
In Deutschland sind es etwa 8 Pro-

zent der Bevölkerung (ca. 7 Millio-

nen), die an Diabetes leiden – Ten-

denz steigend. Angesichts dieser 

erschreckenden Zahlen bezeichnet 

die Int. Diabetic Federation den Dia-

betes inzwischen als „Epidemie des 

21. Jahrhunderts“. Für die Kranken-

kassen ist der Kostenaufwand enorm: 

Je nach Bezugsgrößen müssen sie 

jährlich mindestens 30 Milliarden pro 

Jahr für die Behandlung ihrer diabete-

serkrankten Versicherten aufbringen.

Bei Diabetes werden zwei Formen un-

terschieden. Der Typ-1-Diabetes, der 

meist bereits im Kindes- bzw. Jugend-

alter beginnt, ist eine Autoimmunkrank-

heit, bei der es infolge einer Fehlsteu-

erung des Immunsystems zu einer 

Zerstörung der insulinproduzierenden 

Betazellen der Bauchspeicheldrüse 

kommt. Dadurch ist die Bauchspeichel-

drüse nicht mehr in der Lage, Insulin zu 

produzieren (absoluter Insulinmangel), 

was zu einem stark erhöhten Blutzucker-

spiegel führt. Um das fehlende körperei-

gene Insulin zu ersetzen, müssen Typ-

1-Diabetiker lebenslang Insulin spritzen.

Der Typ-2-Diabetes wurde lange Zeit 

auch „Altersdiabetes“ genannt, da er 

früher meist im höheren Lebensalter 

auftrat. Die gesellschaftlichen Verände-

rungen – allen voran die durch falsche 

Ernährung hervorgerufene Fettleibigkeit 

vieler Kinder – haben dazu geführt, dass 

der Typ-2-Diabetes mittlerweile oft be-

reits im Kindes- und Jugendalter auftritt. 

Der jüngste „Altersdiabetiker“ ist ein vier-

jähriger Junge aus Leipzig. 

Übergewicht in Kombination mit Bewe-

gungsmangel sind die wichtigsten Risi-

kofaktoren für Typ-2-Diabetes; meist be-

steht zudem eine erbliche Veranlagung. 

Anders als bei Typ-1-Diabetikern ist die 

Bauchspeicheldrüse bei dieser Diabe-

tesform zumindest in den ersten Jahren 

noch in der Lage, Insulin zu produzieren 

(relativer Insulinmangel). Doch reagiert 

der Körper nicht mehr empfindlich ge-

nug auf das Insulin, was dann einen er-

höhten Blutzuckerspiegel zur Folge hat. 

Je nach Erkrankungsstadium reicht die 

Behandlung des Typ-2-Diabetes von ei-

ner Änderung der Lebensgewohnhei-

ten (Ernährungsumstellung, regelmäßi-

ge Bewegung) bis hin zur regelmäßigen 

Einnahme von blutzuckersenkenden 

Medikamenten oder dem Spritzen von 

Insulin. 

Mit einer konsequenten Therapie sind 

die beiden nicht heilbaren Krankheits-

formen eigentlich beherrschbar. Aller-

dings: Langfristig birgt Diabetes – un-

abhängig davon, ob Typ 1 oder Typ 2 

–  immer das Risiko schwerer Folgeer-

krankungen. Diese entwickeln sich oft 

lange unbemerkt. Dies ist das Heimtü-

ckische am Diabetes, denn wenn die 

Symptome offensichtlich sind, ist die 

Schädigung in den meisten Fällen irre-

parabel.

Typische diabetesbedingte 
Folgeerkrankungen
Schädigung der kleinen Blutgefäße (Mi-

kroangiopathie): Hierbei kommt es zu 

Durchblutungsstörungen der kleinen 

Blutgefäße, wodurch verschiedene Or-

gane geschädigt werden können.

Auch eine Schädigung der großen Blut-

gefäße (Makroangiopathie) ist mög-

lich. Dadurch kann es z.B. zu schweren 

Durchblutungsstörungen in den Beinen 

(z.B. Schaufensterkrankheit), aber auch 

zu einem Herzinfarkt oder Schlaganfall 

kommen.

Von der peripheren Nervenschädigung 

(diabetische Polyneuropathie) ist etwa 

die Hälfte der Diabetiker betroffen. Ins-

besondere lange und feine Nervenfa-

sern werden zerstört. Dies führt zu einer 

eingeschränkten Empfindungsfähigkeit, 

wodurch Schmerzen, Wärme oder Be-

rührung in den Extremitäten kaum oder 

nicht mehr wahrgenommen werden 

können. 

Hinzu kommen oft Missempfindungen 

wie Schmerzen oder Brennen. Langfris-

tig droht ein diabetisches Fußsyndrom – 

und damit eine Amputation des betrof-

fenen Fußes.

Auch vegetative Nervenfasern können 

von einer diabetischen Polyneuropathie 

betroffen sein, z.B. jene, die die Gefäß-

weite, Herzfrequenz, Blasen- und Mast-

darmfunktion oder auch die Sexualfunk-

tionen steuern. 

Bei einer Schädigung der Netzhaut (dia

betische Retinopathie) kommt es zu 

Durchblutungsstörungen der kleinen 

Gefäße, die vom hinteren Augenpol 

ausgehen. Die Folgen reichen von einer 

eingeschränkten Sehschärfe oder des 

Gesichtsfelds bis hin zur Erblindung.

Eine Nierenschädigung (diabetische 

Nephropathie) kann eine leichte Eiweiß-

ausscheidung, aber auch ein Nierenver-

sagen mit Dialyseabhängigkeit zur Folge 

Diabetes mellitus (Zuckerkrankheit) stellt ein rasant wach-
sendes Krankheitsbild in unserer Gesellschaft dar. Weltweit 
geht man heute von etwa 239 Millionen Betroffenen aus 
(im Jahre 2000: 150 Millionen).

Diabetischen Folgeschäden 
mit Magnetfeldtherapie vorbeugen

Magnetfeldtherapie kompakt 3 – Sonderband des Informationsdienstes Magnetfeldtherapie aktuell – Walter Braun, München 

16 D i a b e t e s  M e l l i t u s � Übergewicht | Insulin | Blutzuckerspiegel



haben. Das Risiko einer Nierenschädi-

gung steigt deutlich, wenn gleichzeitig 

Bluthochdruck besteht, sie kann ihrer-

seits aber auch durch einen zu hohen 

Blutdruck (arterielle Hypertonie) ver-

stärkt werden.

Mund- und Zahnfleischprobleme, allen 

voran Zahnfleischentzündungen sowie 

ein Abbau des Zahnhalteapparats (Par-

odontis), sind bei Diabetikern ebenfalls 

sehr häufig. Außerdem leiden Diabetiker 

oft unter Zahnfleischabszessen, Mund-

winkeleinrissen oder Wundheilungsstö-

rungen nach Zahnbehandlungen.

Die Verhinderung oder Behandlung die-

ser Spätauswirkungen ist die wichtigs-

te Maßnahme, um dem Diabetes sei-

nen Schrecken zu nehmen bzw. den 

Betroffenen möglichst lange eine gute 

Lebensqualität zu erhalten. Je früher ge-

eignete therapeutische Gegenstrategien 

eingeleitet werden, desto besser – am 

besten noch bevor Symptome auftre-

ten. In der Praxis heißt das: Beherzigen 

Sie die Regeln einer gesunden, ausge-

wogenen, energiereduzierten Ernäh-

rung, lassen Sie regelmäßig Ihre Blut-

zuckerwerte kontrollieren, nehmen Sie 

mindestens einmal im Jahr Ihre ärzt-

lichen Kontrolluntersuchungen (z. B. 

Überprüfung der Nierenfunktion, Au-

genuntersuchung etc.) wahr, und ach-

ten Sie auf eine sorgfältige Fußpflege. 

Selbst kleinere Verletzungen an den Fü-

ßen sollten umgehend von einem Arzt 

untersucht werden.

Magnetfeldtherapie 
zur Unterstützung der 
Diabetestherapie
Die Magnetfeldtherapie ist eine junge, 

moderne Therapieform, die Diabeti-

kern – egal welchen Typs – viele Anwen-

dungsmöglichkeiten bietet. Die Vorteile 

lassen sich am besten mit der Grund-

wirkung des Magnetfelds auf den Körper 

erklären. So verbessert der Einsatz des 

pulsierenden Magnetfelds die Durch-

blutung in den feinsten Gefäßen unse-

res Körpers (Kapillargefäße). Außerdem 

unterstützt sie die Körperzellen in ihrem 

Stoffwechsel, sodass im Blut befindliche 

Stoffe, z.B. der Zucker, besser in die Zelle 

aufgenommen werden. Darüber hinaus 

verbessert sie die Sauerstoffversorgung 

unserer Zellen und fördert die Wundhei-

lung. Studien haben zudem eine posi-

tive Wirkung der MFT auf die Repara-

tur von Nervenstrukturen gezeigt. Dies 

ist insbesondere bei einer drohenden 

bzw. bereits bestehenden Polyneuropa-

thie wichtig. Nebenbei hilft die Methode 

unserem Körper, seinen (Alltags-)Stress-

Dr. med. Martin 
Gschwender praktiziert 
in seiner Münchner 
Privatpraxis für Allgemein-
medizin mit Schwerpunkt 
Naturheilverfahren. Seit 

vielen Jahren arbeitet er erfolgreich mit der 
Magnetfeldtherapie.
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Bei genauer  Befragung (Anam-
neseerhebung) leiden die Pati-

entinnen meist unter plötzlichen 
brennenden oder stechenden 

Schmerzen („Messerstiche“) beim 
Wasserlassen, Schmerzen im Un-

terbauch, häufigem Harndrang 
mit Entleerung von nur kleinen 

Urinmengen und häufig auch mit 
sichtbarem Blut im Urin. Gera-

de das letztgenannte Symptom 
löst oft die Angst aus, dass eine 

schwerwiegende Erkrankung be-
stehen könnte. Meist jedoch han-

delt es sich um eine „unkompli-
zierte Blasenentzündung“, die in 

der Fachsprache als Zystitis be-
zeichnet wird.Vor allem bei Patientinnen, die 

unter häufigen Infektionen leiden 
(mehr als zwei- bis dreimal pro 

Jahr) sollte neben einer ausführli-
chen Anamnese eine urologische 

Diagnostik erfolgen. Bei jünge-
ren Frauen gilt es insbesondere 

anatomische Veränderungen der 
Harnwege von der Niere abwärts 

bis zur Blase oder auch eine Stein-
bildung auszuschließen. Jede 

anatomische Veränderung kann 
Auslöser für einen Infektherd im 

gesamten Körper sein. Selbstver-
ständlich sollten auch Sexualver-

halten-, Hygiene und Medikamen-
te (z.B. die „Pille“) ebenso wie die  

Zufuhr von schädlichen Stoffen, 
wie etwa Nikotin, offen angespro-

chen werden. Bei älteren Patien-
tinnen können neben (natürlichen) 

Hormonveränderungen und Ge-
burten noch anatomische Verän-

derungen durch gynäkologische 
Voroperationen, wie z.B. eine Ge-

bärmutterentfernung, dazukom-
men. Dadurch wird das gesamte 

anatomische „System“ im Becken 
so verändert, dass die Harnblase 

in ihrer eigentlichen Funktion als 
Urinsammelstelle gestört ist. Die 

Blasenentleerungsstörung kann 
mit oder ohne Infektion ablaufen. 

Auf jeden Fall sollte zunächst die 
primär infektaus lösende Ursache 

– falls möglich – behandelt wer-
den.

Ergibt die urologische Untersu-
chung keine krankhaften Verän-

derungen, können alternative Be-
handlungsmöglichkeiten, allen 

voran die Magnetfeldtherapie, 
zur Anwendung kommen. Auch in 

meiner Praxis wird z.B. ein bluten-
der Harnwegs infekt zunächst mit 

einem Antibiotikum behandelt.Fallbeispiel
Eine 23-jährige Medizinstuden-

tin suchte mich in meiner Pra-
xis auf, weil sie zwei- bis drei-

mal pro Monat plötzliche heftige 
stechende Schmerzen im Unter-

bauch und die bereits oben ge-
nannten Beschwerden beim Was-

serlassen verspürte. Jetzt ging es 
wieder los und sie war nun das 

erste Mal beim Urologen. Seit Jah-

ren hatten ihr der Hausarzt bzw. 
die Frauenärztin Antibiotika ver-

schrieben. Außerdem gab sie an, 
dass das Medizinstudium zwar  

anstrengend sei, ihr aber auch 
viel Spaß mache. Private Prob-

leme habe sie nicht, im Gegen-
teil sie sei mit ihrem Freund sehr 

glücklich. Bei genauerem Nach-
fragen, wann denn die beschrie-

benen Krankheitssymptome auf-
träten, konnte die Patientin sofort 

zwei Situa tionen schildern: Kurz 
vor bzw. bei Prüfungen und nach 

dem Geschlechtsverkehr mit ih-
rem Freund. Eine sorgfältige urologische Fach-

abklärung mit körperlicher Unter-
suchung und Blasenspiegelung 

ergab einen altersentsprechenden 
Normalbefund. Ich habe der Pati-

entin die Untersuchungsergebnis-
se genau erklärt. Dann erhielt die 

Patientin eine ausführliche Bera-
tung über das Verhalten bei (z.B. 

Sexualpraktiken) bzw. nach dem 
Geschlechtsverkehr.Im weiteren Gespräch schlug ich 

der Patientin regelmäßige An-
wendungen der Mag-netfeldtherapie vor. Bei dieser Patien-tin kommt es durch Stresssituationen zu einer deutlichen Schwächung des Im-munsystems und da-mit zu einer Reaktion des „schwächsten Körperteils“, der Blase, bzw. zu Ver-spannungen im Be-ckenbereich. Hier zeigt sich nun der große Vorteil und Nutzen der pul-sierenden Mag-netfeldtherapie: Sie bewirkt eine Wiederherstel-lung der körper-eigenen Energie-versorgung sowie  eine Harmonisie-rung des Gesamtor-ganismus. Es wer-den – vereinfacht ausgedrückt – die 

verbrauchten (Millionen) Zellen 
im Körper wieder aufgeladen (wie 

eine Batterie). Dadurch wird eine 
Verbesserung der Durchblutung 

und der Zellernährung – vor allem 
natürlich im geschädigten Organ 

– erreicht. Das Hauptziel ist eine 
Stärkung des Immunsystems und 

dadurch eine Verbesserung der 
Selbstheilungskräfte. Bei der Pa-

tientin sollte aber auch durch die 
regelmäßige Anwendung der MFT 

eine psychische Entspannung 
(Stress = Spannung) und in der 

Folge eine „Lösung“ im Becken-

Gute Therapieerfolge bei 
 urologischen Erkrankungen 
mit der Magnetfeldtherapie

„Herr Doktor, jetzt habe ich dieses Jahr schon das siebte Antibiotikum 

zur Behandlung meiner Blasenentzündung bekommen. Jetzt reicht es 

mir: Ich habe um eine Überweisung zum Urologen gebeten“. Das höre 

ich in meiner urologischen Praxis sehr häufig von Frauen jeden Alters. 

aktuell Ausgabe 31 – Novtember 2009

THEMA: UROLOGIE

Dr. Peter Stankovic ist Urologe in einer Praxisgemeinschaft in München-Unter-haching. Zu seinen Behandlungs-schwerpunkten gehören spezielle 
Therapien der erektilen Dysfunktion, 

der Zeugungsunfähig keit (Infer-
tilität) sowie alternative Behand-
lungsmaßnahmen bei chronischer 
Blasenentzündung, Prostataentzün-
dung und des chronischen Becken-
schmerzsyndroms. 
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Bei der MFT werden elektromag-

netische Wellen über einen Ganz-

körperapplikator und einen kis-

sengroßen Applikator für Brust 

und Rücken appliziert. Dabei ak-

tivieren niederfrequente pulsie-

rende elektromagnetische Wel-

len die Zellmembranen im Körper. 

So können die Zellen ihre Aufga-

ben besser erfüllen. Rote Blut-

körperchen (Erythrozyten) neh-

men vermehrt Sauerstoff auf, 

die Versorgung des Körpers und 

die Aktivierung jeder Körperzel-

le werden verbessert. Zudem 

werden die Fließ eigenschaften 

von Blut und Lymphe opti-

miert, und es kommt zu einem 

bronchialerweiternden Effekt.  

Darüber hinaus findet die Mag-

netfeldtherapie breite Anwen-

dung auch auf den Gebieten, die 

nicht der klassischen inneren Me-

dizin zugerechnet werden. So ist 

beispielsweise die Psoriasis der 

immunstimulierenden und ent-

zündungshemmenden Wirkung 

der MFT sehr gut zugänglich. 

Hierbei handelt es sich um  eine 

schubweise verlaufende Haut-

erkrankung, bei der es vor allem 

unter bestimmten auslösenden 

Umständen wie Käl-

te, Infek tionen, seeli-

sche Belastung, Alko-

holkonsum und/oder 

hormonelle Umstellung  zu einer 

starken Verhornung und Schup-

penbildung kommt. Oft wird die 

Erkrankung von Gelenkschmerzen 

infolge einer Psoriasis-Arthritis 

begleitet. Die Krankheit beginnt 

meist im zweiten Lebensjahr-

zehnt, wobei hellhäutige Men-

schen häufiger betroffen sind. 

Typische Symptome sind entzünd-

liche, nicht juckende, scharf be-

grenzte, silbrig glänzende Haut-

veränderungen an Ellenbogen, 

Knien, Körperfalten, Handtellern, 

Fußsohlen am behaarten Kopf und 

an den Fingern („Tüpfelnägel“). 

MFT als Begleitbehandlung

In der Regel empfiehlt es sich zur 

Linderung der Psoriasis, MFT-An-

wendungen über einen  längeren 

Zeitraum begleitend zur klassi-

schen (schulmedizinischen) Be-

handlung durchzuführen.  Häufig 

hat sich diese Kombinationsthe-

ra pie – oft zum Staunen der 

Dermatologen – als sehr hilf-

reich und effektiv  erwiesen. Ge-

rade den gelegentlich stigma-

tisierten und unter gesellschaft-

lichen Druck stehenden Pso-

riasis-Patienten wird so durch 

eine unkomplizierte Therapie-

strategie wirkungsvoll geholfen.

Die Reihe der durch MFT gut zu 

beeinflussenden Erkrankungen 

ließe sich noch weiterführen bis 

hin zu Anwendungen in der Onko-

logie. Jedoch nicht nur therapeu-

tisch, sondern auch vorbeugend 

vermag die Magnetfeldtherapie 

wertvolle Dienste zu leisten.

Von Dr. med. Stefan Hesse, Internist aus Fürth 

Bei der Behandlung von Asthmapatienten, aber auch von Patienten mit 

Psoriasis (Schuppenflechte) wurden mit der Magnetfeldtherapie im-

mer wieder gute Erfahrungen gemacht. Meist wird die Behandlung mit 

einer schulmedizinischen Therapie kombiniert.

aktuell
 Ausgabe 32 – Januar 2010

THEMA: PSORIASIS UND ASTHMA

und eventuelle Lymphstaus besei-

tigt werden. Dies erreichen wir mit 

einer MFT-Anwendung. Unterstüt-

zend kann ein homöopathisches 

Lymphmittel eingenommen oder 

einmassiert werden. Das erhöht 

und beschleunigt die Wirkungs-

weise der Zahnspangen, die ja 

über ihre Konstruktionselemen-

te ebenfalls zur Aktivierung des 

Lymph abflusses beitragen. 

Ein weiteres Einsatzgebiet 
 �

der MFT ist die Linderung von 

MFT als fester Therapiebestand-

teil in der Kieferorthopädie

Die Magnetfeldtherapie ist fester Bestandteil des Behandlungskon-

zepts in meiner Praxis. Dabei nutzen wir mit großem Erfolg sowohl die 

entspannungsfördern den als auch die therapeutischen Eigenschaften 

der Methode. 

THEMA: ZAHNHEILKUNDE

Für einen optimalen Behandlungs-

ablauf ist es extrem wichtig, dass 

sich die Patienten in einem ent-

spannten und positiven Umfeld 

in „Therapie“ begeben. Oft hetzt 

der Patient jedoch von Termin zu 

Termin und kommt in der Praxis 

Dr. Marie-Catherine 

Klarkowski ist 

Fachzahnärztin für 

Kieferorthopädie und 

seit 2004 in eigener 

Praxis in München-

Sendling niederge-

lassen. Zu ihren therapeutischen 

Schwerpunkten gehören die Orale 

Orthopädie, Craniomandibuläre 

Dysfunktion, Bionatortherapie und 

verschiedene Begleittherapien wie 

die Applied Kinesiology. Außerdem 

wendet sie Methoden der ganzheit-

lichen Diagnostik an. 

Schmerzen, die oft als Begleiter-

scheinung des Einsatzes von fest-

sitzenden Behandlungsgeräten 

auftreten. Obwohl wir ausschließ-

lich mit modernsten reibungs-

armen und auf physiologischem 

Kraftniveau arbeitenden Bracket-

systemen arbeiten, ist die indivi-

duelle Gewebereaktion, aber auch 

die Schmerztoleranz jedes Patien-

ten sehr unterschiedlich. Durch 

Anwendungen der MFT kann die 

Gewebereaktion positiv im Sinne 
mit einem hohen Stressniveau an. 

Dies ist keine sehr günstige Vor-

aussetzung für einen therapeuti-

schen Eingriff. Mithilfe der Mag-

netfeldtherapie ist es möglich, 

den Patienten eine Ruhe- und Ent-

spannungsphase vor der eigent-

lichen Behandlung zu bieten.

Darüber hinaus wird die MFT zu 

therapeutischen Zwecken bei ei-

ner Reihe von speziellen Krank-

heitsbildern der Kieferorthopädie 

eingesetzt, wobei sie sich meist 

als effektive Begleitmaßnahme 

anbietet:

Vor Beginn der eigentlichen 
 �

kieferorthopädischen Therapie 

mit funktionellen Geräten (z. B. 

Bionator nach Balters oder der 

Funktionsregler nach Fränkel) 

sollten das Lymphsystem aktiviert 

Asthma und Psoriasis  sprechen gut auf MFT an! 

Sie wollen  
noch mehr wissen?

level zu senken. Stress mit seinen Hor-

monen Adrenalin und Kortisol erhöht 

unsere körpereigene Zuckerfreisetzung 

ins Blut aus der Leber, dies verschlech-

tert die Stoffwechsellage bei Diabetikern 

zusätzlich. All diese therapeutischen Ef-

fekte lassen sich für einen Diabetiker 

sinnvoll nutzen, weil er in fast allen re-

levanten Bereichen krankheitsbedingte 

Defizite aufweist, die zu besagten Folge-

schäden führen können.

Reduzierung der Medikamente 
durch MFT
In der Praxis beobachten wir insbeson-

dere bei Typ-2-Diabetikern häufig eine 

Verminderung des durchschnittlichen 

Blutzuckerniveaus, wodurch weniger 

Medikamente nötig werden. Wichtig 

ist – besonders zu Beginn der MFT-An-

wendungen – auf eine engmaschige 

Blutzuckerkontrolle zu achten, um gege-

benenfalls sofort die Medikamentendo-

sis reduzieren zu können, falls der Blut-

zuckerspiegel durch die MFT sinkt. Bleibt 

diese Maßnahme aus, kann sich eine 

Unterzuckerung entwickeln. Deshalb 

ist es ratsam, grundsätzlich den behan-

delnden Arzt darüber zu informieren, 

wenn man das Magnetfeld nutzt.

Insbesondere bei offenen Wunden an 

den Beinen hat sich die Magnetfeld-

therapie immer wieder als sehr hilfreich 

gezeigt: Dieses bei Diabetikern oft nur 

schwer zu therapierende Krankheitsbild 

kann mithilfe der MFT so gut behandelt 

werden, dass die Wunde sich schließt 

und keine Operation bzw. Amputation 

notwendig ist. 

Mein Fazit nach vielen Jahren prakti-

scher Erfahrung: Die Magnetfeldthera-

pie ist für Diabetiker eine ideale Ergän-

zung zur Reduktion der Auswirkungen, 

die die Erkrankung vor allem langfristig 

mit sich bringt. Ideal ist dabei die regel-

mäßige, am besten zweimal tägliche 

Heimanwendung. Die Investition in ein 

MFT-Gerät wird nicht von den Kassen 

getragen, ist aber in meinen Augen eine 

sinnvolle Investition in unser aller wert-

vollstes Gut: die eigene Gesundheit. Da-

bei kann nicht nur der Diabetiker das 

System nutzen, sondern auch der Rest 

der Familie im Sinne einer Gesundheits

vorsorge.

Sie finden das Thema spannend? Sie möchten neu-
tral und unabhängig über praktische Erfahrungen 
mit der Magnetfeldtherapie informiert werden?

Der Informationsdienst Magnetfeldtherapie aktuell 
hat zwischen Nov.  2004 und Nov. 2011 laufend Fach- 
anwender zu Wort kommen lassen.
Ärzte, Zahnärzte, Tiermediziner, Physiotherapeuten,  
Heilpraktiker und Anwender berichteten neutral und  
werbefrei über Ihre Erfahrungen mit der MFT.

Bestellen Sie bequem über
www.magnetfeldtherapie-shop.de
alle für Sie interessanten Ausgaben. 

Oder fragen Sie telefonisch nach  
aktuellen Angeboten: 
Tel. 089 - 47 07 87 05
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