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70-80 % der Bevolkerung sind von Zahnfleischerkrankungen
betroffen. Bemerkenswert ist dabei die Tatsache, dass diese
Erkrankung insbesondere dort sehr gehéuft anzutreffen ist, wo
der Lebensstandard und die Technisierung unseres Alltags in
héchster Bliite stehen. Man kann deshalb mit gro3er
Berechtigung die Parodontitis als Zivilisationskrankheit
bezeichnen.

Die Wissenschatft ist sich mittlerweile darin einig, dass die
"Parodontitis" nicht als isolierte Erkrankung zu betrachten ist,
sondern als Symptomenkomplex, der mit bestimmten Risiken
vergesellschaftet ist, verstanden werden muss.

Parodontitis und ihre Auswirkungen auf die
Allgemeingesundheit

Klinische Untersuchungen zeigen, dass mit der Parodontitis

o eine erhohte Infektionsbereitschaft einhergeht, was auf
ein belastetes Immunsystem schlieen lasst. Orale



Infektionen kbnnen hamatogen streuen und so
systemische Infektionen in allen Kérperarealen wie z.B.
Hirn, Lunge, Leber, Gelenkprothesen, Herz etc.
verursachen.

e ein deutlich erhohtes Thrombose-Risiko verbunden ist.
PA-Keime wirken in der Blutbahn thromboseerzeugend.
Die moglichen Folgen einer Thrombose sind neben der
Unterversorgung von verschlossenen Gefal3bezirken in
der Blutzirkulation Embolie und Schlaganfall. Das Risiko
eines Schlaganfalls ist bei PA-Patienten um 25 % hoher
einzustufen als bei anderen Patienten.

e eine erhohte Gefahr fiir koronare Herzerkrankungen
bis hin zum Herzinfarkt besteht.

e Schwangerschaftskomplikationen wahrscheinlicher sind
als sonst. So erhoht die Parodontitis marginalis das Risiko
einer frihzeitigen Wehentatigkeit und Mangelgeburten. Ein
schlechter parodontaler Gesundheitszustand korreliert
auffallig mit zu niedrigem Geburtsgewicht. Das Risiko
einer Fruhgeburt ist siebeneinhalbmal héher einzustufen
als bei nicht an Parodontitis erkrankten Frauen. Bis zu
18,2 % der Falle von fruhzeitig geborenen Kindern sind auf
eine parodontale Infektion zurtickzufthren.

Auch das Risiko eines Abortes der Leibesfrucht ist deutlich
erhoht.

o bei Diabetikern eine schlechtere Insulin-Resistenz und
damit eine schlechtere glykamische Kontrolle besteht. So
hat eine erfolgreich durchgefuhrte PA-Therapie immer eine
erhdhte Glucose-Toleranz mit einer Verminderung der
Insulin-Substitution zur Folge.

e Wechselwirkungen und Verstarkungseffekte mit
Umwelt- und Genussgiften, mit Schwermetallen und bei
systemischen Erkrankungen wie Hormonstérungen,
Blutbildveranderungen, Aids oder bei Storfeldbelastungen
bestehen. Durch eine erhéhte Bildung von
Entzindungsmediatoren wird die infektionsinduzierte
Entzindungskaskade verstarkt.

o Wechselwirkungen mit Medikamenten bei
Antidepressiva, "Pille", Immunsuppressiva, Cortikoiden
etc, beobachtet werden.

e Rauchen als ein entscheidender Risikofaktor fur
parodontale Erkrankungen anzusehen ist.

[+

Streng lokalisierte Entziindung an einzelnen Zahnen

Eine streng lokalisierte Erscheinung ist Ausdruck fur ein lokales



Problem. In der Regel handelt es sich dabei um ortliche
Irritationen mit mechanischen oder galvanischen Ursachen:

o Zahnstein und Konkremente

o abstehende Fiillungs- und Kronenrander

« Fremdkorper, eingepresste Speisereste (food-
impaction)

« funktionelle Uber- oder Fehlbelastung einzelner Zihne

« Irritationen galvanischer Art, die durch lokale
Korrosionserscheinungen an metallischen Fullungen,
Kronen, Prothesengerusten, Lotstellen oder an anderen
Grenzschichten verschiedener Metalle entstehen kénnen.

Abb.1

Anordnung C: Bei einer leitenden Verbindung zwischen
verschiedenen Metallen kommt es zu einem Ladungsausgleich durch
Stromfluss. Die Metallionen mit dem grofBeren Losungsdruck
wandern zur edleren, jetzt negativ aufgeladenen Elektrode (Kathode)
und scheiden sich dort unter Ladungsausgleich ab, wihrend weitere
Ionen an der unedleren Elektrode (Anode) in Losung gehen. Diesen
Vorgang der Auflésung des unedleren Teils nennt man Korrosion.

Fiir eine grofiere Darstellung bitte auf die Abbildung klicken

Entziindungen an korrelierenden Zahnen innerhalb
einer Resonanzkette - "Meridian-Parodontitis"

Diese Erscheinung kann einseitig aber auch beidseitig auftreten
und ist in der Regel ein Storfeldproblem innerhalb des
zugehdrigen Meridians. Wie wir aus der traditionell chinesischen
Medizin (TCM) wissen, erfolgt ein Steuerungsmechanismus des
Organismus uber energetische Leitbahnen dem System der
Meridiane. In spezifisch geordneten Funktionskreisen, in denen
immer zwei Meridiane gekoppelt sind, erfolgt eine
Reizverarbeitung primar innerhalb dieser sogenannten



"Resonanzketten" (siehe Abbildung 2).

Reizungen, Uberlastungen oder Dysfunktionen werden
Ublicherweise erst innerhalb eines Funktionskreises
ausbalanciert. Sie gelten deshalb als selbstregulierende,
stabilisierende und regenerierende Systeme des Organismus.
Somit kdnnen Stérungen innerhalb der Meridiane eine
energetische Schwachung der zugeordneten Zahngruppen und
damit eine erhohte Anfalligkeit auf Erkrankungen im Bereich
dieser Zahne auslosen.

Bei dieser Symptomatik handelt es sich hochst selten um ein rein
zahnarztliches Problem. Das Symptom gibt uns aber einen
Hinweis darauf, in welcher Resonanzkette wir die Stérung zu
suchen haben. Zu beachten sind dabei nicht nur die strukturellen
Zusammenhange innerhalb der Meridiane, sondern auch die
psychischen Entsprechungen, wie wir sie aus der TCM kennen.
So kdnnen Dysbalancen im Leber-Gallenblasen-Funktionskreis
durchaus auf unterdriickten Zorn und Arger zuriickzufiihren sein,
wahrend ein Ungleichgewicht im Nieren-Blasen-Funktionskreis
durch unterschwellige Angste herbeigefiihrt werden kdnnen.

Abb 2:
Die Zihne sind Bestandteil verschiedener Meridiane. Wir kennen
aus der TCM die Funktionskreise mit entsprechenden Beziigen.

Fiir eine grofiere Darstellung bitte auf die Abbildung klicken
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Generalisierte Parodontitis



In der Uberwiegenden Mehrzahl der Zahnfleischerkrankungen
liegt die generalisierte Parodontitis vor. Sie ist gekennzeichnet
durch den mehr oder minder starken Befall des Zahnfleisches
und des Zahnhalteapparates an allen Zahne mit teils heftigen
Zahnfleischentzindungen, Zahnfleischschwund und
Zahnlockerungen bis hin zum Zahnausfall.

Die Schwere der PA-Erkrankung hangt von genetischen,
umweltbedingten und erworbenen Faktoren ab. Damit es
zum Ausbruch einer generalisierten Parodontitis marginalis
kommt, miissen vier Faktoren gegeben sein:

e Es besteht eine konstitutionelle Schwache zu dieser
Erkrankung

o Auslosende Erreger in ausreichender Anzahl sind
anwesend

e Das Milieu muss die bakteriellen Virulenzfaktoren
begulnstigen

o Esliegt ein geschwachtes Immunsystem vor.

Konstitutionelle Schwache

Von einer konstitutionellen Schwache sprechen wir, wenn eine
systemische Anfalligkeit zu einem Krankheitsbild vorliegt. Es
handelt sich hierbei offensichtlich um genetische Schwachpunkte
individueller Art, die weitervererbt werden konnen.

Neuere Untersuchungen bestatigen, dass bei ca. 30 % der
Bevolkerung eine genetische Disposition zum Aufflammen einer
Parodontitis vorhanden ist. Ursachlich handelt es sich dabei um
einen Polymorphismus, eine Basenpaaarvertauschung in zwei
von drei Genen, die im Wesentlichen fur die Produktion von
Interleukin-1-alpha und -beta verantwortlich sind. Der Korper wird
dadurch veranlasst, mehr Zytokine zu produzieren, wenn er
durch Entzindung provoziert wird, was zu einer starkeren Form
oder Generalisierung der Parodontitis marginalis fihren kann.
Das Wahrscheinlichkeitsverhaltnis (odds ratio) eines nicht
rauchenden Erwachsenen mit positivem Genotypus zum
Ausbruch einer Parodontitis im Vergleich zu einem negativen
Genotypus ist dabei sechsmal hoher.

Konstitutionelle Schwachen sind nicht erworben, sondern
vorgegeben.

[+




Anwesenheit von auslosenden Erregern

Es handelt sich hierbei vorwiegend um gramnegative Stabchen
wie: Actinobacillus actinomycetemcomitans, Porphyromonas
gingivalis, Bacteroides forsythus etc., die als Leitkeime
bestimmter Verlaufsformen der Parodontitis marginalis
identifiziert worden sind.

Dabei hdngt die Schwere der Erkrankung sowohl von der
Anzahl als auch von der Art der Bakterien ab. Interessant ist
dabei allerdings die Tatsache, dass all diese Bakterien auch
Bestandteil der physiologischen Mundflora sind (siehe
Abbildung 3).

Assoziation zwischen parodontalen Kelmen und einer
progressiven FParodontitis (Slots, 1997)
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Abb. 3:

Die Schwere der parodontalen Erkrankung hingt sowohl von der
Anzahl als auch von der Art der Bakterien ab.

Fiir eine grofiere Darstellung bitte auf die Abbildung klicken

Warum aber sind diese Erreger beim einen Individuum normaler
Bestandteil der Mundflora, wahrend beim anderen Individuum
das bestehende Gleichgewicht der Bakterien zahlenmafig
dermalden ins Pathologische abgedriftet ist, dass eine Stérung
des komplexen Okosystems in der Mundhéhle vorliegt?

Erklarbar ist das mit einer individuellen Milieuveranderung, in
deren Folge sich die Bakterienflora den neuen Gegebenheiten
angepasst hat:

Das Milieu kann die Virulenzfaktoren begunstigen. Als Virulenz
bezeichnen wir dabei den Grad der Pathogenitat der
Mikroorganismen. Nur in einem bestimmten Milieu andern sich



die Virulenzfaktoren in Richtung Pathogenitat mit folgenden
Auswirkungen:

o Das Milieu verbessert die Bedingungen der Bakterien, sich
am Zahn und in der Zahnfleischtasche anzulagern.

e Der Organismus reagiert auf diese verstarkte Anlagerung
von Bakterien mit verstarkten humoralen
Abwehrreaktionen, die aber wiederum durch bakterielle
Enzyme gehemmt werden. Diese so entstehenden
bakteriellen Enzyme wie z.B. Kollagenasen, Proteasen
etc. greifen das Gewebe an und erleichtern das weitere
Vordringen von Bakterien und deren Produkte.

o Die Bakterien erzeugen des Weiteren Stoffe, sog.
Exotoxine, die das Bindegewebe und so auch den
Zahnhalteapparat zerstoren. Es handelt sich dabei um
Stoffe, denen wir auch durch eine rasant steigende
Umweltbelastung verstarkt ausgesetzt sind.

e Durch den Zerfall von gramnegativen Bakterien werden
Endotoxine (Lipopolysaccharide) frei, die eine weitere
toxische Gewebszerstorung bewirken und die gleichzeitig
die Abwehr des Organismus hemmen.

o Weitere Gewebsschadigungen erfolgen durch Produkte
des korpereigenen Stoffwechsels (Indol, Kresol, Skatol,
Ammoniak, Schwefelwasserstoff, Sulfide etc.) aus einem
Zuviel an tierischem Eiweil3. Diese wirken ebenfalls
gewebszerstorend und beeintrachtigen die Korperabwehr.

Erst in einem fiir die Virulenzfaktoren giinstigen Milieu

kommt die fiir die generalisierte Parodontitis so typische
zerstorerische Wirkung am Zahnhalteapparat zur Entfaltung.
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Fiir eine grofiere Darstellung bitte auf die Abbildung klicken

[+




Geschwachtes Immunsystem

Die Wirkung der Virulenzfaktoren ist umso heftiger, je geringer
die sog. "Wirtsabwehr" des Organismus ausgepragt ist. Geringe
"Wirtsabwehr" ist aber auch gleichbedeutend mit geschwachtem
Immunsystem.

Die Hauptentzindungsmediatoren einer chronischen Parodontitis
sind Interleukin-1B3, Prostaglandin (PG E2), Tumornekrosefaktor
(TNF) und Interleukin-6. Unter den chronischen
Entzindungsbedingungen wirken Fibroblasten, im Gegensatz zu
sonst, auf eine Gewebszerstérung hin (siehe Abbildung 4). Die
Rahmenbedingungen entscheiden somit Uber die Auswirkungen
und damit den Zustand des Immunsystems. Zu diesen
Rahmenbedingungen gehoren aber auch in erster Linie der
Zustand der Symbiose in unserem Organismus (siehe Abbildung
5 und 6).

Wir kdnnen je nach Starke der "Wirtsabwehr", Erregeranzahl und
vor allem Erregerart verschieden heftige Formen der Parodontitis
marginalis unterscheiden. Umweltbedingte Faktoren mit ihren
Auswirkungen auf das Immunsystem konnen bei der Entwicklung
einer PA somit wichtiger sein als die Anwesenheit bestimmter
Bakterien.

Wichtig zu wissen ist auch, dass die wahrend einer Parodontitis
standig produzierten Entzindungsmediatoren im gesamten
Korper systemische Wirkungen ausldsen.
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Fiir eine grofiere Darstellung bitte auf die Abbildung klicken
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Fiir eine grofiere Darstellung bitte auf die Abbildung klicken

Komplementare Diagnose- und Therapieansatze der
Parodontitis

Wahrend die lokalisierte Parodontitis, wie beschrieben, ein
Ausdruck eines lokalen Problems ist, das es zu erkennen und zu
eliminieren gilt und die "Meridian-Parodontitis" in der Regel kein
reines zahnarztliches Problem ist, sondern eine Schwierigkeit in
den zugehdrigen Resonanzketten anzeigt, ist bei der
generalisierten Parodontitis marginalis die Kunst des Zahnarztes
gefordert. Mit der Therapie wird versucht, ein physiologisch-
bakterielles Gleichgewicht wieder herzustellen. Die
Komplementarmedizin hat neben der systematischen
parodontalen Therapie zusatzliche
Behandlungsmoglichkeiten.

Mit der konventionellen Parodontalbehandlung wird versucht eine
Reduktion der pathogenen Bakterien und deren
Stoffwechselprodukte durch Kontrolle des Zahnbelags,
professionelle Zahnreinigungen, Kirettagen und
Wourzelglattungen etc. einerseits sowie in hartnackigeren Fallen
durch Medikamente wie Chlorhexidin-Digluconat, Tetracyclin-
Faden oder einer systematischen Antibiotika-Therapie zu
erreichen.

Auf diese Art wird durchaus eine Reduktion der Parodontitis
auslésenden Erreger auf mechanische und medikamentose Art
erreicht. Nachteil dieser sehr erregerorientierten Therapie kann
jedoch sein, dass dieser Zustand langerfristig aufrechterhalten
werden muss, was die Therapie moglicherweise in eine
Dauerbehandlung munden lasst und mit einer erheblichen Gefahr
eines Wiederaufflackerns der Erkrankung verbunden ist.



Die Komplementarmedizin geht einen anderen Weg. Sie setzt
sinnvollerweise primar an den Faktoren an, die das
Bakteriengleichgewicht im "Biotop Mundhdhle" entgleisen liel3en:
dem geanderten Milieu. Eine Therapie des korpereigenen
Terrains setzt idealerweise aber eine diesbezugliche Diagnostik
voraus.

[+

Milieuanalyse

In der Praxis des Autors hat sich darin die Bioelektronik nach
Vincent, die biologische Terrain-Analyse (BTA), bestens
bewahrt. Bei dieser Methode werden die drei Korperflussigkeiten
Blut, Speichel und Urin computergestutzt auf den Sauregrad (pH-
Wert), den Elektonenhaushalt (rH2-Wert) und den
Mineraliengehalt (r-Wert) untersucht. Da die Idealwerte dieser
Methode bekannt sind, lassen die Ist-Werte sehr deutlich
erkennen, wie weit sich das Terrain vom ldealzustand entfernt
hat und in welche Richtung es entartet ist. Das ist deshalb von
entscheidender Bedeutung, weil in unserem Organismus das
Enzymsystem und damit der Stoffwechsel nur innerhalb eines
engen Fensters bestimmter Milieubedingungen wirken bzw.
stattfinden kann.

Je nach Art und Schwere der Entgleisung und damit der
Stoffwechselstorung kann Uber verschiedene Therapien eine
Harmonisierung des biologischen Milieus erreicht werden.
Besonders motivierend fur den Patienten ist bei der Diagnostik
der Biologischen Terrain-Analyse (BTA) die Mdglichkeit der
Kontrolle, inwieweit und wie schnell sich nach entsprechender
"Milieutherapie" das biologische Terrain wieder harmonisiert.



Abb. 7

EiweiBmast und Ubersiuerung

Unsere heutige Ernahrung wird durch die sog. "Zivilisationskost"
bestimmt, d. h. von Nahrungsmitteln, die Uberwiegend industiell
gefertigt und damit auch verandert sind. Dem Organismus stehen
mit dieser Kost nicht mehr alle Vitalstoffe, die er bendtigen wurde,
zur Verfugung.

Insbesondere die "EiweiBmast aus tierischer Herkunft ruft ein
Uberhandnehmen der F&ulnisbakterien im Darm hervor.
Zusammen mit dem meist nicht unerheblichen Verbrauch von
Haushaltszucker (isolierte Kohlenhydrate) bewirken diese
"Ernahrungssiinden” eine Ubersduerung des Organismus und
durch eine Darmdysbiose entsprechende Auswirkungen auf das
(darmassoziierte) Immunsystem, die es zu korrigieren gilt.

Des Weiteren bewirkt die "Eiweillmast" eine Verdickung der
GefaBwande und damit eine Behinderung des Stoffwechsels.
Der Antransport von Nahrstoffen ist erschwert und auch der
Abtransport von Stoffwechselschlacken ist behindert.

Durch Nahrstoff- und Sauerstoffmangel kommt es schlie3lich zur
Anhaufung von Abbauprodukten, die neben einer Ubersduerung
des Bindegewebes eine Storung des Elektronentransportes
(Hemmung des Zitratzyklus) bewirkt und schlief3lich mit
Gewebsabbau vergesellschaftet ist.



Eine "EiweilRmast" Iasst sich sehr einfach durch die Bestimmung
des zellularen Anteils des Blutes, dem Hamatokrit, bestimmen. Er
sollte bei Mannern nicht grof3er als 48 % und bei Frauen, bei
denen aufgrund der monatlichen Regelblutungen eine
regelmafige Enteiweillung erfolgt, nicht grof3er als 42 % sein.

Vitale Ernahrung und Darmsanierung

In Verbindung mit einer Ernahrungstherapie hat sich in der Praxis
des Autors auch immer wieder eine Darmsanierung als
Stimulans fur das Immunsystem als hochst wirksam erwiesen.

Auch eine Substitution von Vitaminen und Spurenelementen

und eine Symbioselenkung zur schnelleren Einstellung eines
physiologischen Gleichgewichts kann nutzlich sein.

[+

Belastungsfaktoren reduzieren

Genussgifte wie Alkohol, Nikotin, Kaffee, Zucker oder gar
Rauschgifte gilt es durch Befragung zu ermitteln und zu
eliminieren.

Das Milieu kann aber auch durch ein belastendes psychisches
Problem, das dem Patienten auf der Seele liegt, oder durch
belastende Lebensumstande, die nicht immer schnell korrigierbar
sind, nachhaltig gestort sein.

Eine aulerst sinnvolle Milieutherapie ist auch jede Art von
Schwermetallsanierung, allen voran die Amalgam-Sanierung.
Ich mdchte hierbei nochmals an die "antibiotische Wirkung" von
Amalgam im Darm erinnern. Aber auch Palladium-Basis-
Legierungen, insbesondere Palladium-Kupfer-Legierungen,
haben gerade bei Zahnfleischerkrankungen einen hohen
Stellenwert.

Nicht vergessen werden darf in der heutigen Zeit die Unsitte des
Piercings. Nicht nur im Mund bewirkt es durch Korrosion des
Metalls eine teils erhebliche Belastung des Milieus.

Last but not least sollte bei der Milieutherapie auch nach haufig
eingenommenen Medikamenten gefragt werden. Insbesondere
sind dabei die Antibiotika, Immunsuppressiva, Cortisonpraparate,
Immidazolderivate, Ovulationshemmer und Sulfonamide



hervorzuheben.

Milieutherapie starkt das Immunsystem

e Ist das Terrain des Korpers wieder in die Norm korrigiert
worden, sind die Voraussetzungen fur ein "gesundes"
Bakteriengleichgewicht auch im Mund wieder gegeben. In
Verbindung mit den bakterienreduzierenden Mallnahmen
der wissenschaftlichen Medizin wie einer professionellen
Zahnreinigung und einer instrumentellen
Taschensauberung kann so eine stabile Basis nicht nur fur
ein gesundes Zahnfleisch, sondern fur die Gesundheit
schlechthin erreicht werden.

Erganzt werden kann die Milieutherapie mit einer weiteren
Starkung des Immunsystems (weitere Starkung deshalb, weil
eine Milieutherapie sich bereits sehr stimulierend auf das
Immunsystem auswirkt). So sind die Entfernung von Herd- und
Storfeldbelastungen, eine (Umwelt-)Sanierung des Arbeitsplatzes
oder der Wohnung sowie auch jede Art von Regulationstherapie
wie Homdopathie, Akupunktur, DNS-Sondentest mit der
Herstellung von individuellen Autovaccinen etc. eine sehr
sinnvolle Erganzung einer Parodontitis-Therapie zur Hebung der
Regulationskapazitaten und damit der Selbstheilungskrafte.

Die Therapie einer generalisierten Parodontitis marginalis
ohne eine vorausgehende Milieutherapie scheint eher nur
eine symptomatische Therapie zu sein.

Mehr iiber die Zusammenhénge in der ganzheitlichen
Zahnmedizin, verschiedene Méglichkeiten einer
ganzheitlichen Diagnostik und diverse Therapiemethoden
konnen Sie im Buch "Ganzheitliche Zahnmedizin . Fakten,
Wissenswertes, Zusammenhénge"”, erschienen im Joh.
Sonntag-Verlag, nachlesen.



