
Valutazione della Funzione Renale mediante l’Eritropoietina endogena. Il
Reale Rischio Congenito di Nefropatia.

di Sergio Stagnaro

La nefropatia colpisce esclusivamente individui positivi al suo Reale Rischio Congenito, divulgato 
anche in un commento pubblicato nel sito del NEJM:
https://www.nejm.org/doi/full/10.1056/NEJMp1907859?
query=featured_home&triggerTool=postComment&page=2#article_comments

Nephropathy Inherited Real Risk

I  agree  that  the  physicians  are  going to  meet  a  New Era  of  Climate  Medicine.  However,  we have  to
remember that humans are not born equal. Air pollution is one among a flurry of other environmental risk
factors, which can act harmful only in the presence of Inherited Real Risks (1, 2). Environmental risk factors
are  innocent  bystanders.  I  underline  the  nephropathy  inherited  real  risk,
HTTPS://SERGIOSTAGNARO.WORDPRESS.C,  bedside  diagnosed  by  birth  with  a  stethoscope  and
removed by Reconstructing Mitochondrial Quantum Therapy (3).
References.
1)Stagnaro S., West PJ., Hu FB., Manson JE., Willett WC. Diet and Risk of Type 2 Diabetes. N Engl J Med.
2002 Jan 24;346(4):297-298. [Medline]
2) Sergio Stagnaro and Simone Caramel (2012). Quantum Therapy: A New Way in Osteoporosis Primary
Prevention  and  Treatment.  Journal  of  Pharmacy  and  Nutrition  Sciences,  (27  June  2012)  |
doi:10.1038/ejcn.2012.76, https://pdfs.semanticscholar.org/a615/63a23885318 [Medline]
3) Caramel S., Marchionni M., Stagnaro S. Morinda citrifolia Plays a Central Role in the Primary Prevention
of  Mitochondrial-dep.Degenerative  Disorders.  APJ  Cancer  Prev.
2015;16(4):1675. http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25743850  [Medline  ]

Una elegante diagnostica clinica è quella basata sulla valutazione di un tessuto, sano o malato, durante
stimolazione della secrezione di sostanze che ne attivano la locale microcircolazione (1, 2).

Interessante,per esempio,  la valutazione dell’attività tiroidea mediante la stimolazione della secrezione di
Thr-RH (pressione digitale intensa, 1.000 dyne X cm 2, esercitata sopra il centro neuronale della Thr-RH). 

Nel sano, la diastole del cuore periferico tiroideo sale da 6 sec. a 20 sec. (3,-5).
Al contrario, nel Cancro della Tiroide, a partire dalla nascita, cioè dal suo Reale Rischio Congenito, la durata
è inferiore a 20 sec., in relazione inversa con la gravità dello stadio del cancro tiroideo.

Chi non conosce la Microangiologia Clinica, può valutare più facilmente il Tempo di Latenza del Riflesso
Gastrico Aspecifico e la sua durata (NN= TL 8 sec. e Durata >3 sec. – 4 sec.<.

Per valutare, l’attività funzionale renale, a partire dalla nascita, in soggetti con un Rilesso Rene Gastrico
Aspecifico patologico (nel Reale Rischio Congenito di Nefropatia il TL è normale, 8 sec., ma la sua durata è
4 sec. o superiore), si procede come di seguito illustrato.
Si valuta di base l’attività microcircolatoria nel midollo sternale: NN = diastole del cuore periferico locale
della durata di 6 sec.

Decongestionato un rene mediante pizzicotto intensissimo (1.500 dyne / cm2) dei suoi trigger points,  si
rivalutano immediatamente gli stessi valori parametrici, cioè la durata della diastole del cuore periferico.
Nel  sano,  la  durata della  diastole  delle piccole  arterie ed arteriole,  secondo Hammersen,  cioè il  cuore
periferico di Claudio Allegra, sale da 6 sec. a 20 sec. Al contrario, a partire dal suo primo stadio di Reale
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Rischio  Congenito  di  Nefropatia,  nell’insufficienza  renale  anche  iniziale,  la  durata  diastolica  del  cuore
periferico nel midollo sternale risulta inferiore ai normali 20 sec., in rapporto inverso con la sua gravità.
Fornisce dati affidabili e più facili da valutare il Riflesso Sterno-Gastrico Aspecifico.
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