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COSTITUZIONE FOSF
DIATESI TUB
ETIOLOGIA Carenza di ferro nei FOSF.
DD
I FERRUM
Segni classici di Ferrum : ANEMIA, debolezza, astenia, congestione emorragica.
Magro ma pletorico, viso rossiccio. Atonia gastro-intestinale (Chin molta flatulenza).
Ferr Devono difendere le proprie scelte
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Ferr-t Dolori precordiali e calore al cardias
MENTALE Si devono mantenere forti per poter seguire i figli.
MODALITA

Aggravamenti:

Avversioni:

SINTOMI GENERALI

FERRUM MURIATICUM

La notte dalle 24 alle 4 (Dros), in inverno
Carne, uova

Vertigini abbassandosi ed alzandosi
Anemico ma robusto. Guance rosse per circolo pletorico, tendenza anemica di fondo, sangue
rosso, fluido, al mattino. Ipoteso, con congestione pletorica. Yiso rosso, piedi freddi

Obesita.

Insufficienza epatica.

SINTOMI LOCALI

Cute:

Respiratorio:
Digerente:
Urogenitale:

Ginecologia:

Cefalee pulsanti, martellanti con vampate vasomotorie al volto.

STANCHEZZA

+ mentale (+ LUES)

+ muscolare

Hyosc etero- ed auto-aggressivo

Ferr-m FOSF congestionato

Macchie rosse rotonde sulle guance. Erisipela flemmonosa.

Cute
: Puls, Stann (forme tbc ulcera-
Cerea Tutti TUB . (
tva
Con poco sottocutaneo Chin, Ferr

Delicata

CARB : Bell e Psor,

FOSF i Phos

Emottisi di sangue scuro e grumoso. Difterite.
Feci molto scure e acquose.
Incontinenza con minzioni involontatie provocate da movimenti, tosse (urine nei bambini mentre gio-
cano). Cristalli luminosi nelle urine. Minzione abbondante durante la puberta. Pielite. Nefrite interstiziale

cronica.

Tendenza alle emissioni seminali.
Amenortrea. Dispareunia.




Reumatologia: Traumi delle spalle, specie distotsioni, lussaz della spalla dx, del gomito dx. Anche il dolore della spalla
si irradia al gomito (anche Ferr).
Artrite delle spalle e delle estremita supetiori. Dolore alla spalla migliorato piegando il braccio (il pa-
ziente sente il bisogno di mantenere ’arto flesso).
Sciatalgia meglio con 'estensione.

Locomotore: Marcata tendenza a crampi.
SINTESI CLINICA Devono essere forti per mantenere i figli. Anemia, macchie rosse sul volto, eresipela. Emottisi,

difterite. Pieliti, nefriti. Trauma doloroso spalla dx e gomito dx.
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