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Zahnärzte bringen eine Vielzahl unterschied-
licher dentaler Werkstoffe in den menschli-
chen Organismus ein. Reinmetalle, Metall-
legierungen, Kunststoffe, Kleber, Aldehyde, 
Keramiken, Materialien zur Wurzelfüllung, 
Kunstharze, Lacke und Farbpigmente befin-
den sich dauerhaft in der Mundhöhle vieler 
Patienten. Jeder Werkstoff – so gut er auch 
verarbeitet ist – unterliegt einem kontinuier-
lichen Masseverlust. Der Organismus schei-
det einen großen Teil der sich lösenden Sub-

stanzen aus, ein Teil wird resorbiert und in 
den verschiedenen Gewebskompartimenten 
abgelagert. Umweltmedizinische Studien 
konnten aufzeigen, dass die Gold- und Pla-
tinkonzentration im Stuhl, nach Einbringen 
von edelmetallhaltigem Zahnersatz, noch 
Monate um das Siebenfache erhöht war. 
Während ein gesunder Mensch die Irritatio-
nen, die von diesen Substanzen ausgehen, 
regulieren beziehungsweise kompensieren 
kann, ist ein Mensch mit geschwächter Kon-

stitution dazu weniger gut oder nicht in der 
Lage. Untersuchungen zeigen, dass dentale 
Werkstoffe vor allem für Patienten mit chro-
nischen Erkrankungen sowie Erkrankungen 
in Folge von Umwelteinflüssen (zum Beispiel 
Luftverschmutzung) eine zusätzliche starke 
Belastung darstellen. Die dentalen Werkstof-
fe befinden sich Jahre, oftmals Jahrzehnte in 
der Mundhöhle der Patienten.

Umwelt-ZahnMedizin
Bedeutung, Krankheitsbilder, Diagnostik und Therapie

Lernziele  |  Der Leser soll nach dem Durcharbeiten des Artikels
- die Relevanz der Umwelt-ZahnMedizin verstehen,
- die Risiken dentaler Werkstoffe erkennen, 
- �einen Überblick über die häufigsten durch dentale Werkstoffe verursachten Gesund-

heitsstörungen erhalten,
- über die wichtigsten Schritte bei der Anamnese informiert sein,
- �Tests zum Nachweis toxikologischer und immunologischer Belastungen kennen lernen 

und über das therapeutische Vorgehen Bescheid wissen.

Für chronisch kranke Menschen, die bereits 
zahlreiche Mediziner aufgesucht haben, 
die keine Ursache für die Beschwerden di-
agnostizieren konnten, sind Umwelt-Zahn-
Mediziner unter Umständen eine große 
Hilfe. Die Konsultation eines ganzheitlichen 
und umweltzahnmedizinisch geschulten 

Fachmanns kann gerade bei Erkrankungen 
bislang ungeklärter Ursache zur Linderung 
oder sogar Heilung beitragen. Viele außer-
halb der Zahnmedizin tätige Ärzte sind sich 
nicht darüber bewusst, dass die Mundge-
sundheit die Allgemeingesundheit maßgeb-
lich beeinflusst.

Interdisziplinäres 
Netzwerk
Da chronische Erkrankungen sehr komplex 
sind, arbeiten Umwelt-ZahnMediziner in ei-
nem interdisziplinären Netzwerk. Um fest-
zustellen, ob und wie Zahnersatzstoffe ei-
nen Menschen belasten, der beispielsweise 
bereits unter einer Allergie, rheumatischen 
Erkrankung, Diabetes, an einer Herz-Kreis-
lauf-Erkrankung oder Umwelterkrankungen 
wie dem chronischen Müdigkeitssyndrom 
(Chronic fatigue syndrome, CFS) leidet, ist 
eine ganzheitliche Sicht auf den Patienten 
unverzichtbar. Die Zusammenarbeit mit 
Medizinern anderer Fachrichtungen, Zahn-
technikern und Laboranten ist daher Voraus-
setzung für die richtige Diagnose und eine 
erfolgreiche Therapie.

Umwelt-ZahnMedizin – eine neue Disziplin
Mit den Wechselwirkungen zwischen dentalen Werkstoffen und dem Organismus be-
schäftigt sich die Umwelt-ZahnMedizin. Sie ist eine neue Disziplin innerhalb der Umwelt-
medizin und ein Fachbereich der Ganzheitlichen ZahnMedizin. Im Mittelpunkt steht die 
Behandlung des chronisch kranken und umweltkranken Menschen. Ziel ist es,
- �individuell belastende Faktoren in Form von dentalen Werkstoffen in der Mundhöhle  

chronisch kranker Patienten zu erkennen
- diese Störfaktoren zu beseitigen
- �und chronisch-entzündlichen Prozessen vorzubeugen, indem die individuell am besten  ver-

träglichen dentalen Werkstoffe ausgewählt und eingebracht werden.

Ratgeber ZahnMedizin
Kompendium gekürzte Fachartikel zur Umwelt-ZahnMedizin.
Die vollständigen Veröffentlichungen finden Sie auf www.netz-werk-medizin.de



In einer Fortbildung können sich Zahnärzte 
im Bereich Umwelt-ZahnMedizin qualifizie-
ren. Sie eignen sich fundierte Fachkenntnis-
se an in den Bereichen umweltmedizinische 
Anamnese und Laboranalytik, Wechselwir-
kungen zwischen dentalen Werkstoffen und 

dem Organismus sowie der Behandlung von 
chronischen und umweltbelasteten Patien-
ten. Darüber hinaus bietet die Fortbildung 
die Möglichkeit, sich mit Kollegen anderer 
Fachrichtungen auszutauschen. Umweltme-
dizinisch interessierte Zahnmediziner erhal-

ten so die Chance, über den eigenen Teller-
rand zu blicken und sich ein Interdisziplinäres 
Netzwerk aufzubauen. Unter Mitwirkung 
verschiedener Spezialisten werden Diagno-
se und Therapie nicht nur sicherer, sondern 
entsprechen der notwendigen systemischen 
Sicht auf den Menschen. Außerdem erfolgt 
die Zuweisung zu einem Spezialisten schnel-
ler, wenn Beschwerden oder Diagnosen un-
klar sind. Darüber hinaus – und dies ist ange-
sichts eines wachsenden Konkurrenzdrucks 
und der Maxime wirtschaftlichen Handelns 
für jeden Arzt ein wichtiger Punkt – bietet die 
Qualifizierung zum Umwelt-ZahnMediziner 
die Chance, das Profil der eigenen Praxis zu 
schärfen. Immer mehr Patienten wünschen 
sich eine ganzheitliche Behandlung. Diesen 
Wunsch kann der systemisch denkende und 
handelnde Umwelt-ZahnMediziner erfüllen. 
Unter www.netz-werk-medizin.de findet der 
interessierte Leser Informationen zur Fortbil-
dung.

Qualifizierung 
für Dentallabore 
zum Fachlabor für Umwelt-ZahnTechnik

Umwelt-ZahnMediziner benötigen ein umfassendes Wissen über die Krankheitsbilder 
und ihre Wechselbeziehungen zur Mundhöhle sowie anderen Körpersystemen. Da das 
hierfür erforderliche Fachwissen jedoch bislang an keiner Universität vermittelt wird, hat 
die Internationale Gesellschaft für Ganzheitliche ZahnMedizin e.V. (GZM) mit dem Deut-
schen Bundesverband der Umweltmediziner (dbu) ein Curriculum zur Umwelt-ZahnMe-
dizin entwickelt, das in dieser Form das erste weltweit ist.

Metalle
Zahnmedizinern ist bekannt, dass der Kon-
takt mit Metallen lokaltoxische Reaktionen 
auslösen kann. Sie sind an Entzündungen 
am Zahnfleisch und Veränderungen der 
Schleimhäute sowie Verfärbungen des Ge-
webes zu erkennen. Unterschätzt werden 
bislang jedoch die immunologischen Effek-
te, die sich in Form von allergischen Reakti-
onen (vorrangig vom Typ IV-(Spät-)Allergie, 
chronisch-entzündlichen Vorgängen, Au-
toimmun-prozessen sowie neurologischen 
und endokrinen Störungen zeigen. Ursache 
für diese weitreichenden gesundheitlichen 
Beschwerden beziehungsweise Erkrankun-
gen sind u. a. zwei Eigenschaften dentaler 
Metalle: 

1.
Sie können die Struktur von Eiweißmolekü-
len verändern. Die Metallionen verdrängen 
Bestandteile von Sufhydryl-, Halogen- Hyd-
roxyl,- Disulfid- oder Aminogruppen und tre-
ten an deren Stelle. Eiweißmoleküle wirken 
nun als Allergene und werden vom Immun-
system bekämpft. Dieser biochemische Vor-
gang hat weitreichende Folgen. Indem die 
Metallionen die Eiweißstrukturen zahlreicher 
Schlüsselstellen im Organismus verändern, 
werden die durch sie regulierten Körper-
funktionen nachhaltig gestört. Eine Enzym-
hemmung, die Schädigung von Zellkernen, 
Nervengewebe und endokrinen Drüsen sind 
die Folge. 

2.
Die im Gewebe abgelagerten Fremdstoffe 
werden sofort vom Immunsystem erkannt. 
Durch die sogenannten Fresszellen (Mak-
rophagen) versucht das Abwehrsystem die 
dentalen Bestandteile zu entsorgen. Dabei 
werden große Mengen von Entzündungs-
botenstoffen, so genannte proinflammato-
rische Zytokine, wie Interleukin-1β (INF1β),  
Tumornekrosefaktor  (TNF- ) freigesetzt. 
Diese Mediatoren docken an den diversen 
Rezeptoren im Gesamtorganismus an und 
können je nach Disposition, Entzündungen, 
aber auch andere Störungen, verursachen. 
So können sie z.B. den Serotoninaufbau 
(Glückshormon) aus Tryptonphan hemmen. 
Im zentralen Nervensystem befinden sich 
ebenfalls Rezeptoren für diese metall-indu-
zierten Entzündungsbotenstoffe, so dass 
zentralnervöse Funktionsstörungen erklär-
bar sind.   

Ob und mit welchem Beschwerdebild ein 
Mensch auf ein Metall reagiert, hängt von 
seiner individuellen Konstitution und Sus-
zeptibilität (Empfindlichkeit) ab. Während 
eine toxische Wirkung vor allem von der 
Menge des Metalls bestimmt wird, ist für 
die immunologische Wirkung die geneti-
sche Disposition, Detoxifikationskapazität 
und gesundheitliche Verfassung der Person 
entscheidend. Bei einem Patienten mit ge-
schwächtem Immunsystem kann bereits 
eine sehr geringe Menge eines Metalls aus-
reichen, um das Immunsystem zu hemmen 
beziehungsweise zu aktivieren. Auf diesem 
Hintergrund ist es problematisch, von abso-
lut biokompatiblen Materialien zu sprechen. 
Selbst Reintitan, das wegen seiner Biokom-
patibilität vorzugsweise in der modernen 
Implantologie zum Einsatz kommt, kann 
Entzündungsprozesse hervorrufen. Untersu-
chungen haben gezeigt, dass Titanimplanta-
te Partikel im Durchmesser zwischen einem 
und 10 µ an die Umgebung abgeben. Diese 
können bei entsprechender Disposition des 
Patienten eine Entzündung verursachen. Die 
Messung dieser „Überreaktion“ ist anhand 
der titan-induzierten TNF--Synthese im La-
bor möglich.
 

Risiken 
dentaler 
Werkstoffe
Jeder in der Mundhöhle eingebrachte 
Werkstoff verliert Bestandteile. Durch 
Abrieb, Alter des Zahnersatzes, Korrosion 
und Mundmilieu, aber auch Produkt- und 
Verarbeitungsqualität, lösen sich stetig 
Substanzen aus dem Material. Ein großer 
Teil dieser Partikel wird ausgeschieden, 
ein Teil jedoch im Organismus gespei-
chert, wo er Entzündungsprozesse in 
Gang setzen kann.



Biokompatibilität 
von Compositen
Auch bei der Verwendung von Kunststof-
fen kann es zu Gesundheitsstörungen 
kommen. Die Nebenwirkungen reichen 
von auftretenden Hautirritationen bis 
hin zur Entstehung von sensorischen und 
motorischen Neuropathien. Gesundheitli-
che Belastungen treten dadurch auf, dass 
Composite-Inhaltsstoffe in die Zellen und 
die Organsysteme gelangen. Die Heraus-
lösung der (KO)Monumere aus den Fül-
lungen geschieht durch Abrasionen, Spei-
chelzutritt, aber auch durch die Nahrung. 
Die freigesetzten Partikel können sogar 
inhaliert werden und über die Lunge in 
die Blutbahn gelangen. 

Ein Risiko stellen auch die im Kunststoff ent-
haltenen Zusatzstoffe dar, die mit den Aus-
gangsmonomeren reagieren. Dabei entste-
hen neue chemische Substanzen, die in den 
Organismus gelangen.
Monomere und chemische Substanzen ha-
ben zahlreiche lokale gesundheitlichen Stö-
rungen und chronische Entzündungen zur 
Folge. Monomere sammeln sich in der Niere 
und verursachen dort Funktionsstörungen; 
Bakterien nutzen die Monomere für ihren 
Stoffwechsel, wobei giftige Formaldehyde 
entstehen. Aus denen in der Leber verstoff-
wechselten Monumeren werden mutagene 
Epoxide gebildet.  
Bedenklich in punkto Verträglichkeit sind 
auch Bonder, also Haftvermittler. Sie stehen 
im Verdacht, allergische und chronisch ent-
zündliche Prozesse auszulösen. So konnte 
festgestellt werden, dass Bonder den Zahn-
nerv schädigen und die Co-Monomere TEG-
DMA und HEMA ein hohes allergisches Risiko 
bergen. Der im Kunststoff enthaltene Stoff 
BisGMA wirkt wie Östrogen.

Fazit: 
Metalle, Composite und Bonder können 
Gesundheitsstörungen verursachen. Die in-
dividuelle Konstitution eines Patienten ist 
für die Verträglichkeit aller dieser Stoff ent-
scheidend. Auch kommt es vor, dass sehr 
verschiedenartige Belastungen zu ähnlichen 
Symptomen führen. Der Umwelt-ZahnMe-
diziner kann daher niemals von einem be-
stimmten Fremdstoff von vornherein auf ein 
bestimmtes Krankheitssymptom schließen.

Die folgende Tabelle stellt die Symptome im Überblick dar.

Lokal: Auswirkun-
gen im Mundraum

Metallgeschmack, vermehrter Speichelfluss, Schleimhautrötung 
und -schwellung, Zungenbrennen, Geschmacksbeeinträchtigung, 
Zahnfleischbluten, Zahnfleischentzündungen, Aphten, Parodontitis, 
Hals- und Kieferentzündungen, Kopfschmerzen, Abgeschlagenheit

Regional: Auswir-
kungen im Kopf-, 
Mund- und Brustbe-
reich

Chronische Sinusitis, Erkrankungen der Atemwegsorgane

Auswirkungen auf 
das Immunsystem

Allgemeine Abwehrschwäche, Allergien, Entzündungen, Autoimmu-
nerkrankungen

Auswirkungen auf 
neurologische und 
psychische Prozesse

Depressive Verstimmungen, Konzentrationsstörungen, Nervosität, 
chronische Abgeschlagenheit und Müdigkeit, allgemeine Leistungs-
schwäche

Auswirkungen auf 
das Herz-Kreislauf-
System

Herzrhythmusstörungen, Angina pectoris, Bluthochdruck

Auswirkungen 
auf das endokrine 
System

Veränderungen der Hormonlage, Beeinflussung der Reproduktion

Symptomatik
Unverträglichkeitsreaktionen gegenüber 
Zahnersatzmaterialien können Symptome 
hervorrufen, die einzeln oder in Kombinati-
on mit anderen auftreten. Der Arbeitskreis 
ZahnMedizin des Deutschen Berufsverban-
des der Umweltmediziner e.V. definiert in 
seinem umweltmedizinischen Anamnese-
pfad drei Arten von Krankheitssymptomen:

- �lokale Störungen direkt in der Mundhöhle,
- �regionale Störungen, die andere Mukosen 

betreffen, beispielsweise den Bronchialbe-
reich,

- �systemische Störungen.

Bei den systemischen Gesundheitsstörun-
gen wird unterschieden zwischen:

- �Störungen des Immunsystems,
- �neurologischen und psychiatrischen Stö-

rungen,
- �chronischen Schmerzen,
- �endokrinen Erkrankungen,
- �sowie kardiovaskulären Symptomen.

www.netz-werk-medizin.de
Hier finden Sie weitere Infos zu Veranstaltungen 
und den verschiedenen Themenschwerpunkten.

Gratis Informationen online anfordern 
und ein iPad von Apple gewinnen

... der Umwelt zuliebe



Umweltzahnmedizi-
nische Spezial- 
anamnese 
Komplexe Krankheitsbilder, wie fortdau-
ernde Abwehrschwäche, chronische Er-
krankungen im Bereich der Zähne und 
des Kiefers oder Tinnitus können mehrere 
Ursachen haben. Oft liegen Belastungen 
durch diverse Schadstoffe vor, deren Wir-
kungen sich überlagern oder verstärken. 
Für den (Zahn-)-Mediziner ist dieser Zu-
stand eine echte klinische Herausforde-
rung. Ein erster Schritt ist eine umfassen-
de Anamnese, die die Krankheitsquellen 
sondiert. Gerade Umwelt-Zahnmediziner 
haben eine ganzheitliche Sicht auf das 
komplexe System „Mensch“. Diese ist not-
wendig, um im Patientengespräch die 
richtigen Fragen zu stellen. 

Die Symptome können ganz unterschiedli-
cher Natur sein. Der (Zahn-)-Mediziner soll-
te seine Anamnese daher nach der Art der 
Beschwerden ausrichten. Zu unterscheiden 
sind zum Einen lokale und regionale Stö-
rungen, wie Zahnfleischbluten und Schleim-
hautrötungen in der Mundhöhle oder im 
Bronchialbereich, zum Anderen systemische 
Gesundheitsstörungen, wie z.B. Immun-
abwehrschwäche, chronische Schmerzen 
oder neurologische Störungen. All diese Be-
schwerden können durch Schadstoffe her-
vorgerufen werden – oder auch eine andere 
Ursache haben.
Viele Sensibilisierungsreaktionen werden 
durch Metalle verursacht. Der (Zahn-)Arzt 
sollte da nach allen im und am Körper be-
findlichen Metallen fragen. Das spezielle 
Augenmerk liegt hierbei auf Dentallegierun-
gen, metallischem Schmuck oder Piercings, 
metallhaltigen Knöpfen oder Schnallen so-
wie in den Organismus eingebrachten chir-
urgischen Metallen (Schrauben, Klammern, 
Stents in den Gefäßen oder Unfallchirurgie). 
Auch der berufliche Umgang mit Metallen, 
wie das Wohnumfeld, ist von besonderem 
Interesse und sollte erfragt werden.     

Umweltzahn- 
medizinische 
Laboranalytik 
Nur wenn die umwelt-zahnmedizinische 
Spezialanamnese Verdachtsmomente be-
züglich dentaler Störfaktoren bestätigt, ist 
der Umwelt-ZahnMediziner berechtigt, not-
wendige Laboranalysen zu veranlassen. 
Leider kommt es immer wieder vor, dass auf-
grund einer Verdachtsdiagnose Materialien 
entfernt oder auch Zähne extrahiert werden, 
die gar keinen negativen Einfluss auf den 
Gesundheitszustand des Patienten hatten. 
Eine unnötige finanzielle Belastung der Pati-

enten und das Risiko einer Körperverletzung 
hätten bei einer klaren Diagnosekonzeption 
vermieden werden können. 
Allergische Reaktionen vom Typ IV (verzö-
gerte, systemische Reaktion) werden von 
allergie-spezifischen T-Lymphozyten verur-
sacht. Nachdem diese Kontakt mit dem Aller-
gen hatten, lösen sie lokale oder systemische 
Entzündungsreaktionen aus. Dabei können 
beide Arten auch gemeinsam auftreten. Lo-
kale Reaktionen sind allerdings selten. Das 
begründet sich dadurch, dass die Substan-
zen wegen des fehlenden Stratum corneum 
leichter in die Mukosa eindringen und durch 
die starke Durchblutung des Stratum retiku-
lare schneller abtransportiert werden. In der 
Epidermis und Mukosa unterscheiden sich 
die Lipidzusammensetzung und die Funk-
tion der Langerhansschen Zellen, welche 
für die Initialisierung einer lokalen Entzün-
dungsreaktion zuständig sind.   
Während die lokalen Symptome auf den 
Mundraum beschränkt sind, kommt es durch 
die systemischen Entzündungsreaktionen 
zur Ausbildung von allgemeinen Beschwer-
den, wie bereits beschrieben.  
Der so genannte Lymphozytentransfor-
mationstest (LTT) ist momentan die beste 
Methode, um eine Typ IV-Sensibilisierung 
auf dentale Werkstoffe festzustellen. 2003 
wurde er von der Deutschen Gesellschaft 
für Akkreditierung mbH nach DIN EN ISO 
17025 akkreditiert. Der LTT kann zum einen 
Auskunft darüber geben, auf welche Mate-
rialien ein Patient sensibel reagieren wird, 
was die Auswahl des individuell am besten 
passenden Werkstoffs erleichtert (präven-
tiver Einsatz). Zum anderen lässt sich fest-
stellen, ob eine Sensibilisierung auf bereits 
in die Mundhöhle eingebrachte Werkstoffe 
besteht. Dann kann im Anschluss an weite-
re Untersuchungen entschieden werden, ob 
eine Entfernung von Werkstoffen angezeigt 
ist (kurativer Einsatz). 

Mittels LTT können Sensibilisierungen auf 
alle Zahnmetalle, Kunststoffe, Kombiprofile, 
Amalgam, Keramiken, Zemente und Wurzel-
füllmaterialien festgestellt werden. 
Die potenziellen Allergene beziehungswei-
se die durch sie veränderten Eiweißmole-
küle werden von T-Lymphozyten als fremd 
erkannt, worauf es zur Aktivierung des Im-
munsystems kommt. Durch den LTT kann 
nachgewiesen werden, ob sich bereits all-
ergenspezifische Gedächtniszellen gebildet 
haben.
Zur Durchführung des LTT-Tests muss dem 
Patienten Blut abgenommen werden. Dieses 
Blut wird von speziellen Instituten für medizi-
nische Diagnostik mit den zu prüfenden Ma-
terialien konfrontiert und die entsprechende 
Reaktion der Lymphozyten ausgewertet. Die 
meisten Umwelt-ZahnMediziner delegieren 
diese Blutentnahme an den Hausarzt. 
Um Typ I-Allergien, besonders bei Kunststof-
fen, festzustellen, ist eine andere Nachweis-
methode notwendig: der Basophilen-Degra-
nulationstest (BDT). Der Test erfolgt ebenfalls 
über eine Blutprobe des Patienten. Basophile 
Granulozyten werden mit dem Allergen in 
Kontakt gebracht. Besteht eine Typ I-Allergie, 
kommt es zur vermehrten Ausschüttung von 
Histamin-assoziierten Allergiemediatoren. 

Befundbesprechung
Bei Vorliegen aller Laborergebnisse und 
zahnärztlicher Befunde erfolgt die Befund-
besprechung mit dem Patienten. Wichtigs-
tes Ziel dieser Befundbesprechung: Dem 
Patienten diese Befunde genau verständlich 
zu erklären, um ihn entscheidungsfähig zu 
machen für das Grundprinzip umwelt-zahn-
medizinischer Maßnahmen:
Expositionsvermeidung/ - verminderung 
nachgewiesener belastender Stoffe und je 
nach Fall, bei Bedarf: Begleitende Therapie-
maßnahmen im Netzwerk. 

Therapie im Netzwerk
Konnte durch sämtliche Untersuchungen erhärtet werden, dass die Beschwerden des Pa-
tienten maßgeblich von dentalen Werkstoffen herrühren, müssen diese aus der Mund-
höhle entfernt werden. Anschließend können die für den Patienten ausgetesteten, indivi-
duell am besten verträglichen Zahnersatzmaterialien gewählt und eingebracht werden.

Damit ist die Quelle der Belastung eliminiert. Da die Halbwertzeit der im Organismus abgela-
gerten Bestandteile teilweise Jahre beträgt, ist eine Mobilisationstherapie in der Regel durch 
die Co-Therapeuten im Netzwerk zwingend notwendig. Dabei wird z.B. die individuelle Emp-
fänglichkeit (Suszeptibilität) des Patienten berücksichtigt sowie genetische Polymorphismen, 
besonders im Rahmen des Detoxikationssystems der Phasen I und II, protektive Faktoren wie 
Vitamine und Spurenelemente usw. 
Unter Umständen muss auch die Ernährung umgestellt werden. Der Patient ist zu motivieren, 
schädliche Lebensgewohnheiten (zum Beispiel das Rauchen) aufzugeben. Auch die Bedingun-
gen am Arbeitsplatz oder in der Wohnung müssen gegebenenfalls verbessert werden.
In Abhängigkeit vom Krankheitsbild des Patienten ist es wichtig, während der Therapie, Me-
diziner anderer Fachbereiche wie beispielsweise Diabetologen, Kardiologen, Endokrinologen, 
aber auch Fachleute für Naturheilkunde oder Psychologen hinzuzuziehen. Um den Erfolg der 
Maßnahmen zu kontrollieren und zu sichern, sind Folganamnesen und Vorlaufskontrollen je 
nach individueller Situation wichtig. 


