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RESUMO. O presente artigo foi produzido a partir do objetivo geral de propiciar infor-
macdes que subsidiem a compreensdo e superagdo da ingestdo de bebidas alcoolicas. Os
objetivos especificos foram: identificar e descrever breve histdorico sobre o alcoolismo;
compreender algumas abordagens teodricas sobre o processo do individuo ingerir bebidas
alcodlicas; e, destacar os principais processos para superar o alcoolismo. Utilizou-se da
metodologia exploratéria com pesquisa de carater bibliografica em livros, jornais,
revistas, sites disponiveis e autoconsciencioterapia. Foi apresentado um breve panorama
que retrata  historica e teoricamente aspectos referentes ao alcoolismo.
A pesquisa também aborda como o processo de dependéncia comegou € como ele pode
ser superado pela consciencioterapia.
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RESUMEN. El presente articulo fue producido con el objetivo general de proporcionar
informaciones que subsidien la comprension y superaciéon de la ingestion de bebidas
alcoholicas. Los objetivos especificos fueron: identificar y describir breve historico sobre
el alcoholismo; comprender algunos abordajes teoricos sobre el proceso del individuo
ingerir bebidas alcohdlicas; y destacar los principales momentos para superar el
alcoholismo. Se utilizd una metodologia exploratoria con investigacion bibliografica en
libros, periodicos, revistas, paginas web disponibles y autoconciencioterapia. Se presenta
un breve panorama que retrata la historia y la teoria de aspectos referentes al alcoholismo.
La investigacion también aborda como el proceso de dependencia comenz6 y cémo puede
ser superado a partir de la conciencioterapia.

Palabras clave: superacion; abstinencia; tolerancia; conciencioterapia.

ABSTRACT. This article was produced based on the general objective of providing
information that supports the comprehension and overcoming of alcohol consumption.
The specific objectives were: identify and describe brief history about alcoholism;
comprehend some theoretical approaches about the process of the person to consume
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alcoholic beverages; and highlight the key processes for overcoming alcoholism. It was
used the exploratory methodology with bibliographic research in books, newspapers,
magazines, available websites and self-conscientiotherapy. A brief overview of historical
and theoretical aspects of alcoholism was presented. The research also approaches how
the addiction process started and how it could be overcome by conscientiotherapy.

Keywords: overcoming; teetotalism; tolerance; conscientiotherapy.

INTRODUCAO

Alcoolismo. O habito de ingerir bebidas alcodlicas, embora socialmente aceito,
tem varias consequéncias para a conscin, sejam estas intra ou extrafisicas, acarretando
prejuizos evolutivos e holossomaticos para quem consome, bem como prejuizo nas
relagoes familiares e sociais.

Objetivo. O objetivo geral do presente trabalho foi propiciar informagdes que
subsidiem o entendimento, compreensao e superagao da ingestdo de bebidas alcodlicas
na perspectiva da autoconsciencioterapia do autor.

Especificos. Os objetivos especificos sdo: 1. Identificar e descrever breve
histérico sobre o alcoolismo; 2. Compreender algumas abordagens teoricas sobre
o processo de a pessoa humana ingerir bebidas alcodlicas; 3. Destacar as principais
técnicas para superagao do alcoolismo.

Motivagdes. A inspiracdo para a materializagao deste artigo surgiu quando o autor
estava escrevendo o verbete autossuperacdo do alcoolismo e sentiu a necessidade de
ampliar a compreensdo e o entendimento acerca do processo e superar o vicio da
ingestao da substancia quimica alcoolica (Guedes, 2019, p. 1).

Contexto. O autor vivenciou dois momentos considerados cruciais para o diag-
nodstico, enfrentamento e superacao do alcoolismo:

1. Acoplamentarium. No periodo de 19 a 21 de janeiro de 2018, quando
participou do Laboratério Grupal Acoplamentarium, no Centro de Altos Estudos da
Conscienciologia (CEAEC), localizado em Foz do Iguacu, Parand, Brasil. Neste época
teve projecdes lucidas com repercussdes energéticas, percebendo o fendmeno da
olorizag¢ao de bebidas alcodlicas, o que propiciou um diagndstico mais assertivo de sua
condi¢do consciencial.

2. Avancado. No periodo de agosto de 2018 a julho de 2019, durante participagdo
no Grupo Avangado de Consciencioterapia, na OIC Sao Paulo, quando entdo o autor
teve a oportunidade de aplicar técnicas consciencioterdpicas que favoreceram a conti-
nuidade da superagdo deste vicio.

Metodologia. Utilizou-se da autoaplicacdo de técnicas consciencioterapicas, asso-
ciadas com a pesquisa bibliografica em livros, jornais, revistas e websites.

Conteudo. O texto estd dividido em 4 sessoes:

I. Panorama histérico-teorico.

1.1. Aspectos Historicos.
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II. Vicio.

2.1. Vicio.

2.2. Ciclo Consciencioterapico.
III. Conclusdes.

I. PANORAMA HISTORICO-TEORICO

1.1. Aspectos Historicos.

Primitivos. Alguns tedricos, tal como Lapate (2001, p. 102), acreditam que
homens primitivos ja buscavam na utilizagdo de frutas silvestres fermentadas variadas
formas de relaxamento e prazer. A observacdo de comportamentos alterados dos ani-
mais ap6s a ingestdo de frutas fermentadas pode ter influenciado os homens a produzir
suco de frutos fermentados que apresentavam teor alcodlico.

China. Em Jiahu, na China, no ano 7000 a.e.c, ja existiam provas de bebida
alcoolica, quando os agricultores promoviam a fermenta¢do de mistura de arroz, bagas
de espinheiro-alvar, uvas e mel em vasilhames de barro (Curry, 2019, on-line).

Chicha. Com a fermentacao do milho, se produzia a chicha, bebida alcoodlica
que era servida em banquetes, conforme relatos feitos por exploradores espanhois no
século XVI (Curry, 2019, on-line).

Georgia. A producdo de vinho com a utilizagdo da uva provavelmente surgiu
aproximadamente no ano 5400 a.e.c, acontecido proximo das montanhas Zagros, no Ira.
Ha indicios de produgdo da uva na Georgia. A Geodrgia e o Caucaso se estendem do
Egito até o Golfo Pérsico e sdo considerados o “ber¢o da civilizagao” (Curry, 2019, on-
line; Lordkipanidze, 2015, on-line).

Trigo. Existem registros datados de 3150 a.e.c. de que trabalhadores do Antigo
Egito tinham suas forgas dinamizadas com a ingestdo de cerveja de trigo e cevada.
(Curry, 2019, on-line).

Amamentacio. A ingestdo de cerveja para mulheres que se encontravam em
periodo de amamentacdo era recomendada como tonico, aproximadamente 2.200 a.e.c
(Escohotado, 2003, p. 9).

Cerveja. Sem aprofundar no intersticio temporal do Antigo Egito até 1516, re-
gistra-se ter surgido, nesta data, na Alemanha a Lei da Pureza da Cerveja, tendo
a Baviera uma grande influéncia na produgdo de cerveja. Este fato promoveu tendéncia
mundial em relagdo a uniformidade e a padronizagdo de produgdo (Curry, 2019, on-
line).

Industrializa¢ao. Com o processo de desenvolvimento do sistema capitalista, de
forma especial, a partir de 1899, a producdo do dlcool ganhou maior espago com
a implementacdo da industrializacdo em escala (Fortes & Cardo, 19991, p. 2).
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Distribuicio. Depois deste periodo, observa-se uma expansao ainda maior com
a melhoria dos meios de transporte até chegarmos aos modelos de distribuicao existen-
tes nos dias atuais (Fortes & Cardo, 1999, p. 2).

1.2. Aspectos tedricos.

Alcoolismo. O alcoolismo é uma doenga cronica e multifatorial decorrente do uso
do alcool em quantidade e frequéncia associado a sintomas comportamentais, cogni-
tivos, fisiologicos que podem se manifestar como abstinéncia, tolerancia e fissura.
Levando-se em consideracdo o paradigma consciencial, o autor elenca ainda sintomas
parafisiologicos e hipotetiza causas paragenéticas.

Substancias. Algumas substancias podem provocar alteragdes no humor ou no
comportamento da pessoa, quando fumadas, bebidas, injetadas, inaladas ou ingeridas
nas formas so6lida ou liquida. O alcool ¢ um exemplo de substancia quimica liquida, que
ao ser ingerida provoca tais alteracdes.

Abstinéncia. A abstinéncia alcodlica ¢ caracterizada por sintomas fisicos e emo-
cionais que se desenvolvem aproximadamente de 4 a 12 horas apds a redugdo do con-
sumo, em pessoas com ingestdo prolongada e excessiva desta substancia.

Tolerancia. A tolerancia ao alcool caracteriza-se pela resiténcia do individuo aos
seus efeitos, para o qual requer quantidades cada vez maiores de consumo. Também se
considera tolerancia o grau da intoxicagao etilica, ou embriaguez, em que a pessoa sente
os seus efeitos apos a ingestdo de determinada quantidade. A tolerancia vai aumentando
a partir do uso continuo e prolongado da bebida alcodlica.

Fissura. A fissura por alcool ¢é representada por um desejo intenso de beber, o que
faz com que a pessoa tenha dificuldade em pensar em outras coisas.

Abuso. O abuso de alcool ndo ¢ a mesma coisa que o alcoolismo. O abuso ¢ um
termo genérico que envolve qualquer nivel de risco, que pode ir desde a ingestdo au-
mentada até a dependéncia.

Uso. O uso de alcool refere-se a qualquer ingestao de bebida alcoolica.

Dependéncia. A dependéncia significa que esta incluida uma vontade incontro-
lavel de ingerir uma bebida alcoolica, podendo ser constatada a dependéncia fisica
e emocional quando se percebe a perda do controle volitivo. A dependéncia ¢ uma
sindrome que esta relacionada ao funcionamento psicoldgico, mental e comportamental.

Recompensa. A maioria das drogas afeta direta ou indiretamente o centro de
recompensa do cérebro, quando os circuitos sdo inundados com dopamina.

Neurdnios. A medida em que a pessoa vai consumindo substincias que liberam
muito mais dopamina, responsavel pela sensacdo de bem-estar e euforia, cuja duragdo
¢ mior do que “recompensas” naturais advindas da alimentag¢do, por exemplo, ha
a tendéncia de que os neurénios dopaminérgicos decresgam ou desregulem em respostas
a essas ondas na dopamina, resultando numa produgdo menor desse neurotransmissor ou
mesmo reduzem o nimero de receptores.
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Metabolismo. As substancias alcoolicas sdo metabolizadas pelo organismo em
4 fases distintas.

1. Absorcao: logo apods sua ingestdo, o alcool ¢ processado dentro do organismo
em aproximadamente 1 hora. Isto dependera de alguns fatores: comida no estomago,
tipo de alimento ingerido antes de beber e a velocidade que a pessoa o estd consumindo.

2. Distribuig¢do: seu transporte ¢ feito pela corrente sanguinea para todos os teci-
dos que contém agua. Maiores concentragdes no cérebro, figado, coragdo, rins € misculos.

3. Metabolismo: aproximadamente 90 a 95% do alcool ingerido ¢ metabolizado
no figado por enzimas especiais, numa taxa de 15mg/100ml de sangue a cada hora,
formando acetaldeido e o acido acético.

4. Eliminacfo: em sua maioria, 95% o alcool ¢ eliminado pela urina, sendo 5%
por meio da respiracdo, transpiracao e salivagao.

Momentos. O ciclo do alcool, em relacdo aos momentos apos sua ingestdo, pode
ser classificado em 7 estagios:

1. Relaxamento, sensag¢do de bem-estar, a pessoa fica mais falante.

2. Euforia, aumento da autoconfianga, diminui¢do das reagdes psicomotoras, da
ateng¢do e do julgamento.

3. Desinibi¢ao, aumento maior da fala, nausea e perda de coordenagao.

4. Instabilidade emocional, diminui¢do do equilibrio, pré-disposi¢do para briga,
ataxia (passo cambaleante), tontura.

5. Confusdo e desorientacdo, sonoléncia, diminuicdo da sensibilidade dolorosa,
apatia.

6. Estupor, incapaz de ficar de pé e de andar, incontinéncia e vomito.

7. Coma, hipotermia, anestesia; pode ocorrer a morte por paralisia respiratoria. O per-
centual de ingestao do alcool por grama pode iniciar com o primeiro estagio (relaxamen-
to) com 0,03 g% indo até o ultimo estagio (coma) com 0,30 g%, nas variadas concentra-
coes sanguineas (Reis et al, 2014, p 4).

Afetacdo. O alcool afeta diretamente:
01. O humor.

02. A percepcao.
03. O equilibrio.
04. A coordenagio.
05. Os reflexos.
06. A visdo.

07. O olfato.

08. O paladar.

09. Audicdo.

10. O tato.
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Fisiopatologia. Segundo Reis, (2014, p. 4), o alcool provoca alteragdes no orga-
nismo causando patologias, com destaque para quatro sistemas organicos:

1. Sistema cardiovascular: causa hipertensao, miocardiopatia e arritmia cardiaca.

2. Misculo esquelético: diminui a for¢ca muscular, por diminuigdo da sintese de
proteinas musculares.

3. Figado e sistema gastrintestinal: pode provocar gastrite, como consequéncia
do aumento das secregoes gastricas, levando a um refluxo gastroesofagico e comprome-
timento do figado.

4. Sistema nervoso central: o dlcool ¢ um depressor, relaxando o corpo e a men-
te, afetando o humor e a percep¢do, provocando sensacgdes prazerosas até o estado de in-
toxicacao ou embriaguez.

Repercussdes. Eis 5 repercussdes que sdo provocadas pelo ato de ingerir bebidas
alcoolicas:

1. Fisioldgicas: danos ao corpo fisico por acidentes variados, perda da marcha
normal, instaura¢ao da marcha ébria.

2. Neuroldgicas: alteracdo dos sentidos e percep¢do, perda da razdo, da racio-
nalidade e da capacidade de discernimento.

3. Comportamental: rompimento de lagos familiares, de amizades sejam na vida
pessoal ou no trabalho.

4. Financeiras: as bebidas custam valores expressivos. Em média, quem ingere
6 cervejas por semana, durante 50 anos, tem um gasto aproximado de R$ 124.800,00.
Se acrescentar a isto o consumo de comida motivada pela bebida a um custo semanal de
R$ 40,00, tem-se mais R$ 104.000,00 durante igual periodo (Ano-base: 2019). Totali-
zando estes custos ao longo de uma vida, o “desembolso” é de R$ 228.800,00.

5. Extrafisicas: aumento da afinidade com companhias extrafisicas do mesmo pa-
drdo, desencadeando acumpliciamentos patologicos, simbiose e heteroassédio.

Estatisticas. O consumo de bebida alcodlica varia de acordo com a regido ou pais
analisado. No Brasil, a média ¢ de 7,8 litros de alcool por pessoa/ano. Na América,
o numero fica préximo de 8,0 litros pessoa/ano, enquanto na Europa estes indices alcan-
cam cifras de 9,8 litros pessoa/ano. No ano de 2016, os dados brasileiros mostravam que
1,4% das pessoas sdo dependentes do alcool e 4,2% abusavam desta substancia. Os ho-
mens bebem em média 13,4 litros de alcool puro por pessoa/ano, enquanto as mulheres
bebem 2.4 litros/ano. Com relagdo ao percentual de dependentes, verifica-se que entre
10 e 15% se tornam dependentes. Em relagdo aos adolescentes (entre 15 e 19 anos),
27% bebiam no Brasil, 38% em toda América e 44% no continente Europeu. Em rela-
cdo aos acidentes de transito no Brasil, 23% deles eram de pessoas que ingeriram
bebidas alcodlicas, em 2016. A populacdo mundial que faz uso de bebida alcoodlica ¢ da
ordem de 2,3 bilhdes de pessoas (OMS, 2018, p. 2).
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IL. VIC1O

2.1. Vicio.

Causa. Existem varios fatores causais relacionados ao alcoolismo, ao modo destes
14 listados:

01. Imaturidade emocional/consciencial comuns no adolescente.

02. Genética — segundo Whitbourne & Aalgin (2015, p. 295), estima-se de 50
a 60% de influéncia da hereditariedade nos transtornos relacionados ao alcool.

03. Traumatizados fisicos e emocionais, casos de participacdo em guerras, ou
transtornos de estresse pos-traumaticos.

04. Adultos jovens de 18 a 25 anos tém taxas mais altas de consumo de alcool
e de 21 a 25 ¢ maior a taxa de bebedeira.

05. Incidéncia na terceira idade com procedéncia de ingestdo na adolescéncia ou
juventude, promovendo o uso continuo ao longo da vida, ocasionando um ciclo vicioso
(Lemos et al, 2012, p. 10 a 12).

06. Influéncia da mesologia em especial em eventos sociais, esportivos, cultura
e lazer.

07. Acessibilidade de bebidas com disponibilidade por facilidade de comercia-
lizacdo.

08. Reduzir tensdo, lidar com desafios sociais e tornar o sujeito mais alerta.

09. Existéncia de bagulhos autopensénicos, tais como garrafas decorativas, expo-
sitores de bebidas alcodlicas, quadros incentivando o consumo de bebidas, etc.

10. Falta de emprego, lazer, reconhecimento social, valores.

11. Violéncia praticada no ambiente doméstico e no transito.

12. Problemas emocionais: falta de autoestima, ansiedade, transtorno de humor
e busca de alivio para o sofrimento e raiva.

13. Falta de perspectiva para o futuro.

14. Dificuldade de se expressar (Souza et al, 2015, p. 1.335).

Evitagbes. Ao observar a Profilaxiologia, eis, na ordem alfabética, 7 exemplos de
situacdes identificadas pela vivéncia do autor, a serem evitadas pelo alcodlatra inte-
ressado na superagdo da propria patologia:

1. Bar: ida frequente a bar da esquina.

2. Crime (de transito): a conducdo de veiculo automotor com capacidade psico-
motora alterada por influéncia da ingestao de alcool, quando o condutor nem deveria ter
bebido.

3. Emprego disfuncional: o dlcool como depressor do sistema neuronal; a inje¢ao
de glicose na veia enquanto soluc¢do antiefeito do alcool e para repor caréncia do or-
ganismo e proteger o sistema nervoso dos prejuizos causados.
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4. Habitos nocivos: o habito de beber em evento cultural e social, capaz de
tornar-se vicio grave.

5. Idiotismos culturais: a oktoberfest; o carnaval.

6. Propulsores alcooélicos: a popularizacdo do consumo de energéticos.

7. Riscomania: o coma alcodlico promovido pela ingestdo excessiva, resultando
na perda de consciéncia da pessoa, com riscos para sua vida.

2.2. Ciclo consciencioterapico.

Consciencioterapia. “Conjunto de técnicas, procedimentos e métodos da Cons-
ciencioterapeuticologia auto e heteraplicados ao tratamento, alivio e remissdao de dis-
turbios e perturbacdes conscienciais realizados através da abordagem da consciéncia in-
teira, em suas patologias e parapatologias, profilaxias e paraprofilaxias” (DTMC, 2019,
on-line).

Autoconsciencioterapia. A autoconsciencioterapia pode ser realizada com ou
sem a ajuda especializada dos consciencioterapeutas.

Passos. A quem deseje implementar a autoconsciencioterapia independente, com
a finalidade de autossuperacao do alcoolismo, recomenda-se 0s passos a seguir.

Autoinvestigacdo

Processo. O processo deve ser iniciado com a autoinvestigacdo, que requer
atencdo e busca de detalhes na observagdo dos comportamentos pessoais. E fundamental
buscar o autoconhecimento e compreensao de seu funcionamento, essencial para o diag-
nodstico correto e o enfrentamento que visam o equilibrio holossomatico da conscin in-
teressada na melhoria intima, ou na superagao dos seus vicios.

1. Analise e observe suas rotinas e héabitos diarios.

2. Busque conhecer as causas, efeitos e complicacdes do alcoolismo para uma
visdo completa sobre esta patologia.

3. Procure identificar os eventos sociais com incentivo a ingestao de bebidas alco-
oOlicas e evite frequentd-los ou mantenha-se com aten¢do redobrada acerca dos riscos
subsequentes.

4. Investigue o funcionamento de seu corpo e identifique as informagdes vitais
para a homeostase.

5. Observe o desempenho familiar, escolar, profissional ¢ em outros ambientes
com os efeitos decorrentes de intoxicagao alcoodlica no organismo.

6. Verifique se o consumo continuo de substancias alcodlicas esta representando
problemas significativos de ordem fisica, psicoldgica, social ou interpessoal, tais como:
doengas hepaticas, depressao, violéncia doméstica.
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Técnicas. Eis o exemplo de 3 técnicas que auxiliaram o autor na autoinvestigacao:

1. Técnica da qualificacdo da intengdo. Ao buscar responder a pergunta para
quem?, sentiu, em varias ocasides, a demanda compulsiva de consciexes para obtengao
de bebida alcodlica.

2. Técnica do didario. Fez o registro periddico, anotando todas as situagdes em
que surgiam demandas pessoais ou convites de amigos para frequentar ambientes de
consumo de bebidas alcoodlicas, a fim de compreender com criticidade as implicagdes
e repercussoes desta pratica.

3. Técnica da percepgdo das justificativas. Esteve atento, registrando o contexto
em que surgia a motivagdo para beber, bem como as principais justificativas que sur-
giam, inclusive por inspiracdo do heteroassédio, incentivando a procura de bebidas.

Autodiagnostico

Autodiagnéstico. O autodiagnoéstico de alcoolismo tem por base 4 aspectos:

1. Episddios recorrentes de consumo compulsivo de substancias alcodlicas.

2. Comportamentos inapropriados, que podem vir do abuso de substancias, tais
como alteracdes da visdo e audicdo.

3. Constatagdo de episodios alcoodlicos e compensatorios que acontecem pelo
menos duas vezes por semana, ocorrendo durante um periodo de trés meses.

4. Existéncia de episddios com sintomas comportamentais e fisicos, que podem
incluir abstinéncia, tolerancia e fissura.

Técnicas. Eis 3 técnicas para ajudar na identificagdo dos fatores ou sintomas que
reforcam o autodiagnoéstico do alcoolismo:

1. Técnica das pesquisas das proprias agoes. Observar as proprias atividades
e acdes diuturnos, para ampliagcdo da autocogni¢do e criagdo de novas sinapses, selecio-
nando aquelas que corroboram para o alcoolismo e aquelas que podem ajudar para a eli-
minacdo definitiva do vicio.

2. Técnica da checagem pensénica. Ao se deparar com a ideia de beber, questio-
nar-se acerca dos pensamentos, sentimentos, padrao da energia e se existem exopense-
nes. E possivel identificar se “estd sendo pensado” por outrem, a exemplo de ideias para
ir beber, cortando o fluxo do seu pensamento antes linear, ou que surjam associadas
a lembrangas de festividades ou eventos comemorativos no instante em que estiver pro-
duzindo intelectualmente.

3. Técnica da identificacdo dos pseudoganhos. Consiste em identificar os ganhos
secundarios ao permanecer com postura ou comportamento que prejudique sua evo-
lugdo, evitando assumir responsabilidade e autoenfrentamentos de patologias e parapa-
tologias (Estermann, 2016, p. 24).
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Autoenfrentamento

Recins. Em um terceiro momento, passe para a fase de autoenfrentamento, procu-
rando trabalhar e estar atento, enfrentando e reciclando os tragos que foram identifica-
dos nas fases anteriores. Eis 17 recomendagdes experimentadas pelo autor:

01. Trabalhe o seu dia a dia atento aos fatos e parafatos que tenham ligagdes com
a cultura da ingestao de bebidas alcdolicas, permanecendo-se higido.

02. E recomendado que seja tragado um plano de agdo com atividades prioritarias
e ao mesmo tempo faceis e simples de serem executadas.

03. Sugere-se que busque apoio e ajuda de especialistas na area especifica, tais co-
mo aconselhamento familiar, grupos de ajuda mutua, Associagdo de Alcodlico Andni-
mo, atendimentos em servigos sociais publicos ou privados e atendimentos consciencio-
terapicos.

05. Inclua a tematica acerca do alcool em suas consultas médicas e psicologicas.

06. Caso perceba sinais de abstinéncia, avise os profissionais que o estejam aten-
dendo a fim de receber o melhor encaminhamento. Se for necessario, internamento para
desintoxicagao.

07. Mantenha uma alimentacao saudavel.

08. Pratique atividade fisica, no minimo 3 vezes por semana, durante 60 minutos.

09. Com a observagdo diaria das rotinas, estabeleca horarios regulares para acor-
dar e dormir, mantendo boa higiene do sono.

10. Busque organizacdo de seu tempo, com equilibrio entre o trabalho e o lazer
e evitando excessos de compromissos.

11. Evite fatores redutores do seu nivel de lucidez: cansago, estresse, insonia, ta-
bagismo.

12. Inclua em sua rotina didria a pratica de exercicios energéticos.

13. Realize check up médicos e odontologicos regulares.

14. Recomenda-se a devida atengdo a afetividade sadia e atividade sexual regular.

15. Nao beba em qualquer hipotese. Mantenha-se abstémio.

16. Recomenda-se atencdo e investimentos nos aspectos parapsiquicos. Podera
perceber, com isso, a vampirizagdo de consciexes energivoras quando da ingestdo de
bebidas alcoolicas.

17. Busque qualificacdo intelectual de modo a ampliar as habilidades e competén-
cias como suporte e alicerce do autodiscernimento consciencial.

Teatica. Para o autoenfrentamento do alcoolismo, o autor dedicou-se com exaus-
tividade nas atividades fisica e energética e no check up regular:

1. Atividade fisica: a partir de margo de 2016, iniciou frequéncia a academia com
pratica de exercicios aerobicos, musculagdo e caminhadas durante 70 minutos por ciclo,
de forma sustentavel, repercutindo positivamente no controle do peso, melhoria da
qualidade do sono, aumento da autoestima e autoimagem.
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2. Exercicios energéticos: com a pratica diaria de 20 estados vibracionais, tor-
nou-se factivel manter-se vigilante e em estado de alerta, com evitagdo de ambientes so-
ciais propicios a ingestdo de bebidas alcoodlicas. Foi possivel perceber auto-organizacao
energética com consequente autodefesa e desbloqueios energéticos, o que levou a exclu-
sdo peremptoria da influéncia agravante do assédio interconsciencial de consciéncias
extrafisica, ex-companhias do passado, desvinculando-se efetivamente da interprisdo
grupocarmica.

3. Check-up: efetivacdo no primeiro trimestre dos exames médicos, recomenda-
dos anualmente, e odontologicos.

Técnicas. Eis 5 técnicas de autoenfrentamento:

1. Técnica da acdo pelas pequenas coisas. Valorizar a realizagdo constante e fre-
quente de pequenas atividades, pois o acimulo de ganhos saudaveis, aparentemente
pequenos, criam héabitos permanentes e duradouros.

2. Técnica da acdo pelas prioridades. Faz-se a analise da ordem de prioridade
dos autoenfrentamentos, valorizando cada passo, ao modo da técnica anterior, da acdo
pelas pequenas coisas. Comegando pelo que € prioritario, o evoluciente tera mais
energia e motivagdo para o continuismo de novas agoes.

3. Técnica do desenvolvimento continuo. Assumir responsabilidades e tomar po-
sicionamento retilineo de ndo ingestdo de substancias etilicas.

4. Técnica do enfrentamento através do megatrafor. Focar nos tragos-forga e nas
potencialidades com base nos fatos e parafatos para o fortalecimento pessoal e autocon-
fianca para o autoenfrentamento.

5. Técnica do enfrentamento do mal-estar. I1dentificar a presenga de consciéncias
extrafisicas assediadoras, vampiras de energia, ex-companhias do passado proximo.
Desvencilhar destes antigos grupos extrafisicos, deixando-lhes claro e explicito que ja
ndo pertence mais a esse “time de bebedores”. Segundo Vieira (2014, p. 66), “ha quem
beba 3 garrafas consecutivas de destilados sem se afetar, porque os assediadores extrafi-
sicos assimilam os efeitos do alcool ingerido”.

Autossuperagdo

Indicadores. A fase de autossuperagdo implica na identificagdo de indicadores de
autocura relativa e no autoenfrentamento continuo das patologias e parapatologias.

Vontade. Segundo Vieira, “¢ preciso ter for¢a de vontade e estar disposto a “pas-
sar pelo tsunami da renovacao” (Vieira, 2004, p. 1.314).

Rotinas. Algumas rotinas implementadas pelo autor, 8 delas aqui sugeridas, em
ordem alfanumérica, nesta fase de autossuperagao:

1. Corregdo das deficiéncias nos autodiagnosticos e autoenfrentamentos, fazendo
melhor avaliagdo das autossuperagoes.

2. Criagdo de indicadores pessoais para confirmagdo das autorreciclagens.
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3. Estabelecimento pessoal de reconciliagdes, buscando ndo repetir os erros co-
metidos.

4. Implementacao de habitos saudaveis duradouros e rotinas uteis.

5. Investimento na manifesta¢do do trinémio razdo-racionalidade-discernimento,
fazendo julgamentos e autoposicionamentos acerca das causas e consequéncias advin-
das do ato ou efeito de ingerir bebidas alcoodlicas.

6. Patica de desassédio regular da mudanga de bloco pensénico.

7. Registro de aferi¢des diarias das habilidades emocionais (checagem pensénica,
autocontrole, autodiscernimento); sociais (empatia, bom humor, afetividade sadia,
comprometimento, gratiddo, boa comunicagao).

8. Utilizacdo da vontade para escolher com liberdade, animo, disposi¢ao, determi-
nagdo e firmeza de proposito, com boa intengdo e deliberagdo, promovendo sentido
evolutivo cosmoético para a vida cotidiana. E o binémio vontade-intencionalidade.

III. CONCLUSOES

Patologia. O transtorno caracterizado pelo uso abusivo de alcool ¢ uma patologia
com fortes repercussdes e intensa gravidade, com consequéncias nefastas na vida intra-
fisica e extrafisica do individuo, em sua familia e em sua comunidade afinizada.

Transicdo. O alcoolismo ¢ uma patologia intraconsciencial, que afeta o usuario
€ 0 seu entorno.

Autossuperacdo. As causas do alcoolismo sdo multifatorias e o tratamento
multidisciplinar. A autossuperagdo deste transtorno com a consciencioterapia foi
fundamental para a satide consciencial deste autor, propiciando aumento da autolucidez
e discernimento, qualificando sobremaneira a sua interassistencialidade.
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