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Abb. 1a_ Dieser 30-jahriger Mann
hat bei einer Schldgerei eine Total-
luxation des Zahnes 11 erlitten.
Zahn 11 konnte replantiert werden;
die Z&hne 12 und 21 waren nicht
gelockert und reagierten verzogert
sensibel.

Abb. 1b_ Der Patient erschien nicht
zu den vereinbarten Terminen und
stellte sich erst vier Wochen spater
wieder vor. Inzwischen hatte sich
Zahn 21 dunkel verfarbt und rea-
gierte desensibel. Prinzipiell wére
hier auch ein abwartendes Vorgehen
moglich gewesen, da der Patient
aber lber starke Schmerzen klagte,
wurde Zahn 21 trepaniert.

Abb. 2_ Braunliche N2-Verfarbungen
an den Frontz&hnen des Unterkiefers
sowie an den Réndern der
insuffizienten Komposit-Fiillungen.
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_Bereits seit geraumer Zeit
sind frei verkdufliche Blea-
ching-Produkte auf dem Markt
erhaltlich. Diese Qver-the-
counter-Produkte scheinen in
den meisten Féllen effektiv zu
sein, werden jedoch ohne jegli-
che Diagnostik abgegeben.
Demgegeniiber erwarten Pa-
tienten, die eine professionelle
Zahnaufhellung  préferieren
und sich deshalb einem zahnarztlichen Team anver-
trauen, eine entsprechend sorgféltige Befundung mit
anschlieBender, den individuellen Erfordernissen an-
gepasster Behandlung sowie die dazugehdérige Auf-
kldrung und Beratung. Der vorliegende Artikel ver-
mittelt einen kurzen Uberblick tiber die Ursachen von
Verfarbungen und beschreibt die im Vorfeld der Be-
handlung zu beachtenden Punkte. Zusatzlich werden
typische Nebenwirkungen der Bleichtherapien be-
leuchtet.

_Atiologie von Verfarbungen

Die Fahigkeit, die Art der Zahnverfarbungen und de-
ren Ursache zu identifizieren, zahlt zu den wesent-

lichen Qualifikationen jedes zahnarztlichen Teams,
daseine erfolgreiche und nachhaltige Bleichtherapie
in sein Behandlungsspektrum integriert hat. Zahn-
verfarbungen unterscheiden sich je nach Atiologie,
Lokalisation, Erscheinung, Schweregrad sowie Thera-
pierbarkeit. Dabei wird zwischen extrinsischen und
intrinsischen Verfarbungen unterschieden.

Extrinsische Verfarbungen

Bei den extrinsischen Verfarbungen handelt es sich
um Auflagerungen auf der Zahnoberflache, welche
Farbstoffe aufnehmen, die an-
schlieBend unter anderem
durchmineralische Einlagerun-
gen erhdrten. Die Farbstoffe
oder Chromophore sind Mole-
kiile mit mehreren Doppelbin-
dungen, die das Licht absorbie-
ren und auf diese Weise die
farbgebende Wirkung beein-
flussen. Diese Chromophore
sind in Getranken (z.B. roten
Fruchtsaften, Rotwein), Nah-
rungsmitteln (z.B. Currygerich-
ten) und Genussmitteln (Kaffee,
Tabak, schwarzem Tee) enthal-
ten. Aber auch metallhaltige
Medikamente und Desinfek-
tionslésungen (z.B. Eisen, Kali-
umpermanganat, Silber) fiihren zu teilweise schwer
entfernbaren Verfarbungen.

Die seit 1997 bekannte Klassifikation nach Nathoo
(N-Klassifikation) teilt die extrinsischen Verfarbun-
genindrei Gruppen auf. Die erste Gruppe (N 1-Verfar-
bungen) zeichnet sich dadurch aus, dass die zu beob-
achtende Verfarbung die Farbe des mit der Zahnober-
flache reagierenden Farbstoffes hat; in diesem Falle
behdlt also das Molekiil seine primare Farbe. Als N2-
Verfarbungen werden solche beschrieben, bei denen
das mit der Zahnstruktur reagierende Chromogen
seine primare Farbe verandert. Ein reprdsentatives
Beispiel stellen gelbliche Beldge dar, welche sich mit
der Zeit in braunliche Pigmente umwandeln (Abb. 2).
Beiderdritten Gruppe (N3-Verfarbungen)I6st die An-



