
Es gilt als unbestritten, dass eine erfolg-
reiche Therapie in der Zahn-, Mund-
und Kieferheilkunde neben funktio-

nellen Erfordernissen auch Aspekte der
Ästhetik berücksichtigen muss [Hupfauf und
Nolden, 1995]. 

Dentale Ästhetik – Bleichtherapie
Die Lehre von der Ästhetik untersucht mit em-
pirischen Methoden die Strukturen des „an-
genehmen“, sinnlich wahrnehmbaren Gegen-
standes [Hupfauf und Nolden, 1995]; damit
wird klar, dass Ästhetik auf sinnlichen Ein-
drücken beruht, die individuell ganz verschie-
den empfunden und verarbeitet werden
[Marunick et al., 1983]. Darüber hinaus ist die
Ästhetik eindeutig Einflüssen des Zeitgesche-
hens, der Kultur, der Mode, der Mentalität
und vielen anderen Faktoren unterworfen.
Nicht zuletzt wird die dentale Ästhetik auch
durch ethnische Einflüsse bestimmt [Pogrel,
1991], wobei zumindest zwischen ethnischen
Gruppen der westlichen Welt keine wesentli-
chen Unterschiede gefunden wurden [Cons
und Jenny, 1994]. Demgegenüber versteht
man unter Kosmetik allgemein die Körper-
und Schönheitspflege. Im engeren Sinne wird
hierunter auch die Kunst der Verschönerung
(vor allem auch des Gesichts) nach dem jeweils
geltenden Schönheitsideal verstanden. Bezo-
gen auf die Zahnheilkunde kann konstatiert
werden, dass ästhetische Belange unmittelbar
mit der Physiognomie des Patienten zusam-

menhängen. So sind sämtliche Therapiefor-
men, vor allem aber diejenigen im sichtbaren
Bereich, dem individuellen Ausdruck des Ge-
sichts anzupassen bzw. zu unterwerfen, um
ein ästhetisches (und eben nicht nur ein kos-
metisches) Behandlungsergebnis zu errei-
chen. Dabei müssen selbstverständlich immer
auch funktionelle und werkstoffkundliche
Aspekte berücksichtigt werden. Unter
Berücksichtigung der mittlerweile zur Verfü-
gung stehenden Techniken scheint offensicht-
lich, dass es sich bei einer Bleichtherapie nicht
um eine rein äußerliche Anwendung mit tem-
porärem Charakter handelt; vielmehr wird
mit der Bleichbehandlung eine Wiederher-
stellung (und keine Veränderung) des natürli-
chen Aussehens angestrebt. Gleichzeitig han-
delt es sich dabei um eine Therapie mit dauer-
haftem, langfristigen Erfolg.

Zahnheilkunde – Zahngesundheit
Bereits sehr früh wurden fehlende Zähne
durch Holz-, Knochen- oder Elfenbeinimitate
ersetzt, um das ästhetische Erscheinungsbild
zu verbessern [Lässig und Müller, 1983]. Mit
Beginn der modernen Prothetik konnten ne-
ben funktionellen Gesichtspunkten des
Zahnersatzes nach und nach auch ästhetische
Belange (z. B. Unterpolsterung von Lippen
und Wange durch prothetische Werkstoffe)
berücksichtigt werden. Die ästhetische Kom-
ponente der zahnheilkundlichen Bemühun-
gen lässt sich bis in die Gegenwart verfolgen;
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Bleichen, schonen
und verschönern!

Ästhetik beruht auf sinnlicher Wahrnehmung. Aber was empfinden wir als
schön? Ein Lächeln ist schön, eines mit weißen, gerade stehenden Zähnen
umso attraktiver. Prof. Dr. Andrej M. Kielbassa hat sich intensiv mit der
Lehre von der Ästhetik in der Zahnheilkunde beschäftigt. Im folgenden Be-
richt stellt er die Bleichtherapie in den Mittelpunkt.
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