Anwendung von isopathischen Arzneimitteln
In der zahnarztlichen Praxis

Uber zwei Jahrzehnte habe ich in
meiner Praxis mit den Ublichen Anti-
biotika gearbeitet und ihren zuneh-
menden Wirkungsverlust miterlebt.
Bei der Suche nach Mitteln, die nicht
mit Nebenwirkungen belastetet sind,
kam ich auf die Produkte der Firma
SANUM.

In den von Prof. Dr. Enderlein in den
30iger Jahren des letzten Jahrhun-
derts erforschten Pilzen und deren
biologischen Einsatzmdglichkeiten
fand ich eine wesentlich beruhigen-
dere TherapiemalBnahme. Die Wir-
kung der mikrobiologischen Vor-
gange auf das allgemeine Wohlbe-
finden der Patienten durch schnelle
Losung von Blockaden bewirkte
auch sofort eine Sicherheit im Ein-
satz der Mittel.

Die nachteiligen Wirkungen der Anti-
biotika haben mich personlich immer
stark belastet. Bei dem Einsatz der
isopathischen Mittel erlebt der Be-
handler eine Starkung das Immun-
systems beim Patienten und beson-
ders bei Kindern auch eine Vitali-
tatssteigerung.

Abszesse im Wechselgebiss

Diagnose: rudimentére Zahnreste,
gefullt mit nicht sensiblem Granula-
tionsgewebe, welches stark wuchert
(blumenkohlartig) und leicht blutend
den ringférmigen Zahnrest ausfllt.

Eingedrungene, infizierte Fremd-
korper bilden Eiter in einer Granula-
tionshohle. Ein Kontakt zum Perma-
nentzahnbildungsorgan fiihrt dadurch
zur Stoérung in der Schmelzbildung
desselben.

einige Therapiebeispiele

von ZA Horst Haustein

Therapie: Bei getffnetem Abszess
einen kleinen Tampon mit 2 - 3
Tropfen NOTAKEHL D5 auflegen, im
Unterkiefer auch zwei Tropfen in die
Umschlagfalte geben - im Ober-
kiefer auf die AulRenwange. Dies
kann auch vom Patienten - wenn
notig - ein- bis zweimal taglich wie-
derholt werden.

Quintessenz: aufgrund der schnellen
Entspannung des vendsen Staus
des sensiblen Untergewebes lasst
der Schmerz schnell nach, und
durch biologischen Abbau werden
der eitrige Prozess und die Fremd-
korper abgestolen.

Desolater Zustand mit Durchfall
nach Zahnextraktion

Der Zahn 38 wurde durch umfang-
reiche OP in einer Klinik entfernt.
Nach funftagiger postoperativer
Behandlung mit Antibiotika war die
Patientin durch ruhrartige Diarrhoe
in einem desolaten Zustand.

Diagnose: Kieferklemme, nur 0,5 cm
Offnung mdglich; starke, kalte und
harte Schwellung von der Schléfe
bis zum Schlusselbein; starke
Schmerzen; Schlucken unmdglich;
am Angulus leicht erhabene und
kalte Rotung; Gesichtsfarbe grau bis
gelbbraun; Augen ohne ,Leucht-
kraft*; Lymphdriisen beginnend hin-
ter dem Ohr bis in die Achselhdhle
hart und knotig. Mundhdhlenunter-
suchung unmaglich.

Therapie: Je 1 Ampulle NOTAKEHL
D5 + Lymphomyosot i.m. in den
linken Oberarm, NOTAKEHL D5
Tropfen zum ca. zweistliindlichen
Einsatz auf die Wange.

2.Tag: Druck- und Spannungs-
schmerz haben nachgelassen. Schla-
fen war moglich. Wichtig: Federbett
und -kissen entfernt. Die gleiche In-
jektion wurde wiederholt.

3. Tag: gleiche Injektion: Nahrungs-
aufnahme war mdglich. Der kalte
Angulus zeigte Wéarme.

4. Tag: gleiche Injektion: Angulus
wurde spitzer und rot, wesentliche
Steigerung des Wohlbefindens.

5. Tag: gleiche Injektion: die Lymph-
driisen wurden entspannter; das
Leuchten in den Augen wurde wie-
der sichtbar und der Appetit kehrte
zurlick, am Angulus harte Spitze.

6. Tag: gleiche Injektion; Angulus
hatte eine Eiterspitze; nach Ober-
flachenanéasthesie Spaltung von
aulen. Eiter stark eingedickt und
grofflockig, leicht entfernbar. 1,5 cm
tiefe Wunde, Sequester von 0,5 cm
entfernt und Tamponade.

7-9. Tag: Injektion, Tamponade-
wechsel, sehr gutes Allgemeinbe-
finden, Abbau der Schwellung

Ab 10. Tag: keine Tamponade mehr,
Lymphgeféalle weich, Injektion nun
zweitagig, Tropfen zweimal taglich
auRerlich.

16. Tag: keine Injektion, Schwellung
total abgeklungen, geringe Palpa-
tionsschmerzen.

Zur narbenfreien Ausheilung 3 x tag-
lich innen und auBen 2 - 3 Tropfen
MUCOKEHL D5. Nach der zweiten
Woche narbenfreie Auf3enhaut.

Parulis im Oberkiefer

Anamese: Zahn 11: Kronenfraktur.
Unter Anasthesie mit Fullung verse-
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hen. 6 Wochen spater wurde eine
Parulis (Zahnfleischgeschwur) mit Anti-
biotika behandelt und eine Wurzel-
flllung durchgefuhrt. Wochen spéter
wurde ein Stiftzahn eingegliedert.

1 Woche spéter: Parulis-Spaltung
und Antibiotika.

Circa 3 Monate spater: Beginn von
Schmerzen im Nacken, in den Schla-
fen, im Kopf in unregelmaRigen Inter-
vallen. Arztlicherseits keine Abwei-
chungen vom normalen Befund er-
kennbar.

Etwa ein Jahr spater kam der Pa-
tient in meine Behandlung wegen
einer beiderseitigen Parulis im Ober-
kiefer.

Therapie: Oberflachenanésthesie,
Abszess-Spaltung beiderseits, Ent-
leerung von ca. 5 ml Eiter, der mit
kristallinem Zystenmaterial durch-
setzt war. Tamponade, Injektion von
1 ml NOTAKEHL D5 i.m.

2. und 3. Tag: Tamponadewechsel
und Injektion.
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4. Tag: Tamponadewachsel und In-
jektion, da Schmerzfreiheit auch
Rontgen.

5. bis 7. Tag: Tamponadewechsel
und Injektion.

Diagnose der Réntgenaufnahmen:
Zahne 14 und 24: durch Zysten-
bildung keine umfassenden Alveolen,
geringe Knochenbalkchen vorhan-
den. Der Canalis incisivus war wie
eine Stalaktite knéchern vorhanden.
Vitalitatsprobe bei 14 - 24 negativ.

Uber weitere drei Tage NOTAKEHL-
Injektionen, keine Tamponade.

Operation: die Entfernung der Zéhne
war sehr leicht. Nach dem Aufklap-
pen des Operationsfeldes war fest-
zustellen, dass der kndcherne Defekt
gréRer war, als auf der Rontgenauf-
nahme sichtbar.

Nach Entfernen der zerstorten kno-
chernen Substanz bis zum Nasen-
boden und der Granulationen blieb
der Canalis incisivus stehen. Wegen
starker Blutung wurde ein Clauden-
tupfer in die Interimsprothese ein-

gelegt und eine Injektion NOTA-
KEHL D5 i.m. verabreicht.

Postoperativ musste am nachsten
Tag eine Infraorbitalarterie stumpf
umstochen und vernéht werden. Es
wurde festgestellt, dass eine Gerin-
nungszeit von 15 Minuten vorlag.

Drei _Tage postoperativ: Injektion,
Tamponade mit NOTAKEHL D5 als
Einlage in die Prothese. Danach zur
Heilung der Inzisur und zur narben-
freien Bildung von neuem Gewebe
Tamponadestreifen mit mehreren
Tropfen MUCOKEHL D5 in die Pro-
these gelegt. Narbenfreie Heilung in
ca. zwei Wochen. O
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