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K. König:
Speichel, Kaugummi und Mundgesundheit – hat die „chemische Zahnbürste“ eine Zukunft?
Ein mit der Vergreisung zu-
nehmendes Problem ist die 
Mundpflege von hilfsbedürf-
tigen Senioren in Altershei-
men. Außer an Hyposialie lei-
den sie auch häufig an Abwei-
chungen in oralen Geweben, 
die auf Grund schlechter 
Mundhygiene entstehen. Da 
mechanische Plaqueentfer-
nung erfahrungsgemäß prob-
lematisch ist, könnte man an 
einen Enzymzusatz in Kau-
gummi denken; dadurch wür-

de die Plaque, wenn auch 
nicht völlig entfernt, doch 
mindestens in ihrer zähen 
Struktur aufgelockert und 
wäre dadurch leichter zu ent-
fernen. Ist das nach Ihrer 
Auffassung eine erfolgsver-
sprechende Möglichkeit?

Prof. Amerongen: Mutanase ist ein 
Enzym das Mutan, ein bakterielles Poly-
saccharid, spalten kann. Dadurch 
nimmt die Klebrigkeit ab. Das Enzym 
kann gereinigt werden und könnte auch 

in geeigneten Zusammensetzungen in 
einer Zahnpaste, einem Kaugummi oder 
in einer Mundspüllösung wirksam wer-
den. Andere Enzyme, die Polysaccharide 
abbauen, könnten ebenfalls in Erwä-
gung gezogen werden.  
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Myofaszialer Schmerz der Kaumuskulatur: Vergleichende Untersuchung  
zum Kurzzeiteffekt von Botulinumtoxin-Injektionen und der „Faszialen 
Manipulationstechnik“

Guarda-Nardini, L., Stecco, A., Stecco, C., Masiero, S., Manfredini, D.: Myofascial pain of the jaw muscles: Comparison of short-term effec-
tiveness of botulinum toxin injections and fascial manipulation technique. J Craniomandib Pract 30, 95–102 (2012)
In einer kontrollierten klinischen 
Studie verglichen die Autoren des 

Artikels bei Patienten mit kraniomandi-
bulären Dysfunktionen (= CMD) den 
Kurzzeiteffekt von Botulinumtoxin-In-
jektionen mit einer bestimmten Form 
der physikalischen Therapie, der „Fas-
zialen Manipulationstechnik“ nach Lui-

gi Stecco. Dazu teilten sie 30 Patienten 
(22 Frauen, 8 Männer), die seit mindes-
tens 6 Monaten unter typischen musku-
lären CMD-Symptomen litten, rando-
misiert auf 2 Gruppen auf: 

Die erste Gruppe erhielt einmalig 
nach einem vorgegebenen Schema eine 
Reihe von Injektionen von Botulinum-

toxin A (Dysport, UK) in den M. masseter 
und M. temporalis.

Die zweite Gruppe wurde mehr-
fach (mindestens dreimal pro Woche) 
mit einer speziellen Form der Kranken-
gymnastik, der „Faszialen Manipulati-
onstechnik“ nach Luigi Stecco behan-
delt. 

Zur Beurteilung des Therapieerfol-
ges wurden die maximalen Schmerzle-
vel (mit VAS-Scalen), und die Unterkie-
ferbeweglichkeit zu Beginn und am En-
de der Behandlung sowie 3 Monate spä-
ter verglichen. Dabei zeigte sich, dass 
durch beide Therapieformen signifikan-
te Verbesserungen erreicht werden 

konnten. Die Botulinumtoxin-Injektio-
nen bewirkten eine etwas größere Erhö-
hung der Unterkieferbeweglichkeit, als 
die „Faszialen Manipulationstechnik“ 
nach Luigi Stecco. Diese war allerdings 
bei der Schmerzreduktion etwas über-
legen. Auch bei der Kontrolle nach  
3 Monaten zeigten sich kaum Unter-
schiede zwischen den beiden Therapie-
formen. Die Autoren wollen in zukünfti-
gen Studien überprüfen, ob der nach-
gewiesene positive Effekt durch eine 
Kombination beider Behandlungs-
methoden noch gesteigert werden 
kann.  

H. Tschernitschek, Hannover 
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