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OAK-Diplomrichtlinie
Komplementéare Medizin Applied Kinesiology

Praambel

Die Applied Kinesiology (AK) ist eine hauptsachlich diagnostische Methode, mit der durch Testung
einzelner Muskeln und ihrer Starkednderung durch Reize und therapeutische MaRnahmen ver-
schiedenster Art Aussagen Uber funktionelle Zusammenhange bzw. Stérungen méglich sind.

1. Ziel

Ziel der Fortbildung ist es, die Methode der Applied Kinesiology in Theorie und Praxis zu erlernen.
Der Arzt/die Arztin soll lernen, die erworbenen Kenntnisse in der taglichen Arbeit anzuwenden.

2.  Zielgruppe

Die Fortbildung richtet sich an Arzte aller Fachrichtungen, insbesondere auch Fachérzte fiir Zahn-,
Mund- und Kieferheilkunde

3.  Fortbildungsdauer und zeitliche Gliederung

Die Fortbildung erstreckt sich tber einen Zeitraum von mindestens 18 Monaten und umfasst 200
Stunden. Die Durchfihrung erfolgt in Form von Einzel- und/oder Wochenseminaren, dartber hin-
aus sind mindestens 5 Tage Hospitation erforderlich, welche frihestens nach 100 Stunden Fortbil-
dung in Applied Kinesiology absolviert werden sollten. Nach Abschluss des Curriculums ist eine
Prifung bestehend aus einem theoretischen und einem praktischen Teil abzulegen.

4, Lehrinhalte

Die Fortbildung in Applied Kinesiology ist sehr komplex und umfasst eine Vielzahl einzelner Ver-
fahren. Daher ergeben sich nach Absolvierung der Grundkurse fir unterschiedliche Fachrichtun-
gen differenzierte Empfehlungen zur Kursreihenfolge.

Grundkurse:
AK Einfihrung
AK Manuelle Medizin / Manuelle Untersuchung
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Seminare fiir Arzte:

AK Orthomolekulare Medizin

AK Gastroenterologie

AK Meridiantherapie 1

AK Stomatognathes System / Orale Orthopadie
AK Manuelle Medizin 2

AK Manuelle Medizin 3/Obere Extremitat
AK 1

AK Hormonelle Regulation

AK 2

Prafungskurs, Prifung zum A — Diplom

Seminare flr Zahnarzte, Kieferorthopaden, Kieferchirurgen:
AK Meridiantherapie 1

AK Orthomolekulare Medizin

AK Dental 1

AK Stomatognathes System /Orale Orthopadie

AK Dental 2

AK Manuelle Medizin 2

AK Gastroenterologie

AK 1

Prafungskurs, Prifung zum A — Diplom

Seminarinhalte im Detail:

AK Einfuhrung
Geschichte der AK, Triad of Health, die AK als bio-logisches Diagnosesystem, Die
5 Faktoren des IVF, Korpersprache (Body Language), Die Prinzipien des Muskeltests
nach Goodheart, Mogliche Muskeltestergebnisse: schwach - normoton - hyperton, AK
und das Stresskonzept nach Selye, Die wichtigsten Untersuchungsprinzipien TL und
Challenge mit Beispielen aus den Bereichen Struktur, Psyche und Chemie, Praktisches
Uben des Muskeltest, Testmuskeln:
Deltoideus, Rectus femoris, Hamstrings, Latissimus dorsi, Pectoralis major clavicularis
und Piriformis

Grundkurs Manuelle Untersuchung
Funktionelle Anatomie und manuelle Untersuchungstechniken an Wirbelsaule, Becken
und Extremitaten
Anstelle dieses Kurses wird auch ein Untersuchungskurs einer anerkannten manualthe-
rapeutischen Fortbildungsgesellschaft anerkannt.

AK Manuelle Medizin 1
Testmuskeln: Bauchmuskeln, Gluteus maximus und medius, lliopsoas, Sartorius, Tensor
fasciae latae, Teres major, 5 Faktoren des Intervertebralen Foramens (IVF) und andere
Ursachen fur Muskelfunktionsstérungen, Sacrum Inspiration/Expiration assist, AK Dia-
gnostik und Therapie von Subluxationen und Fixationen an Wirbelsaule und Becken,
Beckenfehler Category | und Il, Beckenschiefstand, Muskeltechniken: Fascien-, Spindel-
zell-, Origin-Insertion-Technik, Bedeutung des lymphatischen Systems
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AK Orthomolekulare Medizin

Einfihrung: Geschichte, Definition, Methodik der OM, Literatur + Testsatze: Vorausset-
zung fur die Praxis, Zink, Kupfer, Calcium und Magnesium, Saure-Basen-Haushalt und
sein Bezug zu Osteoporose und Parodontose, Antioxidative Therapie und Selen, Essen-
tielle Fettsauren (EFA), Homocysteinstoffwechsel, Anwendung in der Praxis anhand von
haufigen Krankheitsbildern und konkreten Fallbeispielen: Rheumatische und pseudo-
rheumatische Erkrankungen, Allergien und Pseudo-Allergien (Unvertréaglichkeiten), Into-
xikationen (exogen / endogen), Dysbiosen inkl. Candida, Parasitosen etc., Kardiovasku-
lare Erkrankungen

AK Gastroenterologie

Darmassoziierte Muskeln: Latissimus, PMC, PMS, Quadratus lumborum, Rectus femo-
ris, TFL und ichr Bezug zur Unvertraglichkeit, Allergie, Dysbiose, Funktionsabschnitte
und kleinische Aspekte des Magen-Darmtraktes (pH-Wert, physiologische Darmflora,
Hauptfunktionen)Pathogenese, Diagnostik und Therapie nach F.X.Mayr, ICV, Histamin-,
Lactose- und Fructoseintoleranz, Pseudoallergien, Candidose, Parasitose: Diagnostik
mit AK und Therapiemdéglichkeiten, Lebensmitteltestung mit AK, Helicobacter und ande-
re bakterielle Infektionen, Probiotica: Testung und Vorgangsweise mit AK, Entziindliche
Magen- Darmerkrankungen, Reizdarmsyndrom, Phytotherapeutica und andere na-
turheilkundliche Therapieansatze unter Berlicksichtigung des 3E, Sinnvolle Labor- und
Stuhldiagnostik

AK Meridiantherapie 1

Grundlagen: Akupunktursystem, Muskel-Meridianzuordnungen, System der Finf Wand-
lungsphasen, Zyklen der Antiken Punkte und ihre Beeinflussung des Muskeltests, Meri-
diantherapie mit Elementpunkten, Wichtige diagnostische Punkte (Alarm- und Zustim-
mungspunkte), Zahnzuordnungen zum Meridiansystem, Einfihrung in die Herdlehre,
Beeinflussungsrichtlinien, Einfihrung in das Thema >Switching<: URS Problematik, Be-
deutung von LG/KG (Du 3v, Lu 7, KG 21v) und Feuerelement, Diagnostik und Therapie
des 3E (Thermischer Challenge, thermische Qualitat der Phytotherapie und Ernahrung),
Testmuskeln: Infraspinatus, Peronaei, Popliteus, Subscapularis, Teres minor, Tibialis an-
terior

AK Stomatognathes System / Orale Orthopadie
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Anatomische, neurologische und orthopadische Grundlagen des Stomatognathen Sys-
tems und seine Auswirkungen auf den Gesamtorganismus, Méglichkeiten der schnellen,
interdisziplindren Differentialdiagnose, Okklusion versus Interkuspidation, Praxis der O-
ralen Orthopadie: Anamnese (allgemeinmedizinisch-dental-Kiefergelenk), Untersuchung
der Korperebenen (Inspektion und Palpation), Palpation des TMJ und der Muskulatur
des Stomatognathen Systems, AK in der Diagnose der funktionellen Zusammenhange,
Testmuskeln: Nackenflexoren und —extensoren, Sternocleidomastoideus (SCM), Trape-
zius (Oberer Teil), Funktionelle Untersuchung der Auswirkungen der Kiefergelenksposi-
tion auf Kdrperhaltung und vice versa (Meersmann-Test), Optimierung der Mandibulapo-
sition, Kiefergelenkslage und craniosacrales System inkl. Gangbild, Muskel- Fascien-
techniken, Triggerpunkte, Strain/Counterstrain, Integration mit orthopadischen Thera-
pien, Funktionelle neurologische Stdérungen und TMJ, Fallbeispiele und gegenseitiges
Uben
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AK Manuelle Medizin 2

Wiederholung AK Manuelle Medizin 1, Anatomie und Palpation des Schédels, Cranial
Faults: Total Compression Syndrome, Vertical und Lateral Strain, Inspiration/Expiration
assist, Spenobasilar Inspiration/Expiration Assist, Temporal Bulge, Parietal Descent, In-
ternal/External Frontal, Glabella, Universal, Suturenfehler, Pituitary Drive, Korrespondie-
rende Sacrumfehler, Sacrum Fixation, SIG Fixation und assoziierte Muskulatur (Adduk-
toren)

AK Manuelle Medizin 3/Obere Extremitat

AK 1

Intra- und perimuskulare Ursachen fur einen schmerzhaften, schwachen Muskel, Fas-
cien-, Golgi-, Spindelzell-, Ursprung-/Ansatz-, Strain/Couterstrain-, Triggerpunkt-,
Hautproriozeptoren-, Ligament-Lasionen, Eingehende manuelle Untersuchung und Be-
handlung der Schulter, Periphere Nerveneinklemmung: Costoclavicularsyndrom, Pecto-
ralis minor-Syndrom, Scalenusliicken-Syndrom, CTS, N. ulnaris-Lasion, Pronator teres-
Syndrom, Supinatorschlitz-Syndrom, Bestimmung der richtigen PNF-Muster und Wie-
derholungszahl, Wichtige Muskeln der oberen Extremitat, Tapingtechniken

Einfihrung in die Strategie der AK-Untersuchung, Wiederholung wichtiger Muskeln fur
Organ- und Meridianbeziehungen, Einfihrung in die wichtigsten Probleme der ganzheit-
lichen AK-Praxis im Sinne der Triad of Health: Screening-Verfahren fir Allergien, Media-
torstoffwechsel, Candida, Dysbiose/Parasitose, ICV, Toxikologie, Herdgeschehen, psy-
chosomatische Stérungen, Switching, Der hypertone Muskel: Ursachen und Korrektur-
moglichkeiten, Der Surrogattest, Patientenvorstellung, praktisches Uben

AK Hormonelle Regelkreise

innersekretorischen Stérungen, Hormonelle Dysbalancen: Epiphyse, Hypothalamus, Hy-
pophyse, Schilddriise, Thymus Die funktionellen Zusammenhange zwischen strukturel-
len und, Nebennieren, Gonaden, Stress-Syndrom, Dysmenorrhoe, Hypoglykamie-
syndrom

AK 2 (Hospitationskurs)

In diesem Kurs werden schwierige Patientenbeispiele von der Anamnese uber die Diffe-
rentialdiagnose bis zur Therapie vorgestellt und besprochen. Dazu wird die effiziente, ra-
tionale Anwendung der erlernten Therapiekonzepte im Praxisablauf diskutiert und ein-
geubt.

AK Dental 1
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Wiederholung geeigneter Testmuskeln fir die Zahnarztpraxis (Infraspinatus, Latissimus
dorsi, Piriformis, Rectus femoris, Teres minor, u. a.), Das Problem des hypertonen Mus-
kels, Die wichtigsten Screenringtechniken in der AK, Allergie- und Medikamententest,
Materialtest, Zahn und Organzusammenhéange, Herddiagnostik und -therapie, Neuralthe-
rapie und AK, Differentialdiagnostik bei V.a. craniomandibulare Dysfunktion (CMD), Dif-
ferentialdiagnose der positiven TL eines Zahns, Durchfilhrung des AK-Tests in der Pra-
Xis, intensives Einlben mit den Kursteilnehmern, insbesondere Erlernen der wichtigsten
Testpunkte, Techniken zur Ausleitung toxischer Substanzen am Beispiel Amalgam,
Zungendiagnostik, Substitution in der Parodontalbehandlung mit AK, Strategien bei al-
lergischen Belastungen im Mund-Kieferbereich
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AK Dental 2
Diagnostik mit bildgebenden Verfahren (OPG; transkranielle, schraglaterale Projektion,
MRI), Dreidimensionale Modellauswertung und Herstellung des Konstruktionshisses im
Artikulator, Uberpriifung des Konstruktionsbisses nach oral-orthopadischen Kriterien mit
AK, Die Rolle der AK in der Kieferorthopadie, Begleitende manuelle und andere Thera-
piemdglichkeiten neben der Schienentherapie, Langfristige Konsequenzen bei erfolgrei-
cher oral-orthopadischer Korrektur, Fallbeispiele inkl. Herstellung des COPA in der Pra-
Xis

5. Evaluation und Abschluss

Nach Absolvierung der erforderlichen Seminare und der Hospitation ist eine Priifung vorgesehen.
Sie besteht aus einem theoretischen (Multiple Choice Test ) und einem praktischen Teil. Im schrift-
lichen Test missen 70 % der Fragen richtig beantwortet werden, damit dieser Teil der Prifung
positiv gewertet werden und eine Zulassung zur mindlichen Prufung erfolgen kann.

Bei Nichtbestehen des schriftlich — theoretischen Teils ist die gesamte Prufung zu wiederholen.
Wird der schriftliche Teil bestanden und lediglich der praktische Teil negativ beurteilt , so ist nur
dieser praktische Teil zu wiederholen. Eine Wiederholung ist frihestens nach 3 Monaten im Rah-
men eines Prifungskurses moglich.

Das erfolgreiche Bestehen der gesamten Priifung wird mit dem A — Diplom der IMAK bestatigt.

6. Der Diplomantrag

Sind die Kriterien zur Erlangung des Diploms erfiillt, so kann der Antrag auf Ausstellung des Dip-
loms gestellt werden. Der Antrag auf Verleihung des OAK- Diploms ist bei der Akademie der Arzte
unter Beilage des A — Diploms der IMAK einzubringen.

7. Ubergangsbestimmung

a) Arzte, die nach dem 1.1.1994 eine Fortbildung auf den Gebiet der Applied Kinesiology bei der
IMAK — Internationalen Arztegesellschaft fiir Applied Kinesiology - absolviert und ein Abschluss-
zertifikat erhalten haben, erhalten jedenfalls das OAK Diplom komplementare Medizin: Applied
Kinesiology.

b) Arzten, die vor dem 24.11.2004 eine der Anlage fiir das OAK Diplom komplementére Medizin:
Applied Kinesiology gleichwertige Fortbildung absolviert haben, kann das OAK-Diplom komple-
mentére Medizin: Applied Kinesiology nach Beurteilung des Ansuchens durch den Diplomverant-
wortlichen verliehen werden.

Der Diplomverantwortliche hat bei der Beurteilung folgende Kriterien zu bertcksichtigen:

a) Gleichwertigkeit der praktischen Ausbildung - Hospitation

b) Gleichwertigkeit hinsichtlich des Inhaltes der Fortbildung mit der Anlage zur Diplomordnung

c) Uberprifung des verantwortlichen Leiters der Fortbildung (Arzt)

d) Gleichwertigkeit hinsichtlich des zeitlichen Ausmalies
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Der Diplomverantwortliche kann die Absolvierung von fehlenden Fortbildungsinhalten und die Ab-
legung eines Prifungskolloquiums bei einer der approbierten Veranstalter vorschreiben.

In Kraft getreten It. Beschluss des Vorstandes der Osterreichischen Arztekammer am: 24.11.2004
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