
Zahnhalshypersensibiliät resp. Dentinüberempfindlichkeit ist ein klinischer Zustand, der die Lebensqualität 
der Patienten (insbesondere beim Sprechen, Trinken, Essen und Zähneputzen) erheblich beeinträchtigt.

Sie entsteht vorwiegend, wenn freiliegende Dentintubuli durch mechanische, chemische oder ther­
mische Einflüsse gereizt werden.

Das Ziel dieser prospektiven klinischen Studie war es, die Wirksamkeit von zwei verschiedenen fluo­
ridbasierten Präparaten (Tiefenfluorid, Humanchemie GmbH, Alfeld, Deutschland und Enamelast, Ultra­
dent Inc., Köln, Deutschland) zu untersuchen.

Insgesamt wurden 176 Personen (106 
Frauen und 70 Männer im Alter von 18–59 Jah­
ren) mit diagnostizierter dentaler Hypersensibili­
tät untersucht. Dabei wurden auch die Arten der 
klinischen Läsionen ermittelt und aufgezeichnet. 
Die Patienten wurden nach dem Zufallsprinzip 
ausgewählt und in zwei Gruppen eingeteilt:  
• �Die erste Gruppe mit 96 Patienten wurde mit 

Tiefenfluorid drei Mal im Abstand von sieben 
Tagen behandelt. 

• �Die zweite Gruppe mit 80 Patienten wurde mit 
Enamelast behandelt, das sieben Mal im sie­
bentägigen Abstand aufgetragen wurde. 

Alle Patienten wurden sieben Tage, 14 Tage, 
einen Monat, drei Monate und sechs Monate 
nach der letzten Behandlung standardisiert auf 
Hypersensibilität getestet. 

Dabei konnte im Rahmen der vorliegenden 
Studie gezeigt werden, dass Tiefenfluorid auf­
grund seiner speziellen und lang anhaltenden 
Wirkungsweise über alle Kontrolltermine effekti­
ver bei der Behandlung der Hypersensibilitäten 
als Enamelast war.
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Dentinüberempfindlichkeit: Eine prospektive klinische Studie*
Dentale Hypersensibilität im Fokus.

Bei der Tiefenfluoridierung erfolgt eine Aus­
fällung kleinster Calcium- und Magnesium­
fluorid-Kristalle in der Tiefe der Trichter­
poren. Dort sind die Kristalle geschützt vor 
Abrasion und gewährleisten eine dauerhaft 
hohe und gleichmäßige Fluorid- und Cal­
ciumverfügbarkeit. Hierfür werden die bei­
den Lösungen nach nur relativer Trocken­
legung direkt nacheinander aufgetragen – 
ohne  Zwischenspülen,  Einwirkzeit  oder 
Härten.  Da  Tiefenfluorid  sehr  dünnflüssig 
ist, fließt es auch sehr gut in alle Zahnzwi­
schenräume und alle sonst schwer erreich­
baren Stellen, wie z. B. im Bracketumfeld. Im 
Anschluss kann der Patient sofort wieder 
trinken und essen.

Wirkungsweise:

Dr. med. dent. Aida Meto, Department of Dentistry, 
Faculty of Dental Sciences, University of Aldent, 
Tirana/Albanien.
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Abb. 1: Zur Durchführung der Tiefenfluoridierung 
wird der möglichst vom Zahnbelag befreite Zahn 
relativ trockengelegt und mit einem mit der ersten 
Lösung (Touchierlösung) getränkten Wattepellet 
oder Pinsel ausgiebig touchiert.
Abb. 2: Ohne Zwischenspülen, Trocknen oder 
Härten wird direkt mit der dazugehörigen zweiten 
Lösung (Nachtouchierlösung) gut nachtouchiert. 
Danach wird mit Wasser ausgespült.
Abb. 3: Die Calcium- und Magnesiumfluorid-
Kristalle liegen in der Tiefe der Trichterporen. Es 
verbleibt ein für das menschliche Auge nicht 
sichtbarer Niederschlag.
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