Wourzelbehandlung, odontogene Belastungen und komplementare Kombinationsinjektion

Aspekte einer
Integrativen Zahnheilkunde

Moderne bildgebende und chirurgisch-mikroinvasive Verfahren, Nano- und Gentechnologie
stolBen bei komplexen Krankheitsbildern in vielen Fallen an ihre Grenzen. Da unter meridi-
an- und regulationsdiagnostischen Aspekten das Kauorgan alsTeil des Gesamtorganismus zu
betrachten ist, sind hier wesentliche Ansatzpunkte zur ganzheitlichen Behandlung zu sehen.
Wichtige Denkanst63e dazu gibt der vorliegende Artikel.

Ch. Arlom

In der Zeitschrift Dental-Barometer
vom Mérz 2007 philosophiert der MUn-
chener Kollege Dr. Dr. Ridiger Osswald
unter anderem Uber die Qualitat der En-
dodontie (Wurzelbehandlung):

. Im deutschsprachigen Raum mahlen
die endodontischen MUhlen besonders
langsam. Das war vor 100 Jahren ganz
anders. Da wurden die internationalen
Protokolle hier entwickelt. Heute wird
nacherzahlt, was die Amerikaner vor-
beten, und sogar immer noch darUber
gestritten, ob E. faecalis, der in 70%
der gangrandsen Zahne genauso nach-
zuweisen ist wie bei Revisionen, wirk-
lich resistent gegen Kalziumhydroxid ist
oder vielleicht doch nicht. Wenn in der
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Endodontie Uberhaupt etwas mit wis-
senschaftlicher Evidenz belegt ist, dann
wohl das und zwar seit 1990 (Friedma-
nn). Dass die apikale Ostitis nicht aus-
geheilt wird, scheint nicht so wichtig.
Hauptsache, das passiert unter Koffer-
damm. [...]

Mit Bezug auf einen im renommierten
International Endodontic Journal er-
schienenen Grundsatzartikel Uber
die bescheidenen Ergebnisse der In-
fektionskontrolle bei Wurzelkanalbe-
handlungen nach dem international
anerkannten Goldstandard der Endo-
dontie-Spezialisten schreibt die Heraus-
geberin der Zeitschrift Endodontic Prac-
tice im Editorial der Maiausgabe 2006

sinngemal3: Es ist als Endodontologe
ausgesprochen deprimierend, die Tat-
sache akzeptieren zu missen, dass
weltweit mehr als die Halfte aller Wur-
zelfullungen [Anmerkung des Autors:
nach Haag 8 Millionen im Jahr 2005 in
Deutschland] voller Bakterien sind und
geradezu eine Epidemie von nicht aus-
geheilten apikalen Knocheninfektionen
existiert” [9]

Zahnmedizinischer Alltag

Devitale Zéhne, Leerkieferostitiden, Ti-
tanimplantate, wurzelspitzenresizierte
und endodontisch versorgte Zahne kon-
nen auf die Regulationsfdhigkeit des



Gesamtorganismus einwirken. Dies ge-
schieht durch bakterielle Infektion und
Abwanderung von Toxinen — und zwar
ossar, lymphatisch, immunologisch, va-
sal, endokrin, vegetativ-nerval und meri-
dianspezifisch [1].

Im klinisch-zahnmedizinischen Alltag
werden diese oraltoxikologischen Bela-
stungen mit ihren individuellen Auswir
kungen auf Regulation und Meridian-
system weitgehend ignoriert. Eine rein
technisch-mechanische Versorgung und
die prothetische Wertigkeit haben Prio-
ritat — vollig zu Recht, solange ein Indi-
viduum die Belastungen kompensiert.
Etablieren sich jedoch chronische Er-
krankungen, sollte eine differenziertere
Betrachtung gelten:

Denn auch wenn endodontische Versor-
gungen auf einem Rontgenbild perfekt
erscheinen, so werden nie alle Seiten-
kanéle, die bis zu 70% des Gesamtvo-
lumens des Pulpencavums ausmachen,
freivon avitalen organischen Substanzen
und/oder bakterieller Infektion sein [6].
Aulerdem entziehen sich diese durch
ihre Feinheit einer radiologischen Dia-
gnostik. Apikale und interradikulare Ver
anderungen sind durch die Zweidimen-
sionalitat herkdmmlicher zahnarztlicher
Radiologie insbesondere im Oberkiefer
Molarenbereich oft mit bildgebenden
Verfahren nicht darstellbar — digitale vo-
lumentomografische Verfahren sind in
ihrer Prazision eindeutiger.

Apikale Veranderungen sind oft erst
mit einer Latenzzeit von einem hal-

ben Jahr diagnostizierbar. —

Katamnestische Verlaufskontrollen
langjahrig bestehender endodontischer
Versorgungen hinsichtlich einer even-
tuellen Belastung beliebiger Komparti-
mente finden nicht statt. (Spranger in-
terpretiert ein Kompartiment als einen
Okologisch, morphologisch, funktionell
oder wechselseitig kompatiblen Reak-
tionsraum unterschiedlicher physika-
lischer Zustande, dessen Inhalt durch
eine in der Einzelbetrachtung eindeutig
bestimmbare Zusammensetzung cha-
rakterisiert ist und der in regulierenden
Wechselwirkungen mit angrenzenden
Raumen steht. [13])

Im Praxisalltag werden wir jedoch im-
mer wieder mit lokalem oder kom-
plex-chronischem Schmerzgeschehen
konfrontiert, dessen Genese mit kon-

ventioneller, apparativ bildgebender Di-
agnostik nicht eindeutig zu kléaren ist.
Dem Patienten kann in solchen Fallen
keine zielfihrende Therapieentschei-
dung angeboten werden.

Mesenchym und Meridiane

Embryologisch betrachtet, entstammt
die Pulpa dem Mesoderm. Sie ist somit
direkt vernetzt mit der von Pischinger
beschriebenen Grundsubstanz (Mesen-
chym) [11]. Eine therapeutische Mani-
pulation der Pulpa wird sich ubiquitar
auswirken — unter anderem Uber eine
Potenzialanderung der Proteoglykane
und im Vegetativum.

Im anaeroben Milieu endodontisch ver-
sorgter Zéhne kéonnen Katabolite ent-
stehen, die als neurotoxisch und dege-
nerativ wirkende Metabolite resorbiert
werden (vgl. [10]) und mit positiv gela-
denen Metall-lonen Bindungen eingehen
konnen (vgl. [8]; www.zahnmetalle.de).
Zu diesen Kataboliten gehdren zum Bei-
spiel Methylmercaptane, Propionsauren,
Polyamine, Putrescin oder Cadaverin.
Gleichzeitig beeinflusst die Manipulation
Uber das Odonton das Meridiansystem.

. Odonton und Meridiansystem

Als Odonton ist ein Zahn mit seiner morpholo-
gischen Umgebung und seiner physiologischen
Funktion zu verstehen [14]. Meridiane sind in der
traditionellen chinesischen Medizin die zusam-
menfassende Bezeichnung fiir Akupunkturpunkte
verbindende Leitbahnen.

Gleditsch [5] ordnet den einzelnen
Odontonen spezifische Mundakupunk-
turpunkte zu. Nach Heine [7] haben die
Akupunkturpunkte Organcharakter, der
sie als Schaltstelle von Reizen in das
Mesenchym erscheinen lasst. Somit
wirken Akupunkturpunkte zum einen
auf das Meridiansystem, zum anderen
in das System der Grundsubstanz [7].
Umgekehrt werden exo- und endogene
Kontaminationen des Mesenchyms
Uber die Akupunkturpunkte auf das Me-
ridiansystem einwirken, wobei die Meri-
dian-Funktionskreise ineinandergreifen.
Physische und psychische Stressoren
konnen auf diese Weise — abhangig von
der Immuntoleranz eines Individuums,
der Latenzzeit und der psychischen
Stabilitat/Labilitat — auf beide Systeme
einwirken. In der Entstehung von Fach-
gebieten wie der Psychoneuroendokri-
no-Immunologie [12] spiegelt sich in der
Medizin die Komplexitat einer solchen
Kompartiment-Physiologie wider.

Wie kann man sich diese Wirkungen
neurophysiologisch erklaren? Die frei
in der Grundsubstanz endenden ve-
getativen Endformationen kénnen Ak-
kumulationszentren toxischer Sub-
stanzen sein, welche afferent auf das
emotionale Gehirn (limbisches System
und Amygdala) einwirken. Dadurch
kénnen sich Uber latente somato-psy-
chopathogene Belastungen individu-
elle Wahrnehmungen und Wahrheiten
der interzerebralen Kommunikation mit
hoheren Zentren des Kortex ,verschie-
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. Kombinationsinfiltration an das Odonton

Verwendet werden:

e ein pH-regulierender Potenzakkord
e ein lymphatisches Stimulans

® ein isopathisches , Antibiotikum”

ben” Des Weiteren kann Uber das epi-
physare System das Endokrinum dys-
regulieren.

Wie wir sehen, handelt es sich bei den
beschriebenen Wirkungen um einen pri-
mar somato-psychischen Kausalzusam-
menhang — der im klinischen Alltag von
Psychatrie, Neurologie oder Endokrino-
logie allerdings als psycho-somatisch
klassifiziert wird. Bei entsprechender
psychiatrischer Disposition eines Pati-
enten lasst sich in einer diagnostischen
Endbetrachtung tatsachlich schwer ent-
scheiden, welcher Anteil somatisch,
welcher psychisch ist.

Neuraltherapie und
Kombinationsinfiltration

Das Odonton kann als Ausgangsort fir
Irritationen, Missempfindungen oder
manifestierte Erkrankungen angese-
hen werden. Neben einer aufwendigen
apparativen und manuellen Regulati-
ons- und Meridiandiagnostik hat sich
in den letzten Jahrzehnten in der zahn-
arztlichen Komplementarmedizin daher
die neuraltherapeutische Infiltration an
das Odonton etabliert [4]. Allerdings ist
seit den 90er-Jahren des letzten Jahr
hunderts zu beobachten, dass die Wir
kung der zahnarztlichen Neuraltherapie
in ihrer Eindeutigkeit nachlasst. Das von

Huneke beschriebene Sekundenphéno-
men [4] ist nur noch selten zu beobach-
ten. Als Grund hierflir werden toxische
Regulationsblockaden aus Umwelt und
Nahrung diskutiert [3].
Die klassische Neuraltherapie mittels
Procain unterbricht die pathologisch
sympathikotone Reaktionslage und ver
bessert die lokale Perfusion [15]. Starker
wirksam und aus meiner zahnarztlich-
klinischen Erfahrung heraus zielfiihren-
der ist die Kombinationsinfiltration an
das entsprechende Odonton mit einem
pH-regulierenden Potenzakkord, einer
lymphatischen Stimulans und einem is-
opathischen ,Antibiotikum” Neben der
diagnostischen wird auf diesem Wege
auch die therapeutische Wirkung ver
starkt: Der Patient

e nimmt die Entlastung wahr,

e kann bewusst flhlen, wie , Schmerz-
strange” verlaufen,

e bekommt eine Moglichkeit der neben-
wirkungsfreien Intervention (nach evtl.
traumatischer Wurzelspitzenresektion
und bereits mehrmaliger Antibiose),

e gewinnt Zeit, um sich mit Angsten
auseinanderzusetzen und Klarheit Gber
das weitere Vorgehen zu erlangen.

Integrative Zahnheilkunde

Die Zunahme therapieresistenter chro-
nisch Erkrankter mit mannigfaltigen Er
fahrungen in konventioneller Diagnos-
tik und Therapie fuhrte zur Etablierung
komplementdrmedizinischer Methoden,
denn moderne bildgebende und chirur
gisch-mikroinvasive Verfahren, Nano-

und Gentechnologie stofRen bei komple-
xen Krankheitsbildern an ihre Grenzen.
Die Integrative Zahnmedizin ist ein Teil
der Medizin, der die klassisch-konventi-
onell gelehrte Zahnmedizin um komple-
mentarmedizinische Verfahren ergéanzt.
Unter meridian- und regulationsdiagnos-
tischen Aspekten ist das Kauorgan als
Teil des Gesamtorganismus zu betrach-
ten [2]. Dies gilt sowohl anatomisch und
morphologisch als auch physiologisch.
Odonton-Meridian-Kausalitaten sind Teil
der traditionellen chinesischen Medizin
(TCM), wahrend die Regulationsmedi-
zin eine andere Interpretation bekann-
ter Physiologie ist. Um zu einer wirklich
Integrativen Zahnmedizin zu gelangen,
mussen Verfahren der traditionellen
europaischen Medizin, psychosoziale
Kompetenzen und umweltmedizinische
Laboranalytik mit einbezogen werden.
Endpunkt dieser Integration ist die ganz-
heitlich-systemische Beurteilung des
Patienten.
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