
THIOSINAMINUM 
(Thio) 

 
DIATESI SIC : psoriasi dure, sclerosi d’organo 
FISIOLOGIA 

La FIBROSI/SCLEROSI è TUB, SIC, LUES 

PreSIC magra SULF-MUR Natr-m, Sep 
+ LUES Nitr-ac 

SIC di 
grado 
elevato 

SCLEROSI TISSUTALE 

SIC grassa CARB-SULF Calc, Kali-c, Graph 
+ LUES Lach 

SIC imbibita, 
idrogenoide 

Natr-s, Natr-c 
Dulc [(***) + Rhus-t. Risultati meravigliosi, da settem-
bre si riaccende la patologia. Non ansia per il lavoro 
(LUES), ma umido SIC] 

SCLEROSI 
TISSUTALE 

+ 
TUB 
+ 
LUES 

SIC scle-
rotica la 
peggiore 

Med Eliminano la 
sclerosi Caust (SIC con modalità inversa) 

Con 
SIC + LUES: Staphy 
Calc-f malnutrizione dell’osso e del tessuto elastico 
Calc-f, Fl-ac, Sep agiscono sulle fibre elastiche 
Cicatrici, Dolorose soprattutto 
all’aria fredda e con il tempo secco 

Indurite Calc-f → Fl.ac 
Cheloidi Graph 

Sclerosi 
Sep ama l’aceto 
Kali-m agisce sulla fibrina, cioè sulla stenosi 
TR agisce sulla fibrosi, cioè sulla sclerosi 

SCLEROSI 
TISSUTALE 
SIC imbibita 
+ 
SIC sclerotica 
= 
 Thuja 

SIC  
Lach  
Thuja 
------- 
SIC  
Staphy  
Rhus-t  
Thuja 

CARB Sfiducia, dubbi, più ossessiva 

Con più os-
sessivo, più 
aggravato e 
più LUES di 
Thuja 

SULF Desiderio di ben apparire 
MUR 

Thuja 
magra 

Fibromini 

FOSF SIC Non imbibita 

SCLEROSI 
D’ORGANO + TUB 

 
Rhus-t (***) 
TR 
Sil BPCO nei FOSF 

Tunnel carpale 
(Dupuytren) 

tutti TUB : TR, Caust, Rhus-t 

II°istanza SIC, psoriasi dure Thio 
TUB-SIC Guaj 

SCLEROSI NON 
VASCOLARE LUES + SIC + PSO 

Carb-v BPCO 

LUES 
(anziani) 

Arg-n, Arg-m, SIC + LUES: Staphy 
Nitr-ac antitumorale (polipi, pseudopolipi, Zoster 
preneoplastico) 
Baryta-i 

SCLEROSI 
VASCOLARE 

 

 

Baryta-m 
Acon 

+ PSO, TUB, SIC Ars 

+ PSO 
Aur manager scaricato, pensionato 
Plb neurologico 

SCLEROSI VASCOLARE (LUES) + SCLEROSI 
NON VASCOLARE (TUB) + TUB Baryta ebete 

 
Lipomi Complementari nei lipomi Sil, Stann. Anche Thuja e Carc. 
Precirrosi epatica  Chion + Thio, Cheir 
Caust + Natr-s Peggioramento  (Tumore, degenerazione, sclerosi a placche) Con, Zinc, Ars 
Caust Peggioramento  Plb 
Zinc + Plb Peggioramento  Lyc (memoria, paralisi dei nervi motori) 

 



AGISCE 
 ● Spiana il tessuto cicatriziale (anche duro, aderente), 
 § cheloideo, 
 § stenosi, 
 § aderenze, 
 § sclerosi degli ossicini dell’orecchio, 
 § ispessimento timpanico, 
 § opacità corneali,  
 § lupus, 
 § sclerodermia (Hydroc), 
 § anche psoriasi. 
 ● Fibrosi precirrosi epatica: Thio + Cheir 
 
SINTOMI LOCALI 
Digerente  

RIASSUNTO Insufficienza epatica  
Rimedi epatici funzionali 

Nux-v, Natr-s, Chel, Card-m, Chin, Natr-m, Tarax, Solid 
Ancora 

Puls, Sep, Mag-m, Aur, Calc, Carb-v 
Rimedi epatici lesionali 

I 7 farmaci per il fegato. Policresti. 
Lach, Lyc, Chel, Phos, Ars, Sulph, Aloe 

e anche 
Chion + Thio, Cheir, Tarax, Solid, Puls, Sep, Mag-m 

altri 
Natr-m, Aur, Calc, Carb-v, (Chin) 

Sulph e Lyc : sono epatici e PSO. Se STEATOSI ▬► SIC ▬► Sulph non basta. 
Non è un policresto come i 7 farmaci per il fegato, ma agisce bene sul fegato. Principe per 
l’epatomegalia, la steatosi pre-cirrotica, la sclerosi epatica iniziale. Fase d’ingrossamento del 
fegato prima dell’ipertensione portale (cirrosi) bene per la steatosi (astenia). 

Chion + Thio 

 
Reumatologia 

Tunnel carpale 
Rhus-t + Ruta 

Farmaci di sclerosi II istanza (Dupuytren II istanza) Thio (SIC : psoriasi dure, sclerosi 
d’organo), Guaj (TUB-SIC) 

Artrite degenerativa e/o sclerosi vascolare dell’anca 
sin Natr-s 
dx Hyosc 

Artrite cronica e/o deformante e/o degenerativa Caust (accorciamento dei tendini) 
 
Immunologia 

PATOLOGIE AUTOIMMUNI 5% della popolazione 
Le malattie autoimmuni e le neoplasie dipendono dal LUES e dalla SIC 

Lupus eritematosus. Diabete giovanile. Sclerodermia. Dermatomiosite. Panarterite nodosa (anche TUB: Sep, 
Rhus-t). Arterite di Horton (R1 antinfiammatorio LUES). Miastenia. Tiroidite di Hashimoto. Uveiti. Retiniti. 

Artrite reumatoide. Sindrome di Goucherot-Sjogren. Anemia aplastica autoimmune. Penfigo. Sclerosi multipla. 
Forme indifferenziate. 

SIC← ←← ← ← ← PSO → → →→ → → TUB 
(fase molto iniziale) 

↓↓↓ 
LUES 

Se c’è frustrazione ▬► 
c’è una componente SIC 

Se c’è rigidità mentale ▬► c’è una componente TUB 
Chiusura TUB: TUB→ flogosi → sclerosi → TUB 
Sono TUB l’80% delle annessiti ed il 65% delle prostatiti 

Thio SIC sclerotica Spiana il tessuto cicatriziale, cheloideo, stenosi, aderenze, sclerodermia (Hydroc), scle-
rosi degli ossicini, ispessimento timpanico, lupus, opacità corneali. 

 
SINTESI CLINICA 



SIC. Spiana il tessuto cicatriziale (anche duro, aderente), cheloideo, stenosi, aderenze, sclerosi degli ossicini, ispessimento 
timpanico, opacità corneali, lupus , sclerodermia (Hydroc). Anche psoriasi. 
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