
FERRUM PHOSPHORICUM 
(Ferr-p) 

 
KN : Si ammala lentamente 
COSTITUZIONE FOSF 
DIATESI SIC-TUB 
FISIOLOGIA Attività antiflogistica ed antipiretica 
COMPLEMENTARE/SINERGICO Tra Acon e Bell da un lato e Gels dall’altro. 
COMPARARE con : Acon, Chin, Ars, Graph, Petr. Per la cefalea vascolare con Gels. 
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 

Ferr-ar Debole ansioso agi-
tato. 

Anemia perniciosa con epato e 
splenomegalia. Malaria. ANEMIA. Dolore 

sciatico. Ipersensi-
bilità emotiva, ag-
gravano con le 
emozioni. Pareti 
venose. 

Ferr-br Ptosi uterina 
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o Vithoulkas : Ptosi, ur-
lano e poi piangono 
senza ragione. Ansia. Pe-
santezza alle gambe. Ca-
pelli. 

Ferr-i Vuole sentirsi libero : NO 
matrimonio 

Ferr-s 
Rimangono saldi nella 
loro relazione e la difen-
dono 

Ferr-m Si devono mantenere forti per poter seguire i figli 

Ferr-p 
Congestione febbrile. Otite dolorosa 
notturna. Emorragie. No cambia-
menti 

Vithoulkas : NO traffico. Mania/depres-
sione non grave. Emorragia come Phos 

Ferr-cy Turbe nervose. Spasmi colici 
Ferr-per Tosse, con carnagione florida 
Ferr-t Dolori precordiali e calore al cardias 

 
Caps (peperoncino) ha i sintomi più rapidi di Ferr-p. Bruciore con sensazione di costri-
zione spasmodica. Dolore alla deglutizione. Frequente coinvolgimento dell’orecchio. 

 
AGISCE Usato sia come rimedio costituzionale sia come farmaco acuto. 
EVOLUZIONE 

TIROIDE 
La tiroide è un punto TUB 

Ferr-i 

Ferr-p 
+ 

Ipertiroidi-
smo 

Segni classici di Ferr: 
debolezza, astenia, anemia, congestione emorragica 

+ 
Sintomi di ipertiroidismo: 
palpitazioni, tremori, dimagramento, ipertrofia tiroidea 

Magro, ane-
mico, ma pleto-
rico con viso 
rossiccio 

 
MENTALE Sogni di sangue (patologie acute) (Phos TUB, Ferr-p acuto, Crot LUES). 
 
MODALITÀ Si muove lentamente, non può stare fermo né muoversi. 

SI AMMALANO 
acutamente più lentamente 

Acon Ferr-p 
Bell Gels 

 Bry 
Aggravamenti: Notte (la sera e tra le 4 e le 6). Al tocco. Con le scosse.  
Miglioramenti: Dolore meglio con calore. 
Lateralità dx 
 
SINTOMI GENERALI Soggetti emotivi pallidi anemici con violente congestioni locali. 
 ● Qualunque patologia, ai FOSF passa l’influenza e tutto il resto  



 ● Sindrome influenzale ad inizio graduale disturbi infiammatori febbrili specie catarri respiratori. 
Vampate di calore alternato a pallore. BRIVIDI, sensazione di freddo. 

 ● Tendenza emorragica da qualsiasi orifizio. 
 ● Suppurazione a inizio lento e insidioso. I° periodo fase infiammatoria Febbre mai elevata 37-

37.5. Pelle rosso scuro (anche le orecchie) ed umida. Presenza di fenomeni emorragici ed epi-
stassi. 

 ● Cefalea. 
 ● Guance rosee e stanchezza generale. 
 ● Ustioni. 

 
SINTOMI LOCALI 
Influenza: Febbre debilitante con brividi intorno alle 15. Sete intensa e sudorazioni notturne che non recano sol-

lievo. Brivido e sale la febbre e beve solo durante il brivido e faccia rossa durante il brivido. 
INFLUENZA 

R6gtt + Echinacea+ vit C - 1 o 2 cp x 3 ai pasti 

Esordio 
progres-

sivo 
FOSF 

Febbre alta/moderata, alternanza di arrossamento e pallore del volto, su-
dorazione, tachicardia, possibili epistassi, otite. Cefalea, otalgie conge-
stive, NON essudato tonsillare. Febbre cefalea con sensazione generale 
di stanchezza 

Volto: Calore e rossore circoscritto alle guance, alternato a pallore 
Testa: Cefalea congestizia, pulsante con vampe di calore meglio con applicazioni fredde. Non sopporta i rumori 

ed il tocco anche lieve (Bell). 
Occhi: Rossi congesti con fotofobia e lacrimazione intensa con sensazione come di sabbia che costringono a 

massaggiare le palpebre. 
Orecchie: Primo stato dell’otite dx. Più marcata minaccia di otite rispetto a Bell, membrana del timpano rossa/ro-

sata e rigonfia. Febbre moderata. Sfinitezza. Dolori irradiati all’orecchio. Anche da un orecchio all’altro 
o da una tonsilla all’altra. Tendenza a sanguinare e a piccole epistassi Otite acuta. Sordità tempora-
nea da raffreddore. Otite catarrale media. 

OTITI [ORECCHIE ↔rene] 
Otiti quasi sempre Puls (bambini scontrosi : Cham) + All-c 
Otite nel bambino: Mang, Caps. 
Chinin-s 

Catarrali 
Dolore. Febbre meno elevata di Bell. Otiti emorragico-bollose. Ferr-p 

Purulente 
dopo paracentesi o otorrea spontanea 

Essudati biancastri densi viscosi. Cloruro di K pericarditi sierose Kali-m + Ferr-p 
Naso: Primo stadio del raffreddore con mucosità miste a sangue o epistassi franca. 
ORL: Faringe arrossata secca con sete intensa, con senso di costrizione e fatica alla deglutizione. 
 Tonsille rosse e gonfie. Laringite dei cantanti. Dopo operazioni alla gola o al naso per frenare il sangui-

namento. Catarro striato di sangue. 
Cardiologia: Tachicardia con polso corto rapido molle. 
 Cardiopatia arterioslerotica con angor complicato da patologia articolare : periartrite scapolo-omerale 

sn (Agar contratture, Led dolori migliorati dal freddo, Ferr-p, Phos. Sulph). 
Respiratorio: Primo stadio di tutte le infiammatorie catarrali. 
 Rinite allergica : Secrezioni nasali striate di sangue che si accompagnano a febbre moderata. Tosse 

secca con senso di solletico laringo-tracheale. Possibile otalgia con timpano rosato. 
 Faringo-tonsilliti 

Faringo-tonsilliti con angine rosse (Blackwood: Baryta) 
Ferr-p : stesso quadro di Bell, più attenuato. È tuttavia più marcata la minaccia di otite. Feb-
bre moderata. Sfinitezza. Dolori irradiati all’orecchio.Anche da un orecchio all’altro o da una 
tonsilla all’altra. Tendenza a sanguinare e a piccole epistassi. 

DOLORE CON BEVANDE FREDDE E CON BEVANDE CALDE 
Digerente: Antiflogistico. Acidità gastrica (Phos, Ferr-p e Ars). Scariche acquose (antidiarroico R4). 
 [la diarrea provoca sollievo : Abrot, Natr-s, Zinc]. 
Reumatologia: RAA (TUB) con dolori erratici. 
 Ferr-p periartrite scapolo-omerale dx  -  [sn : Ferr-p, Phos, Sulph]. 
Urologia: Patologia prostatica/prostatite (SIC o TUB). FOSF enuresi. Nicturia, incontinenza, pollachiuria. 
 



SINTESI CLINICA 
FOSF/SIC-TUB. Si ammala lentamente. Attività antiflogistica ed antipiretica. 
Qualunque patologia, i FOSF migliorano/guariscono. 
Sindrome influenzale ad inizio graduale disturbi infiammatori febbrili specialmente flogosi respiratorie ed otiti. 
Vampate di calore/rossore alternato a pallore. BRIVIDI, sensazione di freddo. 
Tendenza emorragica da qualsiasi orifizio. 
Cefalea, guance rosee e stanchezza generale. 
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