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FACHBEITRAG

Die Indikationen sind erworbene oberflächliche Verfär-
bungen, eingedrungene und absorbierte Verfärbungen,
altersbedingte Verfärbungen, Patienten, die eine kon-
servative Behandlung zur Verbesserung ihres Ausse-
hens wünschen, Farbveränderungen im Zusammen-
hang mit Pulpentrauma und -nekrose sowie approxi-
male Verfärbungen.1,2 Die aktuellen Techniken umfas-
sen ein breites Ansatzspektrum unter Verwendung von
Wasserstoffperoxid (3–38 %) mit oder ohne Hitze oder
Laser, Karbamidperoxid (10–30 %) oder einer Mi-
schung aus Natriumperborat und Wasserstoffperoxid.3

Die Methoden können in der Praxis oder zu Hause an-
gewandt werden. Stark verfärbte Zähne oder schwie-
rige Bleachingfälle werden anfangs in der Praxis und an-
schließend durch Bleaching zu Hause behandelt. Ei-
nige Patienten können aus verschiedenen Gründen das
häusliche Bleachingverfahren nicht zu Ende führen; zu
diesen Gründen gehören der hohe erforderliche Zeit-
aufwand, Beschwerden oder Reizung durch das Tragen
der Löffel oder der unangenehme Geschmack sowie
Zahnfleisch- und Magenirritationen durch das Blea-
chinggel. Für solche Patienten bringt Power-Bleaching
oder Bleaching in der Praxis schnell die Aufhellungsre-
sultate, ohne die langfristige Verpflichtung zum Tragen
von Löffeln; zur Durchführung dieses Verfahrens ist nur
ein einziger Zahnarztbesuch des Patienten erforderlich.
Die Geschichte des Power-Bleachings geht zurück auf
Abbot, der Licht von hoher Intensität zur Erhöhung der
Temperatur von Wasserstoffperoxid verwendete, was
den chemischen Prozess der Aufhellung beschleunigte.
Seit den frühen 1980er Jahren werden die Wärmelampe

und der erhitzte Spatel als Wärmequelle zur Beschleu-
nigung des Aufhellungsprozesses des konzentrierten
Wasserstoffperoxids verwendet; dies hat sich als wirk-
sam erwiesen, führt aber auch zu einer Reizung der
Pulpa. Das Verfahren zur Kontrolle der ätzenden
35%igen Wasserstoffperoxid-Flüssigkeit war eine He-
rausforderung.4

Die neueste Entwicklung des Power-Bleaching hat zu
einfach anzuwendenden Bleachingmitteln geführt, die
im Wesentlichen hoch konzentriertes Wasserstoffper-
oxid, gemischt mit Verdickungsmitteln oder Pufferzu-
sätzen, Katalysatoren oder Färbemitteln verwenden.
Die Energiequellen können blau gefärbte Halogen-
Aushärtungslampen, Infrarot-CO2-Laser und blau ge-
färbte Plasmabogenlampen wie auch der kalte, blaue
Argon-Laser und der 980 nm GaA1As-Laser sein.4,5

Diese Studien zeigten, dass die Ablation von Gewebe
einen Lichtstrahl mit hoher Energiedichte benötigt.
Diese Strahlungsform könnte zu einem Temperaturan-
stieg im angrenzenden Gewebe führen, der eine ther-
mische Schädigung wie Verkohlung und Schaffung von
Fissuren und Sprüngen in den umgebenden Geweben
hervorrufen kann. Die Laserbestrahlung von Zahnhart-
substanzen kann morphologische und chemische Ver-
änderungen verursachen.6 Das Ausmaß dieser Verän-
derungen wird von den Absorptionseigenschaften der
Gewebe beeinflusst, sodass sie abhängig vom Typ des
Lasers und der jeweiligen Zahnhartsubstanz variieren
können. Es wurde auch bestätigt, dass Veränderungen
der Zusammensetzung die Löslichkeit von bestrahltem
Dentin oder Schmelz verringern oder erhöhen (CO2,
Nd:YAG-Laser).7

Das Ziel unserer Studie ist der Vergleich von Diodenla-
sersystemen und chemisch wirkenden Mitteln zur Kont-
rolle des Zeitbedarfs und der Qualität des Bleaching-
verfahrens. Das Experiment soll die Wirkung verschie-
dener Lasertechniken für das Bleaching von Zähnen in
der Praxis überprüfen. Der Zweck dieses Beitrags ist die
Bestimmung der ultrastrukturellen Veränderungen im
Schmelz, die durch laseraktiviertes Bleachingmittel zur
Behandlung verfärbter Zähne verursacht werden. 
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Der Wunsch nach weißeren Zähnen und die Technik der Zahnaufhellung, des so genannten
Bleachings, sind seit der Mitte des 19. Jahrhunderts dokumentiert. Das Wissen der Patienten

über das Vorhandensein von Optionen zur Farbveränderung der natürlichen Zähne 
hat eine zunehmende öffentliche Nachfrage geschaffen. Das Bleaching korrigiert oder

verbessert die Farbe von Zähnen, und es ist auch die preiswerteste ästhetische
Behandlungsmöglichkeit. 
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