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Letteralmente: studio delle
tossicosi dell’'uomo (OMOTOSSICOSI). |
Evoluzione moderna dell’lomeopatia (nasce |

negli anni ’50 in Germania per opera del Dr.
Hans Heinrich Reckeweg), meno empirica e
basata su recenti concetti di biochimica
. fisiopatologia e immunologia, sperimentata
secondo i criteri di corretta procedura d’analisi
scientifica.
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Il Dr. Hans Heinrich Reckeweg
(Herford, 1905 - Zurigo 1985,




Hans Heinrich Reckeweg
Berlino (Germania), anni ’30

Giovane, appassionato e intraprendente medico tedesco che
intravede nelle moderne scienze,

Biochimica ed Immunologia in particolare,

le chiavi di lettura per spiegare i principi hahnemanniani su cui si
fonda I'Omeopatia.
“...Un giorno costruiro un ponte tra I’'Omeopatia e I'’Allopatia“

Nel 1952, il “ponte” fu realizzato: nasceva ’'Omotossicologia.
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Le ricerche di Reckweg partono da un
presupposto:

Gia in quegli anni non era piu possibile parlare in termini vaghi
e generici di energia vitale, miasmi, legge di similitudine.
Occorreva spiegare l'azione delle piccole quantita di sostanze
farmacologiche in base alle conoscenze immunologiche,
microbiologiche, fisiche e chimiche moderne.



L'OMOTOSSICOLOGIA

DA HAHNEMANN
A RECKEWEG

Omotossicologia:
Prospettiva per una sintesi della medicina
(H.H. Reckeweg)
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«...un giorno costruiro un ponte tra
I'Omeopatia e I'Allopatia»
H. H. Reckeweg

Per saperne di piu:

una.it/news.ph

www.iah-online.com/cms/iwebs/default.aspx?mmid=7873&smid=27997




OMOTOSSICOLOGIA

In 50 anni questo ponte e stato realizzato:

I’'Omotossicologia ha costruito un nuovo modo di
concepire la malattia, di studiare il malato, di curare le
patologie

L'Omotossicologia e considerata la piu importante innovazione
dalla comparsa dell’lOmeopatia sul palcoscenico della medicina



OMOTOSSICOLOGIA

In Germania, dove viene utilizzata con successo da oltre 50
anni, e la medicina non-convenzionale piu prescritta in
assoluto. Di fatto, in Germania I'80% dei medici prescrive
senza tanti problemi farmaci omotossicologici e omeopatici.
L'efficacia e la sicurezza dei farmaci omotossicologici e

testimoniata anche da numerosi studi clinici.




OMOTOSSICOLOGIA

E’ stata definita:
“Omeopatia del 2000”

altri vi hanno visto il punto d’incontro tra il geniale
empirismo di Hahnemann, I'affascinante filosofia medica
orientale e il rigoroso scientismo occidentale imperniato
sulla sperimentazione oggettiva.
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Affonda le sue radici nell’lOmeopatia classica,« -
ma volge lo squardo alla moderna Fisiopatologia.

A guesta si rifa in sede di diagnosi, tornando pero ad avvalersi

di sostanze preparate secondo i canoni della farmacopea

omeopatica in sede di terapia.

Oggi, a 50 anni dalla nascita, appare chiaro il grande

contributo portato da Reckeweg alla Scienza medica:

essere riuscito ad integrare, in un’unica visione, i principi di

Hahnemann ed i paradigmi della moderna Medicina.
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Grazie all’'Omotossicologia

I’Omeopatia e finalmente uscita dal fiero e superbo
isolamento in cui l'avevano fatta precipitare gli stessi
omeopati
per confrontarsi, finalmente e ad armi pari, con la Medicina
Accademica, trovando con questa un punto d’incontro, un
linguaggio comune.
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L =

L'Omeopatia antiomotossica 0 Omotossicologia (etimologicamente: studio
dei fattori tossici per Fuomo) id@ntifica nelle “omotossine” la cui
ricondurre eziologicamente tutte le malattie.

Il campo della tossicologia clinica si presta a questo tipo di
verifica

Molte patologie odierne, spesso anche quelle croniche e
degenerative, originano da fenomeni di tipo intossicatorio.



OMOTOSSICOLOGIA

L A~

Qualunque organismo e continuamente attraversato da

un’‘enorme quantita di tossine indubbiamente fonti di

patologie.

 Tossine esogene (batteri, virus, tossine alimentari, fattori
di inquinamento ambientale, cataboliti di farmaci di
sintesi, stress emotivi, ecc.)

 Tossine endogene (prodotti intermedi dei diversi
metabolismi, cataboliti finali, ecc.)



OMOTOSSICOLOGIA

L A

Tossine endogene: sono una indubbia fonte di patologia
Tutte le funzioni cellula ri, dalla fagocitosi ai processi inflammatori anche minimi, fino

alla fosforilasi ossidativa e a tutti i processi ossidativi tissutali, prOduconO radicali Iibe ri.

Questi ultimi sono vere e proprie tossine endogene che
inducono danno mitocondriale prima e poi degenerazione

cellulare poi, per conseguente crisi energetica della cellula.

adesione mediante fagosoma in fagolisosoma rilascio di .
recettori non specifici formazione danno e digestione prodotti microbici



Tssme enEIOene sono una indubbia fonte di patologia

In particolare alcune sostanze chimiche (specie quelle con
struttura fenolica) provocano a livello tissutale danni profondi
perché si legano con altri metaboliti presenti nel corpo e, in
questo modo, formano macromolecole che sono talora
escrete con difficolta dagli emuntori e si depositano con
facilita, in questa forma inattiva, a livello del tessuto
connettivo determinando nel tempo danni cronici.
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Secondo I'insegnamento omotox,

tutti quei processi, quadri clinici e manifestazioni
chiamati malattie sono espressione della lotta
dell’'organismo contro tossine per renderle innocue e
poi espellerle

'organismo puo vincere o perdere questa battaglia,
ma le malattie sono utili funzioni biologiche
tendenti alla difesa contro i fattori tossici,
finalizzate cioe alla disintossicazione naturale.
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Tossine endogene: sono una indubbia fonte di patologia

Ogni malattia puo essere a sua volta fonte di intossicazione
| complessi antigene-anticorpo che si formano nell’'ambito
dei processi infiammatori spesso creano delle strutture
chimiche anomale che si depositano a livello del tessuto
connettivo e determinando problematiche infiammatorie,
sintomi dolorosi ma anche vere e proprie patologie
infiammatorie croniche o degenerative.



A Traendo le logiche conseguenze da questi concetti di
base I'omotossicologia attribuisce grande importanza

al ,

Cioe allo stimolo della funzione disintossicatoria connettivale
ed escretoria di fegato, reni, cute e polmoni,

effettuato con farmaci naturali ma anche con le stesse tossine
diluite e dinamizzate
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Gli studi di ,
suffragati dalla microscopia elettronica, dimostrano
I'esistenza di questo accumulo di tossine nel tessuto
connettivo che aumenta con l’eta e risulta correlato a tutta

una serie di patologie
evidenziano che il trattamento con

farmaci omotossicologici di drenaggio e di stimolo comporta
un vero e proprio cambiamento morfologico e reattivo
a livello connettivale
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L'organismo cerca comunque e sempre di compensare i danni subiti
e che non era riuscito nel frattempo a neutralizzare

La febbre (ad esempio) non @ una reazione senza scopo,
ma segno di intensificata reattivita immunitaria

In ogni caso di malattia
si verifica sempre una difesa contro tossine oppure un tentativo di
compensare i danni causati da una sostanza tossica



Il sistema difensivo contro le TOSSINE )

'esame dei sistemi difensivi dell’organismo alla luce della Omotox ha
concluso che l'intero sistema e interpretabile alla luce della

PNEI : Psico Neuro Endocrino Immunologia

Puo essere raggruppato in cinque meccanismi difensivi:



Il sistema difensivo contro le TOSSINE | '

PNEI e
collegati tra loro
hanno come scopo la disattivazione di tutte le sostanze
tossiche penetrate nell'organismo
e quindi la loro espulsione,
come pure l'eliminazione di tutti quei metaboliti intermedi la
cui concentrazione fuori norma puo recare danni



Il sistema difensivo contro le TOSSINE

Funzione disintossicante
dele connettivo
(difesa umorale e cellulare)
Deposito ditossine.

Reazione antigene-anticorpo.

Infiammazione. Produzione di
leucoctti. Difesa mediante
lenfociti e macrofagi.

Funzione disintossicante
del fegato
(difesa umorale)
Neutralizzazione dedli acidi.
Deposito delle tossine.
Sintesi omotossonica. Sistema
properdinico.

Reticolo endotelio
(difesa umorale)
Deposito tossine

Produzione di antiporpi

Meccanismo
adenoipofisicosurrenale
(difesa umorale)
Controppo della funzione della
corteccia surrenale e del
connettivo.
Stimolazione e inibizione della
infiammazione

Riflessi nervosi
(difesa neurale)
Sindrome eccitativa o irritativa.
Terapia neurale.

Agopurtura.

O Reticolo endotelio

BMeccanismo
adenoipofisicosurrenale

LIRiflessi nervosi

L Funzione disintossicante
del fegato

Ckfunzione disintossicante
dele connettivo

Il Sistema della Grande Difesa
con i suoi 5 sottosistemi



Il sistema difensivo contro le TOSSINE

Si tratta di meccanismi di importanza
fondamentale per lo svolgimento
Roissiweniiad dell’attivita vitale, gia esaminati e
b Kk QFunzione disintossicante studiati negli ultimi anni (Selye, Ricker,

corteccia surrenale e
Sintesi omotossonica. Sistema 0. del fegato

ik i " o Qfunzione disintossicante S perans ky, Reil Iy et al. )

dele connettivo

B Reticolo endotelio

BMeccanismo

Il Sistema della Grande Difesa
con i suoi 5 sottosistemi
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Il sistema difensivo contro le TOSSINE N

L'organismo di difende dai veleni,
cioe dalle omotossine
e proprio questa lotta viene chiamata
malattia



Il sistema difensivo contro le TOSSINE: N
le possibili evoluzioni della malattia

1. Lorganismo vince questa lotta neutralizzando la

tossina ed espellendola

2. Lorganismo viene danneggiato in modo piu 0 meno
grave dall’'omotossina stessa

3. Lorganismo soccombe



Il sistema difensivo contro le TOSSINE: N
le possibili evoluzioni della malattia

Si tratta di danni in gradazioni diverse

L'Omotox ha identificato
corrispondenti ad altrettanti livelli di intossicazione, che
definisce come 6 diverse fasi omotossiche



Il sistema difensivo contro le TOSSINE:

Ogni fase rappresenta |I'espressione delle diverse
capacita reattive (infiammatorie) dell’organismo,

espressione di altrettanti tipi di equilibrio di flusso
raggiunti dall’'organismo per conservare la propria
omeostasi



Il sistema difensivo contro le TOSSINE:

Reckeweg ha classificato e denominato le 6 fasi omotossiche:

e Umorali
e Della sostanza fondamentale
e Cellulari



- 6 FAS| OMOTOSSICHE

1. Fasi di Escrezione 8 princivio di escrezione,
2. Fasi di Reazione o, g

3. Fasi di Deposito
4. Fasi di Impregnazione Principio di condensazione, |

: .
l:‘ ] 1] ANNANIAT]

1L 1) dil iUy iall,
v . o A;j A ’

e T g u tendenza al
FASI . Fasi di Degenerazione peggioramento.

CELLULARI Prognosi Sfavorevole

Fig. 3: Nelle prime tre fasi la prognosi é favorevole e vi é tendenza naturale alla guarigio-
ne. | sistemi enzimatici sono intatti. In queste fasi predomina il principio di escrezione. Le
successive tre fasi, separate da una linea divisoria, sono caratterizzate da prognosi dub-
bia, con tendenza al peggioramento. | sistemi enzimatici sono danneggiati e predomina il

principio di condensazione.




Meccanismo d’azione del farmaco Omeopatico

Da un lato c’e la tossina che provoca la malattia

Dall’altro lato si trova il farmaco omeopatico che induce
manifestazioni patologiche simili

Esiste una relazione
tra i principi attivi che provocano manifestazioni simili,

cioe tra omotossina che provoca la malattia ed il medicamento
omeopatico



Meccanismo d’azione del farmaco Omeopatico

in atto

(malattia), mediante il quale

I'omeopatico viene immedia-

: ] tamente neutralizzato. Ora i
Omoterapia Nl | meccanismi difensivi aggiun-
- : e tivipossono rivolgersi contro

I'omotossina causale, neutra-

Omotossina e . .
simile di difesa lizzarla, renderla innocua ed
4 espelleria.




Meccanismo d’azione del farmaco Omeopatico

Il principio di similitudine viene applicato anche nei vaccini

Esempio:

Per rendersi immuni dal vaiolo, ci si vaccina con una tossina (virus del
vaiolo attenuato) in modo da produrre una difesa contro questo virus.

Lo stesso principio vale per la poliomielite



Meccanismo d’azione del farmaco Omeopatico

Altro esempio:

Uno stato di e caratterizzato da una lotta dell’organismo
contro le sostanze tossiche (virus)

Con un rimedio omeopatico si somministra una tossina speculare,
ma in forma diluita (fatto di importanza fondamentale) iN grado di provocare una
maggiore attivita antitossica specifica



Legge di Arndt-Schultz
Ormesi

-




(stimoli deboli eccitano I'attivita biologica, stimoli forti la deprimono,
ovvero, l'effetto di una sostanza cambia diametralmente se utilizzata a dosi
ponderali o a dosi infinitesimali),

Costituisce una legge fondamentale della Biologia che puo
essere applicata a tutti i sistemi, compreso il sistema
uomo.



Meccanismo d’azione del farmaco Omeopatico

Esempio :
Una chiave e la sua serratura.

Non importa la grandezza della chiave, ma quanto sia adeguata
alla serratura.

Cosi come per aprire una gigantesca porta corrazzata spesso
basta solo una chiave piccolissima,

altrettanto per guarire una grave malattia puo bastare la
somministrazione di una dose molto diluita del simillimum giusto



Il sistema difensivo contro le TOSSINE:

Se poniamo su un grafico:

* 6 fasi omotossiche e

e tessutiintaccati dalle tossine

Otteniamo una classificazione precisa e scientifica di
tutte le malattie, dalla quale risultano in modo chiaro i
diversi regimi patologici e le rispettive correlazioni:



TAVOLA DELLE OMOTOSSICOSI

Tavola semplificata

'FASI DELLA SOSTANZA FONDAMENTALE
| (MATRICE)

AS| UMORALI FAS| CELLULARI
SISTEMI Pt _

ORGANICI

fase di
Escrezione

fase di
Inflammazione
(o di Reazione)

fase di
Deposito

+CUTE E ANNESS|

sudorazione

acne

nevi

«SISTEMA

disturbi di
concantrazione

meningite

sclerosi carebrale

lacrimazione,
otorrea

congiuntivite, otite media

calazio, colesteatoma

artralgie

epicondilite

esostosl

disturbi cardiaci
furzionali

endo-, peri-, miocardite

malattie coronariche

poliuria

infezione delle
vie urinarie

cistolitiasi,
nefrolitiasi

reticolocitosi

leucoditosi, suppuraziona

policitemia, trombocitosi

adema linfatico

linfangite, tonsilite,
linfoadenite

ipartrofia dei linfonodi

predisposizione ad
infezioni

deficit immunitario,
infezioni acute

iporeattivita

losse,
espetiorazione

bronchite acuta

silicosi, antracosi

gastralgie

gastroenterite, gastrite

gastrite iperplastica

“tensione” in regione
tiroidea

tiroidite

gozzo, adenoma

alterazione deqll
alettrolit

disturbi del metabolismo
lipidico

gotta. adiposita

PSICHE

Alterazione

Reazione

Fissazione

disturbi psichici
furzionall

sindrome depressiva
reattiva, sindrome
ipercinetica

ﬁloosommosr. nevrosi,
bie, deprassions
nevrotica

|01 BUOISINIG

eoibo

fase di
Impregnazione

fase di
Degenerazione

ase d
Dedifferenziaz
(0 Neoplastica)

allergie

sclerodermia

melanoma

emicrania

morbo di Alzheimer

gliosarcoma

indociclite, innitus

degenerazione maculare,
anosmia

amaurosi, neoplasia

poliartrite cronica

spondilosi

sarcoma, condroma

insufficienza cardiaca

infarto del miocardio

endotalioma

infezioni croniche delle vie
urinarie

rene atrofico

caranoma

disturbi di aggregazione

anemia, rombocitopenia

leucamia

insufficierza del sistema
linfatico

fibrosi

linfoma, linfoma Hodaki
non-Hodgkin

malattie autoimmuni, deficit
mmunitario, infezioni croniche

alterazioni immunitarie,
AIDS

blocco delle reazioni

bronchite cronica
{ostruttiva)

bronchiectasia, enfisema

carcinoma bronchiale

gastrite cronica,
malassorbimento

gastite atrofica, cimosi
epatica

carcinoma gastrico,
carcinoma del colon

tireotossicosi,
intolleranza al glucosio

disturbi del dimaterio

carcinoma tiroldeo

sindrome metabolica

Croniczzazione

Deficit

Disaccoppiamento

depressione endogana,
psicesi, neurcsi da paura,
sindrome psichica organica

schizofrenia,
deficdenza mentale

mania, catatonia




Fasi umorali

prognosi favorevole

: le tossine non arrivano neanche in contatto
con le cellule, ma vengono inglobate ed espulse con le escrezioni
fisiologiche

I'organismo neutralizza
prima ed espelle poi, le tossine entrate nel sistema



Fasi della Sostanza Fondamentale

le tossine sono localizzate prima nella matrice e poi nelle cellule connettivali

: le tossine che non sono state eliminate in prima
battuta vengono accantonate nel connettivo. Diventa patologia
quando il deposito di tossine si espande in modo non piu
sufficiente a mantenere l'equilibrio (es. cellulite)

. le tossine vengono canalizzate a livello
organico. Inizia la destrutturazione cellulare.



Fasi cellulari

prognosi sfavorevole

: le tossine attaccano le cellule provocando
la degenerazione dei tessuti

la stimolazione
inflammatoria cronica della cellula puo determinare la sua
sdifferenziazione in cellule anomale che prenderanno il
sopravvento sull’intero organismo



OMOTOSSICOLOGIA

Un concetto fondamentale dell’lomotossicologia quindi,
peraltro ormai accettato anche dalla medicina
convenzionale, e che

tali fasi dipendono dal tipo di tossine coinvolte, dalla
reattivita del paziente ma anche dal trascorrere del tempo.



OMOTOSSICOLOGIA

L'evoluzione della patologia dipende non solo dal tempo, ma
anche dalla situazione immunologica del paziente che deve
essere studiata in maniera convenzionale e sostenuta con
farmaci omotossicologici

La dovra essere di evoluzione
della malattia, corrispondenti al progressivo

deterioramento dell’apparato immunologico.

Cio comporta la necessita di una diagnosi non solo di
patologia ma anche di fase reattiva prima del trattamento.



In accordo alla teoria di von Bertanlanffy, secondo cui 'organismo e

un sistema di flusso in equilibrio dinamico,

se 'omotossina non e particolarmente “virulenta” e se |

sistemi emuntoriali sono

efficienti,

essa attraversa I’'organismo-sistema di flusso senza

determinare alcuna interferenza nel

restera pertanto nella condizione di ec

a sua omeostasi, che
uilibrio, cioe di salute.



OMOTOSSICOLOGIA

Se la tossina e particolarmente “aggressiva”
o se i sistemi di drenaggio emuntoriale non sono sufficienti,

si determina un’alterazione dell’equilibrio che I'organismo

nella sua naturale tendenza verso il mantenimento della sua “omeostasi ”

cerchera di compensare innescando meccanismi supplementari
di tipo autodifensivo: le malattie.



OMOTOSSICOLOGIA

Per “la noxa e niente, il terreno é tutto”,

Ill

negli anni successivi, da Pasteur in poi, Ci Si focalizza sul “microbo”,

per Reckeweg la malattia e da interpretare

come la risultante che scaturisce dall’interreazione tra noxa
patogena, fattori ambientali e soprattutto reattivita.

“le malattie sono l'espressione della lotta dell’organismo contro le tossine, al
fine di neutralizzarle ed espellerle; ovvero sono I'espressione della lotta che
I'organismo compie naturalmente per compensare i danni provocati
irreversibilmente dalle tossine” (Reckweg)



OMOTOSSICOLOGIA

La ricerca omotossicologica ha inoltre evidenziato che:
esistono diverse fasi di intossicazione nelle quali, per una sorta di
iporeattivita organica, risulta molto difficile evocare una reazione
depurativa

Sono casi in cui il processo di intossicazione avanzato ha
gia determinato danni alle strutture organiche,

Per stimolare la reazione espulsiva dell’organismo si
impiegano le stesse tossine in forma diluita




OMOTOSSICOLOGIA

Partendo da queste considerazioni, il Dr. Reckeweg osservo e
descrisse un fenomeno di grande interesse:

la vicariazione, cioe lo spostamento della malattia da un
tessuto all’altro, da un organo all’altro.

La vicariazione puo avere una prognosi positiva (detta “regressiva” e corrisponde
al processo di guarigione naturale) o, viceversa, negativa (in questo caso e detta

“progressiva” e coincide, per esempio, con il processo di cronicizzazione).



VICARIAZIONE

SISTEMI : BESS
| ORGANICI | fase di fase di fase di
Escrezione Inflammazione /~Qeposito

-CUTE E ANNESSI

. SlSTEMA

. AWARATO
LOCOMOTORE

+APPARATO
RESFIRATORIO

>
3
@
o
e
(*}

_ S & “r'a ic : g ' i
METABOLISMO alterazione degh : y ] =
; - dabete mellito C v
- elettrolit . P AN, biocco reattivo
“tensione” in ragione adena ’ =
deficit immunitario, eattivith
infezioni acute i ) loni immunitarie, blocco delle reazioni




VICARIAZIONE

Esempi :

Il virus influenzale penetra nelle cellule del connettivo polmonare
= Fase di Impregnazione

La risoluzione avviene naturalmente attraverso la vicariazione
regressiva :

Fase di inflammazione della bronchite influenzale febbrile e poi
nella

FEBBRE - BRONCHITE - ESPETTORAZIONE



Guarigione naturale di un’influenza

SISTEMI
ORGANICI

+ CUTE E ANNESS!

SENSORIALE

+ APPARATO
LOCOMOTORE

+ APPARATO
RESPIRATORIO CATARRO
- SISTEMA surbi cardiac
CARDIOCIRCOLATORIO| !

CAPPARATO
GASTROINTESTINALE

« APPARATO
UROGENITALE

+ SISTEMA
LINFATICO

+METABOLISMO

+SISTEMA
ORMONALE

+SISTEMA
IMMUNITARIO

disturbi psic
funzionall

PSICHE

ig. 7: Guarigione naturale di

se di infiammazione

fase di fasedl
Escrezione

Inflammazione | D

1,,

BRONCHITE
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Vicariazione della Poliomielite

Il virus va ad intaccare le cellule nervose: Fase di Impregnazione

Dopo lo stadio di latenza con disturbi non chiari (febbre lieve tipo
influenza, bronchite, faringite) si assiste ad un viraggio in

* Vicariazione regressiva
* Vicariazione progressiva



Vicariazione della Poliomielite
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Regressione dell’/Asma
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Vicariazione all’interno
della stessa Fase

Fig. 12: Esempio di vicariazione all'interno della stessa fase.

La trasformazione di una tonsillite in un semplice raffreddore
(rinite) @ un esempio di Vicariazione Regressiva

La terapia biologicamente corretta (omotossiccologica) facilita
questo processo
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Fig. 12: Esempio di vicariazione all’interno della stessa fase.
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VICARIAZIONE

La terapia allopatica ( es. per l'influenza ) comporta sempre il
rischio di provocare vicariazioni progressive in Fasi molto piu
pericolose

Per contro anche le fasi degenerative possono essere fatte
regredire in fasi di reazione. Il rimedio omeopatico facilita
questo processo



OMOTOSSICOLOGIA

Ebbene, con la terapia omotossicologica
si notera
la cosiddetta ;
cioe lo spostamento della malattia
da organi piu nobili e profondi

verso organi o sistemi deputati all’escrezione delle tossine.



OMOTOSSICOLOGIA

La complessita del ragionamento fisiopatologico da cui parte
I’Omo, rende impossibile formulare una terapia standard o un
protocollo per una determinata situazione morbosa,

I’elaborazione di una articolata e complessa strategia
terapeutica, per attuare la quale e di estrema utilita la tavola
dell’evoluzione delle patologie.
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OMOTOSSICOLOGIA

Visione biologica del processo di guarigione:
con i farmaci omotossicologici si stimola la capacita di

autoguarigione del paziente attraverso il ripristino delle sue capacita

metaboliche, enzimatiche, immunologiche, emuntoriali, giungendo alla definitiva
eliminazione del carico tossico responsabile del quadro morboso, cioe alla vera
guarigione.

| farmaci di sintesi seguono un’altra direttrice:

la soppressione dei sintomi conduce ad un approfondimento della
patologia nell’'organismo, al blocco della sua capacita reattiva, o, spesso,
alla cronicizzazione della malattia.



OMOTOSSICOLOGIA

Concetto terapeutico chiave:
(molto spesso, anzi, a livello mitocondriale)

il deficit energetico conseguente le alterazioni biochimiche
variamente indotte nella cellula condizionano I'innescarsi e il
mantenersi di patologie gravi e frequenti, quali il cancro e le

patologie cardiocircolatorie.

L'omotossicologia da grande importanza allo studio cellulare e introduce rimedi
specifici di origine biochimica



OMOTOSSICOLOGIA

Dal la malattia si diffonde a quello organico
Reckeweg formulo farmaci omotossicologici singoli e
composti deputati al sostegno di organi
in fase inflammatoria o degenerativa

di fase, la cui prescrizione va fatta tenendo conto della situazione
immunologica del paziente,

d’organo, per prescrivere i quali si deve individuare appunto I'organo
deficitario o alterato funzionalmente o strutturalmente.



Il sistema difensivo contro le TOSSINE:

Se poniamo su un grafico:

* 6 fasi omotossiche e

e tessutiintaccati dalle tossine

Otteniamo una classificazione precisa e scientifica di
tutte le malattie, dalla quale risultano in modo chiaro i
diversi regimi patologici e le rispettive correlazioni:
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