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Nerja. Vielleicht ist Ihnen das auch 
schon passiert. Sie lesen oder sehen 
einen Begriff im Fernsehen, der Ih-
nen zwar bekannt vorkommt, aber 
so ganz wissen Sie eigentlich auch 
nicht, was das ist. So geht es vielen 
mit dem Wort ‘Zahnschmelzabbau’. 
Man könnte das Thema als Mode-
Erscheinung oder Schlagwort der 
Werbung abtun. Aber so ganz wür-
de es der Sache nicht gerecht wer-
den. Oft steckt definitiv ein echtes 
medizinisches Problem dahinter. 

Wir sprechen hier nicht von Zahn-
zerstörung durch Bakterien, son-
dern über Verlust von Zahnschmelz 
ganz ohne Karies. Der Zahnschmelz 
liegt übrigens im Bereich der Zahn-
krone über dem Dentin und ist so-
mit die oberste Schicht Ihres Zah-
nes. Eigentlich ist der Zahnschmelz 
das härteste ‘Gewebe’ im mensch-
lichen Körper – aber wie bei allem, 
kann man auch hier Schäden an-
richten. 

‘AUSWASCHEN’ UND ‘ABKAUEN’  
Es gibt mindestens zwei Phänome-
ne, die zum Zahnschmelzabbau füh-
ren können: einmal die Erosion, also 
das ‘Auswaschen’ von Zahnsubstanz 
und zum anderen die Abrasion, das 
heißt das ‘Abkauen’ der Zähne. Lei-
der treten beide Effekte tatsächlich 
häufig genug auf - nur dass die in 
der Werbung angepriesenen Maß-
nahmen nichts reparieren können. 
Die Erosion wirkt sich meistens als 
Defekt im Zahnhalsbereich aus. Das 
kann durch Entzündungen im Zahn-
fleisch entstehen oder es ist ‘haus-
gemacht’, weil man beim Zähneput-
zen zu starken Druck anwendet. Die 
eigentlich unter dem Zahnfleisch 
liegenden weicheren Wurzelberei-
che liegen dann irgendwann frei. 
Das kann entweder schmerzen oder 
unschön aussehen – oder beides.  

Ja, die falsche Zahnputztechnik 
kann große Auswirkungen haben. 
Schon durch permanentes etwas zu 
starkes ‘Schrubben’ der Zähne geht 
nach und nach Zahnsubstanz ver-
loren. Und Säuren, zum Beispiel aus 

Fruchtsäften, können die kalzium-
haltige Zahnsubstanz angreifen. 
Auch eine übermäßige Kaubelas-
tung steuert ihren Teil bei: Die Zäh-
ne werden immer wieder durch den 
Druck ‘ein wenig verbogen’ und im 
Zahnhalsbereich platzen dabei klei-
ne Zahnpartikel ab. Die freiliegen-
den Zahnhälse werden häufig 
(schmerz-)empfindlich. Da helfen 
auch die häufig angepriesenen Zahn-
pasten gegen sensible Zahnhälse 
nicht wirklich viel. So kann es auch 
bei Ihnen zu Zahnfleischrückgang 
kommen, auch wenn Sie ansonsten 
gesunde Zähne haben. Ein kleiner 
Hinweis am Rande: Bei Essstörun-
gen kommt es zu teilweise massiven 
Erosionen durch Magensäure.  

Die Therapie ist relativ einfach, 
wenn man schon bei kleineren De-
fekten gegensteuert. Mit einer Ad-
häsivfüllung lässt sich der ausgewa-
schene Zahnhals wieder ergänzen. 
Wartet man zu lange, ist am Ende 
eine Krone fällig. Noch bevor Schä-
den entstehen, also vorbeugend, soll 
eine spezielle Zahnpasta wirken, die 
Apatit – die Zahnsubstanz – enthält. 
Ob das funktioniert, bleibt langfris-
tig abzuwarten.  

Die Abrasionen entstehen durch 
Knirschen und Pressen. Es kommt 
aber auch beim normalen Kauen zu 
einem gewissen Substanzverlust. Vor 
vielen Jahren, zu Zeiten unserer Ur-
großeltern, spielte das keine allzu 
große Rolle – da lag zum Beispiel 
im Jahr 1870 die statistische Durch-
schnitts-Lebenserwartung in 
Deutschland sowieso nur bei etwa 
36 Jahren. Heute werden wir alle 
zum Glück wesentlich älter. Da-
durch führt die eigentlich normale 
Abnutzung in höherem Lebensal-
ter zu teilweise massivem Zahn-
schmelzverlust auf der Kaufläche.  

Durch Stress kommt es zudem 
immer häufiger zu Knirschen und 
Pressen – in der Fachsprache Bru-
xismus genannt. Bei der Mehrheit 
passiert das eher in der Nacht, wenn 
man eigentlich ganz unschuldig 
schläft. Viele Leute pressen nachts 
mit unvorstellbarem Druck die Kie-

fer aufeinander und wissen nichts 
davon. Oder man knirscht die gan-
ze Nacht mit den Zähnen – und 
auch das nicht absichtlich. Trotz-
dem schädigt beides massiv Ihre 
Zähne. Sagen Sie besser jetzt nicht 
spontan «ich tue das nicht». Fragen 
Sie lieber erst einmal Ihren Partner, 
dass er darauf mal achten soll. Au-
ßerdem kann Ihnen Ihr Zahnarzt 
anhand Ihrer Zähne sagen, ob Sie 
unter Bruxismus leiden. Viele Zahn-
ärzte haben sich auf diesem Thema 
weitergebildet und können das mit 
einem Blick auf Ihre Zähne beur-
teilen. 

Die einfachste Lösung bei klei-
neren Substanzverlusten ist eine so-
genannte Knirscherschiene, die Sie 
nachts tragen. Ergänzend kann auch 
Physiotherapie beim Krankengym-
nasten (am Besten mit Zusatzaus-
bildung für ‘Manuelle Therapie’) 
helfen.  

Bei fortgeschrittenem Substanz-
verlust bei den Frontzähnen wer-
den dort dünne Verblendschalen 
aus Keramik – sogenannte Veneers 
– eingesetzt. Das repariert den Scha-
den mit einem extrem zahnähnli-
chen Material und sieht sehr schön 
aus. Das kann auf den ersten Blick 
nicht einmal ein Fachmann unter-
scheiden. Im Seitenzahnbereich setzt 
man Teilkronen aus Keramik ein, 
die die Kaufläche schützen. Auch 
hier wieder ein hochästhetischer Ef-
fekt. Starke Abrasionen erfordern 
aber hier auch manchmal Kronen. 
Die kann man natürlich auch aus 
Keramik anfertigen, aber besser 
wäre, Sie ließen es erst gar nicht 
dazu kommen. 

Auf jeden Fall lohnt es sich bei 
beiden Problemen des Zahnschmelz-
abbaus sich frühzeitig von einem 
Fachmann behandeln zu lassen, um 
größere Schäden zu vermeiden.
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