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从液体流到离子流：牙本质敏感症机制的新范式与
电化学调控策略

吴季霖，刘欣宇，卫　 彦，邓旭亮

［摘要］ 　 牙本质敏感症是口腔常见疾病，暴露的牙本质在受到外界刺激时会产生短暂而尖锐的疼痛，严重影响患者生活质

量。 然而，其机制长期受限于流体动力学假说，难以解释刺激快速致痛、镇痛效果不佳等关键临床现象。 基于此，笔者创新性

地从生物电化学视角提出离子电流传导机制，将牙本质小管重新定义为具备离子选择与整流特性的功能型生物纳米通道。
本文系统回顾了传统理论的贡献并剖析其局限，重点阐述新机制的理论基础与实验证据：通过高分辨电化学测量证实了牙本

质小管内的非对称电势分布与微安级刺激响应电流，构建了完整的“刺激－电流－疼痛”信号传导模型，验证了该机制在解释毫

秒级痛觉传递中的优越性，并展示了基于该机制开发的聚阳离子脱敏材料在实现精准“电化学调控”中的临床应用潜力。 这

一突破性视角不仅为解决牙本质敏感症提供了新路径，更推动了该领域从“单纯封堵”到“调控电学微环境”的治疗范式转变，
为开发新型脱敏材料提供了全新视角。
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Ｓｔｏｍａｔｏｌｏｇｙ，２０２６，４６（１）：１－６

０　 引言：临床问题的科学本质与挑战

牙本质敏感症是口腔临床最常见的病症之一，
其典型表现为暴露的牙本质在受到温度、化学、机械

或渗透性刺激时，引发短暂而尖锐的疼痛。 流行病

学调 查 显 示， 我 国 成 人 患 病 率 高 达 ３３． ５％ ～
４０．７％［１］，在牙周病患者和牙龈退缩人群中尤为突

出，严重影响患者进食、口腔卫生维护及生活质量。
牙本质敏感症研究的核心科学问题在于外界刺

激如何通过牙本质结构激活牙髓神经［２］。 自 ２０ 世

纪 ６０ 年代 Ｂｒäｎｎｓｔｒöｍ 提出流体动力学假说以来，该
领域长期停滞于“机械－电”转换的模糊区带。 尽管

基于该假说的“封闭牙本质小管”策略主导着临床

治疗，并衍生出草酸盐、生物活性玻璃、纳米羟基磷

灰石等脱敏材料，但临床效果依然有限。 同时，该假

说依然存在许多矛盾始终未解：外界刺激如何瞬时

穿过狭长的牙本质小管（长径比高达 ３ ０００）刺激牙

髓神经引起疼痛；为什么化学刺激（如甜、酸物质）
同样可以引发剧烈疼痛？ 为什么有些患者在牙本质

小管达到较高封闭率后仍然感到敏感？ 这些矛盾提

示，牙本质敏感机制远比传统认知复杂。 牙本质小

管可能不仅是被动的流体通道，更是具有主动信号

调控能力的生物微纳系统。 基于此，我们团队整合

材料学、生物物理与神经生理的跨学科视角，提出了

离子电流传导机制，从生物电化学层面为这一经典

临床问题提供了新的理论框架和研究范式。

１　 流体动力学假说：历史贡献与当代局限

１．１　 历史贡献与治疗启示

流体动力学假说自 １９６４ 年由 Ｂｒäｎｎｓｔｒöｍ 提出

以来，长期主导着牙本质敏感症的机制研究。 该假

说认为，外界刺激引发的牙本质小管内液异常流动，
通过机械性牵拉牙髓神经末梢，激活 Ａδ 神经纤维

产生尖锐疼痛［３］（图 １）。 这一学说不仅为临床症状

提供了统一的机械生物学解释框架，更直接催生了

以“封闭牙本质小管”为核心的治疗策略。 在这一

理论指导下，研究者开发出多类脱敏材料，其作用机

制主要集中于机械性阻塞小管通路，减少牙本质液

的流动。 ①草酸盐类脱敏剂（如草酸钾、草酸铁）：
可在牙本质表面及小管内与钙离子结合形成草酸钙

晶体沉淀，从而物理性封闭小管开口［４］；②生物活

性玻璃材料：通过释放钙、磷等离子，在唾液环境中

促进羟基磷灰石沉积，实现小管的矿化封闭［５］；
③纳米羟基磷灰石（ｎ⁃ＨＡＰ）：凭借其纳米级粒径深

入小管内部，显著提升封闭的致密性和稳定性［６－７］；
④蛋白质变性剂（如戊二醛）：通过使小管内的蛋白

质成分凝固变性，形成栓状结构阻塞小管［８］。 这些

材料在临床应用中取得了一定疗效，不仅验证了流

体动力学假说的合理性，也奠定了其数十年来在牙

本质敏感领域中的基石地位。 其提出的“流体运

动－机械传导－神经激活”通路，为后续机制研究及

治疗策略的发展提供了重要理论基础。

图 １　 牙本质敏感症的流体动力学假说示意图［９］

Ｆｉｇ．１　 Ｓｃｈｅｍａｔｉｃ ｉｌｌｕｓｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｈｙｄｒｏｄｙｎａｍｉｃ
ｈｙｐｏｔｈｅｓｉｓ ｆｏｒ ｄｅｎｔｉｎ ｈｙｐｅｒｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｙ

１．２　 理论局限

尽管历史上流体动力学假说为理解牙本质敏感

提供了基础框架，但随着临床观察的深入和研究技

术的进步，其局限性逐渐显现，并在多个方面面临挑

战［１０］。 首先，该假说在阐释化学刺激性疼痛方面存

在明显不足。 甜、酸等化学物质能够引起显著疼痛，
却并未伴随明显的流体动力学变化，说明其致痛机

制可能独立于液体流动之外，流体动力学假说难以

合理解释这类非机械性刺激的传感过程。 其次，该
假说未能阐明机械－电信号转换的具体机制。 尽管

假设牙本质液流动通过剪切力激活神经末梢，但关

于机械力如何转化为神经电活动的分子与细胞通路

仍缺乏直接证据。 再次，在长径比高达 ３ ０００ 的牙
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本质小管内，液体流动传递时间长达数十秒，外界刺

激如何瞬时穿过这一超长狭窄通道进而刺激牙髓神

经引起疼痛尚不明确。 更重要的是，临床疗效与理

论预测存在显著偏差：某些小管封闭率较高的患者

却依然表现出敏感症状。 这种疗效与结构改变之间

的脱节，提示可能另有非机械性机制参与疼痛调控。
此外，该理论难以解释某些脱敏材料的快速起效现

象［１１－１５］。 一些新型脱敏剂可在数十秒内显著减轻

症状，远快于矿物沉积或小管闭塞所需的物化过程

时间，暗示可能存在不依赖于机械封闭的即时镇痛

途径。
这些矛盾与局限共同表明，牙本质小管绝非简

单的被动流体管道，而可能是一个具有复杂信号转

导功能的生物电化学微环境，亟待从生物物理和神

经生物学的角度进行更深入探索。

２　 离子电流传导机制的提出与实证研究

２．１　 从生物离子通道到牙本质小管：新机制的理论

基石

传统理论在解释牙本质敏感机制时面临根本性

挑战：“流体动力学说”难以解释刺激如何在毫秒级

时间内穿越狭长的小管，以及在釉牙本质界等神经

稀疏区域仍能诱发疼痛的矛盾［３，１６］；“神经学说”无
法解释神经末梢分布稀疏区的全域敏感［１１］；“成牙

本质细胞传感器理论”则缺乏对离子通道功能与神

经信号耦合的系统阐释［１７］。 这些局限促使我们重

新审视牙本质小管的功能———其可能不仅是一个被

动的流体管道，更是一个具有主动信号调控能力的

生物微纳结构。
这一认识的突破得益于对生物离子通道的深入

理解（图 ２） ［１８］。 作为控制离子跨膜运输的精密蛋

白结构，生物离子通道通过其纳米级的孔道控制特

定离子（如 Ｋ＋、Ｎａ＋、Ｃａ２＋）的跨膜运输，从而实现神

经兴奋、肌肉收缩等关键生理功能。 这些通道的显

著特征包括以下几项。 ①高选择性：特定通道只允

许特定离子通过；②门控特性：受电压、配体或机械

力调控而开放或关闭；③整流效应：允许离子优先沿

某一方向传输；④纳米限域环境：其孔道直径（通
常＜５ ｎｍ）使得表面电荷与离子间相互作用（即双电

层效应）主导传输行为，产生迥异于宏观流体的电

化学现象［１９］。 引人深思的是，牙本质小管在结构与

功能上与生物离子通道展现出高度的相似性［２０］。
尽管尺度稍大，牙本质小管同样是一个充满电解质

的纳米限域系统。 ①结构相似性：小管从牙髓端到

釉牙本质界呈梯度锥形，其直径（１ ～ ４ μｍ）虽大于

典型蛋白离子通道，但其内部的有机物网络结构仍

处于表面电荷效应显著的纳米流体尺度。 ②电化学

相似性：小管内壁由富含羧基和磷酸根的生物大分

子（如糖胺聚糖、胶原蛋白）构成，呈现稳定的表面

负电性。 这与生物离子通道内的带电氨基酸残基功

能类似，能通过静电作用形成双电层，优先吸引并传

输阳离子，同时排斥阴离子，从而表现出离子选择性

与整流特性。 ③功能相似性：二者均承担着将外界

刺激转化为电信号的关键功能［２１］。 生物离子通道

将化学或机械刺激转化为电信号；而牙本质小管则

可能将外界的温度、机械和化学刺激转化为管内离

子的定向迁移，即产生跨牙本质的离子电流，进而激

活牙髓神经。 基于这一相似性，我们提出牙本质小

管可被视为一种特殊的“固态化”生物离子通道。

图 ２　 生命体系中的离子通道和离子泵的结构［１８］

Ｆｉｇ．２　 Ｓｃｈｅｍａｔｉｃ ｉｌｌｕｓｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ ｉｏｎ ｃｈａｎｎｅｌ ｓｔｒｕｃｔｕｒｅｓ ｉｎ ｌｉｖｉｎｇ ｓｙｓｔｅｍｓ

２．２　 理论整合：从实验证据到统一模型

生物离子通道的功能依赖于镶嵌在脆弱的磷脂

双分子层的通道结构，以实现离子传输、门控调节等

特性，在实际应用中存在一定的局限性［２２－２３］。 受限

于天然生物离子通道在稳定性与加工性上的不足，
利用固态材料构建的“仿生固态纳米通道”应运而
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生，为在可控条件下研究纳米限域离子传输提供了

理想平台［２４］。 通过离子束刻蚀、电化学阳极氧化或

化学刻蚀等微纳加工技术［２５］，并辅以表面化学修饰

与多物理场调控，仿生固态纳米通道能够在几何尺

寸、表面电荷特征及孔形态（如锥形、阶梯形或对称

孔道）上实现高精度可控，从而在离子整流、离子选

择、响应性传输等方面表现出类似天然生物离子通

道的功能［２６－２７］。 这些进展不仅丰富了纳米流体力

学及电化学界面科学的基础理论，也将应用拓展至

生物传感、药物输运、能量转换等前沿领域［２７］。
得益于仿生离子通道的研究进展［２８－３０］，我们通

过一系列跨尺度的实验研究，为牙本质小管的离子

传导功能提供了关键证据［３１］。 利用高分辨率开尔

文探针力显微镜（ＫＰＦＭ）进行的纳米级定量测绘，
首次揭示牙本质小管内壁存在 ５０ ～ １００ ｍＶ 的非对

称负电势梯度，从牙本质表面向牙髓腔方向递增，从
结构上证实了其作为离子定向迁移驱动系统的电化

学基础。 电生理测试进一步证实，温度、机械及化学

刺激均可诱发 ０．１ ～ ５ μＡ 范围的跨牙本质微电流。
具体而言，温度阶跃通过改变离子迁移率与扩散系

数直接调制电流响应；机械压力通过固液界面双电

层中的反离子定向移动产生流动电位，其与压力梯

度呈线性关系；化学刺激（如 Ｈ＋）则通过中和表面

负电荷、改变 ζ 电位，显著影响双电层结构与离子选

择性。 这些实验结果共同表明，牙本质小管并非均

质的流体管道，而是一个具备显著离子选择性与整

流特性的生物纳米通道，多种外界刺激均可通过调

控其内部的离子动态，高效地转化为可测量的电

信号。
基于实验证据，我们构建了一个统一的“刺激－

电流－疼痛”电生理学模型，以系统阐释离子电流传

导机制（图 ３） ［３１］。 该模型的核心在于：外界刺激通

过直接调控牙本质小管内的离子迁移（而非依赖缓

慢的体液流动），产生能够快速传导至牙髓腔的微

观电流。 在这一框架下，冷、热刺激通过改变离子的

迁移速率和溶液电导率来调控电流；机械刺激通过

流动电位效应将压力转化为电势差；化学刺激则通

过 ｐＨ 变化扰动双电层，从而影响离子通透性与迁

移方向。 所有这些途径最终均导致阳离子（如 Ｎａ＋、
Ｋ＋、Ｃａ２＋ ）的定向迁移，所产生的跨牙本质微电流

（０．５～５ μＡ）几乎可瞬时地传播至牙髓，直接作用于

神经末梢，通过去极化作用激活电压门控通道，最终

诱发动作电位并产生疼痛感知。 这一机制完美解释

了传统理论无法回答的“毫秒级疼痛”与“远端致

痛”等关键问题，将多种刺激统一于共同的电信号

通路，将对牙本质敏感症的理解从“流体力学”层面

提升至“生物电化学”层面。

图 ３　 牙齿疼痛发生的离子传感机制［３１］

Ｆｉｇ．３　 Ｓｃｈｅｍａｔｉｃ ｉｌｌｕｓｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｉｏｎｉｃ ｃｏｎｄｕｃｔｉｏｎ ｍｅｃｈａｎｉｓｍ

３　 从机制到临床转化：电化学调控策略的治疗价值

与应用前景

　 　 离子电流传导机制的提出，推动了治疗范式的

根本转变———从传统的“物理封闭”转向精准的“电
化学微环境调控”。 基于该机制，理想脱敏材料须

具备特异性结合带负电牙本质小管壁的能力，通过

调控表面电势抑制异常电流，同时维持牙髓－牙本

质复合体的生理稳态。 还需要通过分子模拟优化聚

合物设计并结合系统的生物安全性评价，确保材料

的临床适用性。

在此理念指导下，我们成功研发了以聚季铵

盐－１０（ＰＱ⁃１０）水凝胶为代表的新一代电调控脱敏

材料［３１］。 ＰＱ⁃１０ 凭借其强阳离子特性，可迅速吸附

于小管表面，有效中和表面负电荷，实现临床即时镇

痛，同时该材料在唾液中保持结构稳定，可持续发挥

电调控作用。 临床试验表明，应用含 ＰＱ⁃１０ 的脱敏

剂可在 １ ｍｉｎ 内使患者 ＶＡＳ 评分从 ７．２ 分显著降至

２．１ 分（Ｐ＜０．０１），且抗敏感效果可持续半年以上，展
现出卓越的即时性与持久性（图 ４）。 该机制也为个

性化治疗开辟了新路径。 未来，开发便携式牙本质

电特性测量系统，实现基于患者电化学表型的“量
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身定制”治疗，将是推进精准口腔医疗的重要方向。

Ａ：离子电流检测示意图；Ｂ：改变带电环境调控离子电导率；Ｃ：改变离子电流；Ｄ：动作电位变化；Ｅ：阳离子迁移阻断止疼技术治疗前后的 Ｆ－

ＶＡＳ 评分结果。

图 ４　 电化学微环境调控策略治疗牙本质敏感症［３１］

Ｆｉｇ．４　 Ｅｌｅｃｔｒｏｃｈｅｍｉｃａｌ ｍｉｃｒｏｅｎｖｉｒｏｎｍｅｎｔ ｒｅｇｕｌａｔｉｏｎ ｓｔｒａｔｅｇｙ ｆｏｒ ｔｒｅａｔｉｎｇ ｄｅｎｔｉｎ ｈｙｐｅｒｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｙ

４　 总结与展望

牙本质敏感症是口腔临床常见疾病，但其致病

机理仍未阐明，临床疗法效果有限。 受生物离子通

道启发，我们提出了牙本质敏感的离子电流传导机

制。 该机制构建了一个从纳米结构到神经信号的完

整理论框架，解决了传统流体动力学假说在解释毫

秒级痛觉传递、化学刺激致痛等关键问题上的困境，
为牙本质敏感症提供了全新的解释基础。 在这一新

机制指导下，脱敏治疗策略实现了从“物理封闭”到
“电化学调控”的范式转换。 基于此研发的聚阳离

子水凝胶等新一代脱敏材料，通过精准调控牙本质

小管表面电势，在临床应用中展现出起效迅速、疗效

持久等显著优势，推动了治疗效率的提升。 这一新

机制的提出，标志着在牙本质敏感症致病机制上从

“水”到“电”的认知转变，不仅引领该领域进入更精

准、高效的治疗时代，未来更有望在正畸疼痛管理、
牙裂综合征诊治等领域进一步拓展应用，为口腔感

觉生物学研究开辟新的方向。
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