PLUMBUM METALLICUM
(PIb)

Materialista. Anziano magro (magrezza nelle parti colpite), rinseccolito, terreo, olivastro, grigio pallido (verdino), rugoso,

KN :
COSTITUZIONE
DIATESI
ETIOLOGIA

FISIOLOGIA

cute del volto unta.

Intossicato 30-40 sigarette al giorno, superalcolici, psicofarmaci.
Neurologico vascolare (aterosclerosi, demenza aterosclerotica). Torpore mentale. Paralisi.
Iperestesia cutanea, contratture addominali, dolori tiranti al’addome, contratture dei tendini delle mani, stipsi.

Farmaco della Miastenia e BPCO. Qualcosa gli tira dal’ombelico verso la schiena.

SULF

LUES forte-PSO
Alcolisti, tabagisti tossici, anziani.

Tabacco

Calad (impotenza, forte desiderio di tabacco), Gels (cefalea peggio-
rativa se fuma), Ign, Plb (sclerosi arteriosa), Lyc, Nux-v, Ars.

Farmaco di parenchimi molto danneggiati. Cronico. Sclerosi arteriosa.
Spasmi

Sclerosi dei SULF : Sulph =» Aur = Plb.

La FIBROSI/SCLEROSI ¢ TUB, SIC, LUES

Natr-m, Sep
PreSIC magra SULF-MUR + LUES Nitr-ac
Calc, Kali-c, Graph
SIC fll CARB-SULF  ——r—=cr
SCLEROSI Natr-s, Natr-c
TISSUTALE SIC  imbibita, | Dulc [(***) + Rhus-t. Risultati meravigliosi, da set-
idrogenoide tembre si riaccende la patologia. Non ansia per il la-
voro (LUES), ma umido SIC]
Med . .
Caust (SIC con modalita inversa) Ehrmn.ano la
sclerosi
Con
SIC + LUES: Staphy
+ Sl Calc-f malnutrizione dell’osso e del tessuto elastico
SCLEROSI TUB e Calc-f, Fl-ac, Sep agiscono sulle fibre elastiche
IISSUTALE | + peggiore Cicatrici, Dolorose soprattutto | Indurite  Cale-f —
LUES all’aria fredda e con il tempo | Fl.ac
secco Cheloidi Graph
SIC di | Sep ama laceto — :
cado Sclerosi | Kali-m agisce sulla fibrina, cio¢ sulla stenosi
glevato TR agisce sulla fibrosi, cio¢ sulla sclerosi
SCLEROSI SIC = | CARB Sfiducia, dubbi, piu ossessiva
e |Lach =» | SULF Desidetio di ben apparire .\
IISSRALE | Thuja MUR Fibromini Con pit os-
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1P . aggravato e
sic ¢, 2 dihnj o p% LUES di
o - Staphy = | FOSF | magra | SIC Non imbibita Thuja
hujz Rhu‘s-t >
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SCLEROSI Sil BPCO nei FOSF
mo + TUB tutti TUB & TR, Caust, l'lhgs-t
- Tunnel carpale SIC, psoriasi Tios
(Dupuytren) II°istanza | dure
TUB-SIC Guaj
SCLEROSINON Carb-v BPCO
LUES |vascoragg | UFS #SIC+PSO Arg-n, Arg-m, SIC + LUES: Staphy




(an-
ziani)

Lipomi

Nitr-ac antitumorale (polipi, pseudopolipi,
Zoster preneoplastico)

Baryta-i

Baryta-m

Acon
SCLEROSI | + PSO, TUB, SIC Ars
VASCOLARE Aur manager scaricato, pensio-

+ PSO nato

Plb neurologico

SCILEROSI VASCOIARE (LUES) + SCLEROSI + TUB Baryta cbete

NON VASCOLARE (TUB)

Complementari nei lipomi Sil, Stann. Anche Thuja e Carc.

Precirrosi epatica

| Chion + Tios, Cheir

Caust + Natr-s

Peggioramento =P

(Tumore, degenerazione, sclerosi a placche) Con, Zinc, Ars

Caust

Peggioramento =& Plb

Zinc + Plb

Peggioramento =

Lyc (memoria, paralisi dei nervi motori)

COMPLEMENTARE /SINERGICO

INCOMPATIBILE /ANTITODO

COMPARARE
DD

AGISCE
EVOLUZIONE

Sec nelle neoplasie dell’utero/

--- / Plat, Alum, Petr.

Cupr (anche asma bronchiale), Aur, Baryta per la sclerosi vascolare (ipertensione),

con : Alum, Plat, Op, Podo, Merc, Thall.

Spasmi

Migliora sdraiato Mang
Migliora sorseggiando acqua fresca Cupr, Plb
Migliora con il latte caldo o piegandosi Mag-p
Migliora piegandosi o con una forte pressione Coloc
Angina pectoris, tosse spasmodica), Coc-c
Tosse spasmodica, migliora bevendo acqua calda Ars

Agar
30 CH oppure 200 CH mentale Staphy

Nux-v

Fase LUES della vita: neurologico, psichiatrico, circolatorio grave

Caust = Plb. Contrario : Sulph.
Plb evoluzione negativa di Aur e Caust (opposto di Sulph).

SEQUENZA DI AGGRAVAMENTO

Ign

= | Natr-m | =

Staphy

= | Plb

= | Caust >

st

Cupr mercuriale, spasmi, terrori-

Zinc + Plb =» Lyc (memoria, paralisi nervi motori)
Sclerosi dei SULF: Sulph = Aur =» Plb
Sulph = Nux-v 2 Ign = Aur (autodistruttivo) = Lach / Crot-h (pit avanzato di Aur) =>

Naja 2 Plb = Baryta

Thuja 2> Con < | Caust (R Alum) Plb
N N
Gels < Aur (Crot)
A
Nux-v
A
Sulph




MENTALE

MODALITA

Sensazione che la parete addominale sia tirata verso la colonna vertebrale.

Rallentamento psichico. arteriosclerotico, rallentamento ideativo, perdita della memoria. Lento, triste,
disinteressato alla vita. Pesante opaco freddo, contrario della solarita. Percezione lenta # da Zinc (lento
stupidotto - sclerosi a placche),

o Deliri di persecuzione, atteggiamento fobico (Plb, Bell, Hyosc, Stram, Acon).

o Sogni libidinosi (.

° Paura/ panico degli accidenti vascolari in ipertesii Aur, Nux-v, Plb.

Grande bevitore,
Grande fumatore.

Aggravamenti

Freddo (uno dei rimedi piu freddolosi),
Con il movimento,
La sera e di notte (LUES).

Miglioramenti

A riposo,

Disteso,

Con la compressione fortissima (Bry, Cupr, Coloc — durante la colica si rannicchia).
Con la frizione (sfregamento).

SINTOMI GENERALI

fase stenica
fase astenica

Orlo gengivale di Buton
Placche di color ardesia o bluastre su tutta la parte interna delle guance e delle labbra.
Macchie scure bluastre su tutto il corpo.
Anziani. Magro rinseccolito giallino-verdino. Patologie cerebrali ¢ circolatorie lentamente pro-
gressive (aterosclerosi) e in buona parte irreversibili. Doloti con contratture, magrezza delle parti
colpite, tremori, paralisi progressiva, colica, iperestesie. Impotenza.
ACUTO: (1) Tubulonefrite acuta,

(2) Colica saturnina :

(2a) Dolori acutissimi violenti con alvo chiuso: Addome acuto, oppure
(2b) Dolore che s’irradia alla colonna: feci scure ed emorragiche.

CRONICO: Pallore giallo terroso. Dimagrimento. Abbondante salivazione (anche Merc) con

gusto dolciastro (saturnismo).

Le gengive gonfie e pallide, si ulcerano e si forma un orlo blu-grigiastro sul bordo

alveolare (solfuro di piombo: anche colorito cutaneo grigiastro). Plb.

[Le paraodontopatie, gengiviti e piorrea in genere Arg-n|.

Coliche addominali (spasmo del muscolo liscio — cura lo spasmo come Cupt).

Nefrite.

Epatite cronica cirrogena.

Eccitazione, contrazioni, spasmi, convulsioni.
Sclerosi, atrofia, paralisi.

Stanchezza

Lues + mentale ‘ Plb + muscolare

Diabete torpore con ipersensibilita e dolori nevralgici
Diabete terapia

Ac inorganici, Ac organici, Acet-ac, Bov, Carc, Helon, Kali-n, Ip 5 o 30 CH, Lac-ac,
Lac-def stipsi, Lach, Lyc, Lycops, Mosch, Natt-m, Natr-s, Phos-ac, Phos, Plb,
Sulph, Tarent-h

Impotenza,

Ipertensione (vedi Cardiovascolare).
Sindrome metabolica i farmaci pitl comuni:
obesita Calc®, Ferr-i, Kali-c
obesita | diabete Calc®, Natr-m
obesita | diabete | Impotenza | Calc®*, Lyc, Sulph*°
diabete | Impotenza | Plb
diabete Phos (onanismo, erezione che cessa durante il coito)
Impotenza | Arg-n, Med* SIC in fase stenica
diabete | Impotenza | Phos-ac

[e)

| Ipercolesterolemia




% | Altri disturbi dell’erezione: Sep, Sulph, Iod, Calc, Calad, Psor, Med (disturbi della erezione prima
della impotenza vera e propria), Nux-m, Sel.
Altri farmaci
Am-c, Ant-c, Ant-t, Baryta, Caps, Graph, Natr-c, Thuja, R40 + R7

SINTOMI LOCALI Tutti cronici

Cute:
°
°

SNC e SNP

Lucida, grassa, untuosa (Med, Natr-m, Thuja grasso il volto secchi gli stinchi, Plb, Selen)
Oppure anche atida fino all’Ittiosi (Acon, Ars, Ars-i, Bell, Plb, Sil, Thuja grasso il volto secchi gli stinchi).

Torpore mentale. Gengivite colletto grigio-bluastro. Qualcosa gli tira dall’ombelico verso la schiena.
Deterioramento cerebrale R51

Paralisi cerebrale Sclerosi o tumori del SNC o SNP che provocano: atrofia muscolare, spasmi clonici, ipertonie.
Epilessia o convulsioni epilettiformi.
Paralisi, paralisi ascendente. Colpite le corna midollari anteriori e posteriori (Cupr complementare per le
corna anterioti e posteriori), sclerosi piu grave di Caust sia motoria sia sensitiva. Tremore in tutto il corpo.
Crampi. Atrofia muscolare, nelle mani caduta del 3° e 4° dito. Anestesia. Trascina i piedi o non riesce a cam-
minare.

PARALISI VANNIER
Acon, Alum, Arg-n, Baryta, Caust, Cocc, Con,Cupr,
Gels, Kali-br, Kalm, Lach, Nux-v, Op, Phos, Pic-ac,
Plb, Rhus-t

Sia motorio sia sensitivo, corna anteriori e posteriori. Sclerosi piu grave di Caust,
Sclerosi o tumori del SNC o SNP che provocano: atrofia muscolare. Tremori, spa-
smi clonici, ipertonie, epilessia o convulsioni epilettiformi. Paresi e paralisi, sclerosi | Plb
a placche, nevriti e polinevriti, Cupr complementare. Paralisi dell’esofago. Para-
lisi degli estensori.

Nevriti e polinevriti (sciatica).

Poliomielite XM. Azione sul SNC e SNP.

Rimedio epidemico prevalente che puo essere : Cocc, Cur, Gels, Lath.
“Uno degli specifici pitt comuni ¢ Lath efficace quasi al 100%. Ha
fornito una protezione trentennale a molte migliaia di casi esposti
all’ infezione”

Lath 1M dose singola o una dose ogni 2 sett. Utilizzato x 40 anni come
preventivo x le paralisi infantili

Carb-ac o Lath o Plb XM o Phys M

Bell, Gels, Phys. Anticipano di molto la fase paralitica

Anche nella Tabe dotsale con ipo o ariflessia totale.

Parkinson

Poliomielite

PARKINSON SOLO (LUES)
Dopo 10 anni di Parkinson non ci sono risultati omeopatici

Terapia: Gels + Rhus-t + Arg-n

Azione sul tessuto fibroso. Affinita dell’argento per il tessuto nervoso.

Iperemia del SNC: difficolta di concentraz.

Congestione attiva arteriosa (come Bry). Eccitabilita (laringite, patologie intestinali, ulcera

Arg-n dx gast.riga)_. Ansia di ant_icipazione (pipi e cacca), agorafobia, claustrofobia, crisi di panico,
vertigini, paura/attrazione del vuoto.

SULF/LUES Tremore durante il riposo e per emozioni. Ipertonia. Dolori ai piedi anche mani. Paresi.
Peggiora con il freddo e con il vento.
Tabe (liquefazione) dorsale (grave malattia del sistema nervoso di natura luetica/ tbc), SNP
vegetativo, epilessia dopo midriasi.
Azione sul tessuto fibroso perineurale — 50-60% delle Sclerosi a placche
SNC e SNP (midollo spinale) con nevralgie (volto, occhio, orecchio, nervi motori, brac-
Caust dx cio, sciatica, retto, vescica). Sclerosi a placche che inizia dall’alto.

Irritazione : SPASMI + BRUCIORI + PARALISI
I fase: Tremore. Ipertonia. Scialorrea. Crampi ai polpacci (muove le gambe in continua-
zione). Enuresi. Lentezza nei movimenti. “S7a per accadere qualcosa di grave”, preoccupazione




per gli altri. Paralisi vescicale (incontinenza, ritenzione, enuresi). Dupuytren (tunnel carpale
= reumatismo cronico = anchilosi)

II fase: Depressione, accorciamento dei tendini.

Caust + Natr-s— peggioramento: (tumore, degenerazione, sclerosi a placche) i Con

Tremore generale. Ipertonia. Lentezza nel percepire (lo stimolo doloroso) e nel reagire.

Cocc Nausea. Cefalea nucale. Vertigini (anche Tab con mal di mare perd migliora con il freddo).
Sensazione di scosse elettriche. Paresi del retto. Peggiora con il freddo.
Gels In tutti i casi di tremore statico e dinamico (corna ant del midollo). Ipertonia. Nevralgie.
SULF + CARB | Astenia (febbre con astenia marcata). Peso arti inf. Congestione passiva venosa (flogosi).
/SIC + LUES | Incootdinaz dei movimenti. Ptosi palpebrale. Paralisi del faciale con atonia. Poliomielite.
Depressione. Astenia. Sempre coricato. Molto ansioso. tremore. Ipertonia. Raucedine co-
Mang stante (Caust). Otite acuta e cronica. Dolore alle piccole art ricoperte di macchie rosse. Le
nevralgie del volto (denti) si irradiano sempre all’orecchio.
M Tremore intenzionale. scialorrea. Stomatite. Doloti ossei. Lentezza nel rispondere. Ipersu-
erc .
dorazione. LUES cerebrale.
Evoluzione negativa di Aur. Opposto di Sulph. SNP corna ant e post. Tremore in
Plb LUES tutto il corpo. Crampi. Atrofia muscolare. Paralisi. Arti sup dalle mani (caduta del 3° e 4°
forte-PSO dito). Anestesia. Torpore mentale. Gengivite colletto grigio-bluastro. Qualcosa gli tira
dall’ombelico verso la schiena.
Natr-m Se MUR i Parkinson dondolamento del capo, goffaggine (note SIC).
Aur-s Se SULF: Oscillazioni antero-posteriori della testa. Iperteso.
SNP corna ant. Tremore generale. Ipertonia. Iperestesia da una parte ed anestesia dall’al-
Zinc tra. Contratture. Paralisi. Irascibilita. Arretratezza mentale. Irrequietezza delle gambe. Ag-
grava con il vino bianco.
Lues SEMPRE in chiusura. Peggio di notte.
Tarent-h Psichico e neurologico. Componente isterica. Tremore continuo e forte agitazione psico-

fisica

Sclerosi a placche (LUES + screzio SIC). Paresi, paralisi (frequentemente colpiti i muscoli estensori) (arti sup
— sia motori sia sensitivi).

SCLEROSI A PLACCHE SOLO
(LUES + screzio SIC)

15-20% delle Sclerosi a placche hanno un pregresso trauma cranico sempre SIC i Natr-s

Tutte le Sclerosi a placche hanno una precedente allergia soppressa

Farmaci principali della Sclerosi a placche : Natr-m, Natr-s, Caust.

Natr-m

Per la Sclerosi Multipla ¢ il rimedio piu diffuso, pitt di Caust. Inizia con una neurite ottica
e goffaggine. PEGGIORA AL SOLE. Nei soggetti con problemi di coppia. Si da per tan-
tissimo tempo.

Caust
SIC con aggrava-
mento inverso

Neurologico, Sclerosi a placche, Parkinson, Paralisi nervi motori, Sclerosi sicotica, SNP e
connettivo. Azione sul tessuto fibroso perineurale
50-60% delle Sclerosi a placche
SNC e SNP (midollo spinale) con nevralgie (volto, occhio, orecchio, nervi motori, brac-
cio, sciatica, retto, vescica). Sclerosi a placche che inizia dall’alto.

Irritazione : SPASMI + BRUCIORI + PARALISI
I fase: Tremore. Ipertonia. Scialorrea. Crampi ai polpacci (muove le gambe in continua-
zione). Enuresi. Lentezza nei movimenti. “Sta per accadere gualcosa di grave”, preoccupazione
per gli altri. Paralisi vescicale (incontinenza, ritenzione, enuresi). Dupuytren (tunnel carpale
=> reumatismo cronico = anchilosi)
II fase: Depressione, accorciamento dei tendini.

Caust + Natr-s— peggioramento: (tumore, degenerazione, sclerosi a placche) i Con

Natr-s (SIC)

15-20% delle Sclerosi a placche. Trauma cranico sempre nel sic.
Caust + Natr-s— peggioramento: (tumore, degenerazione, sclerosi a placche) i Con

Sclerosi multipla, paresi

Natr-c

Sclerosi a placche che inizia dall’alto.

Ars

In tutti i casi di tremore statico e dinamico (corna anteriori del midollo). Ipertonia. Ne-

Gels . . . . . .
vralgie. Astenia (febbre con astenia marcata). Peso arti inf. Congestione passiva venosa
SULF+CARB/SIC . L . . . . C . .
(flogosi). Incoordinazione dei movimenti. Ptosi palpebrale. Paralisi del faciale con atonia.
+ LUES o
Poliomielite.
Arg-n dx Azione sul tessuto fibroso. Affinita dell’argento per il tessuto nervoso.
SULF/LUES Iperemia del SNC: difficolta di concentrazione.




Congestione attiva arteriosa (come Bry). Eccitabilita (laringite, patologie intestinali, ulcera
gastrica). Ansia di anticipazione (pipi e cacca), agorafobia, claustrofobia, crisi di panico,
vertigini, paura/attrazione del vuoto.
Tremore durante il riposo e per emozioni. Ipertonia. Dolori mani e piedi. Paresi.
Peggiora con il freddo e con il vento.
Tabe dorsale, SNP vegetativo, epilessia dopo midriasi.

Neurite ottica retrobulbare — sclerosi a placche (LUES)

Radici posteriori con progressione ascendente. Sclerosi a placche che inizia dai piedi:
Cicuta (Socrate). Paralisi flaccida. Vertigini girandosi. Insufficiente attivita sessuale. Tu-

Con more seno dx. Non doloti.
Caust + Natr-s— peggioramento: (tumore, degenerazione, sclerosi a placche) i Con.
Alum LUES Secchezze. Paralisi con atonia. Vicino a Caust (perturbazione dell’alluminio).
Evoluzione negativa di Aur. Opposto di Sulph. SNP corna anteriori + posteriori.
Plb LUES forte- Tremore in tutto il corpo. Crampi. Atrofia muscolare. Paralisi. Arti superiori dalle mani
PSO (caduta del 3° e 4° dito). Anestesia. Torpore mentale. Gengivite colletto grigio-bluastto.

Sclerosi dopo Caust, sia motorio sia sensitivo, tremoti paresi e paralisi, sclerosi a plac-
che, nevriti e polinevriti, Cupr complementare, corna anteriori + postetiori.

Lues SEMPRE. In chiusura. Peggio di notte.

SNP corna ant. Tremore generale. Ipertonia. Iperestesia da una parte ed anestesia dall’al-
tra. Contratture. Paralisi. Irascibilita. Arretratezza mentale. Irrequietezza delle gambe. Ag-
Zinc grava con il vino bianco. Sclerosi a placche che inizia dall’alto, corna anteriori del midollo,
SLA. Parkinson sclerosi multipla Alzheimer prevalentemente quando c’¢ ipertono. “Zinc

¢ per il SIN quello che il ferro ¢ per il sangne” (Kent)

Phos Azione elettiva sui parenchimi nobili e sul SN cordoni laterali e corna anteriori.

Sclerosi a placche che inizia dall’alto. 7i Caust. Ar
. . . inc, Caus s
Caust + Natr-s— peggioramento: (tumore, degenerazione, sclerosi a placche) i Con. ’ ’

Sclerosi multipla Form-ac

Cardiovascolare
Sclerosi vascolare. Farmaci vascolari LUES: Acon, Ars, Aur (sclerosi vascolare), Plb.
Cardiopatia ischemica.

Ipertensione.. Circolazione compromessa (spasmo dei muscoli lisci arteriolari).

RIASSUNTO

Ipertensione arteriosa
Ipertensione puo essere SIC o LUES
Lipertensione nel SULF ¢ segno di scompenso LUES: Acon, Ars, Sulph, Nux-v, Aur sclerosi vascolare, Plb
L’ipertensione nel SIC 1 Obesita + imbibizione = SIC = ipertensione i Natt-s, Thuja, Med
Per il LUES complementatre profondo di Rhus-t ¢ Aur, mentre per la SIC ¢ Natr-s
Natr-s ha azione diuretica e probabilmente agisce sulla imbibizione extra-cellulare

In posizione avanzata di squilibrio, si ottiene poco (forte sclerosi). Ipertensione con torpore progressivo
Plb | della mente, incapacita di trovare la parola adatta per esprimersi. Soggetto magro terreo intossicato arte-
riosclerotici con faccia pallida giallastra, occhi cerchiati, dita gialle. frequente paresi o paralisi art inferiori.

Arg-n, Baryta, Bell, Cact, Carb-v, Calc, Crot-c, Dulc, Ferr-i, Glon, Ign, Kali-c, Lach, Lac-

Altri rimedi ¢, Lyc, Meli, Naja, Natr-m, Op, Phos, Sang, Stront

Respiratorio

Asma bronchiale (complementare di Cupt).

Digerente
Faringiti, esofagiti, gastriti.
Colon irritabile. Spasmi addominali. Coliche saturnine. Coliti con tendenza alla stipsi con feci piccole e
nere perché precipita il solfato di piombo.
Sensazione di corda colica attratta alla colonna vertebrale.
Tenesmo. Defecazione dolorosa.
Tipologia della stipsi (SIC)
Spasmi addominali dolorosi. Feci caprine scure. Neurogeno. Intossicato (alcolisti, psicofarmaci). | Plb
Ginecologia: Aborto
o |: Alet, Cham, Croc, Op, Plb, Sabin,
2 | in genere Vib.-
g P
2 [ - da inerzia ute-
< | 2 ] rina Caul, Helon, Puls, Sabin




2° mese Kali-c LM
2° e 3° mese Apis

3° mese Sabin LM
7° mese Sep
da spavento/eccitaz Acon
da sovraffaticamento
... . Helon
o emozioni irritanti
spontaneo Caul, Vib

Urinario
Nefropatie croniche. Vascolate e LUES. Rudere. Urina scarsa e torbida. Spesso anuria. Edemi marcati.
Arti freddi e cianotici. Sensazione dolorosa di tiramento dell’ombelico verso la spina dorsale. Forte
uremia .sn.
Cistiti, uretriti.

Reumatologia
Gravi gpondilo-discopatie sacro-coccigee con ipotonia muscolare.

Artralgie delle estremita da spasmo arterioso, accompagnate da parestesie e senza segni di flogosi. Plb
PSO/LUES.
Reumatismo articolare cronico deformante del SULF : Rhus-t 2 TR = Denys = TK (tutto TUB).

SINTESI CLINICA

SULF/LUES forte-PSO. Materialista. Anziano magro rinseccolito, terreo, olivastro, grigio pallido (verdino), rugoso, cute
del volto unta. Intossicato 30-40 sigarette al giorno, superalcolici, psicofarmaci.

Rimedio neurologico vascolare (aterosclerosi, demenza aterosclerotica). Patologie cerebrali e circolatorie lentamente pro-
gressive (aterosclerosi) e in buona parte irreversibili. Torpore mentale. Paralisi.

Farmaco della Miastenia e BPCO. Qualcosa gli tira dall’ombelico verso la schiena.

Iperestesia cutanea, contratture addominali, dolori tiranti all’addome, dolori con contratture, contratture dei tendini
delle mani, stipsi, magrezza delle parti colpite, tremori, paralisi progressiva, colica, iperestesie. Impotenza.

NOTE Nell’organismo in piccolissime dosi ed ¢ in relazione con lo Zolfo, il Calcio delle ossa e 'Ossigeno.
Metabolizzato dall’acido nitrico (Nitr-ac)
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