saúde; os direitos e deveres durante as fases do tratamento; 

a autossuperação do desânimo em vários momentos; o entendimento das neuropatias periféricas 

relacionadas à quimioterapia; a certeza de ter algo a mais a realizar nesta vida intrafisica sendo fa-

tor importante na autossuperação de doença grave; o autodiscernimento; o predomínio da lucidez; 

a preservação física; os benefícios da Medicina Tradicional Chinesa (MTC) como auxiliar no tra-

tamento de doenças; a valorização dos tratamentos alternativos, sem abandonar a Medicina Tradi-

cional; a Dinâmica Interassistencial da Paracirurgia (DIP); a importância da dieta alimentar para 

a vida saudável; a higiene pessoal impedindo a proliferação de doença; a resiliência como fator im-

portante para a cura; os critérios do tratamento seguidos rigorosamente; o sistema imune equilibra-

do; os exames de rotina; o resultado positivo dos procedimentos hospitalares; a pacificação íntima 
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vivenciada durante as fases do tratamento; as autorreciclagens realizadas durante o restabelecimen-

to; as reciclagens conscienciais após a enfermidade; o ganho consciencial incomparável; as cláu-

sulas pétreas da proéxis; a promoção do desassédio pessoal através das vivências do Paradireito. 
 
Parafatologia: a autovivência do estado vibracional (EV) profilático; o paradiagnóstico 

da doença antes do primeiro diagnóstico médico; os banhos energéticos sucessivos comprovadores 

do paradiagnóstico; a confiança no amparo extrafísico antes e durante o tratamento; a importância 

da paracirurgia para a cura de doença grave; os insights recebidos durante o tratamento; o acesso 

às energias positivas durante os procedimentos médicos; a sustentabilidade energética como fator 

decisivo no tratamento; os benefícios das energias conscienciais nas dinâmicas parapsíquicas da 

Conscienciologia; a hipótese de moratória existencial através da autossuperação de doença grave. 
 

III.  Detalhismo 
 
Sinergismologia: o sinergismo amparador de função–paciente. 
Principiologia: o princípio da descrença (PD) durante situações críticas do adoecimento. 
Codigologia: o código pessoal de Cosmoética (CPC) fortalecendo as tomadas de decisão 

durante o tratamento; o código de conduta pessoal atualizado, atuando tal qual facilitador na autos-

superação da doença. 
Teoriologia: a teoria da autossuperação; a teoria das rotinas úteis durante os procedi-

mentos médicos; a teática da Paradireitologia no dia a dia do tratamento. 
Tecnologia: a técnica da mudança do bloco pensênico; a técnica de 1 dia depois do ou-

tro; a técnica da vontade inquebrantável; a técnica paracirúrgica da DIP; a técnica de viver me-

lhor através da higidez pensênica; a técnica da madrugada; a técnica de tirar proveito das situ-

ações criticas; a técnica de não pensar na doença como o fim da vida intrafísica. 
Voluntariologia: o voluntariado na Conscienciologia, fator importante durante tratamen-

to de doença grave. 
Laboratoriologia: o laboratório conscienciológico do estado vibracional facilitando as 

manobras energéticas. 
Colegiologia: o Colégio Invisível da Paradireitologia. 
Efeitologia: os efeitos positivos das paracirurgias realizadas; os efeitos positivos das ami-

zades raras durante os momentos difíceis do tratamento; a autossuperação dos efeitos colaterais do 

tratamento; os efeitos marcantes das energias conscienciais positivas. 
Neossinapsologia: as neossinapses adquiridas durante as diversas fases do tratamento 

da doença. 
Ciclologia: o ciclo evolutivo pessoal vivenciado durante as situações críticas do tratamen-

to médico; o ciclo paradiagnóstico–diagnóstico–autossuperação de doença grave. 
Enumerologia: o compromisso intermissivo na superação de doença; o poder da vonta-

de na superação de doença; o posicionamento firme na superação de doença; a promoção do de-

sassédio pessoal na superação de doença; o entendimento do Paradireito na superação de doen-

ça; o tratamento digno na superação de doença; o objetivo do compléxis na superação de doença. 
Binomiologia: o binômio discernimento-autocura. 
Interaciologia: a interação amparo–saúde consciencial. 
Trinomiologia: o trinômio automotivação–segurança–remissão de doença; o trinômio 

amparador-médico-paciente. 
Polinomiologia: o polinômio serenidade–interassistência–reciclagem consciencial–saú-

de consciencial. 
Antagonismologia: o antagonismo malestar / bem-estar. 
Politicologia: a política da amizade sincera durante a evolução pessoal. 
Legislogia: a lei do paradever intermissivo fortalecendo o tratamento médico. 
Filiologia: a intencionofilia sadia diante das dificuldades. 
Fobiologia: a autossuperação do medo diante de diagnóstico de doença difícil. 
Sindromologia: a síndrome do pânico. 
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Maniologia: a eliminação de mania da autovitimação. 
Mitologia: o mito de seguir somente os tratamentos alternativos e abandonar o trata-

mento médico ser eficaz para a cura de doença grave. 
Holotecologia: a coerencioteca; a somatoteca; a terapeuticoteca; a interassistencioteca; 

a autopesquisoteca; a recexoteca; a cosmoeticoteca. 
Interdisciplinologia: a Autorrecexologia; a Autossuperaciologia; a Patologia; a Terapêuti-

cologia; a Medicina; a Medicina Preventiva; a Medicina Psicossomática; a Psicologia; a Paragené-

tica; a Paradireitologia. 
 

IV.  Perfilologia 
 
Elencologia: a conscin lúcida; a isca humana lúcida; o ser desperto; o ser interassistenci-

al; a conscin enciclopedista. 
 
Masculinologia: o acoplamentista; o agente retrocognitor; o amparador intrafísico; o ata-

cadista consciencial; o autodecisor; o intermissivista; o cognopolita; o compassageiro evolutivo;  

o completista; o comunicólogo; o conscienciólogo; o conscienciômetra; o consciencioterapeuta;  

o macrossômata; o conviviólogo; o duplista; o duplólogo; o proexista; o proexólogo; o reeducador; 

o epicon lúcido; o escritor; o evoluciente; o exemplarista; o intelectual; o reciclante existencial;  

o inversor existencial; o maxidissidente ideológico; o tenepessista; o ofiexista; o parapercepciolo-

gista; o pesquisador; o projetor consciente; o sistemata; o tertuliano; o verbetólogo; o voluntário; 

o tocador de obra; o homem de ação. 
 
Femininologia: a acoplamentista; a agente retrocognitora; a amparadora intrafísica; a ata-

cadista consciencial; a autodecisora; a intermissivista; a cognopolita; a compassageira evolutiva;  

a completista; a comunicóloga; a consciencióloga; a conscienciômetra; a consciencioterapeuta;  

a macrossômata; a convivióloga; a duplista; a duplóloga; a proexista; a proexóloga; a reeducado-

ra; a epicon lúcida; a escritora; a evoluciente; a exemplarista; a intelectual; a reciclante existencial; 

a inversora existencial; a maxidissidente ideológica; a tenepessista; a ofiexista; a parapercepciolo-

gista; a pesquisadora; a projetora consciente; a sistemata; a tertuliana; a verbetóloga; a voluntária; 

a tocadora de obra; a mulher de ação. 
 
Hominologia: o Homo sapiens resiliens; o Homo sapiens somaticus; o Homo sapiens sa-

nus; o Homo sapiens curator; o Homo sapiens autolucidus; o Homo sapiens attentus; o Homo sa-

piens recyclans. 
 

V.  Argumentologia 
 
Exemplologia: autossuperação básica de doença grave = a remissão da enfermidade pro-

movendo a recéxis; autossuperação avançada de doença grave = a remissão da enfermidade possi-

bilitando a recin e o completismo existencial. 
 
Culturologia: a cultura dos pensenes sadios durante a internação hospitalar. 
 
Psicossomática. Segundo a Medicina Psicossomática, para algumas pessoas, fatores exter-

nos tais como a raiva, tristeza, mágoa, excesso de preocupação, pensamento obsessivo, desgosto 

profundo, questões “mal paradas” e autovitimização podem bloquear as células de defesa do orga-

nismo, causando desequilíbrio imunológico, correndo o risco de desenvolver algum tipo de doença, 

a exemplo do câncer. 

 

Teática. Sob a ótica da Autossuperaciologia, eis, em ordem alfabética, 11 posturas con-

tribuidoras para maior compreensão e remissão de doença grave: 
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01.  Abertismo: empregar o livre arbítrio para utilizar tratamentos alternativos sem aban-

donar o tratamento médico oficial. 
02.  Assistencialidade: sustentar o continuísmo na prática da tenepes, auxiliando no ree-

quilíbrio holossomático. 
03.  Autodisciplina: realizar exames periódicos de monitoramento da doença, seguindo os 

procedimentos médicos e a mudança de hábitos alimentares. 
04.  Autorrecomposição: analisar os fatos e parafatos relacionados à situação de adoeci-

mento para recomposições libertadoras. 
05.  Autorretratação: fazer a retratação pessoal dos erros do passado, tais como o apego 

e a mágoa, buscando o heteroperdão, fatores decisivos para sair da condição de vítima e olhar  

a doença como oportunidade de aprendizado. 
06.  Interassistência: colocar-se na condição de assistido pela equipe médica, e assisti- 

-la, quando necessário. 
07.  Motivação: manter a automotivação, mesmo em momentos críticos aos efeitos da me-

dicação. 
08.  Organização: manter a rotina medicamentosa. 
09.  Pacificação: manter a pacificação íntima fortalecendo a conexão com o amparo ex-

trafísico. 
10.  Paradiplomacia: assegurar a paradiplomacia diante de situações de emergência. 
11.  Respeito: respeitar o autolimite físico diante de situações corriqueiras durante fase de 

restabelecimento da saúde. 
 

VI.  Acabativa 
 
Remissiologia. Pelos critérios da Mentalsomatologia, eis, por exemplo, na ordem alfabé-

tica, 15 verbetes da Enciclopédia da Conscienciologia, e respectivas especialidades e temas cen-

trais, evidenciando relação estreita com a autossuperação de doença grave, indicados para a ex-

pansão das abordagens detalhistas, mais exaustivas, dos pesquisadores, mulheres e homens inte-

ressados: 

01.  Ânimo  extra:  Autorrecexologia;  Homeostático. 
02.  Antimonotonia:  Recexologia;  Homeostático. 
03.  Autoimunidade  consciencial:  Despertologia;  Homeostático. 
04.  Autossuperação  prioritária:  Autoconsciencioterapia;  Homeostático. 
05.  Checkup  somático:  Profilaxiologia;  Homeostático. 
06.  Continuísmo  consciencial:  Evoluciologia;  Homeostático. 
07.  Doença  psicossomática:  Parapsicopatologia;  Nosográfico. 
08.  Extraproéxis:  Autoproexologia;  Homeostático. 
09.  Gescon:  Proexologia;  Homeostático. 
10.  Maximoréxis:  Maximorexologia;  Homeostático. 
11.  Mudança  de  bloco  pensênico:  Autopensenologia;  Neutro. 
12.  Recin:  Recexologia;  Homeostático. 
13.  Resiliência  consciencial:  Holomaturologia;  Neutro. 
14.  Saúde  emocional:  Autoconscienciometrologia;  Homeostático. 
15.  Saúde  física:  Autoconscienciometrologia;  Homeostático. 
 

A  AUTOSSUPERAÇÃO  DE  DOENÇA  GRAVE  OPORTUNIZA  
A  REAVALIAÇÃO  DAS  AUTOVIVÊNCIAS,  COM  A  FINALIDA-
DE  DE  RECONFIGURAR  A  HISTÓRIA  PESSOAL  VISANDO   
O  COMPLETISMO  EXISTENCIAL  DA  CONSCIN  LÚCIDA. 
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Questionologia. Você, leitor ou leitora, faz exames médicos periódicos? Tem consciên-

cia de a resiliência e a autorganização durante o tratamento de doença grave serem a melhor op-

ção para superá-la? 
 
Bibliografia  Específica: 
 

1.  Balona, Málu; Autocura através da Reconciliação: Um Estudo Prático sobre a Afetividade; pref. Daniel 

Muniz; revisores Alexander Steiner; et al.; 342 p.; 2 seções; 11 caps.; 18 E-mails; 1 entrevista; 56 enus.; 125 expressões   

e ditos populares; 1 foto; 6 ilus.; 1 microbiografia; 5 quadros sinópticos; 4 questionários; 2 tabs.; 17 técnicas; 5 teorias;  

5 websites; glos. 86 termos; posf.; 20 infografias; 20 cenografias; 56 filmes; 265 refs.; 2 apênds.; alf.; 21 x 14 cm; br.;  

2ª Ed. rev. e aum.; Instituto Internacional de Projeciologia e Conscienciologia (IIPC); Rio de Janeiro, RJ; 2004; páginas 

36 e 37, 54 a 56, 156 a 162 e 189 a 197. 

2.  Souza, Marian Festugato; Câncer uma Visão Psicossomática; Trabalho de Conclusão do Curso Especiali-

zação em Psicossomática; Universidade do Vale do Rio dos Sinos (UNISINOS); Porto Alegre; PA; 2009; 54 p.; 5 caps.; 

páginas 8 a 54. 

3.  Vieira, Waldo; Homo sapiens pacificus; revisores Equipe de Revisores do Holociclo; 1.584 p.; 24 seções; 

413 caps.; 403 abrevs.; 38 E-mails; 434 enus.; 484 estrangeirismos; 1 foto; 37 ilus.; 168 megapensenes trivocabulares;  

1 microbiografia; 36 tabs.; 15 websites; glos. 241 termos; 25 pinacografias; 103 musicografias; 24 discografias; 20 

cenografias; 240 filmes; 9.625 refs.; alf.; geo.; ono.; 29 x 21,5 x 7 cm; enc.; 3ª Ed. Gratuita; Associação Internacional do 

Centro de Altos Estudos da Conscienciologia (CEAEC); & Associação Internacional Editares; Foz do Iguaçu, PR; 2007; 

páginas 577, 632 a 635, 642, 645 e 646. 

4.  Idem; Homo sapiens reurbanisatus; revisores Equipe de Revisores do Holociclo; 1.584 p.; 24 seções; 479 

caps.; 139 abrevs.; 12 E-mails; 597 enus.; 413 estrangeirismos; 1 foto; 40 ilus.; 1 microbiografia; 25 tabs.; 4 websites; 

glos. 241 termos; 3 infográficos; 102 filmes; 7.665 refs.; alf.; geo.; ono.; 29 x 21 x 7 cm; enc.; 3ª Ed. Gratuita; Associação 

Internacional do Centro de Altos Estudos da Conscienciologia (CEAEC); Foz do Iguaçu, PR; 2004; páginas 490 a 492   

e 989 a 993. 

5.  Idem; Manual da Proéxis: Programação Existencial; revisores Alexander Steiner; & Cristiane Ferraro; 

172 p.; 40 caps.; 15 E-mails; 86 enus.; 1 foto; 1 microbiografia; 2 websites; 17 refs.; alf.; 21 x 14 cm; br.; 2ª Ed. rev.; Ins-

tituto Internacional de Projeciologia e Conscienciologia (IIPC); Rio de Janeiro, RJ; 1998; páginas 26 a 32, 38 a 48, 55  

a 75 e 81 a 92. 

 

Webgrafia  Específica: 
 

1.  Instituto Nacional do Câncer José Alencar Gomes da Silva (INCA); INCA estima cerca de 600 Mil Ca-
sos Novos de Câncer para 2018 (23 Tipos de Cânceres); Câncer mais Frequente serão os Cânceres de Próstata (68.220 

mil) em Homens e Mama (59.700 mil) em Mulheres; Portal; Biblioteca; Cursos, Seminários. Simpósios, Lançamento de 

Livros; Rio de Janeiro, RJ; disponível em: <http:www2.inca.gov.br/wps/wcm/connect/inca/portal/ho-me+/>; acesso em 

01.11.17. 

 

H. R. 


