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Hypersensible Zahne -
ein neuer Therapieansatz?

Autorin: Dr. med. dent. Stefanie Neumeyer-Wuhr, M.Sc.

Je nach Untersuchungsansatz der einzel-
nen vorliegenden Studien schwankt die Zahl
der Patienten, die {iber Hypersensibilitaten
klagen.)edersiebte Erwachseneschildertdie
Beschwerden einer DHS, wobei Frauen mit
dem Problem eher zu kdmpfen haben als
Ménner.S Die Stiftung Warentest konstatiert
fiir Deutschland im Jahre 2013 sogar einen
empirischextrapolierten Wertvon 25 % aller
Erwachsenen, die daran leiden.”

Was sind Hypersensibilitaten?

Da es sich um einen akut auftretenden und
sehrschmerzhaften Zustand handelt, verlan-
gen diese Patienten sehr oft eine schnelle
Behandlung, die ihnen den Schmerz nimmt
oderzumindest ertraglich erscheinen lasst.
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Fiir das Schmerzempfinden verantwortlich
sind die sogenannten A- und C-Fasern. Durch
elektrische und thermische Reize ausgel6st,
rufen A-Fasern einen scharfen, sehrschnellen,
bisweilen einen stechenden Schmerz her-
vor. Es sei anzumerken, dass es bei der so-
genannten thermischen Reizung durch Kalte
sehr viel schneller zu einer Reaktion kommt
als bei Warmeeinwirkung. Das Schmerzemp-
finden, die aufgefiihrten C-Fasern betref-
fend, spiegelt sich in Druckschmerzhaftig-
keit wider.>?

Die Ursachen dieser Schmerzsensationen
konnen vielfaltig sein.

Auf der einen Seite stehen Faktoren, die
eine Uberempfindlichkeit der Zihne aus-
losen konnen, auf der anderen Seite steht
diereine Dentinhypersensibilitat.

Patienten mit hypersensiblen Zéhnen stellen |
nicht selten eine Herausforderung an uns Be-
handlerdar. Da die Anzahl der Patientensteigt,
die ihre Zahne aufgrund gut greifender zahn-
arztlicher Prophylaxe und hauslicher Mund-

hygienemalBnahmen bis ins hohe Lebens-

Dr. Stefanie
Neumeyer-Wiihr
[Infos zur Autorin]

CIRE AL

alter erhalten kénnen, wird uns diese The-

matik immerwahrend begleiten. Weil aber die Anzahl

der Nervenfasern in der Pulpa mit zunehmendem Alter
abnimmt8, Uberrascht es nicht, dass die Patienten-
gruppe, die sich am stérksten betroffen zeigt, nicht die

der alteren Generation ist, sondern die der 20- bis

Die Dentinhypersensibilitdt wird folgender-
mafen definiert:

Die reine Dentinhypersensibilitat ist ein
kurzer, spitzer Schmerz, ausgehend von frei-
liegendem Dentin. Dieser entsteht als Ant-
wort auf typischerweise thermische, eva-
porative, taktile,osmotische oder chemische
Reize, die keinem anderen dentalen Defekt
oder keiner anderen Erkrankung zugeordnet
werden kénnen.?

Eine Dentinhypersensibilitdt hat folgenden
theoretischen Hintergrund:

Durchden Verlustvonschiitzendem Schmelz
bzw. Wurzelzement kommt es zu freiliegen-
dem Dentin. Generellist Dentin zu 70 % an-
organisch,20 % organisch (Kollagen und kol-
lagenartige Verbindungen) und zu 10 % ist
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der Bestandteil Wasser Das Dentin wird von
den Zellfortsatzen der Odontoblasten durch-
zogen, die in fliissigkeitsgefiillten Dentin-
kanélchen von der Pulpa bis zur Schmelz-Den-
tin-Grenze verlaufen. Bei vestibuldren Defek-
ten fehlt der Schmelz im zervikalen Bereich
eher, weil in diesem Bereich die Schmelzbe-
deckungdiinneristund somitdas Dentineher
zum Vorscheinkommt.93 % des exponierten
Dentins befindet sich an den bukkalen Zahn-
flachen, was auch auf eine fehlerhafte, meist
libertriebene Mundhygiene zuriickgefiihrt
werden kann.n

Pulpennahes Dentin verfiigt iiber eine gro-
Rere Anzahl an Dentinkanalchen pro Flachen-
einheit.? Liegt Dentin frei, dann sind offene
Dentintubuli fiir diese Uberempfindlichkeits-
reaktion verantwortlich. In einem sensiblen
Dentin sind achtmal mehr und weiter ge&ff-
nete Dentintubuli vorhanden als in einem
nicht sensiblen Dentin.»®
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Kommt es zum Einwirken externer Reize
bzw. liegt eine externe Stimulation vor?, so
bewegt sich nach der hydrodynamischen
Theorie*® die Fliissigkeit in den Dentin-
tubuli und es kommt zu einer Reizung die-
ser zuvor beschriebenen A-Fasern mit dem
dazu beschriebenen Schmerz.5

0b sich hinter der Schmerzsymptomatik
wirklich eine dentine Hypersensibilitat ver-
birgt, bleibt abzuklaren. Um eine reine Den-
tinhypersensibilidt abzugrenzen, gilt es, alle
folgend aufgefiihrten Schritte zu iiberpriifen
und ein Untersuchungsprotokoll einzuhal-
ten,umdie Ursache zu eruieren.

a) Ess-und Trinkgewohnheiten der Patienten
Bei Patienten, die haufig sdurehaltige Ge-
tranke mit einem hohen Kohlensaureanteil
und Speisen mit niedrigem pH-Wert zu sich
nehmen, kommtes zur Schadigungund somit
zum VerlustderZahnhartsubstanz.Indiesem

Kontext darf auch nicht vergessen werden,
dass wiederholt bestehendes Sodbrennen,
das wahrend einer Schwangerschaft verstarkt
auftreten kann, oder das Krankheitsbild der
Bulimie Erosionen hervorrufen und eine sol-
che Schmerzsymptomatik auslosen kdnnen.

b) Putztechnik

Fiihren Patienten bei der hauslichen Mund-
hygiene eine falsche Putztechnik aus, das
so0g. ,horizontale Schrubben®, so fiihrt dies
zu einer Reduzierung der ,Schutzschicht”
sowohl auf gingivaler als auch auf dentaler
Seite. Kommt eine zu harte Zahnbiirste zum
Einsatzoderist der Gebrauch von Zahnseide
sehr exzessiv, so ist eine Abrasion der Zahn-
substanz die Folge." Die linke Kieferseite ist
starker betroffen als die rechte, was auf die
hohere Anzahl an Rechtshéndern zuriickzu-
fiihren ist.23

Es bleibt weiterhin zu erwahnen, dass der
Oberkiefer haufiger betroffen ist als der
Unterkiefer."

Das Verlangen nach weifleren Zahnen oder
gardem ,Hollywood-White" fiihrt hdufig zum
iberméfiigen Gebrauch von stark abrasiven
Zahnpasten, die zum Teil Plastikputzkorper
enthalten. Diese, auch Mikroplastiken ge-
nannten Bestandteile kdnnen sowohl eine
schadigende Wirkung im dentalen Bereich
alsauchim Gesamtorganismushaben.®® Durch
Zusatz des Tensids Natriumlaurylsulfat, einer
waschaktiven Substanz, kann aufgrund der
hohen Waschwirkung das Entstehen einer
Uberempfindlichkeit begiinstigt werden.

Anmerkung am Rande

Interessantist die Feststellung,dass mecha-
nische Prozesse wie z.B. Staub in der Luft bei
speziellen Berufsgruppen nachweislich Ab-
rasionen hervorrufen.

Betroffen sind davon Beschéftigte in Granit-
Steinbriichen, Bergleute, Steinmetze und
Steinhauer, die eine erhéhte und schneller
fortschreitende Abrasion an den Kauflachen
derZéhne aufweisen.

Dies ist bei quarzstaubbelastenden Tatigkei-
ten der Fall, und zwar so ausgeprégt, dass zu
diesem Zweck sogar ein eigenes Merkblatt
zur BK Nr. 2111 einer Berufsgenossenschaft
herausgegeben wurde.®

Patientenvorbehandlung
Falls bei dem jeweiligen Patienten im Vor-
feld prothetische oder konservierende Be-



handlungen, Prophylaxemafinahmen oder
Deep Scaling, Root Planing sowie chirur-
gische Maftnahmen mit Reduktion des At-
tachments stattgefunden haben, kann die
Ursache fiir Schmerzsensationen darin
begriindet sein.

Funktionelle Fehlbelastungen
Parafunktionen, in Form von funktionellen
Fehlbelastungen durch zu hohe Fiillun-
gen oder Zahnersatz, kdnnen eine solche
Schmerzsymptomatik auslsen.
Inshesondere auch Bruxismus im natiir-
lichen Gebiss und andere Habits kdnnen
starke Abrasionen, Attritionen bis hin zum
scracked tooth syndrom” (Abb. 1) erscheinen
lassen.

Gingivale Auswirkungen in Form von be-
ginnenden ,Stillman-Clefts* bis hin zu Re-
zessionen und McCall’schen Girlanden sind
in solchen Fallen spiirbar und ein Hinweis

darauf, dass der Patient dringend thera-
peutischer Schritte bedarf.3 Patienten mit
einem akuten Schmerzprofil erwarten bis
zur eindeutigen Diagnose eine Schmerzbe-
hebung, zumindest aber eine Erleichterung
ihrer Symptome. In Zusammenarbeit mit
dem Patienten sollten die prédisponieren-
den Faktoren eruiert und langfristig ausge-
schaltet werden. Kommt man nach einge-
henden Untersuchungen zur ,Ausschluss-
diagnose® DHS oder liegt die Ursache an-
dersartig begriindet, so kann es erforderlich
sein, bis zur Durchfiihrung eines geplanten
BGTs eine gewisse Zeitspanne zu iiberbrii-
cken. Eine Desensibilisierung kann hierbei
zu einer Schmerzlinderung fithren. Dazu
gibtesverschiedene Produkte unterschied-
licher Konsistenz und Wirkungsweise. Die
Anzahlderam Markt befindlichen Produkte
zeigt die Prasenz dieser Behandlungspro-
blematik.
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Ein Medikamentin der Kategorie Desensitizer
sollte Folgendes ermdglichen:

—Nachhaltige Schmerzlinderung

—Keine Nebenwirkungen

—Keine Irritation des Pulpagewebes

—Relativ schmerzlose Applikation

—Einfache Handhabung.

Zur Behandlung hypersensibler Zdhne wurde
nun vor Kurzem eine neue Philospohie bzw.
Technologie von der ADAF (American Dental
Association Foundation — Paffenbarger Re-
search Center) entwickelt, welches mittler-
weile von Kuraray Noritake Dental umgesetzt
wurde. Es handelt sich dabei um die Techno-
logie der Hydroxylapatitkristallisierung:

Zur Behandlung iiberempfindlicher Z&dhne
wurde ein biokompatibles Verfahren entwi-
ckelt. Es handelt sich dabei um die Kristalli-
sierung von Hydroxylapatit, wobei es zum
Verschluss von Dentintubuli und Schmelz-
craquelierungen kommt. Der Teethmate™
Desensitizer (Kuraray Noritake Dental, Japan)
wird in den Systemkomponenten Pulver und
Fliissigkeit angeboten. Die einzelnen Kom-
ponenten setzen sich wie folgt zusammen:
Pulver, Tetracalciumphosphat (TTCP), Dical-
ciumphosphat anhydrisch (DCPA), Fliissig-
keitund Wasser.

Dieses Pulver bestehtaus zwei Calciumphos-
phaten (TTCP und DCPA) und wird miteiner
wasserbasierten Fliissigkeit gemischt, die
zusatzlich einen neu entwickelten Beschleu-
niger zur Stimulation des Kristallisationspro-
zesses enthalt. Dieses Pulver-Fliissigkeits-
Gemisch weist eine cremige Konsistenz auf
und wird dann 30 Sekunden lang mit einer
Mikrobiirste oder auch einem handelsiibli-
chen Gummikelch auf die Zahnoberflache ein-
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massiert. Am Ende der Reaktionskette ver-
dampft das Wasser, das zuvor als Katalysator
fiir die Kristallisationsreaktion fungiert hat.
Es bleiben die Hydroxylapatitkristalle zu-
riick, die die Dentintubuli verschlieflen.’s

Fallbeschreibungen

Fall1

Eine 44-jdhrige Patientin klagte nach erfolg-
ter Préparation in der Provisoriumsphase
iiber eine leichte Uberempfindlichkeitsreak-
tion. Aus diesem Grunde wurde vor der pro-
visorischen Zementierung Teethmate Desen-
sitizer sehr gro¥fléchig um den préparierten
Zahn und — wie empfohlen — auch auf die
Gingiva aufgetragen. Aufgrund der Biokom-
patibilitdt von Hydroxylapatit ist es nicht er-
forderlich, die Gingiva abzudecken.
AnschlieRend wurde die Paste 30 Sekunden
miteinem Polierbiirstchen eingearbeitet. Die
Patientin berichtete iiber einen neutralen
Geschmack wie auch neutralen Geruch.
Nach Absprayen und Verséduberung konnte
die Briicke ohne Irritation der Gingiva provi-
sorisch einzementiert werden (Abb. 2—4).

Fall2

Beim zweiten Fall handelte es sich um einen
30-jéhrigen Patienten. Nach einer Karies-
exkavation, weitreichend bis in das Dentin,
wurde der Zahn mit Teethmate Desensitizer
vorbehandelt. Auch hier erfolgte nach einer
30-sekiindigen Anwendung die Reinigung
des Zahnes.

Im Anschluss daran wurde die Konditionie-
rung des Zahnes durchgefiihrt und der Zahn
mit einer Fiillung in Mehrschichttechnik ver-
sorgt (Abb. 5-7).

Wirksamkeit und Zukunftsaussichten:

Die Fallzahlen in der Praxis sind sehr vielver-
sprechend. Insgesamt acht von zehn Patien-
ten gaben eine Besserung ihrer Beschwerden
an. Eine klinische Studie zu dieser Thema-
tik istabgeschlossen. Die Studie von Thanat-
varakorn et al. (2012) belegte, dass kalzium-
phosphathaltige Materialien eine neue Ge-
neration von Desensitizern einleiten, welche
tiber das Wachstum von Kristallen die Lang-
zeitstabilitdt in der Mundhéhle gewahrleis-
ten. Somit kann die klinische Anwendung in
der Praxis empfohlen werden. <
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